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Referati iz casopisa

Koncentracija kobalta, mangana, bakra, nikla, olova i cinka u mineral-
noj vodi (Anreicherung geringer Gehalte von Kobalt, Mangan, Kupfer, Nic-
kel, Blei und Zinkspuren aus Mineralwéssern) — Ispitivan je utjecaj glavnih
komponenata mineralnih voda na sorpciju tragova kobalta, bakra, mangana,
nikla, olova i cinka iz otopine acetata s pH 4,6. Nadeno je da se tragovi
kobalta, bakra, nikla, olova i cinka kvantitativho adsorbiraju ak iz relati-
vno koncentriranijih otopina natrijeva klomida, natrijeva nitrata, magnezijeva
klorida, magnezijeva sulfata, kalcijeva klorida i kalcijeva nitrata. Tragovi
mangana obi¢no su sadrzavani djelomi¢no. Iz otopine Zeljeznog nitrata
scorpcija tragova olova je potpuna do koncentracije od 170 mg Fe III, tra-
gova bakra i kobalta do 270 mg Fe III i tragova mangana, cinka i nikla do
450 mg Fe III (Nevoral V. T., Balneol. bohem., 14 (2):45—53, 1985).

{od)

Uéinci pasivne mobilizacije zgloba na bol i hipomobilnost kod adhe-
zionog kapsulitisa ramena (The effects of passive joint mobilization on pain
and hypomobility associated with adhesive capsulitis of the shoulder) —
Adhesivni kapsulitis, perianthritis humeroskapularis i ukruc¢eno rame su na-
zivi za bolno ukrudeno rame. Mobilizacija zgloba je oblik pasivnog pokreta
u Sirokom spektru vjezbi koje se komiste u lijeCenju bolnog i ukrucenog
sinovijalnog zgloba. Postoji nekoliko oblika mobilizacije zglobova a termino-
logija varira od autora do autora.

Autor je ispitivao udinak pasivne mobilizacije zgloba, u kombinaciji
s aktivnim vjezbama mna bol i hipomobilnost kod adhezivnog kapsulitisa.
Reuzltati su usporedivani s onima u bolesnika koji su tretirani samo aktiv-
nim vjezbama.
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U tretiranje nisu ukljudeni bolesnici s prijelomom humerusa, lopatice
i klavikule, s recidivirajuéom dislokacijom ili subluksacijom humerusa, bo-
lesnici s upalnim reumatskim bolestima, bolesnici s uznapredovalom osteo-
porozom, bolesnici s malignim tumorima, bolesnici koji su na terapiji
kortikosteroidima ili su uzimali te lijekove, bolesnici s jakim bolom koji se
ne smiruje mirovanjem i bolesnici s lezijom cervikobrahijalnog pleksusa.

Svi su bolesnici razvrstani u 2 grupe, jednu koja je tretirana mobiliza-
cijom ji.aktivoim vjeZbama i drugu koji su tretirani samo aktivnim vjezba-
ma. Zatim ispitivana jakost bola i susjedni zglobovi koji bi mogli biti izvor
tegoba (lakat, vratna kraljeSnica ) te mjerena veli¢ina aktivnih i pasivnih
kretnji u ramenu.

Ocjenjivani parametri: bol, miSiéni test, opseg pokreta u ramenu mje-
reni su prije pocetka tretiranja i svakih 7 dana kroz 4 tjedna. U ispitivanje
je bilo ukljuceno 20 bolesnika s ogranitenim i bolnim pokretima u ramenu.
Rezultati pokazuju da su svi pokreti u dspitivanoj skupini bolesnika bili
znacajno bolji mego u kontrolnoj slqupin)i gdje su se primjenjivale samo ak-
tivne vjezbe. Intenzitet boli se smamjio u obje grupe ali razlika jzmedu
obje grupe nije znacajna. Rezultati ukazuju da mobilizacija zgloba i “aktivne
vjezbe su djelotvorne u tretiranju bolnog ukrudenog ramena. (Nicolson, G.
G., J. Orthop. Sports, Physical Thertapy, 6 (4):238, 1985).
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