REHABILITACJA I PROFILAKTYKA

The Swimming - Plywanie: wersja uproszczona z tasmg
Pozycja wyjéciowa i koncowa:

Klek podparty na dloniach i kolanach. Dlonie rozstawio-
ne s3 na szerokos¢ barkéw i wyraznie pod nimi, natomiast
kolana na szeroko$¢ bioder pod stawami biodrowymi.
Plecy trzymaj ustawione réwnolegle do podlogi, a glowe
w przediuzeniu kregostupa (nie jest ani zwieszona w dét,
ani zadarta w gore). Wokdét prawej stopy owinieta jest dwu-
krotnie tasma, ktérej korice g

przytrzymuja dionie oparte
o podloze. Tasma musi by¢
juz na tym etapie lekko na-

picta (zdj. 6a).

Akgja:

Z16b spokojny i gleboki wdech nosem, z wydechem usta-
mi wysuni to tylu prawa noge unoszac ja powoli w gore,
do poziomu plecéw. Poczuj prace migsni posladkéw oraz
napnij mig$nie dna miednicy i krocza. Powré¢ do pozy-
cji wyjsciowej robigc wdech nosem i powtérz ¢wiczenie 10

razy. Nastepnie wykonaj to ¢wiczenie z tasma na lewej sto-
pie. Caly czas mysl o wydluzaniu ciata od czubka glowy az
do kosci ogonowej, réwnolegle do podtoza (zdj. 6b i 6¢).

Podsumowanie i uwagi do treningu

Cwiczenia rozpocznij rozgrzewks bez tasmy np. w pozy-
cji stojacej lub w siadzie na duzej pitce rehabilitacyjnej oraz
éwiczeniami oddechowymi. Cwiczenia z tasma wykonuj
po 10 powtérzeri w serii i przeplataj je z wezesniej pozna-
nymi ¢wiczeniami bez tasmy. W kolejnym numerze po-
znamy nastepne modyfikacje ¢wiczen Pilates, ktére uzu-
pelnig Twéj program rehabilitacyjny. Pamietaj, ze przed
wprowadzeniem jakichkolwiek ¢wiczen wskazana jest
konsultacja z Twoim lekarzem lub fizjoterapeuts.

Cwiczenia na NTM dla oséh otylych

mgr Agata Frysztak
Miedzynarodowy Instruktor Pilates

nietrzymanie moczu. Schorzenie to jest problemem

ok. 10% populacji na $wiecie, co oznacza, ze w Pol-
sce na tg dolegliwos¢ cierpi ok. 3 mln oséb. Dwukrotnie
bardziej narazone na nietrzymanie moczu sa kobiety niz
mezczyzni. Zastanawiajacym jest fakt, iz osoby ktére roz-
poznaly u siebie nietrzymanie moczu, decyduja si¢ na szu-
kanie pomocy medycznej przecietnie po 9 latach od mo-
mentu rozpoznania schorzenia.
Na wystepowanie nietrzymania moczu szczegélnie nara-
zone sg osoby z nadwaga, poniewaz zbyt duza masa ciala
moze powodowaé obcigzenie mig$ni brzucha i dna mied-
nicy. Obiecujace natomiast s badania, wykazujace, ze re-
dukcja masy ciata 0 5-10% powoduje zmniejszenie epizo-
déw nietrzymania moczu w 50% i jest skuteczng a jedno-
czesnie bezpieczng metodg leczenia nietrzymania moczu.
Nalezy zatem kontrolowa¢ masg ciala. Stosujac odpowied-
nig diete w polaczeniu z umiarkowanym wysitkiem fizycz-
nym mozna pozby¢ si¢ zb¢dnych kilograméw i nie dopu-
§ci¢ do przecigzania mig$ni dna miednicy. Pamietac trze-
ba, ze wysilek fizyczny musi by¢ dostosowany do potrzeb
i mozliwosci organizmu, a do ¢wiczeri nalezy wlaczy¢ te,
ktére wzmacniajg migénie dna miednicy.
Zgodnie ze §wiatowymi zaleceniami odno$nie ¢wiczen
i aktywnosci ruchowej wszyscy powinni by¢ aktywni fi-
zycznie w stopniu przekraczajagcym wysitek wynikajacy

