6. POSTUROMED un ta iestafiSanas iespéjas

6.1. Kas ir POSTUROMED POSTUROMED lietosana

POSTUROMED ir neiroortopédiska terapijas ierice ar dozé- POSTUROMED tiek izmantots neiroortopé&diskaja rehabilitacija
jami nestabilu terapijas virsmu, kas paredzéta patologisku un sapju terapija, kd ari sensomotoraja trening ar $Gdiem mér-
posturdlo reakciju arstésanai, ipadi funkciondlai segmentalai kiem:
nestabilitdtei balsta locitavas.

a) Balsta locitavu funkciondla (segmentala) stabilizacija.

b) Sapju terapijas sastavdala, Tpasi hronisku muguras sapju un
r posturalo sdpju gadijuméa kustibu aparata.

c) Preventivs koordingcijas trenins.

6.2. Predzi reguléjama terapijas virsmas
- — /| amortizéta nestabilitate

Precizi regulgéjama terapijas virsmas nestabilitéte ir svariga do-
z&tai segmentalas koordinacijas apguvei. Vingringjumi vz POS-
TUROMED terapijas virsmas pastavigi izraisa virsmas novirzes,
kas nozimé islaicigas vienas kdjas stabilitdtes zaud&danu. Talak
seko ipaso patentéto $Uposands elementu amortizacijas efekts,

kas palidz virsmai atgriezties lidzsvara stavokli.

Nestabilitdtei nevajadzétu bot parmérigai, bet gan tadai, lai

1992. gada Dr. Radevs izsiraddia jaunu akiivas posturdlas te- pacients to varétu kontrolét un tadéjadi gitu macibu efektu.

rapijas veidu, izmantojot 3o terapijas virsmu. lepriek3gjas tera- o e T N _ -
Pl ! ! Pl P l Galvenais mérkis ir aktivizét ipasi segmentdlo koordingciju,

pijas virsmas nenodrodindja atbilsto$u nestabilitates gradaciiju, . - . _
nevis aktivizét polisegmentalos muskulus.

kas tomér ir butiska, lai sasniegtu labus terapijas rezultatus.

Nestabilitate jaizraisa, parvietojot kermena smaguma centru -
pieméram, izmantojot standartizétu gizas saliekanu ar STABI-
LIZETU iegurni, mérktiecigam augséjo ekstremitasu kustibam utt.
Nestabilitati NEDRIKST izraisit papildu r&ii stimuli (zemestrices
ir reti). Kad virsmas kustibas tiek provocétas no arpuses, tas var
bt noderigi noteiktos sporta veidos, bet ne segmentalas koor-
dindcijas aftistiSanai, kas ir nepiecieama ikvienai monotdnai

darbibai, stavot, séZot utt.
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Terapijas virsma ir piestiprinata patentétiem

specialiem $iposanas elementiem, kas nodrosina

amortizétus novirzes kustibas dazados frekvencu
diapazonos un lidz noteiktai amplitidai.

6.3. Bremzes

Terapijas virsmas nestabilitates regulé$ana notiek, vienkarsi
atblok&jot bremzes, kas atrodas terapijas virsmas stiros.
Paceliet melno pogu, kas atrodas bremzes augsgja gald, pagrie-

ziet to par 90 gradiem, atlaidiet - gatavs.

6.4. Vingringjumu drosiba

Vingringjumu laikd nav jitama nedz bailes, nedz slideésanas
risks. Vingringjumi ir pilnigi dro$i, pat pacientiem, kuriem nesen
veikta gizas locitavas endoprotezédana. Kops terapijas sdkuma
1992. gada lidz 2004. gadam nav registréti nekadi ievainojumi
vai diskomforts posturdlas terapijas laika ar POSTUROMED. Iz-
némums varétu bit izteikta Meniéra slimiba vai lidzigs vestibula-

ri-smadzenisu sistémas traucé&jums.

