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WODOLECZNICTWO

Wodolecznictwo, czyli hydroterapia stanowi najstarszy dziat fizjoterapii. Obejmuje ponad
100 r6znych metod wykorzystujacych do celow leczniczych wiasciwosci fizyczne zwyklej
wody w réznych postaciach: cieklej, stalej i gazowej. Podstawg leczniczego dziatania stanowi
dziatanie termiczne i hydrostatyczne wody odpowiednio uzytej do zabiegu.

Zabiegi lecznicze mozemy podzieli¢ na:

- zabiegi z wykorzystaniem cis$nienia hydrostatycznego wody:

- kapiele catkowite

- ~ czesciowe

- ~ kinezyterapeutyczne

- ~ peretkowe

- ~ tlenowe

- ~ aromatyczne

- masaz podwodny

- zabiegi z wykorzystaniem ci$nienia strumienia wody:

- polewania

- natryski state

- ~ ruchome

- zabiegi za posrednictwem tkanin:

- Zmywania

- nacierania

- Zzawijania

- oktady

- kompresy

Fizjologiczne podstawy wodolecznictwa

Zabiegi wodolecznicze zwiazane sg przede wszystkim ze ztozonym dziataniem na organizm
cztowieka zespotu czynnikow, w ktérym pierwszorzedna role odgrywa temperatura i ciSnienie
hydrostatyczne. Wiasciwosci fizyczne wody umozliwiaja bardzo subtelne dawkowanie
zaréwno bodzcow termicznych, jak i mechanicznych, uwzgledniajace indywidualne réznice w
reaktywnosci organizmu chorego. Warunkiem skutecznos$ci jest wlasciwe dobranie rodzaju
zabiegu, temperatury wody, czasu trwania, czgstosci i ilosci zabiegéw w serii.

Regulacja temperatury ciala

Temperatura wnetrza ciala (cz¢$¢ rdzenna) jest utrzymywana na stalym poziomie 37 C
niezaleznie od temperatury otoczenia. Podstawg stanowi utrzymanie przez odpowiedni uktad
regulacyjny rownowagi pomi¢dzy wytwarzaniem a oddawaniem ciepla przez organizm.
Zaleznie od réznic temperatury migdzy organizmem a jego srodowiskiem zachodzi¢ moze
wymiana ciepta w jednym lub w drugim kierunku. Organizm moze pobierac je lub tracic.

Na proces wymiany ciepta miedzy czg$cia rdzenna i korowa organizmu a srodowiskiem
zewngtrznym wptywa wiele czynnikéw, a przede wszystkim przeptyw krwi z cz¢$ci rdzennej
do skory. Przechodzace przez tkanke podskérng naczynia tworza rozlegta sie¢ w
podbrodawkowej warstwie skory. Bezposrednio pod skéra lezy splot zylny, do ktérego
doptywa krew z t¢tnic bezposrednio przez polaczenia tgtniczo-zylne. Wielko$¢ doptywu do
tego splotu moze zmienia¢ si¢ w szerokim zakresie od 0 do 30% objetosci wyrzutowej serca,
dlatego tez im wigcej krwi doptywa z wnetrza ciala do tego splotu, tym wigcej ciepla
dostarcza ona z czgs$ci rdzennej do skdry. Jezeli natomiast przeptyw z czgsci rdzennej do
korowej zostaje znacznie ograniczony, ciepto moze dotrze¢ do skory jedynie przez
przewodzenie, na przeszkodzie czemu stoja tkanki izolacyjne. To wlasnie ta warstwa
izolacyjna jest odpowiedzialna stalo$¢ temperatury czgsci rdzennej mimo zmian temperatury
otoczenia. Dostarczanie ciepta do skory przez krew jest regulowane przez uktad wspétczulny
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stopniem zwezenia tetniczek i potaczen dostarczajacych krew do splotu zylnego skéry. W
prawidlowych warunkach state napigcie uktadu wspétczulnego powoduje state zwezenie
tetniczek zaopatrujacych skér¢ w krew. Zahamowanie o$rodkéw znajdujacych si¢ w tylnej
czesci podwzgdrza powoduje rozszerzenie tych naczyn krwionosnych.

Temperatura ciala regulowana jest przez mechanizmy nerwowe dzialajace na zasadzie
sprzezenia zwrotnego za pomocg osrodka umiejscowionego w podwzgorzu z odpowiednimi
receptorami wykrywajacymi odchylenia od pozadanej temperatury. Z receptorOw temperatury
najwazniejsze sa neurony reagujace na ciepto, znajdujace si¢ w polu przedwzrokowym
podwzgorza. Poza nimi sa jeszcze receptory wrazliwe na zimno. W utrzymaniu stalej
temperatury pomagajg receptory ciepta i zimna umiejscowione w skorze, ktére wysytaja
informacje przez rdzen kregowy do podwzgoérza.

Regulacja temperatury ciata zanurzonego w wodzie przebiega inaczej niz w powietrzu.
Utrzymany zostaje jedynie mechanizm przewodnictwa i konwekcji. Kazda porcja wody
przylegajaca do skéry moze absorbowac¢ wigksze ilosci ciepta niz powietrze. Dzieje sig tak
dlatego, ze ciepto wlasciwe wody jest kilka razy wigksze niz powietrza. W dodatku
przewodnictwo ciepta przez wodg jest 25 razy wigksze niz powietrza. W zwiazku z tym
ogrzanie cienkiej warstwy wody przylegajacej do skory nie powoduje powstania strefy
izolacyjnej jak to si¢ dzieje w powietrzu, tym bardziej, ze woda zmniejsza 0 90% grubo$¢
warstwy powietrza przylegajacego do skéry. Z powodu tych ré6znic W przewodzeniu ciepta
przez wodg i powietrze, utrata przez organizm ciepta do wody w umiarkowanych
temperaturach jest 250 razy wigksza niz ciepta do powietrza w tej samej temperaturze. Nalezy
przy tym dodacd, ze stopien utraty ciepta przez organizm do wody stojacej jest taki sam jak do
wody ptynacej. Swobodna konwekcja ciepta wystgpujaca w wodzie praktycznie nie istnieje w
kapieli w srodowisku takim, jak borowina. Nalezy pamigtac, ze mozliwosci regulacji
temperatury ciala zanurzonego w wodzie goracej sa bardziej ograniczone niz w goracym
powietrzu, przede wszystkim ze wzgledu na to, ze w srodowisku wodnym nie moze zachodzi¢
oddawanie ciepta przez promieniowanie i odparowanie obficie wydzielanego potu.
Miejscowe dzialanie zimna

