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Drodzy Pacjenci,

oddajemy w Wasze rece kolejny numer magazynu
»Aktywnie po Zdrowie”, w ktérym znajdziecie wiele cieka-
wych informacji o naszym szpitalu oraz porady specjali-
stéw z réznych dziedzin — ortopedii, chirurgii dzieciecej czy
laryngologii.

W obecnym wydaniu skupiomy sie szczegdlnie na jednym
istotnym temacie — bezpieczenstwie na stoku narciarskim.
Po lekturze naszego artykutu dowiecie sie, jak zminimali-

zowaé ryzyko urazéw podczas biatego szalerstwa. Wielu
pacjentéw nie zdaje sobie sprawy, jak wazne jest odpo-
wiednie odzywianie, nawadnianie organizmu i przygoto-
wanie sie do aktywnoséci. Nasi specjaliéci podpowiedzq
Wam, jak powinien wyglgdaé przepis na wzorowy dzief
narciarza.

Zima i jesien to pory roku, w ktérych najbardziej narazone

B dla jentd
na urazy sq nasze kostki. Mam nadzieje, ze po przeczyta-
P z D R WI E niu artykutu bedziecie wiedzieé¢, czym rézni sig zwichnigcie
od skrecenia stawu skokowego i jok sobie poméc, gdy po-

§lizgniemy sie na oblodzonym chodniku.

WYDAWCA

Szpital Carolina i Szpital Optimum, ul. Pory 78, 02-757 Warszawa Kolejnym waznym tematem jest nasz sen, dlatego na fa-

carolina.pl, optimum.pl . . : _

Dziat Marketingu Szpitala Carolina i Szpitala Optimum moc;h magazynu OdPOWIGquU ha pytanie, CngJes.t chra
panie i czy jest ono niebezpieczne dla naszego zdrowia.

Wréé do formy
po kontuzji

NADZOR MERYTORYCZNY . . . . .. .
mgr Maria Bajera, dr n. med. Katarzyna Bataz, dr n. med. Marta W'l'StOPGd_Z'e. w $Zpltd|u Carolina ptworzgllsmg oddziat
Held-Ziotkowska, lek. Andrzej Komor, dr n. med. Przemystaw chirurgii dzieciecej, dlatego ,,Aktywnie po Zdrowie” zostato
Krakowski, lek. Jakub Sobczyk, dr n. med. Pawet Szwedowicz, wzbogacone o artykut dotyczqey przepukling pgpkowe;j.
Py rehq bi"tOqu mgr inz. Daria Topolewska, mgr Damian Wisniewski
. . Mamy nadzieje, ze nasze czasopismo dostarczy Wam nie
® treningi personqlne REDAKTOR NACZELNA tylko potrzebnej wiedzy, ale takze sktoni Was do dbania
Monika Cigzarek o wiasne zdrowie.
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Zapraszam do lektury!
GRAFIKA | SKEAD:

HyperCREW, ul. S\@imo 148, B3-111 Wroctaw

“ KOREKTA:
CARO LI NA Agnieszka Rebelak, www.lubimyprzecinki.pl

SZPITAL LUXMED carolina.pl FOT. W NUMERZE:
archiwum Szpitala Carolina i Szpitala Optimum, iStock,
AdobeStock
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Z ZYCIA KLINIKI - NEWSY Z ZYCIA KLINIKI - NEWSY

Otworzylismy Oddziat Chirurgii Dzieciecej Swieto ortopedii — V Zjazd PTArtro

W pazdzierniku w Polskiej Filhar-
monii Battyckie] w Gdarsku odbyt
sie V Zjazd Polskiego Towarzystwa
Artroskopowego, na ktérym nie mo-
gto zabrakngé silnej, dwudziesto-
osobowej reprezentacji ze Szpitala
Carolina. W trakcie trzydniowej
konferencji odbyty sie sesje wykta-
dowe, plakatowe, warsztaty oraz
fora dyskusyjne. Kongres uwaza-
ny jest przez wielu specjalistow
za Swieto ortopedii — jest to naj-
wazniejsze wydarzenie w Polsce
poswiecone artroskopii stawéw.
Podczas zjazdu specjalisci mieli

mozliwo$¢ wymiany doswiadczen,
Podczas uroczystosci otwarcia goscilismy Panig Prezes Grupy LUX MED Y J

Anne Rulkiewicz. Wraz z niq wstege przecinali Pani Prezes Szpitala Carolina ceEel ME et A GE T gl e

i Optimum Izabella Murawska oraz Ordynator Oddziatu Laryngologii medycyny oraz prezentowania no-
Pawet Szwedowicz. woczesnych technik operacyjnych

i dyskutowania o nich.

Szpital Carolina Sponsorem
Gtéwnym Biegowe 360 stopni
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Z ZYCIA KLINIKI - NEWSY

Wdrozylismy rehabilitacje laryngologiczng

W Szpitalu Optimum przy ul. Pory
wdrozylismy nowqg ustuge — re-
habilitacje laryngologiczng. Ma
ona na celu diagnostyke i jak naj-
szybsze przywrdcenie catkowitej
lub czeSciowej sprawnosci oraz
poprawe jakosci zycia. Jest ona
stosowana w przypadku réznych
schorzen laryngologicznych, ta-
kich jak: choroby krtani lub gar-
dta, zaburzenia funkcji mowy,
zmiany w strukturach anatomicz-
nych gérnych drég oddecho-
wych, w odcinku szyjnym krego-

Zapytaj swojego
laryngologa o wiecej
szczego6tow!

Sprawdz, czy masz bezdech senny

6 AKTYWNIE PO ZDROWIE

stupa czy gérnego otworu klatki
piersiowe;j.

Nasi fizjoterapeuci stosujg w re-
habilitacji laryngologicznej tech-
niki osteopatyczne, ktére majq na
celu zmniejszenie objawdéw m.in.
nawykowego ..chrzgkania”, uczu-
cia ,,guli” w gardle, refluksu krta-
niowo-gardtowego, szuméw usz-
nych, zawrotéw gtowy, chrapania
w nocy.

dr n. med. Krzysztof Byskiniewicz

Z ZYCIA KLINIKI - NEWSY

Pomoc w walce z bélem

W naszej klinice rozwijomy Cen-
trum Leczenia Bélu, w ktérym
pomagamy pacjentom odzyskaé
zdrowie i podnie$¢ jakos¢ zycia.
Centrum przeznaczone jest dla
o0s6b z bélami przewlektymi oraz
nietypowymi, kiedy wszystkie
metody zawiodty, lub w przy- * bélu kregostupa i koriczyn dolnych, zwtaszcza gdy bdl plecéw utrzy-
padkach, gdy pacjent nie moze muje sie po operacji (FBSS — zespdt nieudanej operacji kregostupa)
przej$¢é operacji eliminujgcej
przyczyne dolegliwosci.

Jakie sq wskazania do zabiegu?

Stymulacja rdzenia kregowego jest stosowana najczesciej wtedy,
gdy inne metody leczenia bélu nie przyniosty wystarczajqcej ulgi.
Stymulatory rdzenia kregowego mogg byé stosowane w leczeniu:

zapalenia pajeczynéwki (bolesne zapalenie pajeczyndwki, cienkiej
btony pokrywajgcej mézg i rdzer kregowy)

bélu zwigzanego z uszkodzeniem nerwéw (W wyniku przebiegu
ciezkiej neuropatii cukrzycowej, po urazie czy neuropatii zwiqza-
nej z leczeniem onkologicznym, spowodowanej promieniowaniem,

Do oferty wprowadzilismy tzw.
stymulacje rdzenia kregowego,
ktérg zazwyczaj stosuje sie wraz

z innymi metodami leczenia bdlu,
np. farmakoterapiq, rehabilitacjq
czy éwiczeniami.

