Multicentricka Studia o uCinku masazneho systému hhp na pacientov s
degenerativnym ochorenim chrbtice
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Uvod

Bolesti chrbta sa stali v Nemecku takmer narodnou chorobou €. 1 a maju dnes podstatny podiel na dobe
pracovnej neschopnosti. 60 — 80 % Nemcov trpi problémami s chrbticou. V roku 2006 trpelo bolestami
chrbta viac ako 50 % vSetkych zarobkovo €innych oséb. Asi 20 % zamestnancov je kvoli bolestiam chrbta
V pracovnej neschopnosti.

Na zaklade pouzitia masazneho systému hhp zaznamenali pocetné spatné hlasenia uzivatelov o lepSom
prekrveni, uvolneni chrbtového svalstva, znizeni bolesti a rozpusteni nahromadenej lymfy.

Chybajuce prekrvenie chrbtového svalstva a s tym spojené zhorSené zasobovanie celého komplexu
chrbta zivinami délezitymi pre latkovd vymenu vedu k chronickej nedostatocnej vyzive dolezitych
tkanivovych Struktur. Ak tento stav trva dlhSiu dobu, trpi pruznost dotknutého tkaniva, ako aj kontraktilita
svalov.

Myogel6zy vo forme viacnasobnych zatvrdnuti svalov su bezprostrednym désledkom, a zaroveri
predstupfiom zhorsujucej sa statiky trupu. To sa va¢sinou prejavuje nedostatoénostou vzpriamovacov
chrbtice, popr. atrofovanou muskulaturou ventralnych svalov trupu. Na zaklade pozitivhych ohlasov
pacientov sa skimala aplikacia andulaénych kmitov pri tazkostiach u pacientov s ochorenim chrbtice.

Metodika

Do Siroko koncipovanej multicentrickej Studie zaradili celkom 99 pacientov s problémami s chrbtom, z toho
76 Zien a 23 muzov, ktorych sledovali po dobu 10 oSetreni. Vekovy priemer bol 57 rokov (33 — 85 rokov).
Najvacsia skupina zahffiala vekovu kategériu medzi 44 a 64 rokmi.

17 pacientov malo prevazne problémy s krénou chrbticou, 12 pacientov predovSetkym s hrudnou. Vacsina
60 pacientov trpela problémami s bedrovou chrbticou. Boli zahrnuti vSetci pacienti s chronickymi, t. j. viac
ako 6 mesiacov trvajucimi degenerativnymi tazkostami s chrbticou. Vylu€ovacim kritériom bola tazka
osteoporéza, tehotenstvo a nadorové ochorenia (pred operaciami, medikacia opiatmi). Meranie bolesti sa
vykonavalo podla stupnice VAS.

Do vyskumu okrem klinickych nalezov zahrnuli vyhodnotenie dotaznika SF 36.

Tiez zaznamenali pripadné sprievodné terapie, ako lokalna alebo systemizovana lieCba bolesti a
fyzioterapia, rovnhako ako osteopaticka lieCba a diagnostické nastroje.

Prislusné parametre Standardizovaného dotaznika SF 36 a prisluSny nalez z klinického vySetrenia
zaznamenali pred prvym, po 5 a 10 oSetreni a variacne analyticky vyhodnotili. Rozdelenie na podskupiny
krénej, hrudnej alebo bedrovej chrbtice sa neuskutocnilo, pretoZe tak by uz nebola mozna podrobna
vypoved s dostatoénym Statistickym podloZenim.



Osetrenie zahffialo okrem liecebnej telesnej vychovy, akupunktiry, neuralterapie aj osteopatické
oSetrenie a kombinaciu lieCebnej telesnej vychovy s vysSie uvedenym oSetrujicim pristrojom u 73 z 99
pacientov.