W pierwszej fazie krotkotrwalego dziatania zimna na skérg obserwuje si¢ blado$¢
spowodowang skurczem naczyn krwionosnych. Po chwili nastgpuje jednak druga faza, w
ktoérej blados¢ ustgpuje miejsca zyworézowemu zabarwieniu wywotanemu rozszerzeniem
naczyn krwiono$nych wskutek dziatania mechanizméw regulacyjnych. To czynne
rozszerzenie naczyn skory, pojawiajace si¢ w drugiej fazie dziatania zimna, nosi nazwe w
wodolecznictwie odczynu naczyniowego. Prawidlowe i wyrazne wystapienie tego odczynu
jest podstawowym warunkiem uzyskania dobrych wynikéw leczenia zabiegami wodnymi.
Skora reagujaca prawidlowo na zimno jest ciepla, a pacjent odczuwa przy tym przyjemne
ciepto. Nieprawidlowy odczyn naczyniowy wystgpujacy u 0séb ze zmianami chorobowymi
naczyn krwiono$nych, ostabionych, z niedokrwisto$cia, polega na zwezeniu naczyn
krwiono$nych skory. Jego wy6razem jest blados¢ skory, gesia skérka, dreszcze,
przyspieszenie tgtna i zte samopoczucie. W przypadku pojawienia si¢ nieprawidlowego
odczynu naczyniowego zabieg nalezy natychmiast przerwac. U os6b ostabionych i zle
znoszacych zimno zabiegi wodolecznicze nalezy poprzedza¢ zabiegami rozgrzewajacymi np.
nacieranie ciala, czy ciepla kapiel. Przyspieszy¢ mozna wystapienie odczynu naczyniowego
przez wykonywanie ruchdw czynnych w czasie zabiegu wodoleczniczego. W przypadku zlej
tolerancji zimnych zabiegdw nalezy zmieni¢ temperatur¢ wody i skréci¢ czas zabiegu.
Miejscowe dzialanie ciepta

Pod wptywem niezbyt silnego bodzca cieplnego naczynia krwiono$ne skéry i tkanki
podskérnej rozszerzaja si¢. Nastgpuje rozszerzenie tetniczek i naczyn wtosowatych, zyt skory
oraz otwarcie dotad nieczynnych naczyn wtosowatych. Powoduje to znaczne zwigkszenie
ukrwienia skory. To czynne przekrwienie, gldwnie o charakterze t¢tniczym, powoduje
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zywordzowe zabarwienie skory. Przy przedluzajacym si¢ dziataniu ciepta, podobnie jak w
razie dtuzszego dziatania zimna, odcien skéry zmienia si¢ na rézowosiny, co znamionuje
przekrwienie bierne wystepujace w nastgpstwie zahamowania mechanizméw regulacyjnych.
Nagle dziatanie silnego bodzca cieplnego moze spowodowac krétkotrwaty, odruchowy skurcz
naczyn krwiono$nych poprzedzajacy ich rozszerzenie. Odczyny naczyniowe na cieplo i
zimno, zaleznie od sily i miejsca dziatania bodZzca, moga mie¢ charakter miejscowy lub
wskutek dziatania odruchéw konsensualnych moga rozprzestrzeniac si¢ na calg skorg. W
ztozonym mechanizmie zmian naczynioruchowych skéry pod wptywem bodzcow
termicznych biora udziat hormony tkankowe (histamina, acetylocholina) uwolnione wskutek
wykonywanego zabiegu.

Fizjologiczne mechanizmy wyréwnawcze

Zmiany naczynioruchowe wystepujace w skorze pod wptywem bodzcow termicznych
wyrownywane sg antagonistycznymi odruchowymi reakcjami naczyniowymi zachodzacymi
przede wszystkim w obrebie czg$ci rdzennej ciata. Z pewnymi ograniczeniami i wyjatkami
przyja¢ mozna za nadal stuszne prawo Dastre-Morata, wediug ktérego $wiatto naczyn
krwiono$nych trzew zachowuje si¢ antagonistycznie w stosunku do stanu $wiatla naczyn
skory.

Oprocz tych odruchowych reakcji naczynioruchowych duza rolg w kompensacji przesunigé
krwi w obrgbie uktadu krazenia, zachodzacych pod wpltywem bodZcéw termicznych,
odgrywaja rownoczesnie wystgpujace zmiany objetosci krwi krazacej. W cieplych kapielach
wskutek opréznienia magazynéw tkankowych, zwigksza si¢ objeto$¢ krwi krazacej, a w
zimnych zmniejsza si¢ w nastgpstwie ich wypelniania. W cieptej kapieli czynno$¢ serca ulega
przyspieszeniu, a objgtos¢ wyrzutowa i pojemno$¢ minutowa serca zwigkszaja si¢. W goracej
kapieli czynnos$¢ serca rowniez ulega przyspieszeniu, natomiast objeto$¢ wyrzutowa serca
zmniejsza si¢ wskutek zmniejszonego wypetniania komoér. W zimnej kapieli, w okresie
wtornego rozszerzania naczyn krwionosnych na obwodzie ciata czynnos¢ serca ulega
zwolnieniu i zmniejsza si¢ objgtos¢ wyrzutowa serca.

W okresie rozszerzenia naczyn obwodowych podczas zabiegéw wodoleczniczych nastgpuje
na ogdt spadek tgtniczego cisnienia, a w czasie ich zwezenia wzrost. W cieptej kapieli
ci$nienie rozkurczowe serca obniza si¢ nieco wigcej niz ci$nienie skurczowe, natomiast w
kapieli goracej ci$nienie skurczowe ulega podwyzszeniu w wigkszym stopniu niz ci§nienie
rozkurczowe. W chlodnej kapieli cisnienie skurczowe zwigksza si¢ silniej niz rozkurczowe.
W zimnej kapieli wystepuje gldwnie wzrost ci§nienia rozkurczowego, a w mniejszym stopniu
skurczowego.

W cieptych kapielach szybko$¢ przeptywu krwi zwigksza sig, a w zimnych ulega
zmniejszeniu. W cieptej kapieli przeptyw krwi przez tkanki wielokrotnie zwigksza sig, w
przeciwienstwie do zimnej powodujacej kilkakrotne zmniejszenie. W cieptych kapielach krew
w zytach powierzchownych jest lepiej wysycona tlenem i zawiera mniej dwutlenku wegla,
zblizajac si¢ pod tymi wzgledami do cech krwi tgtniczej. Natomiast w zimnej kapieli
wystepuja odwrotne zmiany.

Opdér obwodowy zmniejsza si¢ tym wigcej, im wyzsza jest temperatura kapieli, podczas gdy
w zimnych zwigksza si¢. Nalezy jednak pamigtac, ze wskutek dziatania ci$nienia
hydrostatycznego op6r obwodowy jest w kapielach mniejszy.