31

Bremzes:
atblok

etas = atvertas

Bremzes:
blokétas = aizvértas
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7. Posturala Propriocepfiva Terapija (PPT)

ar POSTUROMED péc Dr. Rasev metodes

7.1. Divas PPT komponentes
vz POSTUROMED

7.1.1. Jauna vingrindjumu tehnika péc
Rasev - ipasi izstradata
“feed forward”!
Jauni vingringjumi medialaja sagitalaja plakng, vingringjumi ar
rotdciju, kda ari vingringjumi ar bumbu, Thera-Band utt., palidz
attistit feed forward, novérot pacienta uzmanibu no tikai lidz-
svara saglabasanas viena kaja. Vingrinot pareiza tehnika un
dozéti parvietojot kermena smaguma centru, tiek aktivizéti un
automatizéti jauni kiberposturdlie kontroles mehanismi segmen-

talajai koordinacijai.

7.1.2. Terapijas virsma ar dazadiem
nestabilitates fimeniem

Nodroina solo$anu uz vietas ar svara parvieto$anu no vienas

kdjas uz otru. Vingringjumu laikd pacienta segmentdla koordi-

ndcija tiek pareizi stimuléta bez parslogo3anas.

Svarigs princips:
Standartizéta kermena smaguma centra parvieto$ana katra
soli un viend k&ja stavot, aktivizé stabilizéjoSos posturdlos me-

hanismus.

7.2. Visparejas prasibas posturalajai
terapijai péc Rasev metodes
a) Pirms katras terapijas sesijas POSTUROMED janovér$ mus-

kulu disbalanss, cik vien iesp&jams - sikdka informacija
kursa (sk. 13. nodalu).

b) Laba stdjas optimizacija ir priek$nosacijums veiksmigam re-

zultatam.
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PPT pamata noteikumi lsuma

Paceliet krgsu kurvi, neradot ieliektu muguru. Iztais-
nojiet kermeni, nepavelkot véderu uz prieksu, un iz-

vairieties no lapstinu pievilksanas.
Pavelciet plecus uz leju un nedaudz atpakal.

Plecu un iegurna punkti jatur péc iespéjas nekusfigi
(skat. sagatavosanas pasakumus) un visu laiku ho-

rizontala plakné.

Solojot uz vietas, brivas kajas pirkstgali japace| vz-
reiz no pirma mirkla lidz bridim, kad kaja sasniedz

savu gala poziciju telpa - skafit attélu.

Apaksstilbs jatur vertikala stavokli, un pédas un
gridas attalums gala pozicija jauztur starp 10 un
maksimali 15 ¢cm (optimizéta giuZas stabilizatoru ak-

tivizacija - mm. glutaei).

Kustoties atpakal, pedai japieskaras POSTUROMED
virsmai vispirms ar pirkstgaliem (nevis ar papédi vai

pedas prieks$pusi).

SIAS labaja un kreisaja pusé, ka ari acromion labaja
un kreisaja puse japarliecinas, ka novirzes kusfibas

ir péc iespéjas mazakas.

Kaja vienmeér jatur neitrala pozicija, nekad supina-
cija.

Brivajai kajai vienmér jabut viegli abdukcijas sta-
vokli un neitrala pozicija guZas locitava; paceltajam
celim nevajadzétu pieskarties vai 3kérsot medialo

sagitalo plakni.

. Metot bumbu, lidojuma augstums ir aptuveni 60-80

cm. Metiet ar vienu roku un p&c tam nokeriet ar

abam rokam.




7.3. Posturalas propriocefivas terapijas pamatnoteikumi ar POSTUROMED péc Rasev

7.3.1. Kermena pamata pozicija

nepareizi pareizi

1.

Paceliet krgsu kurvi, neradot ieliekiv muguru,
un iztaisnojiet kermeni, nepavelkot véderu uz
prieksu.

nepareizi pareizi

2.

Pavelciet plecus uz leju un nedaudz atpakal.
Nevelciet lapstinas kopa. |

nepareizi pareizi

3.