Stymulatory rdzenia kregowego
sktadajq sie z cienkich przewodoéw
(elektrod) i matego, przypomi-
najgcego rozrusznik serca, aku-
mulatora (generatora). Elektrody
umieszcza sie miedzy rdzeniem
kregowym a kregami (przestrzen
zewngtrzoponowa), a generator
— pod skérq, zwykle w poblizu po-
$ladkéw lub brzucha.

Leczenie jest dwuetapowe. Po-
zwala to na ocene potencjal-
nych korzysci w fazie testowej
i podjecie decyzji o implantaciji
docelowego stymulatora.

W pierwszym etapie, kierujgc sie
obrazem fluoroskopowym, chirurg
ostroznie wprowadza elektrody do
przestrzeni zewngtrzoponowej kre-
gostupa. Lokalizacja bélu wptywa
na to, w ktérym miejscu na rdze-
niu kregowym elektrody zosta-
ng umieszczone. Chirurg moze
poprosi¢ pacjenta o informacje
zwrotng podczas zabiegu, aby jak
najlepiej rozmiesci¢ elektrody. Ta
procedura prébna zazwyczaj wy-
maga tylko jednego niewielkiego
naciecia w dolnej czesci plecéw.

zabiegiem chirurgicznym lub chemioterapiq)

bélu zwigzanego z chorobami naczyr obwodowych

kompleksowego zespotu bélu regionalnego (CRPS)

bélu serca (dtawica piersiowa), gdy jest on niemozliwy do wyle-
czenia innymi metodami

W tym okresie generator bedzie
znajdowac sie poza ciatem.

Przez okoto 7-14 dni pacjent bedzie
miat czas, by ocenié, jak dobrze
urzgdzenie zmniejsza bdl. Prébe
uznaje sie za udang, jesli poziom
bdlu zmniejszy sie 0 50% lub wiece;j.

W przypadku niepowodzenia prze-
wody mozna tatwo usungé w klinice
bez uszkodzenia rdzenia kregowego
lub nerwéw. W przypadku powo-
dzenia planowana jest operacja
wszczepienia urzgdzenia na state.

Podczas drugiego etapu generator
umieszczany jest pod skérq.

AKTYWNIE PO ZDROWIE
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JAK DBAC O SLUCH?

~Moéwite§ cos?”, ,Mozesz powtdrzyé?” — to sformutowania, ktére coraz czesciej
styszymy gtéwnie od oséb z niedostuchem. Dlaczego? Kazdego dnia jestesmy
narazeni na rézne zrodta hatasu: stuchanie gtosnej muzyki, podréz metrem, szcze-
kanie psa czy gtosno bawiqce sie dzieci. Czesto go bagatelizujemy i nawet nie
lgczymy faktéw, ze wieczorny bél glowy, problemy z koncentracjqg czy ze
snem sq wlasnie skutkiem nadmiernego hatasu w ciggu dnia. Cierpig na
tym nie tylko nasze zdrowie i ogélne samopoczucie, ale takze nasz stuch.

Dr n. med.
Pawel Szwedowicz

OTOLARYNGOLOG,
CHIRURG GLOWY | SZYI

Dlaczego tracimy stuch?

Problemy ze stuchem moze mieé
kazdy z nas. Czes$¢ osdb rodzi sie
z niedostuchem, a u innych poja-
wia sie on z czasem. Najczestsze
przyczyny to proces starzenia
sie oraz hatas.

»Utrata stuchu spowodowana ha-
tasem nie pojawia sie od razu. Glo-
$ne dzwieki uszkadzajg stopniowo
komérki rzesate ucha wewnetrzne-
go, a czesto$¢ ich wystepowania
zaburza regeneracje. Utrate stu-
chu spowodowang hastem mozna
w znacznym stopniu ograniczyé.
Wiekszo$¢ z nas zdaje sobie spra-
we, ze najrozsqdniej ochraniaé
stuch w trakcie koncertéw, festi-
wali czy wyj$¢ do miejsc publicz-
nych, w ktérych jest gtosno. Jed-
nak w praktyce rzadko kto stosuje
sie do tych zalecen” — podkresla
dr n. med. Pawet Szwedowicz.

8 AKTYWNIE PO ZDROWIE

Na ubytek stuchu narazone sq
osoby pracujgce w gtoénym oto-
czeniu, np. nauczyciele czy pra-
cownicy budowlani. Jak wynika
z Raportu GUS ,,Ochrona $rodo-
wiska 2023”, w ponad 67% skon-
trolowanych ulic poziom ha-
tasu zostat przekroczony, a od
wielu lat w miastach wynosi
ok. 70—80 decybeli.

.Szkodliwy wplyw diwigekéw na
zdrowie zaczyna sie przy gtosno-
$ci powyzej 70 dB. Taki poziom na-
tezenia moze juz przyczyniaé sie do
ubytku stuchu. Dzwieki o natezeniu
powyzej 130 dB powodujg trwate
uszkodzenie stuchu, pobudzajq drgo-
nia narzqdéw wewnetrznych czlo-
wieka, powodujgc rézne schorzenia”
— podkresla mgr Maria Bajera, au-
diofonolog i technik elektroradiolog.

Niedostuch nie musi byé¢ spowodo-
wany tylko hatasem — przyczyng sq
réwniez aspekty medyczne: zalega-
nie woskowiny w uchu czy przewle-
kte infekcje ucha.

.Ostre, przewlekte lub wysiekowe
zapalenie ucha $rodkowego powo-
duje niedostuch przewodzeniowy,
natomiast ostre lub przewlekte za-
palenie ucha wewnetrznego — nie-
dostuch odbiorczy. Zazwyczaj po

wyleczeniu infekcji nastepuje znacz-
na poprawa stuchu lub wraca on do
catkowitej normy. Zakazenia, np.
wirusem opryszczki, bakteryjnym
zapaleniem opon mdzgowo-rdze-
niowych, powodujq niedostuch od-
biorczy, a nawet catkowitq gtuchote.
Zazwyczaj sq to uszkodzenia trwate”
— podsumowuje Maria Bajera.

-Objawy utraty stuchu, ktére powin-
ny nas sktoni¢ do wizyty lekarskiej,
mogq obejmowaé m.in. szumy usz-
ne, problemy ze zrozumieniem stéw,
w szczegdlnoscei w thumie lub w hata-
$liwym miejscu, konieczno$¢ zwiek-
szania gto$nosci telewizora lub radia
w samochodzie oraz gdy czesto pro-
simy o powtdrzenie tego, co méwig
inni. Podobne objowy majqg dzieci.
Dochodzqg do tego: niewyrazna lub
pdzna mowa w poréwnaniu z innymi
dzie¢mi w ich wieku, brak reakcji na
gtoény hatas (np. dziecko nie odwra-

WHO szacuije, ze liczba oséb,
ktére niedostyszg, wzro-

$nie w 2050 r. do 700 mlin.
Oznacza to, ze 1 na 10 oséb
bedzie miata niedostuch’.