Obciazenie uktadu krazenia w kapielach cieptych jest mniej wigcej do temperatury wody
réwnej 39 C podobne do obcigzenia uktadu krazenia wysitkiem polegajacym na chodzeniu po
réwnej plaszczyznie. Przy wyzszych temperaturach wody obciazenie serca zwigksza sig
progresywnie, przy czym dziatanie indywidualnych czynnikéw moze dodatkowo wptywac
niekorzystnie na spre¢zysto$¢ $cian naczyn krwionosnych. W bardzo wysokich temperaturach,
lub przy dtuzej trwajacych kapielach dochodzi do zmniejszania objgtosci wyrzutowej serca i
zwigkszania zuzycia tlenu przez tkanki. Towarzyszy temu niepokéj. Wskazuje na to
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zaczynajaca si¢ niewydolno$¢ krazeniowa, przy czym nastgpuje kompensacyjny wzrost oporu
obwodowego. W chtodnych kapielach obciazenie serca praca zwigksza si¢ tylko niewiele,
podczas gdy w zimnych zwigksza si¢ znacznie wskutek wlaczenia si¢ mechanizmoéw
termoregulacyjnych.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na oddychanie

W cieptych kapielach wraz ze wzrostem temperatury wody zwigksza si¢ 3, 4-krotnie
wentylacja minutowa pluc w stosunku do kapieli o temperaturze oboj¢tnej. W goracych
kapielach wentylacja minutowa ptuc moze nieco zmniejszy¢ w stosunku do tej, jaka
wystepuje w cieptych kapielach. W nastegpstwie jednak hiperwentylacji i usuni¢cia nadmiaru
dwutlenku wegla z krwi pojawia si¢ zasadowica, ktérej wyrazem jest tgzyczka. Dochodzi do
nadmiernego pobudzenia psychicznego i splatania mysli. Pojawia si¢ zmodyfikowane
oddychanie typu Cheyne-Stokesa.

W zimnych kapielach nieco zwigksza si¢ najpierw wentylacja minutowa phuc, po czym
oddychanie staje si¢ plytkie i nieregularne. W chtodnych kapielach wystepuje wyrazne
zwigkszenie wentylacji minutowej przy zwigkszeniu objgtosci oddechowej w nastgpstwie
wytwarzania ciepta w organizmie wskutek uruchomienia mechanizméw regulacyjnych. W
zimnych kapielach zwigksza si¢ ci§nienie czasteczkowe dwutlenku wegla w powietrzu
pecherzykowym, co nazywa si¢ kwasica.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na przemian¢ materii

Zuzycie tlenu przez organizm wzrasta w kapielach o temperaturze pow. 38 C i pon. 32 C.
Zuzycie tlenu w cieptych kapielach zwiazane jest z przyspieszeniem proceséw przemiany
materii, zaleznym od wzrostu temperatury, zgodnie z prawem van't Hoffa (wzrost
temperatury o 1 C zwigksza przemiane materii 0 17%). W chtodnej i zimnej kapieli procesy
przemiany materii, gfdwnie weglowodanowej i thuszczowej ulegaja przyspieszeniu.

W cieptej kapieli o temperaturze nieznacznie przewyzszajacej temperatur¢ ciata naczynia
krwionos$ne rozszerzaja si¢ wskutek czego nastgpuje pobranie ciepta przez organizm. W tych
warunkach dochodzace do skutku pocenie si¢ nie wyrownuje zachwianej temperatury skory, z
uwagi na to, ze w srodowisku wodnym nie moze zachodzi¢ odparowanie wody. Jednak mimo
to rownowaga cieplna zostaje zachowana dzigki niewielkiemu, ale wystarczajacemu
zwolnieniu proceséw przemiany materii. W trwajacych dtuzej cieplejszych kapielach
dochodzi do zachwiania tej rOwnowagi i nast¢puje przegrzanie organizmu, powodujace
zwigkszenie przemiany materii. Zwigkszenie pocenia powoduje utratg przez organizm z kilku
litrami wody znacznych ilosci chlorku sodu, co w przypadku przekroczenia mozliwosci
regulacyjnych organizmu moze spowodowac zapas¢.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na przewoéd pokarmowy

W cieptej kapieli, po poczatkowym nasileniu wydzielania kwasnego soku zotadkowego i
pobudzeniu ruchéw perystaltycznych jelit nastgpuje zahamowanie tych czynnosci. Ciepte
kapiele zmniejszaja taknienie. Natomiast zimne kapiele je pobudzaja, zwigkszajac przy tym
wydzielanie kwasnego soku zoladkowego i przyspieszajac ruchy robaczkowe jelit.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na czynno$¢ nerek

Na czynno$¢ nerek w kapielach wptywa suma dziatania cieplnego i hydrostatycznego. W
cieplej kapieli wydzielanie moczu zwigksza sig, a w goracej zmniejsza. Krotkotrwale zabiegi
zwigkszaja przejsciowo czynnos$¢ wydzielnicza nerek. Przy dlugotrwatym dziataniu zimnego
bodzca w nastgpstwie zwg¢zenia naczyn krwiono$nych zmniejsza si¢ wydzielanie moczu, przy
czym moze pojawic¢ si¢ w nim biatko, a nawet krwinki czerwone.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na uklad nerwowy

Krétkotrwate kapiele ciepte dziataja pobudzajaco, dtuzsze natomiast hamujace na OUN.
Powoduja zmniejszenie odczuwania bélu, zmniejszaja napigcie mig$niowe i dziataja nasennie.
Zimne kapiele dziataja pobudzajaco na OUN powoduja poprawe samopoczucia i zwigkszaja
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ch¢¢ do wysitkdw fizycznych. W przeciwienstwie do cieptych zimne kapiele zwigkszaja
odczuwanie bdlu i wzmagaja napigcie powierzchniowych grup mig$niowych.

Wplyw zabiegéw wodoleczniczych na gruczoly dokrewne

Zimne kapiele powoduja pobudzenie osi przysadkowo-nadnerczowej, czego wyrazem jest
zwigkszenie ilosci noradrenaliny i adrenaliny we krwi i zwigkszone wydzielanie
glikokortykosteroidow. Dopiero po glgbokim ochtodzeniu wydzielanie amin katecholowych
zmniejsza si¢. ROwniez wydzielanie innych hormondéw zwigksza si¢ pod wptywem zimna.
Dotyczy to przede wszystkim TSH i tyroksyny. Podczas zimnej kapieli stwierdzono
zmniejszenie stg¢zenia reniny w osoczu, a w czasie goracej zwigkszenie. W kapielach o réznej
temperaturze stwierdzono rowniez uwalnianie hormonéw tkankowych oddziatujacych na
naczynia krwiono$ne. Oprécz zwigkszonego wydzielania noradrenaliny stwierdzono podczas
zimnych kapieli réwniez zwigkszenie uwalniania histaminy, a w cieptych kapielach
acetylocholiny i kwasu adenylowego.

Dzialanie czynnikéw mechanicznych

Sktada sig na nie ci$nienie hydrostatyczne, wypor i lepko$¢ wody.