Plecu un iegurna galvenie punkti vingringjumu
laika jatur péc iespéjas nekusfigi (skat.
sagatavosands pasakumus) un vienmér
horizontala plakné.
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7.3.2. Solosana uz vietas

Solojot uz vietas, paceliet brivas kdjas pirkstgalu no pirma briza lidz bridim, kad kaja sasniedz gala

‘ poziciju telpa - skafit attelu.

5 . Vienmeér uzturiet apaksstilbu vertikalc
stavoklr un parliecinieties, ka attalums starp
pédu un gridu gala pozicija ir no 10 lidz
15 em (optiméla gizas stabilizatoru — mm.
glutaei - aktivécija).

Atpakalvedot kdju, tai vispirms jaGpieskaras POSTUROMED virsmai ar pirkstgaliem (nevis papédi) -

skafit attélu.

7.3.3. Staveésana uz vienas kdjas

nepareizi pareizi

7. SIAS pa labi un pa kreisi, ka arf acromion pa
labi un pa kreisi, japarada péc iespéjas mazak
kusfibu novirzu.
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Vienmeér paceliet pédu neitrala pozicija, ne
supindicija.

9 Brivajai kajai vienmér jabit mérena
[ ]

abdukcija un neitrala stavokli goZas locitava;

paceltajam celim nevajadzétu pieskarties vai
skersot medialo sagitalo plakni.

7.3.4. Mesana un kersana

'I o. Metot bumbu, augstumam jabit
aptuveni 60-80 cm.
Metiet bumbu ar vienu roku un keriet ar
abam rokam.

nepareizi pareizi

nepareizi Q

60 lidz 80 cm
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8. Posturalas propriocefivas terapijas (PPT)
7 terapijas imeni ar POSTUROMED péc Dr. Rasev

P fepiiastmeniso

Terapijas limenis O galvenokart tiek izmantots posturdlo reakciju diagnostikai, talu tas ari iezimé posturalas terapijas sakumu.

Solosana uz vietas

A) Pacients vai persona, kas trenéjas, stav basam kajam vai tikai planés zekés uz terapijas virsmas un sak
solot uz vietas.

Svarigi :

Solo3anas laika notiek standarta un piemérota kermena smaguma centra parvietosana,

tapéc ir jGievéro visi pamatnoteikumi.

Ipasi svarigi ir pacelt kaju priek3a frontalajai plaknei, nevis zem séZamvietam! Preciza kdjas pacelianas metode veicina stan-
darta kermena smaguma centra pérvietosanu.

Ja briva kaja tiek pacelta ar pedu zem séZamvietdm, kermena smaguma centrs bitiski neparvietojas un lidz ar to nenotiek batiska
stabilizéjoso posturdlo reakciju aktivizédana.

Pirmais solis Otrais solis Tresais solis Pirmais solis
un vienlaikus stavésana uz
vienas kajas 1 lidz maksi-
mali 2 sekundes

Loti svarigi : Katra soli brivas kajas pédai janonéak tiesi taja pasa gala pozicija ka stavot uz vienas kajas! Tas nozimé,

ka solojot ir jakoncentréjas uz viendda sola garuma vzturésanu.




Stavésana uz vienas kajas

B) Péc 3 (vai 5) soliem uz
vietas turieties uz vienas
kéjas 1 lidz 2 sekundes.

C) Tad veiciet vél 3 solus un turieties uz otras kajas
precizi definéta stavokli 1 lidz maksiméli 2 sekun-

des.

D) Ja zaudéjat lidzsvaru,
nekada gadijuma nedrikst
péksni parvietot atbalsta
kaju. Isi pieturieties pie
POSTUROMED

stabilizéjieties

margam,
un turpi-

niet vingrinajumus.

E) Ja jus varat 20 sekundes uz POSTUROMED veikt 3
solus un péc tam 2 sekundes turéties uz vienas kajas
bez pieturésanas, parejiet pie pirma terapijas limena

ar bumbas mesanu.

