Streszczenie

Cel pracy

Celem przeprowadzonych badan byla ocena skuteczno$ci wybranych metod
neurorehabilitacyjnych w zachowaniu stabilnosci ciata u pacjentéw po udarze mozgu.

Dla doprecyzowania i usystematyzowania tematyki badawczej sformutowano nastgpujace

pytania badawcze:

1. Czy stabilno$¢ ciata pacjenta po udarze uzalezniona jest od rodzaju udaru (krwotoczny,
niedokrwienny)?

2. Czy wskazniki stabilno$ci ciala uzaleznione sg od zastosowanych metod fizjoterapii
neurologicznej?

3. Czy stabilnos¢ ciala pacjenta po udarze jest zwigzana z jego wiekiem i czasem prowadzenia
usprawniania?

4. Czy stronno$¢ udaru wptywa na stabilno$¢ posturalng pacjenta?

5. Ktéra z zastosowanych metod neurorchabilitacyjnych najskuteczniej oddziatuje na

przywracanie funkcji stabilno$ci ciata pacjentow po przebytym udarze?

W celu znalezienia odpowiedzi na postawione w pracy pytania badawcze sformulowano
nastgpujaca hipotezg: zastosowanie wybranych metod neurorehabilitacyjnych pozytywnie wptywa na

parametry opisujace stabilnos¢ posturalng u pacjentow po przebytym udarze mozgu.

Material i metody badawcze

W badaniach uczestniczyto 201 pacjentow Regionalnego Szpitala w Kotobrzegu, przebywajacy
w Oddziale Neurologii z pododdziatem Poudarowym, w Oddziale Rehabilitacji lub Oddziale
Dziennym Rehabilitacyjnym, ktorzy wyrazili zgod¢ na udzial w badaniach oraz terapig¢. U stu
dwudziestu trzech pacjentow wystepowat niedowtad lewostronny, zas
u siedemdziesig¢ciu o$miu niedowtad prawostronny.

Badani w wieku 51-65 lat zostali podzieleni na 3 grupy badawcze, skladajace si¢ z 67
ochotnikéw kazda grupa. W kazdej grupie znajdowaty si¢ 33 kobiety 1 34 mezczyzn.

Liczebno$¢ pacjentdéw w poszczegdlnych metodach badawczych przedstawiata si¢ nastepujaco:



— Metoda funkcjonalna: 51-54 lat (8 pacjentow), 55-59 lat (19 pacjentow), 60-65 lat
(40 pacjentow)
— Metoda Bobath: 51-54 lat (9 pacjentow), 55-59 lat (23 pacjentow), 60-65 lat (35pacjentow)
— Metoda PNF: 51-54 lat (7 pacjentow), 55-59 lat (23 pacjentow), 60-65 lat
(37 pacjentow).
Chorzy byli poddani kinezyterapii przez okres 12 tygodni co oznacza 60 dni terapeutycznych.
W czasie pierwszych sze$ciu tygodni zajecia usprawniania ruchowego odbywaty sie na oddziale
stacjonarnej rehabilitacji, a kolejne sze$¢ tygodni w oddziale dziennym rehabilitacji. Terapia byta
przeprowadzona pi¢¢ razy w tygodniu, a kazdego dnia schemat czasowy postepowania byt taki sam i
obejmowat 1 godzing kinezyterapii indywidualnej i 1 godzing kinezyterapii prowadzonej pod
nadzorem fizjoterapeuty (pacjenci ¢wiczyli samodzielnie i byli nadzorowani oraz w razie potrzeby
korygowani ) i p6t godziny terapii zajeciowej. Podczas terapii nie byly stosowane zabiegi hydroterapii

i fizykoterapii .

Program fizjoterapii obejmowat ¢wiczenia wedlug metod rehabilitacyjnych.
— Metoda reedukacji funkcjonalnej po uszkodzeniu os§rodkowego uktadu nerwowego.
— Metoda NDT Bobath — Neurodevelopmental Treatment dla dorostych.

— Metoda PNF — prioprioceptive neuromuskular facilitation.

Wyniki

Wszystkie obliczenia wykonano w programie STATISTICA 8. W ramach 3 pomiaréw
(wykonywanych u tych samych badanych) monitorowano, zaleznie od rodzaju testow, warto$ci
réznych zmiennych zaleznych. Przy obustronnych testach stabilno$ci postawy byty to: wskazniki A/P,
M/L 1 ogdlny indeks stabilnosci (oddzielnie dla konczyny dolnej lewej 1 prawej). W ramach testow
stabilnosci postawy dokonywano trzykrotnego pomiaru wskaznikéw A/P, M/L, ogbdlnego wskaznika
stabilno$ci oraz czasu przebywania $rodka ciezkosci ciala w kwadrantach I-1V i strefach A-D
(wyrazonego w procentach). Na podstawie analizy uzyskanych wynikow badan nalezy stwierdzié, iz
wszystkie zastosowane metody prowadza do poprawy badanych parametrow, jednak najbardziej

efektywna okazata si¢ metoda PNF.
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