Referati iz ¢asopisa

Racionalno iskoriStenje fizijatrijskih procedura u lijeCenju vertebragenih
sindroma. Autor je pokuSao dati kratak pregled i doziranje najceSée primje-
njenih fizijatrijskih procedura u lijeCenju vertebragenih sindroma s naglas-
kom na njihovo racionalno iskori$tenje na odjelima za fizikalnu medicinu i
rehabilitaciju. Veliki dio fizijatrijskih procedura osim specifiénog i nespecifi¢-
nog djelovanja, koje se sastoji u poviSenju i mobilizaciji obrambenih snaga
organizma, ima primarno djelovanje, koje se sastoji u direktnom djelovanju
dovedene energije u tkivu, te sekundarno djelovanje, koje pociva u mobiliza-
ciji materija iz kozZe u potkozno tkivo, pri ¢emu se razvijaju humoralne i hor-
monalne reakcije. Dovedena energija u tijelo se transformira u fizikalno-ke-
mijske-biokemijske procese, na koje organizam reagira na razli¢ite nadcine,
cirkulacijom, Zivéanim i endokrinim sistemom i metabolizmom. U kompleks-
nom djelovanju moze se kombinacija fizijatrijskih procedura tako iskoristiti,
da se prethodni mehanizmi djelovanjem nadovezu jedan na drugoga i na taj
naéin potenciraju svoje djelovanje. Svrsishodnom kombinacijom fizijatrij-
skih procedura uzimajuéi u obzir njihovo specifi¢no djelovanje moze se spri-
jeciti nesvrsishodna i neekonomiéna polipragmazija. Na temelju navedene
kratke analize terapijskog djelovanja nekih fizijatrijskih procedura moze se
zakljuciti slijedede: u akutnom stadiju bolnog vertebragenog sindroma se
preporuca lezanje u relaksirajuéem polozaju u krevetu uz aplikaciju suhih
terapijskih procedura i trakciju. Ne preporuca se aplikacija hidroterapijskih
procedura, galvanizacija, kombinacija galvanske s diadinamskom strujom.
S kineziterapijom pocinjemo nakon odstranjenja bolne komponente, te ci-
ljanom aktivnom kineziterapijom se postigne ravnoteza oStecene funkcije
muskulature u smislu reguliranja motori¢ke stereotipije (Durianova, J.: Bal-
neologia bohemica 14(2):33—41, 1984.)

Mirjana Miko

Transkutana elektricna nervna stimulacija u suzbijanju postlaparotomij-
skog bola. U ispitivanje su ukljudene dvije grupe bolesnika, u ispitivanu 75
bolesnika (50 Zena i 25 musSkaraca) koji su primali TENS, a u kontrolnu
skupinu takoder 75 ispitanika (42 Zene i 33 muskarca) koji su nakon udinje-
nih drugih sli¢nih operativnih zahvata u abdomenu primali samo analgetike
(meperidin hidroklorid). Prosje¢na dob ispitanika iznosila je 57 godina. Zada-
¢a ispitivanja je bila da se utvrdi da li ée bolesnici s postoperativnim bolom
uz TENS traziti jo§ i medikaciju za suzbijanje bola za razliku od bolesnika
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s postoperativnim bolom bez TENS-a. TENS je primjenjivan u prosjeku 5
dana. Utvrdeno je da su bolesnici koji su tretirani TENS-om trebali zna¢ajno
manju koli¢inu lijeka za suzbijanje bola od kontrolne skupine koja nije tre-
tirana elektri¢cnom stimulacijom. Autori zaklju¢uju da postoperativna primje-
na TENS-a moZe znatno smanjiti potrebu za analgetskom medikacijom
(Schomburg, F. L. i Carter-Baker, S. A.: Physical Therapy, 63(2):188—193,
1983).

Ines Jajié

Upotreba transkutane elektriéne nervne stimulacije u lijeCenju kroniéne
boli. Analgetski uéinak transkutane elektri¢ne nervne stimulacije je prou¢avan
u 28 bolesnika s perifernom neuropatijom i bolom. Suzbijanje ili i§¢ezavanje
bola je nastalo u polovice bolesnika ve¢ nakon kradeg tretiranja TENS-om.
Dugotrajnije poboljSanje je postignuto u bolesnika s traumatskom ozljedom
zivca. Najslabiji rezultati postignuti su kod bolesnika kod kojih tegobe traju
jednu godinu ili dulje. Autori se zalaZu na osnovu svojih iskustava za potre-
bu primjene transkutane elektri¢ne stimulacije §to ranije, tj. odmah u podet-
ku pojave bola ili ozljede perifernog Zivca (Bergego, C. i sur.: Ann. Méd.
Interne, 132(6):337—380, 1981).

Zrinka Jajié

Transkutana elektri¢na nervna stimulacija i postoperativna upotreba nar-
koticnih analgetika. U ispitivanje je uklju¢eno 205 bolesnika s gastrojejunosto-
mijom koja je ulinjena radi reguliranja gojaznosti. Ispitanici su tretirani
ili transkutanom elektri¢nom Zivéanom stimulacijom boli ili analgetskim nar-
koticima. 74 bolesnika su koristili TENS u postoperativnom vremenskom ra-
zdoblju. Kontrolnu skupinu su sadinjavali 131 bolesnik koji nisu dobivali
elektri¢énu stimulaciju. Rezultati ispitivanja pokazali su da nisu nadene zna-
¢ajne razlike u uzimanju analgetskih narkotika i pojavi postoperativnih
komplikacija izmedu eksperimentalne i kontrolne skupine (Strayhorn, G.: J.
Natl. Med. Assoc., 75(8):811—816, 1983).

L. Jaji¢

Transkutana elektricna nervmna stimulacija u reumatoidnom artritisu.
U ispitivanje su ukljucena 32 bolesnika s klasi¢nim ili sigurnim reumatoid-
nim artritisom koji su imali zahvacdene ruéne zglobove. Jedna grupa bolesni-
ka je lijetena s TENS-om, a druga grupa placebom u ambulantnim uvjetima.
Bolesnicima su izostavljeni nesteroidni antiflogistici 12 sati prije podetka
pokusa. Elektrode su postavljene na volarnu i dorzalnu stranu rué¢nog zgloba.
TENS je apliciran 15 minuta, frekvencije 70 Hz, a u kontrolnoj skupini nakon
postavljanja elektroda nije ukljuena stimulacija. Terapija je trajala 3 uza-
stopna tjedna. Ovim duploslijepim pokusom utvrdeno je da je transkutana
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