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Fizjoterapia dystunkcji dna miednicy

u mlodych kobiet

dr Magdalena Ptak, fizjoterapeutka uroginekologiczna
Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie

ydawaloby sie, ze dysfunkcje dna miednicy do-

minujg u kobiet bedacych co najmniej po poro-

dzie. Nic bardziej mylnego. Przed oczami mam
ciagle, trafiajace do mojego gabinetu, wszystkie mlode,
zgrabne, cz¢sto wysportowane dziewczyny, ktérych dno
miednicy gtéwnie bywa nadmiernie napiete. Jak to moz-
liwe? Po prostu nie umiemy odpuszczac!
Pierwszy sygnal jest podczas rozmowy telefoniczne;j.
Stycha¢ napigcie w glosie, kiedy pacjentka opisuje swoje
dolegliwosci. W trakcie wejscia do gabinetu, kiedy poda-
jemy sobie dlonie, juz wiem z duzg pewnoscig, ze w ba-
daniu elektromiograficznym migéni dna miednicy bedzie
tzw. podwyzszony tonus mig$niowy. A wywiad czesto
potwierdza moje przypuszczenia.
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Z jakimi problemami zglaszajq sie pacjentki do gabinetu
fizjoterapii dna miednicy?

Zdarza sig, ze pacjentka dzwoni do gabinetu, chcac
umoéwic si¢ na wizyte, poniewaz ma problemy podczas
wsp6lzycia. Moze ono by¢ dla niej czasowo lub stale bo-
lesne. Bolesnos¢é moze wystepowa¢ zmiennie w réznych
rejonach miednicy i moze zaleze¢ od fazy cyklu. W tym
konkretnym przypadku opisana zostata dyspareunia.
Idac dalej, pacjentka moze zadeklarowad, ze w trakcie
wspolzycia pojawiaja sie tak bolesne skurcze, Ze unie-
mozliwiajg penetracje. A moze nawet wprowadzenie cze-
gokolwiek dopochwowo (tamponéw, globulek) nie jest
réwniez mozliwe? Czy mamy do czynienia z pochwicg?
Czesto kobiety rezygnuja w ogdle z zycia intymnego,



poniewaz w ciggu dnia odczuwaja dziwne wrazenia
w postaci pieczenia, palenia, bélu, swigdu w obszarze
krocza, odbytu, cewki moczowej, u wejscia do pochwy.
Skarzg si¢ na bielizng (sic!), badaja w kierunku nawra-
cajacych infekcji, bezskutecznie szukajac przyczyny. Nie-
rzadko trafiajg finalnie do psychiatry, a przeciez mamy
do czynienia z wulwodynig.

W gabinecie mozemy réwniez przyja¢ pacjentki, u kté-
rych inaczej objawia si¢ nadmierne napigcie tego ob-
szaru. Funkcjonalnie mig¢éniowe dno miednicy powinno
podpiera¢ narzady miednicy mniejszej: pecherz z cewka,
pochwe i odbytnice. Tak si¢ dzieje, kiedy tonus jest pra-
widlowy. Brak umiejetnosci rozluznienia moze wplywac
na zaleganie moczu czy stolca. Grupy zawodowe, ktére
najczesciej przyjmuje z tym problemem, to: nauczycielki,
kasjerki, pielegniarki, polozne i mlode lekarki. Zaleganie
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stolca z kolei prowadzi do zapar¢, a od nich juz nie jest
daleko do pozornego nietrzymania stolca, jakim jest en-
kopreza, zaostrzenia choroby hemoroidalnej, wystapienia
szczeliny odbytu czy zaburzen statyki. Zaleganie moczu
moze wplynaé na czgstsze wystgpowanie infekeji, ale
réwniez na nietrzymanie moczu.

Skad taki problem, skoro méwimy o nadmiernie napie-
tych mig$niach? To sg réwniez migsnie ,,zmeczone”, mato
elastyczne, ktére w momencie kaszlnigcia, kichniecia czy
podskoku nie maja swojej naturalnej umiej¢tnosci funk-
cjonalnego skurczu chronigcego przed wyciekiem. Mamy
tu do czynienia z nietrzymaniem moczu o charakterze
wysitkowym. A pewne napiecie emocjonalne, o ktérym
wspominalam na poczatku artykutu, ktére charaktery-
stycznie przeklada si¢ na napigcie migéni calego ciala,

wplywa na wystgpienie potrzeby ciagtego chodzenia do
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toalety, co moze mylnie by¢ nazywane pecherzem nad-

reaktywnym.

Jak mozna poméc pacjentkom z dysfunkcjami dna mied-
nicy?

Prawidlowy tonus mig$niowy ma, o czym $wiadcza
przywolane wezesniej przykiady, ogromne znaczenie.
To w gabinecie fizjoterapii dna miednicy, wykorzystu-
jac badanie palpacyjne, elektormiografi¢ powierzchnio-
w3 z biofeedbackiem, badanie USG z sonofeedbackiem,
oceng ci$nieniowa obszaru anorektalnego czy oceng ela-
stycznosci struktur miednicy, mozemy przeprowadzié
gruntowng diagnostyke i wdrozy¢ postgpowanie fizjo-
terapeutyczne. Tutaj dobieramy korzystng aktywno$¢ fi-
zyczng, zalecamy ¢wiczenia celowane, pracujemy z sama
miednicg réznymi technikami, metodami, wsréd ktérych
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warto podkresli¢ terapi¢ manualng. Szukamy fizjotera-
peutycznych metod rozluznienia, takich jak techniki re-
laksacyjne, techniki oddechowe, praca z postawg ciala.
Mozliwosci postgpowania jest wiele, wiec warto po nie
siega¢. Wazng kwestig jest wspolpraca ze specjalistami.
Psychoterapeuta, psychiatra, urolog, ginekolog, proktolog
to nasi partnerzy, bez ktérych czasem trudno pacjentke
wyprowadzi¢ ,na prosta”. Wielokrotnie trafiajag do moje-
go gabinetu dziewczyny, ktére przeszty przez dodatkowe
»pieklo” bezsensownych, inwazyjnych, niepotrzebnych
badan.

Zawodowo, w Nowym Roku, Zycze sobie i naszym, nie
tylko mlodym, pacjentkom, aby taka wspétpraca spe-
cjalistéw byla mozliwa. Poza tym, bysSmy wszyscy mieli
umiejetnos¢ zwolnienia i odpuszczenia szeroko pojetego
napiecia.
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