Tkanki migkkie cechuja sig stosunkowo duza elastycznos$cia i znikoma kurczliwo$cia. Mimo
to stwierdzono jednak, Ze juz po zanurzeniu w kapieli nast¢puje zmniejszenie obwodu
réznych czgsci ciala, ktére w dziesiatej minucie osiagngto w konczynach dolnych wartos$¢ do
1,5 cm, w tutowiu do 5,5 cm i w klatce piersiowej do 3,5 cm. Tlumaczy to znane zjawisko
przesunigcia w kapieli krwi w obrebie niskoci$nieniowej czgsci uktadu krazenia z czg$ci ciata,
na ktéra w skutek ich budowy anatomicznej silniej dziata ci$nienie hydrostatyczne, do tej, na
ktéra oddzialuje stabiej. Tak wigc w kapieli catkowitej krew ulega przesunigciu w czgsci
zylnej uktadu krazenia z koficzyn skory i brzucha do klatki piersiowej — z zyt obwodowych do
prawego przedsionka. Umozliwia to wzglednie duzy opdr, ktdry przeciwstawia cisnieniu
hydrostatycznemu klatka piersiowa z ptucami zawierajacymi powietrze. Zaleznie od
wysokosci stupa wody w kapieli dochodzi do zwigkszonego wypetnienia krwig serca i duzych
naczyn wchodzacych do niego, z réwnoczesnym wzrostem ci$nienia krwi w prawym
przedsionku. Wzrost ci$nienia zylnego krwi i ucisk wody kapielowej na klatke piersiowa
zwigksza rowniez ci$nienie skurczowe prawej komory serca i w dalszej konsekwencji w
tetnicach plucnych, co praktycznie wyklucza mozliwo$¢ powstania zapasci w kapieli.
Zmianom tym towarzyszy zwigkszona diureza bgdaca prawdopodobnie nastgpstwem
zahamowania wydzielania hormonu adiuretycznego (ADH) wskutek pobudzenia receptoréw
objetosci krwi w prawym przedsionku.

Uwaza sig, ze zwigkszenie powrotu zylnego krwi w kapieli jest przede wszystkim
nastepstwem zwigkszenia ujemnego ci$nienia srédoptucnego. Dlatego tez podczas kapieli w
pozycji lezacej nie obserwuje si¢ zwigkszonego odptywu krwi z zyt z konczyn dolnych.
Natomiast w pozycji stojacej istnieje zgodno$¢ dziatania ciSnienia hydrostatycznego na
konczyny dolne z tendencja do przyjmowania krwi zylnej przez naczynia znajdujace si¢ w
klatce piersiowej, co sprzyja zwigkszonemu powrotowi krwi do serca.

W kapieli o temperaturze obojgtnej czgstos¢ skurczow serca nie zmienia si¢ w sposob, ktory
mozna by uzna¢ za charakterystyczny. Objetos¢ skurczowa serca zwigksza sig, natomiast opor
obwodowy ulega zmniejszeniu, podczas gdy wentylacja minutowa pluc zmniejsza si¢
wskutek zmniejszenia objgtosci oddechowe;.

Kapiel w znacznym stopniu odciaza narzad ruchu, utatwia wykonywanie ruchow w
chorobach, ktére znacznie je uposledzaja. Cwiczenia ruchowe, ktére z powodu choroby
migsni, stawéw czy uktadu nerwowego w normalnym $rodowisku powietrznym nie sa
mozliwe z uwagi na ograniczenia ruchomos$ci w stawach, moga by¢ wykonywane w wodzie.
Odpada przy tym praca jaka musza wykonywa¢ migsnie dla utrzymania postawy ciala.
Migsnie szkieletowe ulegaja w cato$ci rozluznieniu, co zmniejsza impulsacj¢ aferentng z
proprioceptoréw do OUN.
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Zasady dawkowania zabiegéw wodoleczniczych

Sita biologicznego dziatania zabiegu wodoleczniczego zalezy od temperatury wody, czgsci
ciala poddanej zabiegowi i wielkosci jej powierzchni, ci$nienia z jakim woda dziala na tg
powierzchnig i czasu trwania zabiegu. Z reguty bodzcowe dzialanie zabiegu wodoleczniczego
jest tym wigksze, im bardziej temperatura rézni si¢ od temperatury ciala, im wigkszy jest
obszar ciala, na ktéry dziata, im wigkszy jest poziom wody w kapieli im wigksze ci$nienie
wody przy polewaniu, im dluzej trwa zabieg i im wigcej dodatkowych bodzcow wilaczono do
zabiegu. Tak wigc im bardziej temperatura wody uzyta do zabiegu rézni si¢ od temperatury
ciala i im wigksza jest powierzchnia ciata poddana zabiegowi, tym krécej powinien trwaé
zabieg. Przywyknigcie badz adaptacja do temperatury stosowanych zabiegéw pozwalaja przy
dobrym ukrwieniu skéry na zwigkszenie sity zabiegu przez zwigkszenie powierzchni ciata
poddawanej zabiegowi badz przedtuzenie czasu trwania zabiegu. Przy stosowaniu zabiegéw o
zmiennej temperaturze wody sila dziatania zabiegu zalezy réwniez od kolejnosci stosowania
zimnych i cieptych bodzcéw. Sit¢ bodZzcowego dziatania zabiegéw wodoleczniczych mozna
zwigkszy¢ przez réwnoczesne dodatkowe zastosowanie bodzcéw mechanicznych,
chemicznych lub elektrycznych. Przyktadem zastosowania dodatkowego bodzca
mechanicznego jest nacieranie skory podczas zabiegu rgka, gabka, itd. Bodziec taki
modyfikuje dziatanie zabiegu zwigkszajac jego dzialanie bodzcowe. Dodatek do wody
wyciagdéw roslin leczniczych zwigksza rowniez bodzcowe dziatanie zabiegu wskutek
chemicznego oddziatywania na skdrg i jej receptory, wchianiania niektérych sktadnikéw lub
ich odktadania si¢ w skérze. Dziatanie wody uzytej do kapieli zmieniaja gazy, jak tlen, czy
dwutlenek wegla, ktérymi mozna ja nasyci¢. Dziatanie zabiegu wodoleczniczego modyfikuje
réwniez przeptyw przez wodg pradu elektrycznego o odpowiednich cechach.

Dziatanie zabiegéw wodoleczniczych jest wielokierunkowe. Podobnie jak dziatanie innych
zabieg6w fizjoterapeutycznych jest to dziatanie natychmiastowe, ktérego skutek mija po
pewnym, raczej niedtugim czasie i dziatanie dlugotrwate, ktérego nastgpstwa utrzymuja si¢
przez dlugi czas po serii zabiegéw i prowadza do przestrojenia wielu mechanizméw
fizjologicznych. Dziatanie to ma charakter adaptacji. Celem wodolecznictwa, podobnie jak i
innych zabiegéw fizjoterapeutycznych jest wlasnie to odlegte dziatanie.

