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Manipulacni lé¢ba (1996)

Fyzioterapie je Cast rehabilitace, ktera se zabyva prevenci i IéEbou poruch pohybového systému.
Na zakladé komplexniho pfistupu vénuje zvlastni pozornost Zivotni situaci pacienta.

'Fyzioterapeut pouzije jiny pfistup, pokud pacient
trpi akutni bolesti, a jiny, pokud se nachazi v klidovém obdobi dlouhodobého, chronického
problému.

Pro l1é¢bu akutni bolesti, otokdl, svalovych spasmu se vyuzivaji nékteré metody fyzikalni terapie
(vodolécba, elektrolécba, magnetoterapie, ultrazvuk atd.) a vybrané manuaini techniky
(hlazeni, jemna trakce, masaz, postizometricka relaxace, protazeni kiize a mékkych tkani v
okoli kloubu). Velmi dllezité je vytvofit pro konkrétniho pacienta specifickou pohybovou terapii
(napf. jizda na kole, plavani, pohyb ve vodé&, chize, Nordic Walking nebo urcité druhy tance).

Chronicky problém je obecné ten, ktery pretrvava déle nez tfi az Sest mésich. Bolest je
neohrani¢ena, ukazovana pacientem “nékde tady”. Pacient mozna umi popsat situaci, ktera stav
zhorSuje, ale zna ulevovou polohu nebo cvik, ktery pomaha? Bolesti se mohou v ramci téla
stéhovat — bolavé koleno prestane pacient vnimat v souvislosti se zaCatkem bolesti v bederni
Casti zad, bolava bedra uniknou pozornosti, jestlize nas rozboli hlava. Pfi chronickych

problémech je IéCba Casto komplikovana, nékdy odhali staré problémy (opét rozboli koleno) a
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vyzaduje zejména motivaci. Cesta, kterou si muze fyzioterapeut spolu s pacientem vybrat, je
mnoha: od nacviku vnimani téla, zmény pohybovych stereotypll (drzeni téla, dychani) az po
doporuceni vhodného pohybu. Dulezité je, aby pohyb byl pestry, vhodny, pfiméfeny a pravidelny.
Z dlouhodobého hlediska je dullezité pracovat i na feSeni Casto stresové zivotni situace pacienta.
Zde se uplatiuje kromé zminéného také psychoterapie, nacvik relaxacnich technik (napfr.
autogenni trénink), bioenergeticka cviCeni, konzultace s vyzivovou poradkyni atp.

Spojte adjektiva se substantivy.

1. vyiivovy A. terapie
2. vertebrogenni B. pohyb
3. pohybovy C. bolest
4. reflexni D. stereotyp
5. ulevova E. onemocnéni
6. priméreny F. poradce
7. akutni G. spasmus
8. svalovy H. poloha
Doplite do vét vhodna slova.
1. Fyzioterapie se zabyva lécbou systému.
2. Pacient akutni bolesti.
3. Pacientsi na akutni bolest zad.
4. Pacient umi svUj zdravotni stav.
5. Meél by znat polohu, kterd mu mlze pomoci pfi bolestech.
6. Chronicky problém déle nez 3 az 6 mésicl.
7. Bolesti se mohou : pfestane bolet koleno a bolet rameno.
8. Prolécbu je dulezita pacienta. Pacient se musi chtit [écit!
9. Fyzioterapeut se snazi pohybové stereotypy a pacientovi vhodny pohyb.

10. Kazdy pacient ma vlastni pohybovou
11. Pacient se mlze

. MUze naptiklad plavat nebo jezdit na kole.
s vyZivovym poradcem.

Dopliite vhodné prepozice.

1. chronickém problému je |écba komplikovand. 2. Vhodny je pohyb vodeé nebo jizda
kole. 3. Bolest mlZe souviset pacientovym psychickym stavem. 4. Stravovaci navyky
konzultujeme vyzivovou poradkyni. 5. Jak ¢asto chodite rehabilitaci? 6. minulého

tydne chodim fyzioterapeutovi. 7. Bolest se Sifi pravého stehna. 8. Boli vas to klidu
nebo namaze?







