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Fizjoterapia w wysickowym zapaleniu pluc

Materiat pobrany ze strony fizjobaza.pl - kompletne zrodto wiedzy o fizjoterapii

Choroba polega na gromadzeniu si¢ wysigku w jamie oplucnej z nastgpowymi powiktaniami w uktadzie krazeniowo — oddechowym.
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Etiologia

Jest to najczgsciej powiktanie lub objaw innych chorob, gtéwnie:

Choroby nowotworowej

Gruzlicy

Zapalenia ptuc

Zawahi pluca

Goraczki reumatycznej

Urazu klatki piersiowej ze zlamaniem zeber.

Patofizjologia

Wysigkowe zapalenie oplucnej rozpoczyna si¢ gtownie suchym zapaleniem oplucnej. Blaszki optucnej sa przekrwione, obrzekte,
odktadaja si¢ na nich ztogi wioknika. Zmiany te moga si¢ cofnac lub zaczyna sig¢ gromadzi¢ wysigk w zatoce przeponowo — zebrowe;j

optucnej, co oddala od siebie blaszki optucnej, dochodzi do ucisku ptuca i odsuwania ptuc od klatki piersiowej. W gorzej
wentylowanych partiach ptuc dochodzi do zastojow wydzieliny w oskrzelach i wtornego zakazenia. Rozwijajace si¢ zapalenie

przysposabia do rozedmy, rozstrzenia oskrzeli i marskos$ci pluc. Zrosty powoduja zapadnigcie si¢ klatki piersiowej po stronie chorej,
pociagaja serce w swoja strong, dochodzi do zaburzen hemodynamicznych, skoliozy, przyrosnigcia przepony. Forma schytkows jest

serce plucne — czyli zaburzenie wentylacji, rozwoju niewydolnosci oddechowej i krazeniowe;j.

Zmiany

1) ucisk na ,,chore” ptuco

2) powigkszenie, poszerzenie ,,chorej” strony klatki piersiowe;j

3) przesunigcie serca w kierunku zdrowej potowy
4) zmniejszenie wentylacji w ,,chorym” ptucu
5) przeciazenie zdrowego phuca

6) wysigk uciska na narzady wewngetrzne klatki piersiowej

7) obnizenie przepony i ucisk na narzady jamy brzusznej
8) tworzenie si¢ zrostow optucnej po ustapieniu wysigku
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http://www.pandm.org/"™> Objawy:
Objawy

Kaszel

Wzrost temperatury na poczatku choroby

Kucie w klatce piersiowe;j

Oddychanie powierzchowne i hamowanie kaszlu ze wzgledu na kucie
Bol, ktory ustgpuje gdy odsunie si¢ blaszka trzewna od blaszki $ciennej
Przy duzym wysigku tgpy ucisk w klatce piersiowej i duszno$é
Choroba przewlekta

Uposledzenie stanu ogodlnego chorego

Niewydolno$¢ oddechowa i serce ptucne w koncowej fazie.

Leczenie

1. farmakologia (antybiotyki, glikokortykosteroidy, leki przeciwbolowe)

2. przy duzym wysigku — naktucie usuwajace go tzw. punkcja oplucne;j

3. pozycje utozeniowe zapobiegajace zrostom optucnej, stosowane od momentu rozpoznania choroby. Chory zwykle uktada si¢ na boku
chorym a pozostawienie go w tej pozycji jest biedne.

Zalecane jest LEZENIE NA BOKU ZDROWYM z dodatkowo podtozonym watkiem pod klatka piersiows dla jej rozciagnigcia po
stronie wysigku. Nawet jesli powstana wtedy zrosty to nie ogranicza ruchomosci przepony. Pozycja ta takze zapobiega
znieksztatceniom. Chory w takiej pozycji powinien pozostawac jak najdhuzej przez cala dobg najlepiej.

Dodatkowo zapobiegamy zrostom w zatokach przeponowo — zebrowych przednich i tylnych poprzez rotacj¢ tutowia w przod i w tyt z
pozostaniem w kazdej z nich po 30 — 45 minut, 3 — 4 x dziennie. Pozycje te sa mgczace wigc czasowo pozwalamy na lezenie tytem lub
przodem. Po wchionigciu wysigku pacjent powinien przyjmowac w/w pozycje jeszcze przez 10 — 14 dni. Podczas wysigku i goraczki
chory musi pozostawa¢ w 16zku. Decyzj¢ o pionizacji podejmuje lekarz.

4. kinezyterapia oddechowa, rozpoczynamy ja po wchtonigciu wysigku.

Stosujemy

o Cwiczenia przepony takze lezac na boku chorym
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o Cwiczenia oddychania Zebrowego w utozeniu na boku chorym przy udziale fizjoterapeuty, ktory uktada rece z boku klatki
piersiowej i stwarza op6r przy wdechu. Mozna to zrobi¢ z workiem 3 — 4 kg. Stosuje sig takze te ¢wiczenia z ruchami kkg i/lub
kkd. Czas ¢wiczen 10 — 15 minut 2x dziennie. Potem ¢éwiczenia te wykonujemy w siadzie, staniu i marszu.

o (Cwiczenia skfonéw w bok w strone zdrowa

o Cwiczenia migéni miedzyzebrowych zewnetrznych z nieelastyczng opaska na zebrach ponizej mostka i w ten sposob oporowanie
na wdech

o Cwiczenia ogélno — kondycyjne celem:

o rozciagania istniejacych zrostow

o poprawa czynno$ci oddechowych
o zwigkszenie ogdlnej wydolnosci

o zwigkszenie sprawnosci fizycznej
o poprawa postawy ciata — korektyw

e (Cwiczenia te nie moga powodowa¢ duzych bolow (moga by¢ niewielkie). Na poczatku wolne tempo, ruchy ptynne, stopniowo
zwigkszamy amplitudg ruchow i tempo.

® Przy zrostach w katach zebrowo — przeponowych ruchy sktonu w strong zdrowa i wznos kg z wdechem a przy zrostach w
bocznych czgsciach klatki piersiowej ruch ten sam ale z wydechem.

Bibliografia :

Milanowska — Podstawy rehabilitacji ruchowej

Rostawski — Lecznicze ¢wiczenia oddechowe w chorobach ptuc
Obrazki A.D.AM
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