1. https://www.who.int/news-room/fact-sheets/
detail/deafness-and-hearing-loss, 20.12.2023.

ca gtowy w kierunku zrédta dzwie-
ku)” — dodaje doktor Szwedowicz.

Warto wspomnieé, ze osoby, kté-
re niedostyszq, nie zdajg sobie
z tego sprawy. Czesto uwazajqg,
ze problem nie lezy po ich stronie,
ale wynika np. ze sposobu méwienia
rozméwey. Dlatego doé¢ istotnq role
w leczeniu i w diagnozowaniu pa-
cjentéw odgrywaijq jego bliscy lub
znajomi. Ubytek stuchu w wigkszosci
przypadkédw moze byé odwracal-
ny, dlatego im szybciej wykryjemy
wade i rozpoczniemy leczenie, tym
szybszy powrét do zdrowia i komfor-
tu nas czeka.

Jak wyglgdajg badania
stuchu?

Mozemy wyrézni¢ kilka badan stu-
chu, ktére dobierane sq w zalezno-
$ci od wieku pacjenta oraz objawdw
utraty stuchu. Sq to m.in.:

® Audiometria tonalna: badanie
wykonuje sie w kabinie dzwie-
koszczelnej, w stuchawkach dla
przewodnictwa powietrznego i kost-
nego, oddzielnie dla ucha prawegoile-
wego. Do ucha podawane sg dzwigki
o okreélonej czestotliwosci i natezeniu.
Pacjent, przyciskajgc guzik, sygnali-
zuje, ze ustyszat dany dzwiek.

® Audiometria impedancyjna: po-
lega na wprowadzeniu do ucha ba-
danego sondy, zakoriczonej dobrang
do wielkosci ucha gumowqg nasad-
kg. Sonda wprowadzana jest mniej
wiecej na gteboko$¢ ok. 3—-5 mm do
przewodu stuchowego. Badanie wy-
maga matej ruchliwosci i ciszy pod-
czas wykonywania pomiaru.

® Otoemisja akustyczna: bada-
nie polega na umieszczeniu w prze-
wodzie stuchowym zewnetrznym
sondy pomiarowej. Sktada sie ona
z niewielkiego gto$nika emitujq-
cego dzwieki i bardzo czutego mi-
krofonu rejestrujgcego otoemisje.

Badanie wymaga matej ruchliwo-
$ci i ciszy podczas wykonywania
pomiaru.

® Audiometria stowna/mowy:
badanie wykonuje sie w kabinie
dzwigkoszczelnej, w stuchawkach
dla przewodnictwa powietrzne-
go, oddzielnie dla ucha prawego
i lewego. Do ucha badanego po-
dawane sq wyrazy na réznych

PROFILAKTYKA ZDROWIA

poziomach natezenia dzwieku.
Zadaniem pacjenta jest powta-
rzanie ustyszanych stéw zaraz po
ich podaniu.

® Test droznosci trgbek stucho-
wych: polega na wprowadzeniu do
ucha badanego sondy, zakonczonej
dobrang do wielkosci ucha gumo-
wg nasadkg. Wykonuje sie wstepny
pomiar ci$nienia w uchu. Nastepnie
pacjent, przy jednoczesnym zatka-
niu nosa, przetyka $line. Po-
nownie mierzy sie cisnie-
nie w uchu. Pacjent
wykonuje wydech
z jednoczesnym
zamknieciem ust
i zatkaniem nosa.
Nastepuje kolej-
ny (trzeci) po-
miar ci$nienia

w uchu.

Profilaktyka to podstawa, czyli jak dbaé o stuch?

» Mierz regularnie cidnienie krwi i kontroluj poziom cukru — cukrzycy
majag dwukrotnie wieksze ryzyko utraty stuchu.

* Zadbaj o aktywnos¢ fizyczng - regularne éwiczenia poprawiajq
przeptyw krwi (P.S. Na treningach uwazaj na gtoéng muzyke i dbaj
o prawidfowq technike podnoszenia ciezardw).

+ Wigcz do diety positki bogate w witamine B12, potas, magnez

i zelazo.

» Niektore leki, rowniez bez recepty, mogag powodowacé utrate stuchu.
* Przestan pali¢ i ogranicz spozycie alkoholu.

* Unikaj hatasu i rob regularne przerwy — unikaj dtugotrwatego przeby-
wania w gtoénych miejscach. Jesli nie mozesz tego zrobi¢, nos srodki
ochrony stuchu, jok zatyczki czy nauszniki.

« Regularnie badaj stuch — wizyta u audiologa pomaga wczesnie wy-
kry¢ nieprawidtowosci ze stuchem i podjgé odpowiednie leczenie.

AKTYWNIE PO ZDROWIE 9



TEMAT NUMERU

PROBLEMY ZE STAWEM

SKOKOWYM?

Godzina 9.00 rano... krzywy i sliski chodnik... po-
$piech do biura... To moze zakonczy¢ sie urazem
skretnym stawu skokowego. Jest to jedna z naj-
czestszych kontuzji ortopedycznych. Zamiast
udaé sie do specjalisty, czesto lekcewazymy bél. To
btqd! Nieprawidtowo leczony uraz stawu skokowego
moze sie odnawiaé i prowadzi¢ do odlegtych powi-
ktan, ktére mogqg okazaé sie trudne do leczenia.

B4l to pierwszy objaw swiadczgey
o nieprawidtowym dziataniu sta-
wu. Bdl ostry pojawia sie nagle,
jest silny i zazwyczaj powoduje go
uraz. Do najczestszych kontuzji na-
lezg uszkodzenia torebki stawowej
i wiezadet oraz ztamania kostek
goleni.

»Podczas kazdego urazu moze dojsé
do uszkodzenia chrzgstki stawowej.
Sama chrzgstka nie jest unerwiona,
wiec jej uszkodzenie nie boli. Problem
zaczyna sie w sytuacji, gdy uraz
spowoduje oderwanie sie fragmen-
tu chrzgstki lub chrzgstki z kosciq.
W obnazonej, tzw. podchrzestnej
warstwie kosci znajdujq sie zakon-
czenia nerwowe i to one, podraznio-
ne przez uraz, sq zrédtem bélu. Taki
wolny fragment moze takze «pty-
waé po stawie», az przemiesci sie
w poblize torebki stawowej i zacznie
ja napinaé lub blokowaé ruch. Pa-
cjent, poza bdélem, moze odczuwaé
takze tarcie lub chrupanie w sta-
wie i ograniczenie jego ruchomosci.
Taka sytuacja zawsze wymaga kon-
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sultacji ortopedycznej” — wyjasnia
dr Andrzej Komor.

W  nastepstwie nieprawidiowego
leczenia urazéw stawu skokowego
dochodzi do rozwoju zmian zwy-
rodnieniowych. Warto pamietaé, ze
nieleczona niestabilnosé stawu
(tzw. uciekanie stawu) powoduje
powolne uszkodzenie chrzgstki
i rozwdj artrozy. W przeciwien-
stwie do choroby zwyrodnieniowej
stawu kolanowego czy biodrowego
artroza stawu skokowego dotyczy
w wiekszoéci ludzi mtodych i aktyw-
nych zawodowo oraz sportowo.