z czynnosci dnia codziennego o warto$¢ réwnowazng

Co 7.kobieta na $wiecie powyzej 20 roku zycia cierpi na
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utracie 1000 kcal (4200 kJ) na tydzieri. Wedtug tych zale-
ceni konieczne jest podejmowanie umiarkowanej aktywno-
§ci fizycznej w ciggu 30-60 min. 5-7 dni w tygodniu.
Zaledwie co czwarta Polka cierpigca na nietrzymanie mo-
czu (NTM) przyznaje, ze kiedykolwiek ¢wiczyta migsnie
dna miednicy. Tymczasem, ¢wiczenia te nie tylko zapo-
biegaja i pomagaja leczy¢ nietrzymanie moczu, lecz takze
wzmacniaja kregostup i migénie brzucha, poprawiaja po-
stawe, ogélng kondycje ciata oraz jakos¢ zycia i zycia sek-
sualnego.

Migsnie, ktore nie wykonujg Zadnej pracy, stabng i w rezul-
tacie stajq si¢ duzo mniej efektywne. Dlatego systematycz-
ne Cwiczenie migsni dna miednicy powinno byc nawykiem
kazdej kobiety. Wowczas ma ona szanse wyeliminowac nie-
prayjemne skutki ostabienia migsni jak mimowolne wycie-
kanie moczu podczas kaszlu, Smiechu czy cwiczeri fizycznych,
a takze brak satysfakei z Zycia seksualnego - wyjasnia prof.
Wrhodzimierz Baranowski z Kliniki Ginekologii i Gine-
kologii Onkologicznej Wojskowego Instytutu Medyczne-
go w Warszawie.

Zeby poprawnie ¢wiczy¢, trzeba wiedzied, gdzie doktadnie
s3 mie$nie dna miednicy.

Jest to grupa migéni ,zawieszona” miedzy koscia fonowg
a ogonowa. Wiele oséb nie potrafi zlokalizowaé tej gru-
py migsniowej i czesto wykonuje ¢wiczenia w niewlasci-
wy sposéb. Przed rozpoczeciem wlasciwego treningu na-
lezy przede wszystkim prawidlowo zlokalizowaé potoze-
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nie mie$ni dna miednicy, a nastepnie nauczy¢ si¢ ich pra-
widlowego napinania i rozluzniania.

UsigdZ zatem na krawedzi krzesla, nogi ustaw w lekkim
rozkroku, dalej - zachowujac caly czas ta sama pozycje
(miednica i kolana nie zmieniaja swojego ulozenia) spr6-
buj napig¢ miesnie w okolicy cewki moczowej i odbytu.
Miesnie, ktére napinasz, to wiasnie migsnie Kegla.

Nie zwlekaj! Zacznij dba¢ o siebie juz od dzis! Sprobuj wy-
kona¢ kilka ¢wiczen!

Przed przystapieniem do ¢wiczen przygotuj sobie niewiel-
kich rozmiaréw poduszke lub recznik.

Pamigtaj o wygodnym i niekrepujacym ruchéw ubraniu.
Cwiczenia wykonuj na niezbyt miekkiej powierzchni: ma-
cie lub dywanie. Najlepsze rezultaty osiagniesz wykonujac
¢wiczenia regularnie minimum 3 razy dziennie.

Przed przystapieniem do ¢éwiczen skonsultyj si¢ ze swo-
im lekarzem.

Na rozgrzewke wykonaj pierwsze dwa ¢wiczenia, a na-
stepnie przejdz do ¢wiczen wlasciwych i zakoncz wszyst-

ko krétkim relaksem.

Cwiczenie 1
Ustaw stopy na szeroko$¢ bioder, réwnolegle do siebie, wy-
prostuj plecy, $ciagnij fopatki, barki opusé, odsuri od uszu,
zostaw dlugg szyje, rece wzdluz tulowia, bardzo delikatnie
weciagniety pepek. Wykonaj wdech nosem. Z wydechem
(wydech przez lekko uchylone usta) przenies§ ciezar cia-
ta na jedng noge, druga noge unies tyle ile chcesz; mozesz,
uginajac kolano do przodu delikatnie napina¢ migsnie dna
miednicy. Kolano nogi na ktérej stoisz zostaw rozluznio-
ne, delikatnie ugiete. Unie$
rece w bok do poziomu bar-
kéw. Utrzymaj si¢ chwile na
jednej nodze. Miednica jest
caly czas ustawiona réwno-
legle do podloza, nie wy-
pychaj biodra w bok. Caly
czas wydluzaj swoje cialo,
ro$nij do sufitu. Powr6¢ do
pozycji wyjsciowej. Zmiana

strony. Jezeli tracisz réwnowagg, mozesz ¢wiczy¢ trzyma-
jac sie oparcia krzesta lub opierajac sie reka o sciang. Wy-
konaj 8-10 powtdrzeri.