Wodolecznictwo jest uwazane za najbardziej wiasciwa forme leczenia cieptem i zimnem. W
zaleznosci od réznicy temperatury migdzy woda a skdra, ktérej temperatura wynosi od 33 C
do 35 C cztowiek rozréznia ponizej §redniej temperatury subiektywnie obojetnej wynoszacej
34 C bodzce letnie, chlodne lub zimne, a powyzej niej bodZce ciepte i gorace. Temperatura
subiektywnie obojgtna jest to temperatura wody, w ktérej zanurzony czlowiek nie odczuwa
ciepla ani zimna. Duza rozpigto$¢ temperatury subiektywnej wg Cordesa 8 C spowodowana
jest réznicami osobniczymi. Ludzie zaadaptowani do wyzszych lub nizszych temperatur
cechujg si¢ inng temperatura obojetng niz niezaadaptowani. Odczucia temperatury obojetne;j
sa rowniez sa rdOwniez zwigzane z okolica ciala, na ktérej powloki dziata bodziec termiczny,
poniewaz réznia si¢ one unerwieniem i ukrwienie.

www.sciaga.pl

Kapiel radonowa
Czas trwania zabiegu od 10-20 min., $rednio 15 min., temperatura 34°C-37°C, $rednia
36°C. Srednia liczba zabiegéw tygodniowo 3-4. Wskazania ogélne: - choroby
zwyrodnieniowe kostno-stawowe, reumatoidalne zapalenie stawdw, zesztywniajace zapalenie
stawow kregostupa, choroby zwyrodnieniowe tzw.. okotostawowe, choroby tarcz
migdzykregowych, przewlekte zapalenie nerwdéw, stany po urazach i porazeniach nerwéw
obwodowych, cukrzyca, dna, tuszczyca oraz choroby alergiczne skéry, dolegliwo$ci zwiazane
z okresem przekwitania.




www.pandm.prv.pl

Pétkapiele: w 11 II okresie nadci$nienia tg¢tniczego, jak réwniez chorzy z wyraznym
nadci$nieniem, chorzy w podesztym wieku, chorzy z zaburzeniami ortostatycznymi.
Kuracjusz w kapieli powinien zachowywac si¢ w miare¢ swobodnie, powinien zmienia¢
pozycjg, poruszac si¢, nie wykonywac jednak gwattownych ruchéw.

Obowigzujg przeciwwskazania bezwzgledne; szczegétowe z podkresleniem zakazu
stosowania tych kapieli we wszystkich ztosliwych procesach nowotworowych, czy nawet
podejrzenia o nie, oraz we wszystkich ostrych stanach zapalnych.

Kapiel peretkowa
Na bazie wody siarczkowo-fluorkowej lub gospodarczej. Czas trwania zabiegu 10-20 min.,
srednio 15 min., temperatura 35-37°C, $rednio 36°C, $rednia liczba zabiegéw tygodniowo
2-3.
Przy zastosowaniu wody siarczkowej wskazania i przeciwwskazania jak przy odpowiednie;j
kapieli mineralnej. Przy zastosowaniu wody gospodarczej zalecenia sa szerokie, zwtaszcza
wszelkiego rodzaju nerwice, ogélne ostabienie itp. Przeciwwskazania ogdlne i szczegétowe
oraz uwzglednianie czynnika hydrostatycznego i termicznego.
Wykonanie zabiegu powinno przebiega¢ w sposé6b nastgpujacy: chory uktada si¢ w wannie i
po 2-3 minutach pobytu w wodzie nalezy wiaczy¢ przeptyw spr¢zonego powietrza o cisnieniu
2-4 atmosfery przez ruszt znajdujacy si¢ na dnie wanny.
Pod koniec zabiegu na 1-2 min. przed zakonczeniem nalezy wylaczy¢ doptyw sprezonego
powietrza. Dzigki takiemu postgpowaniu kapiel ta nie tylko jest dobrze znoszona, ale daje
wyrazna poprawe samopoczucia i zabezpieczenia przed mozliwos$cia zaburzen krazeniowych.

Kapiel kwasoweglowa
Czas trwania zabiegu 10-20 min., temp. 33-34°C. W wyjatkowym przypadku 35°C u
pacjentéw z duza nadwrazliwo$cia na wychtodzenie. Srednio tygodniowo 2-3 zabiegi, w
wybranych przypadkach bez stosowania kapieli innych, 4 razy tygodniowo.
Dwutlenek wegla jest gazem bezbarwnym, bez zapachu o smaku lekko kwasnym, fatwo
rozpuszcza si¢ w wodzie i fatwo z niej uchodzi, jest 1,5 raza cigzszy od powietrza.
Rozpuszczalnos¢ w wodzie zalezy od temperatury i ci$nienia. Woda kwasoweglowa o temp.
20°C podgrzana do 35°C traci okoto polowg zawartego w niej C02. Rozpuszczalnos¢ C02,
H2S i Rn maleje stosownie do wzrostu temperatury, czym wyzsza temperatura wody tym
roztwory wodne tych gazéw staja si¢ przesycone i tatwo wydzielajg si¢ z niej, ma to istotne
znaczenie w przygotowywaniu i wykonywaniu kapieli , gdzie gazy te wchodza w skiad wody
réznych zabiegéw leczniczych. Réwniez wydzielanie si¢ C0O2 z wody jest zalezne od
intensywnosci jej mieszania.
Normalne nat¢zenie C02 we wdychanym powietrzu wynosi 0,03%, dopuszczalne za$
zdrowotne stezenie wynosi 1,07% . Wedlug obowiazujacych norm sztuczne nasycenie wody
dwutlenkiem wegla z zastosowaniem do kapieli leczniczych nie moze by¢ mniejsze niz 750
mg/l, za$ naturalne od 250-1000 mg/I.
Przy sztucznych kapielach z zachowaniem prawidtowej procedury ich wykonania, wydobywa
si¢ z wody 2-3 razy wigcej C02, niz z wody przy kapielach naturalnych. Natomiast w
przypadku stosowania prymitywnych urzadzen, wzglednie wysokiej temperatury, czy tez
intensywnego mieszania wody, ubytek COL z wody wzrasta kilkunastokrotnie.
Przecigtna zawarto$¢ C02 nad powierzchnia wody w wannie waha si¢ od 0,2 do 1.5%rb przy
prawidtowej technologii, moze jednak dochodzi¢ do 3% i wyzej z przyczyn jak uprzednio
podano.

Do zatru¢ C02 w leczeniu uzdrowiskowym moze dojs¢ tylko w wyjatkowych sytuacjach i sa
to zatrucia z reguly nieznaczne. Zatru¢ przewlektych C0O2 przy tej formie leczenia nie ma.
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Mozliwo$¢ zatrucia CO2 w suchych kapielach moze nastapi¢ tylko przy awarii lub ztym
systemie wentylacji.

W kapielach ma to miejsce, gdy chory mimo poinformowania przez lekarza i personel
wykonujacy o sposobie pobierania zabiegu, z niewyttlumaczonych wrecz powodéw stosuje
wlasne metody "samoleczenia" i uktada si¢ w wannie z glowa ponizej krawedzi wanny, a
niestety takie przypadki cho¢ sporadyczne jednak bywaja. W tych przypadkach wystepuje zte
samopoczucie, przyspieszenie oddechu, duszno$é, béle glowy, co sktania najczesciej
delikwenta do przyjecia prawidlowej pozycji.