Dr Andrzej Komor

SPECUJALISTA
ORTOPEDII
| TRAUMATOLOGI!

Skrecenie czy zwichniegcie
stawu skokowego?

Wielu pacjentéw, doznajgc urazu
stawu skokowego, méwi o jego skre-
ceniu albo zwichnieciu. Skrecenie
stawu skokowego to uszkodzenie
struktur torebkowo-wigezadtowych.
Stopa przy tym urazie podwija sie
do wewnqtrz. Jakub Sobczyk do-
daje, ze w zaleznosci od rozlegtosci
uszkodzen w stawie skokowym wy-
rézniamy kilka stopni skreceri:

« skrecenie | stopnia — jest to nie-
wielkie naciggniecie torebki sta-
wowej i wiezadet. Pojawiajg sie
nieznaczne dolegliwosci  bdlowe
bez zaznaczonego obrzeku stawu.
Pacjent moze stangé¢ na konczynie
i przej$é kilka krokéw bez wigkszego
bdlu;

- skrecenie Il stopnia — powoduje
czeSciowe uszkodzenie wiezadet sta-
wu. Dolegliwosci bélowe sq znacz-
nie wieksze, pojawia sie obrzek, a po
czasie — krwiak podskérny;

» skrecenie Il stopnia — to catko-
wite przerwanie ciggtosci wieza-
det stabilizujgcych staw. Pacjent
ma duze trudnosci z obcigzaniem
koriczyny, dolegliwoéci bdlowe sq
znacznie nasilone, a staw bardzo
mocno puchnie.

Zwichniecie stawu to z definicji
utrata kontaktu powierzchni sta-
wowych.

W przypadku stawu skokowego
koé¢ skokowa traci kontakt z po-
wierzchnig stawowq kosci piszcze-
lowej. Potocznie mozna powiedzied,
ze kosci «wyskakujq ze stawu» i po-
zostajg w tej pozycji do czasu na-
stawienia. Jest to bardzo powazny
uraz, charakteryzujgcy sie defor-
macjqg stawu, masywnym obrze-
kiem i uniemozliwieniem ruchéw.
Zwichniecie jest dla pacjenta bardzo
niebezpiecznym stanem i powinno
by¢ jak najszybciej skonsultowane
z ortopedq na ostrym dyzurze” —
wyjasnia dr Sobczyk.

Lek. Jakub
Sobczyk

ORTOPEDA,
LEKARZ W TRAKCIE
SPECJALIZACJI

»Zwichniecie stawu skokowego to
powazny uraz, ktéry moze spowo-
dowaé uszkodzenie naczyn krwio-
no$nych i niedokrwienie kosci sko-
kowej, a czasem nawet catej stopy.
Taka sytuacja niestety moze zakon-
czy¢ sie amputacjq. Do zwichniecia
stawu skokowego dochodzi podczas
wypadkdéw komunikacyjnych (cze-
sto motocykliéci) oraz skokéw z wy-
sokosci. Niestety czestym uszkodze-
niem towarzyszgcym zwichnieciu
sq ztamania otwarte kostek goleni”
— podsumowuje dr Andrzej Komor.

Nie zwlekaj z leczeniem
stawu skokowego!

Staw skokowy odgrywa kluczowg
role w utrzymaniu réwnowagi i sta-
bilnosci naszego ciaota. Jesli odczu-
wamy dolegliwosci bélowe, staw
moze byé¢ uszkodzony lub niestabil-
ny. W takich sytuacjach zazwyczaj
zmieniamy stereotyp chodu, usta-
widjgc stope w rotacji zewnetrznej.
Takie ustawienie z kolei wptywa na
obcigzenie stawu kolanowego, bio-
drowego oraz kregostupa ledzwiowe-
go. Warto wspomnieé, ze nieleczony
uraz stawu skokowego prowadzi do
jego powolnego zniszczenia.

Urazy stawu skokowego, chociaz
sqg powszechne w naszym zyciu
codziennym, sq z reguly bagate-
lizowane przez pacjentéw. Konse-
kwencjqg tego w wielu przypadkach
sq powiktania. Utrzymujgcey sie po
urazie bdl stawu skokowego oraz
ograniczenie aktywnosci ruchowej
sq wskazaniami do konsultacji orto-
pedycznej.

»Nieleczony uraz skretny powo-
duje niestabilnosé stawu oraz
zwieksza ryzyko ponownego wy-
stgpienia urazu i zmian zwyrod-
nieniowych. Nalezy pamietaé, ze
im dtuzej zwlekamy z wizytq u leka-
rza, tym bardziej skomplikowany
bedzie proces leczenia i dtuzszy ok-
res rekonwalescencji” — przestrzega
dr Andrzej Komor.

Pierwsza pomoc
przy skreceniu kostki

Wielkimi krokami zbliza sie zima,
a wraz z niq $liskie chodniki i scho-
dy. Jedli doznasz urazu skretnego
stawu skokowego, mozesz odczu-
waé dolegliwosci bélowe, narasta-
jacy obrzek oraz moze pojawié sie
podskérny krwiak. W  wiekszosci
przypadkéw uraz taki powinien
byé¢ skonsultowany z ortopedg na
ostrym dyzurze, jednak zanim tam
dotrzemy, mozemy samodzielnie
ztagodzi¢ dolegliwosci.

TEMAT NUMERU

Doktor Jakub Sobczyk pod-
kresla, ze Swietnie sprawdzi sie
uniwersalny protokét R-I-C-E.
Jest to zbiér prostych wska-
zéwek, jak postepowaé po
ostrym urazie.

* R — rest (odpoczynek) — po
urazie skretnym nasz organizm
potrzebuje czasu i spokoju, aby
prawidtowo sie zregenerowad.
Powinni$my odciqzyé¢ urazony
staw, najlepiej stosujgc dwie
kule tokciowe.

| —ice (16d) — zimne oktady
bezposrednio po urazie po-
zwalajg znacznie zmniejszyé
dolegliwosci bélowe i obrzek.
Zaleca sie regularne 10—15-mi-
nutowe oktady powtarzane co
kilka godzin. Nalezy pamietaé,
aby nie przyktadaé lodu bez-
posrednio do skéry, gdyz gro-
zi to odmrozeniem. Aby tego
unikngé, wystarczy uzyé Scie-
reczki lub recznika.

+ C — compression (kompre-
sja) — wczesne ucisniecie ura-
zonych tkanek pozwala zmniej-
szy¢ narastajqcy obrzek. Staw
skokowy mozna owingé ban-
dazem elastycznym.

» E — elevation (elewacja) -
w kazdej mozliwej chwili ura-
zona konczyna powinna znaj-
dowaé sie powyzej poziomu
serca. Znaczgco zmniejsza to
obrzek. Mozna do tego celu
uzyé drugiego krzesta lub po-
duszek, gdy odpoczywamy
w pozyciji lezqce;j.

Jezeli po zastosowaniu powyzszych
czynnosci dolegliwosci bélowe na-
dal sie utrzymujg, staw puchnie
i nie jest mozliwe obcigzanie konczy-
ny, powinniSmy uda¢ sie na ostry
dyzur ortopedyczny celem posze-
rzenia diagnostyki i odpowiedniego
zaopatrzenia urazu.

AKTYWNIE PO ZDROWIE 11



CHIRURGIA DZIECIECA

PRZEPUKLINA
PEPKOWA
- CO WARTO O NIEJ

WIEDZIEC?

