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Pacjent, ktéry poszukuje pomocy, uda sie wszedzie. Coraz czesciej swoja wedrowke
rozpoczyna nie od wizyty u lekarza, tylko od fizjoterapeuty. Rada dla kolezanek i kolegéw
fizjoterapeutow jest taka: nie by¢ krétkowzrocznym. System uczenia czesto koncentruje
sie na tematach zwigzanych scisle z dana dysfunkcja, konkretnym problemem w zakresie
postawy ciata, struktur miesniowych, stawowych oraz wywiadzie z chorym. Czasami moze
to by¢ niewystarczajace.

Jesli fizjoterapeuta nie spojrzy szerzej na dany problem, nie wyjdzie poza zakres , 0golnie
przyjetych standardow”, to moze co$ pomina¢ — ,cos” bardzo istotnego, co zawazy na
podjetych przez niego decyzjach terapeutycznych i w konsekwencji uniemozliwi
osiagniecie zamierzonego celu. Konieczna jest zatem wiedza na temat innych dysfunkc;ji i
sytuacji, ktére moga maskowac prawdziwg przyczyne dolegliwosci.

Bardzo czesto w przypadku réznicowania bolu krzyza czy dolnego odcinka kregostupa
przydaje sie znajomos¢ wzorcéw i schematdw promieniowania bdlu. Problem moze
lokalizowac sie niekoniecznie w kregostupie, a np. w przeponie, woreczku zétciowym czy
tez promieniowac z nerek. Jesli w ocenie funkcjonalnej kregostupa nie mamy zastrzezen,
nie mozemy wyklucza¢ rdwniez sytuacji zagrazajacych zyciu, takich jak tetniak aorty
brzusznej, ktérego pierwszym i wiodgcym objawem bywa bdl kregostupa.

Jesli pacjent chorowat w ostatnim czasie lub przyjmowat rézne leki, warto zapytac, jakie
to byly preparaty. W szczegdlnosci nalezy zwrdci¢ uwage na przekraczanie dawek
dostepnych bez recepty lekéw zawierajacych efedryne czy pseudoefedryne (np. Gripex,
Cirrus, Sudafed itd.). Sa to sympatykomimetyki — zwiazki o dziataniu pobudzajacym,
powigzane chemicznie z aminami sympatykomimetycznymi, ktére moga podnosié
ci$nienie i tetno oraz wywotywaé objawy uboczne.

Pacjent, aby poczuc sie lepiej, stosuje wieksze dawki, ktore daja krotkotrwata poprawe.
Aby wzmocni¢ efekt, zwieksza dawki, co prowadzi do wzrostu stezenia we krwi i moze
wywolac zaleznos¢. Przychodzi moment, kiedy organizm domaga sie substancji.
Szczegdlnie po tygodniu od odstawienia leku zmniejsza sie stezenie pseudoefedryny we
krwi i pojawia sie jej gtdd (podobny mechanizm jak w innych uzaleznieniach), a z drugiej
strony moga wystapi¢ bole z odbicia. Czesto pacjenci stosuja tabletki przeciwbdlowe,
ktore nie tylko nie likwiduja przyczyny bélu, ale moga go nasila¢ (np. przez zjawisko bdlu
z odbicia przy naduzywaniu lekéw przeciwbdlowych).
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Panowie, ktorzy chca poprawi¢ swoj wyglad na sitowni, stosuja efedryne, ktéra na
poczatku daje ztudne wrazenie braku zmeczenia i zwiekszonej sity, a dodatkowo
wspomaga redukcje tkanki thuszczowej poprzez podwyzszenie temperatury ciata i
zmniejszenie laknienia. Oni czesto ,narzekaja” na béle réznego pochodzenia. Dlatego
nalezy zwraca¢ uwage nie tylko na mozliwos¢ kontuzji u takich osob, ale takze rozwazy¢
inne przyczyny dolegliwosci.

Jeden z moich ostatnio leczonych pacjentdéw to osoba, ktdra cierpiata na bdl dolnego
odcinka kregostupa od ponad 5 lat. Jego kregostup byt sztywny, ale ulge przynosity mu
¢wiczenia, ktére wykonywat od czasu do czasu w domu; natomiast stosowal powszechnie
Ketonal, aby przetrwac dzien.

Jego rezonans magnetyczny wykazat niewielka przepukline dysku na nizszym poziomie
ledZwiowym, ktéra nie byta zgodna z okreslonym poziomem bélu. Pacjent korzystat z
konsultacji ortopedycznej, chirurgicznej i neurologicznej, ktére nie znalazly przyczyny
istniejacego bolu i skierowaly go na rehabilitacje. Wszyscy ci specjalisci nie zauwazyli, ze
pacjent wzdluz ciala ma zmiany skérne przypominajgce tuszczyce. Bol stawdw, sztywnosc
kregostupa oraz podejrzenie tuszczycy ukierunkowaty mnie na podejrzenie tuszczycowego
zapalenia stawdw (spondyloartropatia), dlatego odestatam go do reumatologa.

Na podstawie zdjecia RTG stawdw krzyzowo-biodrowych zostata potwierdzona diagnoza.
W przypadku bolu w przebiegu choréb reumatycznych czynnikiem wiodacym jest stan
zapalny, na ktéry my, fizjoterapeuci, mamy wptyw posredni — poprzez terapie
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przeciwzapalng, edukacje pacjenta i programy ruchowe dostosowane do choroby
przewlekte;j.

Aby pomodc pacjentowi, zachecam do czytania jak najwiecej takze z innych pokrewnych
dziedzin medycznych: neurologii, ortopedii, reumatologii, radiologii i innych. Nigdy nie
wiadomo, czy przez ,przypadek” cos sie nam nie przyda, gdy zabraknie pomystow na
znalezienie przyczyny.
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