Pes planus labas kajas vienas kajas stavésanas laika - vz
cieta pamata

Tresais solis
un vienlaikus stavésana vz
vienas kajas 1 lidz maksimali
5 sekundes

Otrais solis

Labi veidota arka taja pasa kaja — vz POSTUROMED
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’ Terapijas limenis 1
Terapijas limena 1 laika abi bremzes ir aizvértas.
Terapijas tehnika :

Izmanto to pasu solo3anas tehniku uz vietas, kas terapijas limeni O, bet at3kiriba ir ta, ka rokas vienas kdjas stavokli ir aiznemtas

ar darbibu, kurai nepiecie3ama lielaka koncentracija. Tiek attistita anticipacija - feed forward.

Bumbas mesana - vienmér tikai péc stabilas vienas kajas pozicijas ienemsanas!

Panemiet mikstu, vieglu putuplasta bumbu ar gludu virsmu viena roka, metiet to sagitalaja plakné aptuveni 60 lidz 80 cm augstuma

un tad nokeriet to ar abam rokam.

Piezime : Tenisa bumbai ir idedls izmérs, tadu tas svars provocé satversanas refleksu, kas samazina nepieciesamibu koncentréties

vz noker3anu, kas nav posturalas terapijas mérkis.

Pirma seciba

ﬁ
b

J!
!

ki

Sakuma pozicija Pédas gala pozicija Pédas gala pozicija Tresais solis un vienas
pirmaja soli otraja soli kajas pozicija
Pirma seciba Otra seciba utt.

Pirms nokersanas ar Nokersana ar Pirmais solis Otrais solis
abam rokam abam rokam
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Sdciet ar vienu metienu, tad veiciet 3 solus utt.

Ja trenina veicéjs var vismaz 3 reizes pé&c kartas izpildit vingringjumu bez pieskarsands POSTUROMED margam un bez batiskam

jostasvietas zonas svéarstibam, vin$ var mest un kert 2 reizes stavus uz vienas kdjas, péc tam atkal veikt 3 solus uz vietas utt.
1., 3. un 5. terapijas limeni vienmér metiet medialaja sagitalaja plakné.
Pakapeniski palieliniet gritibas limeni lidz 5 metieniem stabila vienas kajas pozicija.

Ja 1. terapijas limena tehnika tiek pilnigi apgota ar 5 metieniem viend kaja, parejiet uz 2. terapijas limeni.

X »

-
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3 7 b
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I i
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Tresais solis
un vienlaikus vienas kajas | |
staja ka metiena sakuma | § |
pozicija | i
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Mest

ar vienu roku




’ Terapijas limenis 2

Terapijas limena 2 laika abi bremzes ir aizvértas.

Atskiriba no 1. terapijas limena vingrinajumu tehnikas:
Izmanto to pasu solodanas tehniku uz vietas, kas tiek lietota 1. terapijas limeni, bet atskiriba ir ta, ka ienemtaja vienas kajas

pozicija tiek veikta neliela, bet skaidra rotacija (10 lidz maksimali 15 gradi!) par pédéjo mierigi turéto vai stabilo segmentu.

Piemérs piemérotai
rotacijai lumbosakralaja

pareja

Kopsavilkums:
No kermena vidusstavokla vienas kajas stavokli veiciet rotaciju ap pédéjo stabilo segmentu (piemé&ram, celgalu, iegurni vai plecu

liniju) par aptuveni 10-15 gradiem uz vienu pusi - vienmér stabilé vienas kdjas pozicija.

Pirma seciba

& & (
= ) »s

Vienas kajas pozicija péc Rotacija Sagatavosanas metienam Metiens
trim soliem vz vietas

Pirma seciba Oftra seciba

Metiens Nokersana ar abam rokam Atgrie$anas vidusstavokli Pirmais solis
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Gala pozicija rotacija vispirms ir jGapstadina un labi jastabilizé.