Dwie najczestsze przepukliny u dzieci to przepuklina pachwinowa i pep-
kowa. Ta druga jest zazwyczaj bezbolesna i niegrozna. Czesto zamyka sie
sama, bez leczenia. Jednak uwypuklenie w okolicy pepka to zmartwienie, z ja-
kim muszg zmierzyc sie Swiezo upieczeni rodzice. Dr n. med. Katarzyna Bataz,
chirurg dzieciecy, rozwiewa waqtpliwosci oraz obala mity o przepuklinie pepkowe;j.

Czy przepuklina pepkowa
moze sama znikng¢?

U okoto 90% dzieci przepuklina
pepkowa zamyka sie samoistnie
w pierwszych latach zycia. Jest ona
wynikiem tego, co dzieje sie w zy-
ciu ptodowym: na poczqgtku cigzy
narzqdy jamy brzusznej ptodu roz-
wijajg sie szybciej niz jama brzusz-
na i nie mieszczq sie w niej. Przez
pierécien pepkowy wydostajq sie
na zewngtrz na jaki§ czas. Pézniej
znowu przemieszczajq sie do brzu-
cha, a pierscierr pepkowy zamyka
sie stopniowo. Dlatego chirurdzy
zazwyczaj nie kwalifikujg niemow-
gt do operacji przepukling. Nie
oznacza to jednak, Ze nie nalezy
zglosi¢ sie na konsultacje lekar-
skg, gdy zauwazymy u dziecka
uwypuklenie w okolicy pepka.
Jest to dobry moment, aby lekarz
zbadat dziecko i uspokoit rodzica, ze
z ich maleristwem nie dzieje sie nic
ztego. Gdy stwierdzimy przepukline,
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mozemy zastosowaé leczenie w po-
staci plastrowania pierscienia
pepkowego. Polega ono na tym, ze
odprowadzamy zawarto$¢ przepu-
kliny do brzucha i zabezpieczamy jg
plastrem. Taka metoda moze przy-
spieszyé zamknigcie przepukliny”.

Czy do powstania przepu-
kliny pepkowej prowadzi
nieprawidtowe podwigzanie
pepowiny po porodzie?

»Nieprawidlowe podwigzanie pe-
powiny nie ma zwigzku z wystqgpie-
niem przepukliny. Przepuklina pep-
kowa to wada wrodzona zwigzana
z niezamknieciem sie pierScienia
pepkowego. Przy podwigzywaniu
pepowiny zamykane sg naczynia
krwionosne, ktére w zyciu ptodo-
wym byty potrzebne do prawidto-
wego rozwoju ptodu. Naczynia te
przechodzq przez pierscien pepko-
wy, ale nie majq zwiqzku z rozwojem
przepukliny. Zamykanie sie pierscie-

nia pepkowego zachodzi w zyciu
ptodowym, lecz u czesci dzieci takze
po urodzeniu, szczegdlnie u dzieci
urodzonych przedwczesnie”.

Jakie sq objawy przepukliny
pepkowej? Czy dziecko od-
czuwa dolegliwosci bélowe?

»Najczestszym objaowem przepukli-
ny jest uwypuklenie w okolicy pep-
ka. U starszych dzieci jest ona za-
zwyczaj widoczna, gdy dziecko stoi
lub napina migsénie brzucha w trak-
cie codziennych aktywnoéci, kiedy
ptacze, kaszle lub wypréznia sie.
Bardzo rzadko mogq temu towarzy-
szy¢ dolegliwosci bdlowe™.

Jakie sq powiktania przepu-
kliny pepkowej?

~Jednym z rzadkich powiktan jest
tzw. uwiezniecie jelita w worku
przepuklinowym, polegajqce na
tym, Zze przez przepukling wchodzi

Dr n. med.
Katarzyna Bataz

SPECJALISTA
CHIRURGIHI
DZIECIECEJ

jelito, ktére nie moze cofnqgé sie do
brzucha. Dochodzi do ucisku na na-
czynia krwionoéne jelita, przez co
traci ono doptyw krwi i moze dojsé
do jego martwicy. W takiej sytuacji
dziecko wymaga pilnego leczenia
operacyjnego. Przepuklina pepkowa
moze takze stanowi¢ defekt kosme-
tyczny. Nalezy dodaé, ze u dziew-
czynek przepukling nalezy zaopa-
trzyé przed okresem ciqzy, poniewaz
w jej trakcie moze doj$¢ do powiek-
szenia przepukliny poprzez rozcig-
gniecie powfok jamy brzusznej”.

Czy przepuklina pepkowa
moze sie zmniejszyc lub
zwiekszyc?

»Kazda sytuacja, ktéra zwieksza
ci$nienie w jamie brzusznej, po-
woduje, ze przepuklina jest bar-
dziej widoczna. U maluchéw moze
by¢ to ptacz, napinanie brzuszka
przy wypréznieniu sie, a u dzieci
starszych — rozpoczecie chodzenia.

Przepuklina moze byé mniej wi-
doczna, gdy dziecko np. $pi lub
lezy spokojnie”.

Czy przepuklina pepkowa
jest zawsze widoczna od
razu po porodzie?

»Nie zawsze. U wiekszosci dzieci
przepukline pepkowq widaé po po-
rodzie. Jednak u niektérych moze
pojawi¢ sie w kolejnych miesig-
cach zycia, w szczegdlnosci, kiedy
zaczynajq sie kolki. Wtedy dzieci
majg wzdety brzuch, bardziej go
napinajqg przy oddawaniu gazéw
lub wypréznianiu sig”.

Jak wyglgda leczenie prze-
pukliny pepkowej?

»Diagnostyka przepukliny pepko-
wej zazwyczaj kofczy sie na same;j
konsultacji i badaniu fizykalnym
dziecka. W niektérych przypad-
kach warto takze wykonaé¢ bada-
nie USG jamy brzusznej, w szcze-
gdélnosci gdy podejrzewamy inne
wady. Leczenie operacyjne uza-
leznione jest od wieku dziecka
i wystepujgcych objawéw. U no-
worodkdw i niemowlakéw czekamy,
czy przepuklina nie zamknie sie
sama. Zamykanie przepukliny pep-
kowej mozna przyspieszyé poprzez
jej plastrowanie, o czym wspomnia-
tam wczesniej. Jesli dziecko jest
starsze i przepuklina utrzymuje sie
do wieku przedszkolnego, wtedy
proponujemy pacjentom leczenie
operacyjne. Operacja konieczna
jest takze, gdy u dziecka wystepujg
objawy uwiezniecia jelita.

Operacje przepukliny pepkowej
przeprowadzamy w znieczuleniu
ogdélnym. W Szpitalu Carolina
oferujemy pacjentom mozliwosé
leczenia w trybie jednodniowym,
ktére ma wiele zalet — jedng z nich
jest ograniczenie stresu dziecka
zwigzane ze zmiang otoczenia.
Rodzic obecny jest na bloku ope-
racyjnym do momentu zasdniecia
dziecka, a takze po jego wybudze-

CHIRURGIA DZIECIECA

niu na sali pooperacyjnej. Po kilku
dniach od operacji zapraszamy
pacjenta na konsultacje w celu
sprawdzenia, czy rany dobrze sie
gojq. Najczesciej przy takich ope-
racjach szwy, ktérych uzywamy,
sqg wchtaniane - nie trzeba ich
zdejmowaé.