Przy stezeniu 1 % C02 w powietrzu wystepuje przyspieszenie i pogiebienie oddechu, béle
glowy, niepokdj, a objawy zalezne sa od czasu ekspozycji. Przy stezeniu 3% wystepuja
wyrazne objawy kliniczne jak: niepokdj ruchowy, wzrost ci$nienia tgtniczego, nieostre
widzenie, dusznos$¢. Przy 5-6% wielkos¢ oddechowa podwaja sig, a poprzednio wymienione
objawy sa silnie wyrazone, jest to st¢zenie grozne dla zycia. Przy 9% dochodzi do
oszolomienia, poniewaz przy tym st¢zeniu C0O2 dziata narkotycznie. Przy 10% nastgpuje
zwolnienie akcji serca, rozszerzenie zrenic, stabo wyczuwalne tgtno, sinica, a po okoto 1
minucie przebywania w takim stezeniu nast¢puje utrata przytomnosci. Przy 20% wystegpuje
szybko bezdech, porazenie oddychania i krazenia. Zaleznie od st¢zenia wystgpuja
poszczegdlne fazy zatrucia, natomiast czas wystapienia ich jest bardzo rézny: od kilku sekund
do kilkunastu minut, co stwarza dodatkowe zagrozenie. W kazdym przypadku zatrucia C02
nalezy dostarczy¢ choremu natychmiast mozliwo$¢ oddychania §wiezym powietrzem oraz
tlenem, a przy utracie przytomnosci stosowac intensywne sztuczne oddychanie.

W suchych kapielach kwasoweglowych, a czasami w wannach sprawdza si¢ st¢zenie C02 w
powietrzu przy pomocy zapalonej §wiecy, jest to mato skuteczna metoda, gdyz §wieca gasnie
dopiero przy stezeniu 10% CO02 w powietrzu.

Do oznaczenia zawarto$ci wolnego dwutlenku wegla w wodzie najlepiej stosowaé aparat
"Karat" ze wzgledu na prostote pomiaru i szybko$¢ wykonania, przy czym blad oznaczenia
jest w granicach + - 5% w stosunku do wynikéw uzyskiwanych metoda miareczkowania.

W Ladku Zdroju sa stosowane sztuczne kapiele kwasowgglowe wytwarzane przy pomocy
saturatora, w Dtugopolu Zdroju sa 3 Zrédta naturalne z zawartoscia wolnego dwutlenku wegla
od 1700-2200 mg/l. Zrédto "Emilia" 2140 mg/l, zrédto "Renata" 2000 mg/l, zrédto
"Kazimierz" 1780 mg/l.

Kapiel kwasoweglowa zwtaszcza sztucznie przyrzadzona chory winien pobierac jako
potkapiel w pozyciji siedzacej. Wskazane jest réwniez, aby wanny byly przykryte ekranem (na
ramie rozpieta folia), co w znacznej cze$ci zabezpiecza przed niepotrzebnym wdychaniem
C02. Po wejsciu do kapieli o temperaturze 34°C w ciagu pierwszej minuty odczuwa si¢ chtdd,
ktéry catkowicie mija ze wzglgdu na zwigkszenie przez CO2 progu pobudliwosci receptoréw
zimna. Na skorze termoreceptory zimna i ciepla sa rozmieszczone nieréwnomiernie z
kilkakrotnie wigksza liczba receptoréw zimna niz ciepta. Réwniez inne receptory, cho¢ w
znacznie mniejszym stopniu, bo okoto 10-krotnie stabiej reaguja na zimno i ciepto, do tych
receptoréw w szczegdlnosci naleza mechanoreceptory i receptory bolu.

Najbardziej wrazliwe na zmiane tempertury, sa w kolejnosci opuszki palcéw, klatka
piersiowa, nos, przednia powierzchnia przedramienia i ramienia oraz skéra brzucha.

Pod wptywem dziatania dwutlenku wegla w kapieli nastgpuje rozszerzenie naczyn
krwiono$nych skéry bezposrednio stykajacej si¢ z woda z widocznym jej zarumienieniem.
Tak u ludzi z prawidlowym ci$nieniem, jak i z podwyzszonym nast¢puje obnizenie ci$nienia
tetniczego. Wystepuje wzrost pojemnos$ci wyrzutowej serca z jednoczesnym zwolnieniem
akcji serca, przekrwienie naczyn wiencowych serca i zwigkszona oraz wydluzona diureza. Po
kapielach kwasoweglowych wystepuje ogélne uspokojenie, poprawa samopoczucia,
niejednokrotnie uczucie rozleniwienia i sennosc.
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WSKAZANIA

Do leczenia kapielami kwasoweglowymi kwalifikuja si¢ chorzy z umiarkowanym
nadci$nieniem, chorzy ze zmianami zwyrodnieniowymi, jako leczenie wspomagajace,
bodzcotworcze dla uktadu krazeniowego przy zachowanej jego wydolnosci, czynno$ciowe
zaburzenia krazenia, choroby naczyn obwodowych z uwzglednieniem przeciwwskazan,
nerwice, ozdrowiency przy sprawnym uktadzie krazeniowo-oddechowym, chorzy z
zaburzeniami ukrwienia konczyn dolnych w cukrzycy.

Suche kapiele kwasoweglowe
Temperatura 25°C, moze by¢ jednak stosowana w przedziale 21-29°C. Czas zabiegu 20
minut. Zabieg ten ma podobne dziatanie jak przy zastosowaniu kapieli, jest jednak
kilkakrotnie stabszy. Dziatanie zachodzi na drodze bezposredniego kontaktu CO2 ze skoéra,
dajac przekrwienie naczyn wtosowatych skory, przyczyniajac si¢ do przemieszczania krwi w
fozysku naczyniowym. Wskazania moga by¢ szersze niz w kapielach ze wzgledu na
wykluczenie czynnika hydrostatycznego. Suche kapiele kwasowgglowe w oparciu o naturalne
zrddia sa stosowane w Diugopolu Zdroju.

Natrysk biczowy
Stosuje si¢ przewaznie dwa rodzaje tego natrysku.
-natrysk biczowy (zwykly) ze stala temperatura wody, najcz¢sciej ciepta w granicach 40°C
-natrysk biczowy zmienny (szkocki) o zmiennej temperaturze wody.
Zabieg w obu przypadkach powinien trwa¢é okolo 3 min., stosowany 3-4 razy tygodniowo.
Natryski te wykonuje si¢ najczesciej przy pomocy katedry Winternitza, gdzie wymagane
ci$nienie wody przy doplywie do katedry wynosi 4-6 atm., natomiast przy wplywie, to jest
na dyszy natrysku okolo 2-3 atm.
Odleglosé¢ pacjenta od katedry powinna wynosi¢ 3,5-4 m, za$ Srednica otworu nasadki
okoto 1 cm . W obudowie katedry poza wskaznikami temperatury i ci$nienia wody, znajduja
si¢ urzadzenia do zmiany poboru wody o réznych temperaturach oraz do wilaczania i
wylaczania strumienia wody, celem uzyskania efektu uderzenia wody czyli "bicza wodnego".
Natrysk zmienny (szkocki) wykonuje si¢ w ten sposéb, ze uzywa si¢ na przemian wody
goracej przecigtnie okoto 40°C i chlodnej 18°C. Zabieg rozpoczyna sig z zastosowaniem
natrysku ciepta woda okoto 0,5-1 min., nast¢pnie kilkanascie sekund chtodnej. W ten sposéb
powtarzane sa te zmiany temperatury od 3 do 5 razy, a zabieg nalezy ukonczy¢
kilkusekundowym zimnym natryskiem. Efekty lecznicze tego typu natrysku sa bardzo dobre,
wymagana jest jednak pelna sprawno$¢ aparatury z zachowaniem statych parametréw
temperatury i ci$nienia doprowadzanej wody oraz dobrego przygotowania fachowego
kapielowe;.
Natrysk biczowy nalezy wykonywa¢ wedlug pewnego schematu, strumien wody nalezy
prowadzi¢ od dotu, od stopy poprzez dolng koficzyng ku goérze i przez bok ciata az do barku i
nastepnie w dot konczyny gérnej i ponownie przez bok ciala przej$¢ na konczyng dolng
kierujac sig ku stopie.
Natrysk wykonujemy na lewej i prawej czg$ci ciala, najpierw od przodu, a nast¢pnie
powtarzamy to samo po tylnej czesci ciala. Przy tym zabiegu nalezy omija¢ czesci rodne,
srodek brzucha, szyje, twarz i kregostup.
PRZECIWWSKAZANIA
Nie wolno stosowa¢ natrysku biczowego w miazdzycy, nadcisnieniu, chorobach serca,
zylakach, wybroczynach, zmianach troficznych skéry i w stanach spastycznych oraz w
nasilonych zespotach bélowych krggostupa.