Zobrazenie vysledkov

Pocas troch zistovani sa pytali na ¢innosti v priebehu normalneho dia. Silne namahavé €innosti ako beh,
zdvihanie tazkych predmetov absolvovali testované osoby po 5 oSetreniach so znaénym zlepSenim. Po
10 oSetreniach sa neprejavilo Ziadne dalSie zlepSenie.

Obr. 1. Zmeny tazkosti pri znacne naro€nych €innostiach v troch meracich bodoch. Obrazok ukazuje podstatny pokles tazkosti v
désledku pravidelne vykonavanej andulaénej masaze pristrojom hhp.

Pri priemerne tazkych €innostiach, ako je nosenie stola alebo vysavanie, bolo mozné zistit vyznamné
zlepSenie aj pri tretom zistovani.

Obr. 2. Pravidelné pouzivanie masazneho systému hhp viedlo k podstatnému poklesu tazkosti pri noseni priemerne tazkych
bremien.



Zdvihanie a nosenie nakupnych tasiek tiez vykazalo podstatné zlepSenie, aj ked v rovnakom rozsahu ako
u stredne tazkych bremien.
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Obr. 3. 10 oSetrenie masaznym systémom hhp viedlo k podstatnému znizeniu problémov pri zdvihani nakupnych tasiek.

Zachovanie pracovnej schopnosti a/alebo vykonavanie beznych dennych €innosti su parametre vyznamné
zo zdravotno-ekonomického hladiska. Tu sa dosiahlo zlepSenie s pravdepodobnostou omylu 3 %.

Obr. 4.V priebehu $tudie sa u skimanych pacientov zistil pokles pracovnej neschopnosti.



S fyzickym vypatim, prip. pretiahnutim, ide ¢asto ruka v ruke aj vypatie dusevné. Na otazku: ,Boli ste taki
stresovani, ze vas ni¢ nemohlo rozveselit?" odpovedala po poslednej navsteve vacsina (87 %) kladne.
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Obr. 5. Na zaklade pravidelného pouzivania masazneho systému bolo mozné zistit u sledovanych pacientov Statisticky vyznamné
ZlepSenie nalady.

Vlastné hodnotenie bolesti
Vlastné hodnotenie bolesti pacientmi podla vizualnej analégovej stupnice (VAS) s lenenim 0 — 9
(0 = Ziadne bolesti, 9 = najsilnejsie bolesti) je délezitym a nezabudnutefnym meracim nastrojom na

posudenie bolestl. V nasej studii sa zistilo podstatné zlepSenie arovne bolesti uz po prvych 5 oSetreniach.

Pri odpovedi na otazku o spotrebe liekov proti bolesti neexistovala Ziadna jednotna odpoved. Ale cca
30 % uvadzalo zniZenie spotreby liekov.

Spanok je mimoriadne doblezity na to, aby si telo aj mysel oddychli. 57,4 % pacientov uviedlo zlepSenie
neprerusovaného spanku.



Vacsina pretiahnuti sa objavuje v oblasti bedrovej chrbtice. Celkom 46,6 % opytanych uviedlo po o$etreni
zniZenie pretaZenia.

Obr. 6. Podstatné znizenie pocitu bolesti bolo mozné pozorovat uz po piatom oSetreni masaznym systémom hhp, pri trvalo nizkom
pocite bolesti.

Zhrnutie a vyhlad

Multicentricka Studia pdsobivo ukézala, Ze uz po 10 pouZitiach masazneho systému hhp, vzdy po 15
minutach, sa zistilo podstatné zniZzenie svalového napatia na chrbtici.

Bolo mozné preukazat' vyznamné zlepSenie bolesti chrbtice, nalady, zvySenie subjektivneho pocitu
zdravia a schopnosti koncentracie. DalSimi pozitivnymi vysledkami Studie su dizka spanku, a tym aj
prediZzenie faz REM, dbélezitych pre odpocinok tela i mysle.

Da sa oCakavat, Ze pravidelné pouzivanie masazneho systému hhp povedie k podstatnému a trvalému
znizeniu tazkosti s chrbticou.