We wczesnym okresie po operacji
nalezy zmniejszyé aktywnosé fi-
zyczng dziecka, czyli ograniczyé
np. skakanie na trampolinie, dtugie
spacery czy wycieczki rowerowe,
po to, aby miesnie miaty szanse
prawidtowo sie zrosngé. Dziec-
ko moze wrécié¢ do przedszkola
kilka dni po operacji. Powrét do
petnej aktywnosci fizycznej naste-
puje po okoto miesigcu od operacji
— nalezy jednak pamietaé, ze dzie-
ci szybciej zdrowiejg niz doroéli.
Czasami juz na drugi dzien chcg
«szaleé», dlatego rodzice muszq
by¢ czujni i przestrzegaé zalecen
lekarskich”.

Czy przepuklina moze sie
odnawiaé?

».Kazda operacja przepukliny
obarczona jest ryzykiem, ze po-
jawi sie ponownie. Jeéli tak sie
dzieje, ma to miejsce najczesciej
w niedtugim czasie po operaciji.
Dlatego wazne jest, zeby ograni-
czyc¢ wiekszy wysitek fizyczny bez-
posrednio po operacji, zeby tkanki
miaty szanse zrosngé sie prawi-
dtowo”.

Poznaj oferte chirurg
dzieciecej w Szpitalu
Carolina
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LARYNGOLOGIA

ZADBAJ
O ZDROWY SEN

Chrapanie jest problemem, ktéry moze nie tylko zakiocié¢ spokojny sen,
ale takze negatywnie wplywaé na zdrowie i jakosé zycia. Osoby zmaga-
jace sie z tg dolegliwoscig sq czesto niewyspane, zmeczone, majq problem
z zaburzeniami pamieci i koncentracjq. Zaktécona jest takze higiena snu —
~Chrapacze” odczuwajqg suchos¢ w gardle i przetyku, wybudzajq sie z uczuciem
braku tchu oraz cierpig na dusznosci.

Czym jest chrapanie?

~.Chrapanie to dzwieki, ktére wy-
dajg wibrujgce tkanki w obrebie
drég oddechowych. Sg wyni-
kiem zaburzenia oddychania, do
ktérego dochodzi w trakcie snu,
kiedy nastepuje zwiotczenie mie-
$ni. Warto dodaé, ze dzwiek ten
moze osiggaé¢ nawet 90 decybeli,
czyli tyle, co gto$noéé odkurza-
cza” — podkreéla dr n. med. Marta
Held-Zioétkowska.

»Przyczyng chrapania jest obtu-
racja w obrebie gérnych drég od-
dechowych, tzn. przeptywajqce
powietrze w miejscach, gdzie jest
przewezenie, wprawia w drga-
nie tkanki. Sg to struktury ana-
tomiczne, takie jak podniebienie
miekkie wraz z jezyczkiem z tu-
kami podniebiennymi, nagtoénia
czy matzowiny nosowe. Jednak
najczesciej chrapanie rodzi sie
w obrebie gardta srodkowego” —
dodaje doktor.

Chrapanie moze by¢ takze skut-
kiem niedrozno$ci drég oddecho-
wych, ktére wynikajg np. z bloka-
dy nosa (w trakcie przeziebienia
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czy zapalenia zatok) oraz wad
anatomicznych, np. duzy jezyk
czy cofnieta zuchwa.

Czy chrapanie jest
szkodliwe dla zdrowia?

Chrapanie samo w sobie nie jest
szkodliwe dla zdrowia — jest to ob-
jow utrudnionego przeptywu powie-
trza. Mozna stwierdzi¢, ze chrapanie
jest uciqgzliwe dla otoczenia. Part-
nerzy osoby chrapigcej mogg mieé
trudnosci w zasypianiu, a takze wy-
budzaé sie w nocy z powodu hatasu.
To prowadzi zazwyczaj do obnizenia
jokosci zycia, a takze braku energii
w ciggu dnia.

~Chrapaniu mogqg towarzyszyé
obturacyjne bezdechy, czyli prze-
rwy w oddychaniu podczas snu.
Sqg one niebezpieczne dla naszego
zdrowia. Dochodzi wéwczas do nie-
dotlenienia, co w konsekwenciji przy-
czynia sie do rozwoju nadci$nienia
tetniczego czy choréb sercowo-na-
czyniowych. Warto pamietaé, ze
spadki saturacji oraz brak odpoczyn-
ku podczas snu wptywajg bardzo nie-
korzystnie na prace mézgu — mogq
wystepowaé zaburzenia koncentra-

Dr n. med.
Marta Held-Ziétkowska
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cji, pamieci, a nawet depresja i stany
lekowe” — podkresla doktor Marta
Held-Ziétkowska.

Jak wgglqda diagnostyka
chrapania?

1. Konsultacja lekarska
Diagnostyka chrapania rozpoczyna
sie od konsultacji lekarskiej, w trak-
cie ktérej laryngolog przeprowadza
z pacjentem wywiad, a nastepnie
badanie laryngologiczne. Dzieki nie-
mu lekarz jest w stanie stwierdzié, czy
np. przegroda nosowa jest krzywa
lub czy wystepujg nieprawidtowosci
w budowie matzowin nosowych.

2. Badania obrazowe

W celu zdiagnozowania chrapania
mozemy wykonaé badania obrazo-
we (np. tomografie komputerowq),
ktére pozwalajg oceni¢ gérne dro-
gi oddechowe i ustali¢ miejsce oraz
przyczyne problemu, a takze diagno-
styke endoskopowqg gdérnych drég
oddechowych.

wJezeli wykonamy badanie endosko-
powe lub fibersokopowe i zajrzymy
we wszystkie pigtra gardta, mozemy
stwierdzi¢, ze chrapanie jest skutkiem

np. przero$nietego migdatka gardio-
wego czy migdatkdw podniebien-
nych albo wiotkiej nagtosni” — wyja-
$nia doktor.

3. Badanie polisomnograficzne

Kolejnym etapem diagnostyki chra-
pania jest polisomnografia, ktéra stu-
zy do oceny i monitorowania réznych
funkcji organizmu w trakcie snu. Dzie-
ki temu badaniu mozemy ocenié cze-
stoé¢ wystepowania chrapania oraz
oceni¢ ryzyko bezdechu sennego.

»Polisomnografia to najbardziej
miarodajne badanie w diagnostyce
bezdechu sennego. Jest to badanie
wykonywane podczas snu w wa-
runkach szpitalnych. W trakcie
obserwacji mierzone sqg parametry
zyciowe, tj. tetno, cisnienie, praca
serca, fal mézgowych, a przede
wszystkim sprawdzana jest satura-
cja krwi (nasycenie tlenem krwi)” —
dodaje dr Held-Ziétkowska.

Leczenie chrapania

Zazwyczaj pomocna w leczeniu chra-
pania jest zmiana stylu zycia. Oso-
bom otytym oraz z nadwagq zaleca
sie zmniejszenie masy ciata z pomocg
diety i aktywnosci fizycznej. Pacjenci
powinni unikaé alkoholu, ktéry obni-
Za napiecie miesni, powodujgc nasi-
lenie chrapania. Warto takze zadbaé
o odpowiedniq higiene snu — $pijmy
na ptaskiej poduszce oraz na boku
lub brzuchu i regularnie wietrzmy sy-

pialnie.