Cwiczenie 2

Ustaw stopy szerzej niz biodra,
delikatnie ugnij kolana, plecy
proste, $ciagniete lopatki, barki
opuszczone, odsunigte od uszu,
dluga szyja, rece oparte na bio-
drach, bardzo delikatnie wrcig-
gniety pepek. Wykonaj krazenia
biodrami, starajac si¢ odnalez¢ i
delikatnie napina¢ migs$nie dna
miednicy. Po osiem okrazen w
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kazda strone. Podczas krazenia biodrami staraj si¢ utrzy-
mac barki i glowe nieruchomo, w jednym miejscu i spo-

kojnie oddychaj.

Cwiczenie 3

Zostan w lekkim rozkroku, kolana
delikatnie ugnij, dfonie oprzyj na
posladkach, lekko $ciagnij Topatki.
Z wydechem podciagnij do géry
i do wewnatrz partie miesni dol-
nej czesci brzucha. Wraz z wde-
chem rozluznij migsnie. Wykonaj
6-8 powtorzen.

Cwiczenie 4

Przejdz do lezenia na boku. Gérna noge, ugieta w kola-
nie, wysuri do przodu. Kolano poléz na poduszce, lub zlo-
zonym reczniku lezacym przed Toba, na wysokosci bioder,
tak aby bylo Ci wy-
godnie. Dolng noge
wyprostuj w dal. Glo-
we oprzyj wygodnie
na dolnej rece, wy-
prostowanej w dal.
Z wydechem delikat-
nie napinaj migénie dna miednicy, tak aby wnetrza twoich
ud si¢ nie napinaly, a posladki nie zaciskaly. Z wdechem
rozluznij migsnie. Gére ciala pozostaw zrelaksowana, bar-
ki si¢ nie napinajg. Po ukoriczeniu serii wykonaj ¢wiczenie
na drugg strone. Wykonaj 8-10 powtdrzen.

Cwiczenie 5

Zostani na boku. Obie
nogi ugnij w kolanach.
Wsun  poduszke lub
recznik w kolana. Ro-
biac wydech, delikat-
nie §cis$nij poduszke kolanami tak, aby wnetrza twoich ud
delikatnie si¢ napinaly, jednoczesnie wciagajac pepek do
srodka, jakby kierujac go do kregostupa. Wraz z wdechem
rozluznij miesnie. Po ukonczeniu serii wykonaj ¢wiczenie
na drugim boku. Wykonaj 8-10 powtérzen.

Cwiczenie 6

Przejdz do lezenia na plecach. Uléz si¢ wygodnie, wy-
dtuz boki ciala, wyciagnij kregostup, sciagnij topatki, od-
sun barki od uszu, bar-
dzo delikatnie wcig-
gnij pepek, ugnij ko-
lana, stopy oparte na
podiozu, rozstawione
na szeroko$¢ bioder,
rece wzdluz tulowia.
Zacznij wygina¢ swoj
kregostup, bez odry-

wania bioder z podlo-
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za, maksymalnie do sufitu w liter¢ D, oraz maksymalnie
yrozplaszczad”, weiskaé w podloge, nastepnie wykonuj wy-
giecia coraz delikatniej i spokojniej, az zatrzymasz si¢ po-
miedzy jednym a drugim wygieciem - to jest twoja neu-
tralna pozycja kregostupa. W tym ulozeniu migénie dna
miednicy sa delikatnie napiete, poniewaz trzymaja krego-
stup w neutralnym ustawieniu i nie pozwalaja mu si¢ zu-
pelnie polozy¢. Z wydechem podciagnij do géry i do we-
wnatrz partie mig¢éni dolnej czesci brzucha. Wraz z wde-
chem rozluznij mig$nie. Wykonaj 8-10 powtdrzen.