www.pandm.prv.pl

WSKAZANIA

Natrysk biczowy wskazany jest w gosécu stawowym i pozastawowym , w bélach
mig$niowych, zanikach migsniowych, nerwobdlach umiarkowanego stopnia, w
niedoci$nieniu, stanach znuzeniowych itp. Natryski znacznie poprawiaja stan ogélnego
samopoczucia, daja uczucie rzeskosci i pobudzaja ruchowo.

KAPIEL CZTEROKOMOROWA
Czas trwania zabiegu 10-20 minut, $rednio 10 minut, temp. wody 34-40°C, $rednio 37°C,
natezenie pradu 10-20 mA, Srednio 8-10 mA, Srednia liczba zabiegéw na kuracjg 10-15,
przecigtnie 1 zabieg co drugi dzien. Zaleca si¢ przeptyw pradu zst¢pujacy /++/ lub wstgpujacy
/--1.
Efekt leczniczy kapieli czterokomorowych zalezny jest od kierunku przeptywu pradu
galwanicznego. Przeptyw pradu zstepujqcy /++/, elektrody w wanienkach dla konczyn
gbrnych potaczone sa z biegunem dodatnim /+/, a dla konczyn dolnych z biegunem /-/.
Efekt leczniczy: obnizenie pobudliwosci osrodkowego uktadu nerwowego, zwigkszenie
doptywu krwi z krazenia matego do serca, zwigkszenie odptywu krwi zylnej z ptuc i konczyn
gbrnych oraz zwigkszenie doptywu krwi tgtniczej do narzadéw objetych "dorzeczem" zyty
wrotnej oraz do konczyn dolnych. Przeptyw prqadu wstepujqcy / ++/, elektrody w wanienkach
dla konczyn gérnych potaczone sa z ujemnym /-/ biegunem zrédta pradu, a dla konczyn
dolnych z dodatnim /+/. Efekt leczniczy: zwigkszenie pobudliwosci osrodkowego uktadu
nerwowego, zwigkszenie odptywu krwi zylnej z konczyn dolnych i narzadéw wewngtrznych
objetych "dorzeczem" zyly wrotnej, zwigkszenie doptywu krwi tetniczej do ptuc i koficzyn
gbrnych oraz zwigkszenie odptywu krwi zylnej z serca do ptuc.
Uwaga: przed zleceniem kapieli czterokomorowych nalezy dokona¢ doktadnej analizy stanu
krazenia ze wzgledu na mozliwo$¢ wystapienia gwaltownej zmiany ukrwienia narzadéw
klatki piersiowej. Nie wolno stosowa¢ pradéw przemiennych ze wzgledu na mozliwo$¢
wystapienia zaburzenia czynnosci serca. Nie wolno stosowaé kapieli czterokomorowych u
0s6b z wszczepionym rozrusznikiem serca oraz u 0séb z wszczepionym metalem i protezami
naczyniowymi. U o0séb starszych i wrazliwych na prad elektryczny nalezy stosowac natgzenie
pradu w granicach 2-6 mA.
Wskazania: polineuropatia, nerwobdle, zespoty bélowe w przebiegu choroby
zwyrodnieniowej krggostupa oraz stawow konczyn dolnych i gérnych, bdle stawowo-
migsniowe, nerwica wegetatywna, tagodne postaci zaburzenia ukrwienia obwodowego.
Przeciwwskazania: niewydolnos$¢ krazenia, niedoci$nienie, znaczne nadci$nienie t¢tnicze,
stany goraczkowe, wszczepiony rozrusznik serca, protezy naczyniowe, wszczepiony metal
itp.
Wykonywanie zabiegu: do wanienek napetnionych woda do 2/3 objgtosci zanurza si¢ wolno
najpierw konczyny dolne, a nastgpnie gérne, po czym wiacza si¢ urzadzenie zasilajace i
zwigksza sig stopniowo natgzenie pradu do wartosci zleconej przez lekarza. W razie braku
odpowiedniego zapisu, nat¢zenie pradu moze by¢ ustawione do 10 mA. Po zakonczeniu
zabiegu natg¢zenie pradu sprowadzi¢ do zera. W czasie zabiegu nie wolno wyjmowac konczyn
z wody ani tez zmienia¢ kierunku przeptywu pradu.
Kuracjusze nie moga mie¢ na rekach obraczek, pier§cionkéw, zegarkéw i nie moga dotykad

do przewoddéw.
http://ladekzdroj.w.interia.pl/
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WODOLECZNICTWO (hydroterapia )
W dziale tym wykorzystuje si¢ oddzialywanie wody na ustrd;j.
Terminy :

e strefa komfortu ciepnego — jest to zakres temp.w ktérej nie odczowa si¢ ciepta ani
zimna,zalezy ona od §redniej temp.skory i jest bliska tzw.cieplnemu punktowi
obojetnemu skory

e cieplny punkt obojetny skéry — odpowiada on temp.33 stopnie C mierzonej na tutowiu
(wynika on ze $redniej temp.ciata)

Podziatl wéd wedlug temperatury :

8-20 stopni C - woda zimna

21-27 stopni C = woda chtodna

28-33 stopni C = woda letnia

34-37 - woda ciepta

38-42 - woda goraca

Wplyw wody na ustré; :

1) uk.krgzenia

-krétkowtrwate zabiegi zimne powoduja zblednigcie skéry spowodowane skurczem naczyn (I

faza),po krétkim czasie zaczerwienienie wywolane rozszerzeniem naczyn (Il faza)

—>prawidlowy odczyn

-blados$¢ skory lub jej zasinienie,ggsia skérka,dreszcze,przys$pieszona akcja serca oraz zle

samopoczucie > nieprawidlowy odczyn

a) KREW KRAZACA (zmiany w objetosci)
-w cieptej kapieli dochodzi do przesunigcia krwi na obwdd (zwigkszenia)
-w zimnej kapieli do zmniejszenia objgtosci
b) CZYNNOSC SERCA
-zwigkszenie temp.wnegtrza ustroju o 1 stopien powoduje przyspieszenie akcji serca o 18/min.