Jezeli przyczyng chrapania sq
wady anatomiczne, wdrazamy le-
czenie operacyjne.

»Metoda leczenia chirurgicznego
uzalezniona jest od przyczyny chro-
pania. Jedli problem dotyczy wne-
trza jomy nosa, mozemy wykonaé
np. septoplastyke, konchoplastyke
oraz usung¢ nieprawidtowosci, ktére
wystepujg w obrebie jamy nosa, np.
polipy, brodawczaki, zrosty. W ob-
rebie gardia srodkowego wykonuje-
my zazwyczaj plastyke podniebienia

miekkiego lub usuwamy przeroéniete
migdatki podniebienne” — wyjasnia
doktor Held-Zidtkowska.

wJezeli bezdechy sq zaawansowane
lub leczenie chirurgiczne nie popra-
wia wystarczajgco droznosci drég
oddechowych, wdrazamy lecze-
nie zachowawcze w postaci maski
CPAP, ktéra pod odpowiednio do-
branym ciénieniem ttoczy powie-
trze w gérne drogi oddechowe, tym
samym pokonujgc ich opér. CPAP
umozliwia prawidtowe dotlenienie
organizmu” — dodaje doktor.

Czy dzieci tez chrapig?

Nie tylko dorosli mogq chrapaé.
U dzieci chrapanie moze mie¢ cha-
rakter przemijajgcy, czyli zwigzany
np. z infekcjg gérnych drég oddecho-
wych, ktérej towarzyszy katar, oraz
charakter ciggty.

LARYNGOLOGIA

»Ndjczestszymi przyczynami chra-
pania wsréd najmiodszych jest
przerost migdatka gardiowego,
ktéry moze w catosci zamykaé
$wiatlo nosogardta, a takze prze-
ro$niete migdatki podniebienne.
Jezeli rodzic zauwazy, ze jego dziecko
chrapie, oddycha przez usta — zale-
cam konsultacje u laryngologa dzie-
ciecego, ktéry w badaniu oceni stan
migdatkéw i zaproponuje odpowied-
nie leczenie. Dzieci, tak samo jak doro-
§li, mogg byé narazone na bezdechy
senne, a to przyczynia sie do niepra-
widfowego rozwoju” — podsumowuje
doktor Marta Held-Ziétkowska.

PRZYKI:ADOWE ZABIEGI W LECZENIU CHRAPANIA

Tonsillotomia — zabieg polega na przycieciu przero$nietych czesci
migdatkéw podniebiennych wystajacych poza tuki podniebienne.

Septoplastyka — polega na wewngtrznosowej, chirurgiczne] korek-
cie zdeformowanej czesci chrzestnej i/lub kostnej przegrody nosowe;.
Zazwyczaj dostep do struktur tworzgcych przegrode nosa uzyskuje
sie z matego ciecia wykonanego wewngtrz jamy nosa, dlatego nie
ma zadnych blizn na zewngtrz nosa. Zabieg jest precyzyjny dzieki
wykorzystaniu technik endoskopowych.

Konchoplastyka (chirurgia matzowin nosowych) — polega na
zmniejszeniu objetoéci matzowin nosowych. Obecnie powszechnie
uznanymi sposobami leczenia przerostu matzowin nosowych sg kon-
choplastyka metodg chirurgii radiofalowe] i laserowej, oraz zastoso-
wanie mikronoza obrotowego (tzw. shaver).

Chirurgia endoskopowa zatok przynosowych (FEOZ) - to ope-
racja wykonywana w celu leczenia takich choréb, jak zapalenie za-

tok przynosowych i polipdw nosa.

Plastyka podniebienia miekkiego — operacja gardta ma na celu
usztywnic tkanki miekkie gardta oraz zwiekszyé przekréj dréog odde-

chowych na tym poziomie.
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PRZEPIS NA WZOROWY DZIEN
NARCIARZA

Stoneczna i bezwietrzna pogoda, idealnie o$niezony stok, minusowa tempe-
ratura, jozda na nartach lub snowboardzie od rana do péznego popotudnia,
wieczér przy ognisku z goralskimi pieSniami lub relaks w strefie spa...

O takim perfekcyjnym dniu marzy
chyba kazdy, kto wyjezdza na zi-
mowe szalerstwo. Jednak co zro-
bi¢, aby idealny dzien nie zakon-
czyt sie na SOR ortopedycznym?
Zapoznaj sie z radami specjalistéw
i sprawdz, jak powinien wyglgdaé
przepis na udany pobyt w gérach.

o Zadbaj o pozywne
$niadanie

Pierwszy positek powinien byé
lekkostrawny, co zapewni nam
lepsze samopoczucie i brak uczu-
cia ciezkosci. Dobrym pomystem
bedzie: owsianka z dodatkiem jo-
gurtu i $wiezych owocéw, makaron
z jogurtem, biatym serem i owoca-
mi, kanapki z chlebem typu gra-
ham, chudq wedling i warzywami
lub pieczony kurczak z ryzem i wa-
rzywami z wody.

~Sniadanie powinno byé bogate
wweglowodanyztozone, ktére stop-
niowo uwalniajg glukoze, niezbed-
ng do wytwarzania energii i pracy
migsni. Kolejny istotny sktadnik die-
ty narciarza to biatko zapewniajg-
ce regeneracje intensywnie pracu-
jacych miesni” — wyjasnia mgr inz.
Daria Topolewska.

~Jesli uptynie diuzszy czas mie-
dzy wiekszym positkiem a roz-
poczeciem jazdy na nartach,
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Mgr inz.
Daria Topolewska

DYPLOMOWANY
DIETETYK

powinnismy siegnq¢ po niewiel-
kg przekgske, np. banana czy
wafle ryzowe. Wazne jest takze
odpowiednie nawodnienie orga-
nizmu. Na ok. 1-2 godziny przed
zaplanowang jazdg na nartach
powinniémy wypié¢ 2-3 szklanki
ptyndw, najlepiej wody” — dodaje
Topolewska.

g Przygotuj sprzet

Przy doborze sprzetu narciar-
skiego musimy odpowiedzie¢
szczerze i krytycznie na kilka py-
tan.

»Pierwsze z nich to poziom na-
szych umiejetnosci technicznych.
Kolejne to ogdlna sprawnoséé fi-
zyczna oraz przygotowanie do
sezonu narciarskiego. Ostatni-
mi istotnymi pytaniami sqg nasze
preferowane style jazdy oraz wa-
runki $niegowe, w jakich porusza-
my sie najczesciej” — podkresla
dr n. med. Przemystaw Krakowski.

Nalezy pamietaé, ze wybierajgc
narty, nie kierujemy sie jedynie
ich dtugosciqg. Sprzet ten rézni sie
miedzy sobg m.in. sztywnosciq
poprzeczng oraz podtuzng czy
promieniem skretu.