Cwiczenie 7
W lezeniu na plecach oprzyj o Sciang nogi ugiete w ko-
lanach pod katem 90°. Z wydechem weciskaj w $ciane raz
f(\. jedng, raz druga nogg, a na-
stepnie obie naraz, delikat-
nie napinajac za kazdym
razem migénie dna mied-
nicy. Wykonaj 8-10 po-
wtérzen.

Cwiczenie 8

UsiadZ wygodnie na krzesle, wypro-
stuj plecy, Sciagnij fopatki. Ustaw sto-
py na podlodze w delikatnym roz-
kroku. Pochyl si¢ do przodu, opiera-
jac dfonie lub tokcie na udach. Z wy-
dechem delikatnie, nie maksymalnie,
podciagnij do géry i do wewnatrz, w
strong kregostupa, partie miesni dol-

nej czgsci brzucha, jakby weiagajac je do $rodka oraz na-
pnij mig$nie w okolicy cewki moczowej i odbytu. Wraz
z wdechem rozluZnij migsnie. Wykonaj 8-10 powtérzen.

Cwiczenie 9

Pozostajac na krzesle w delikatnym pochyleniu do przodu,
z dlorimi opartymi na udach, z wydechem wypchnij ple-
cy do géry, mocno je zaokraglajac, a nastepnie z wdechem
wré¢ do pozycji wyjsciowej. Powtérz 3-4 razy.

Cwiczenie 10

Nadal siedzac na krzesle wyprostyj si¢, $ciagnij topatki,
barki zatrzymaj opuszczone, odsuniete od uszu, dtuga szy-
je. Wdech, z wydechem skrec glowe w prawo, spéjrz co sie
dzieje za twoim prawym barkiem, z wdechem powré¢ do
pozycji wyjsciowej. To samo wykonaj na lews strong. Po-
wtérz 3-4 razy.

Po wykonaniu wszystkich ¢wiczeri dla rozluznienia wy-
konaj luzne krazenia barkami w przéd i w tyl. Oddychaj
spokojnie, wydtuz kregostup, wyciagnij si¢ przez czubek
glowy do nieba. Poczuj swéj oddech gleboko, az na ko-
$ci krzyzowej. Zr6b pieé glebszych, spokojniejszych odde-
chéw. Wdech nosem, wydech przez lekko uchylone usta.

Zamknij oczy i pomysl o czyms§ bardzo przyjemnym, tak
zeby usmiech pojawit si¢ na Twojej twarzy, a gdy otwo-
rzysz oczy $wiat wyda Ci si¢ od razu bardziej przyjazny.

Zdjecia: Agata Frysztak
Modelka: Agnieszka

DOSTEP DO ZAOPATRZENIA W SRODKI POMOCNICZE I PRZEDMIOTY ORTOPEDYCZNE WG DANYCH
WOJEWODZKICH ODDZIALOW NFZ - STAN NA 10.08.2013
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oczekiwania oczekujacych oczekiwania oczekujeych oczekiwania oczekujacych oczekiwania oczekujacych oczekiwania oczekujacych oczekiwania oczekujacych
Dolnoslaskie nb nb 3 mies. 1797 © nb nb nb
Kujawsko -Pomorskie  nb nb nb © b © b nb
Lubelskie nb nb nb nb nb nb
Lubuskie nb nb nb - © b nb - nb -
todzkie nb nb do 3 mies. 170 ® nb do 3 mies. 95 @ do 3 mies. 39 ®
Matopolskie nb nb 3 mies.* 2207 ® b nb nb
Mazowieckie nb nb nb nb nb nb
Opolskie nb nb nb nb nb nb
Podkarpackie nb nb nb © nb nb © nb ©
Podlaskie nb nb nb nb nb nb
Pomorskie nb nb nb nb nb nb
Slaskie nb nb nb nb nb nb
Swigtokrzyskie nb nb nb - nb nb nb
Warmirisko -Mazurskie  b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d. b.d.
Wielkopolskie nb nb 30 dni *** 792 ® nb nb nb
Zachodniopomorskie nb nb nb nb nb nb

nb - na biezaco, bd - brak danych (oddziat NFZ odmowit podania informacii), * dzieci - na biezaco; ** dzieci, osoby czynne zawodowo - na biezaco,

*** oczekiwanie na zatwierdzenie zlecen zwigzane z koniecznoscia weryfikacji wizyty pacjenta w poradni

© - poprawa sytuacji w stosunku do poprzedniego rankingu
® - pogorszenie sytuacji w stosunku do poprzedniego rankingu
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