Ciepla kapiel Goraca kapiel Zimna kapiel

Przys$pieszenie akcji serca Przy$pieszenie akcji serca Zwolnienie czynno$ci serca

Zwigkszenie obj.wyrzutowej | Zmniejszenie obj.wyrzutowej | Zmniejszenie obj.wyrzutowej

Zwigkszenie pojem.minutowe;j

c¢) CISNIENIE KRWI

Ciepla i goraca kapiel Zimna kapiel

Rozszerzenie naczyn Zwezenie naczyn

Obnizenie ci$nienia Podwyzszenie ci$nienia

2) uk.oddechowy

Ciepla kapiel Zimna kapiel

Przy$pieszenie oddechéw Nieregularno$¢ oddychania
Zwigkszenie wentylacji Zmniejszenie i sptycenie oddechu
3) nerki

Ciepta kapiel Goraca kapiel Zimna kapiel
Zwigksza wydzielanie moczu |Zmniejsza wydzielanie moczu | Zwigksza wydzielanie moczu
Cechy wody :

- temperatura

- ci$nienie :

= statyczne
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= dynamiczne
= caltkowite

- spdjnos¢ (sity Van der Waalsa)

- lepkosc

- wypér (prawo Archimedesa)

CISNIENIE STATYCZNE - zwane hydrostatycznym,wystepuje w dowolnym punkcie
wody stojacej,nieruchomej i podlegajacej przyciaganiu ziemskiemu.

CISNIENIE DYNAMICZNE - zwane hydrodynamicznym,odpowiada energii kinetycznej
jednostki objetosci poruszajacej si¢ wody.

PRAWO ARCHIMEDESA - na ciato zanuzone w wodzie dzialaja sity wyporu zalezne od
objetosci wypartej przez to ciato wody.

Wypér wykorzystywany jest jako czynnik odciazajacy w kinezyterapii,wazne jest aby ruchy
byly wykonywane wolno. Przy wykonywaniu ruchéw gwattownych,szybkich stosowany jest
jako czynnik obciazajacy.

SILY VAN DER WAALSA - okreslane sa jako sity sp6jnosci,sa efektem oddziatywania
migdzy czasteczkami wody.
Inne:

-odczyn ustroju zalezy od ; wieku,ptci,budowy ciata

-w godzinach od 8:00 — 15:00 = wystgpuje faza rozgrzewania

-w godzinach od 15:00 — 18:00 = wystgpuje faza ochtadzania

ZABIEGI WODOLECZNICZE
KAPIELE NATRYSKI OKLADY
-zimna e ruchome -chtodzace
-chtodna -biczowy : -rozgrzewajace
-letnia ->szkocki -gorace
-ciepta “nitkowaty ¢ Priessnitza
-kinezyterapeutyczna ->wachlarzowaty e Kenny
-wg.Schweningera-Hauftego e stale
-parowa -spadowy NACIERANIA
-wirowa -plaszczowy -cze$ciowe
-parowy -calkowite
e specjalne ZMYWANIA
POLKAPIELE -podwodny PLUKANIA
-nasiadowy POLEWANIA
-ciepla -czgsciowe
-goraca -catkowite
POLKAPIELE
TYP TEMP. CZAS WSKAZANIA
TRWANIA
ciepla 32-40 stopnie |4-5 min -nerwice
-choroby skory
-schorzenia goscowe
(przewlekte)
goraca 38-42 stopnie |10-15 min -//-
-stany zap.narzadéw rodnych
(przewlekte)
-stany zap.uk.moczowego
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| (przewlekte)
KAPIELE
TYP TEMPERATURA |CZAS |WSKAZANIA |PRZECIWWSKAZANIA
TRW.
Zimna 8-20 stopni do 1 -choroby -choroby serca,nerek
min. metaboliczne: |-niedokrwisto$¢
e otylos¢ -nerwice
e cukrzyca |-nerwobodle
Chtodna |20-27 stopni 5-15 min |-//- -//-
Letnia 28-33 stopni 10-20 -podci$nienie | -//-
min tetnicze
-dychawica
oskrzelowa
-nadmierna
pobudliwos¢
Ciepta 34-37 stopni 10-30 -bezsennos¢ -//-
min -nadmierna
pobudliwosc
-choroby skéry
Kinezy. |34-37 do 30 -schorzenia -niewydolnos$¢ krazenia
min narzadu ruchu |-ch.nowotworowe
-ch.uk.nerwo. |-czynna gruzlica
-wady postawy |-RZS
-zakazne choroby sk6ry00
Wg.Sch- |35-42(wzrastajaca) | 15-25 -nadcis$nienie | -niewyrownane wady serca
H min tetnicze
Parowa |40-45140-50 15- -choroby -niewydolnos¢ krazenia
- 30/10-20 | metaboliczne |-nadci$nienie
catkowita -stany zap.st. | -sklonnos$¢ do krwawien
- (przewlekte) -stany chorobowe ostre
szafkowa -nerwobole
Wirowa |32-40 stopni 15-20 -stany -//-
min pourazowe
-st.zapalne
-przykurcze
NATRYSKI
TYP TEMP | CZAS CISNIENIE
TRWANIA
1ruchome
-biczowy 7 min. 1,5-3 atm.
-szkocki  |38-421|-//- 2-3 atm.
10-15
-nitkowaty 3-4 atm
2)state kat 45 stopni
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-spadowy [38-421(20-40s G |wysokosc 1-
8-20 |(2-5sZ 2 metrow
-parowy 45-48 |2-3 min

3)specjalne 1,5-4 atm
podwodny |35-38 |do 20 min | (2,5 $rednio)

Ogdlne wskazania do natryskow : Ogdlne przeciwwskazania do natryskéw
- przewlekte choroby narzadu ruchu - niewydolno$¢ krazenia

- rwa kulszowa -migotanie przedsionkéw

- nerwobdle -choroba wiencowa

- nerwice -choroba nadci$nieniowa

- gosciec stawowy -stany padaczkowe

- przewlekte schorzenia dr6g oddechowych

- zaburzenia ukrwienia obwodowego
POLEWANIA

-calkowite ( co 2 dzien )

-czesciowe ( codziennie )

czas trwania :

1-2 min -> kark,grzbietklatka piersiowa,kkg/d
2-3 min -» ramiona

Wskazania :

-zmniejszenie duszno$ci w chorobach uk.oddechowego np.rozedma ptuc,dychawica
oskrzelowa,zapalenie oskrzeli

-kurcz pisarski

-bezsennos¢

-rwa kulszowa

-zylakowatosci

-niezyt zotadka i jelit

-przewlekle zapalenie nosa i gardta

Bibliografia :

www.sciaga.pl
http://ladekzdroj.w.interia.pl/
Mika - Fizykoterapia
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