»Dla wiekszosci amatoréw biatego
szalenstwa pierwszym wyborem
powinny byé¢ narty z grupy all-
round. Jest to sprzet, ktéry bedzie
technicznie tatwiejszy, bardziej
wszechstronny na réznych wa-
runkach $niegowych oraz bardziej
wybaczajgey btedy techniczne. Im
nasza technika, sita oraz ogdlne
przygotowanie do sezonu sq lep-
sze, tym bardziej agresywne narty
mozemy braé¢ pod uwage — cho-
ciazby z grupy race. Nalezy jednak
pamietaé, ze dobdr zbyt agresyw-
nych nart do naszych umiejetnosci
spowoduje znaczne trudnosci w ich
kontroli. Narta sztywna, o charak-
terze zblizonym do zawodniczego,
bedzie oddawata energie w trakcie
wyjécia ze skretu. Jezeli nasze ciato
sitowo oraz technicznie nie jest na
to gotowe, moze to doprowadzi¢
do niebezpiecznych kontuzji” -
przestrzega doktor Krakowski.

Niezwykle waznym elementem
bezpieczenstwa na stoku jest od-
powiednie wyregulowanie wig-
zan narciarskich — zaréwno do-
tyczqgce rozstawu wigzan, jak i sity

wypiecia. Te parametry sq dosto-
sowywane do naszej wagi, umie-
jetnosci, predkosci, z jakq jezdzimy,
oraz preferowanego stylu jozdy.

»Jezeli jesteémy amatorami, nie
powinniémy sami regulowaé¢ wig-
zan, a zleci¢ to wyspecjalizo-
wanemu personelowi, ktéry po
odpowiedniej regulacji moze prze-
prowadzi¢ ich diagnostyke, aby
mie¢ pewno$é, ze narty wypnq sie
wtedy, kiedy bedzie to potrzeb-
ne” — dodaje doktor Krakowski, in-
struktor narciarstwa.

Rozgrzewka
e to podstawa

Rozgrzewka na stoku jest czesto po-
mijana przez narciarzy czy snowbo-
ardzistéw, a przeciez to ona odpo-
wiada za przygotowanie organizmu
do wysitku. Dzieki niej nie tylko bez-
piecznie aktywizujemy miesnie, ale
réwniez uktad sercowo-naczynio-
wy i oddechowy. Rozgrzewka po-
winna trwaé ok. 15 minut. Damian
Wisniewski rekomenduje, aby roz-

poczqé trening od szybkiego, okoto
pieciominutowego spaceru w gore
iw dot.

»Nastepnie warto zrobi¢ izome-
tryczne potprzysiady — 3 serie po
30 sekund, tzw. jaskétki — 2 se-
rie po 10 powtdrzen, a na koniec
klasyczne przysiady — 3 serie po
12 powtdrzen. Po kazdej serii ro-
bimy ok. 30 sekund przerwy. Na
koniec rozgrzewki warto stangé
jednonéz z zamknigtymi oczami
i stara¢ sie wytrzymaé tak jak
najdtuzej w celu poprawy czucia
gtebokiego ciata. Warto takze
pierwszy zjazd potraktowaé jako
element rozgrzewki, dzieki ktére-
mu mozemy wyczué narty” — do-
daje mgr Wisniewski.

»Nalezy pamieta¢ réwniez, ze gdy
robimy przerwe w trakcie jazdy
i wypinamy narty, warto przed
ponownym ich zatozeniem zrobié
lekki rozruch” — uzupetnia doktor
Krakowski.
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Dr n. med.
Przemystaw Krakowski

SPECJALISTA
ORTOPEDII

| TRAUMATOLOGH!
NARZADU RUCHU

o A gdy jesteSmy
na stoku...

W trakcie jozdy powinnismy kiero-
wacé sie zdrowym rozsgdkiem. Za-
wsze dobierajmy predkosé naszej
jazdy do aktualnych warunkéw
$éniegowych, pogodowych oraz
umiejetnosci. Nie nalezy zapomi-
na¢ o odpowiednim nawodnieniu
organizmu — warto zrobi¢ sobie
przerwe na gorgcq herbate z ter-
mosu lub wode. Dzieki temu bedzie-
my mieé site na zabawe i zapobie-
ghiemy bélowi gtowy.
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Mgr
Damian Wisniewski
FIZJOTERAPEUTA

»Warto takze zadba¢ o przekgski.
Swietnie sprawdzq sie tu orzechy,
gorzka czekolada, suszone owoce
czy batoniki zbozowe lub daktylo-
we z dobrym sktadem” — dodaje
Daria Topolewska.

Bezpieczehstwo - jest to cos,
o czym powinni$§my pamietaé za-
wsze! Przed wyjsciem na stok
powinnismy znaé¢ telefony alar-
mowe do stuzb painstwa, w kté-
rym aktualnie przebywamy.

~W przypadku, kiedy dojdzie do
wypadku w trakcie jozdy na nar-
tach, powinniémy powiadomié
stuzby ratunkowe, podajqc loka-
lizacje zdarzenia, liczbe oséb po-
szkodowanych oraz ich stan, aby
umozliwi¢ odpowiednie zorgani-
zowanie akcji. Miejsce wypadku
nalezy zabezpieczyé przed innymi
narciarzami na stoku — najlepiej
oznaczajgc miejsce wbitymi na
krzyz w énieg nartami kilka — kil-
kanascie metréw powyzej miejsca
zdarzenia. Do czasu przyjazdu
stuzb ratunkowych obowigzujg
podstawowe zasady udzielania
pierwszej pomocy” — podkresla
dr Krakowski.

G Nie zapomnij o kolacji

Po $nieznych szalerstwach najle-
piej do godziny nalezy zjes¢ posi-
tek potreningowy w celu szybszej
regeneracji i uzupetnienia strat
glikogenu w migéniach. Powinien
byé on bogaty w weglowodany
oraz biatko, ktére stymuluje od-
budowe mikrouszkodzen w tkance
mies$niowej.
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~Jako szybka przekgska spraw-
dzq sie tu jogurt z ptatkami owsia-
nymi czy kanapki z chlebem zyt-
nim i indykiem. Wiekszy positek
moze stanowié¢ risotto z kurcza-
kiem i warzywami, kasza gryczana
z potrawkq ze strqczkdéw i warzyw
czy spaghetti bolognese. Bardzo
wazne jest takze nawodnienie or-
ganizmu, aby wyréwnaé straty
wody albo niedostateczne nawad-
nianie w ciggu dnia. Po jezdzie
na nartach powinniSmy przyjgé
zblizong ilo§¢ ptyndéw do tej wypi-
tej przed treningiem, czyli ok. 2-3
szklanki” — dodaje mgr inz. Daria
Topolewska.

a Czas na regeneracje

Kluczowym elementem trenin-
gu narciarskiego, précz samej
jazdy i rozgrzewki, jest takze
odpowiednia regeneracja.

»Najlepiej na wyjazd zabraé ze
sobg roller i wykonaé prosty au-
tomasaz. Rolujemy wtedy przéd,

bok wewnetrzny i zewnetrzny
uda, tyt konczyn dolnych oraz
posladki. Kazdq czesé roluje-
my przez ok. 2 minuty. Dodatko-
wo mozna wykonaé rozcigganie
kanapowe, rozcigganie grupy kul-
szowo-goleniowej w lezeniu oraz
rozcigganie V. Wazna wskazéwka
— rozciqgganie nie powinno powo-
dowaé bdlu, mozna czué lekkie
ciqggniecie, jezeli jednak jazda na
nartach okazata sie zbyt inten-
sywna, w ramach regeneracji
mozna wybraé sie na basen lub
jacuzzi w okolicznych termach” —
usmiecha sie Damian Wisniewski.

Klinika laryngologii

Konsultacje, diagnostyka,
operacije
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