P&c tam metiet ar vienu roku, keriet ar abam rokam un p&c tam veiciet rotaciju uz otru pusi aptuveni 10-15 gradi no medialas

sagitalas plaknes.

Tam seko vél viens metiens ar vienu roku un noker$ana ar abam rokam.

P&c tam veiciet 3 solus uz vietas, un visu procesu atkdrtojiet uz otras kajas.

Ja uz POSTUROMED varat izpildit $adu secibu vienas kajas stavokli vismaz 30 sekundes bez nepiecieSamibas turéties:
“Vidusstavoklis - Rotdcija - Metiens - Rotdcija - Metiens - Atgrie$anas vidusstavokli”, vingringjumu paplasina: péc otré me-
tiena veiciet treo rotdciju caur vidusstavokli uz otru pusi un tad veiciet treSo metienu. Tad atkal 3 soli uz vietas un visu secibu

atkartojiet.

Palieliniet vingrindjumu metienu skaitu 2., 4. un 6. terapijas limeni lidz pat 6 metieniem. Parmainus - labais, kreisais, labais,

kreisais, labais, kreisais. Kustibam nevajadzétu bot |lenam, bet drizak atram.

* Tikai tad, ja 2. limena tehnika ir pilnigi apgita, var pariet uz 3. terapijas limeni.
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Nokersana ar abam rokam Rotacija Sagatavosanas metienam
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Otrais solis Tresais solis un vienlaikus
vienas kdjas staja ka
metiena sakuma pozicija




’ Terapijas limenis 3

Terapijas limena 3 laika viens bremze ir atvérta un viens bremze ir aizvérta.

Vingrinajumu tehnika ir identiska 1. terapijas limenim.
Grotibas pakdape tiek palielinata no viena metiena lidz 5 metieniem vienas kajas pozicija.

* Tikai tad, ja 3i tehnika tiek pilniba apgita ar 5 metieniem, var pariet uz 4. terapijas limeni.
’ Terapijas limenis 4

Terapijas limena 4 laika viens bremze ir atvérta un viens bremze ir aizvérta.

Terapijas tehnika ir identiska 2. terapijas limenim.
Metiet tikai péc tam, kad ir veikta miniméala, bet saméra atra un labi stabilizéta rotacija par pédéjo nekustigo vai stabilo kermena
segmentu (rotacija ap celgalu, iegurni vai plecu liniju), ka tas tiek darits 2. terapijas limeni.

Gritibas pakape tiek palielinata no 2 metieniem lidz 6 metieniem vienas kajas pozicija.

* Tikai tad, ja 3i tehnika ir pilnigi apgita, var pariet uz 5. terapijas limeni.

} Terapijas limenis 5

Terapijas limena 5 laika abi bremzes ir atvértas.

Terapijas tehnika ir identiska 1. terapijas limenim.
Gritibas pakape tiek palielindta no viena metiena lidz 5 metieniem vienas kéjas pozicija.
} Terapijas limenis 6

Terapijas limena 6 laika abi bremzes ir atvértas.

Terapijas tehnika ir identiska 2. terapijas limenim.
Gritibas pakéape tiek palielindta no 2 metieniem lidz 6 metieniem vienas kajas pozicija.

(Pieredze rada, ka 30 6. terapijas limeni sasniedz tikai aptuveni 10 % pacientu.)

} Terapijas limenis 7

7. limeni tiek ieviesta vertikéla vingrinajuma komponente - sikaka informacija tiek sniegta kursa.
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7 Terapijas imeni fsuma

Terapijas limeni  Bremzes Vingrindjumu tehnika Metienu skaits
0 Abas Solosana uz vietas, vienas kajas 0
aizvértas stdja...
Abas Me3ana un ker$ana medialaja )
1 . N _ 11lidz 5
aizvértas sagitdlaja plakné
Abas
2 . Mesana un ker$ana péc rotdcijas 2 lidz 6
aizvértas

Viena bremze | Me$ana un ker§ana medialaja

3 _ L _ 1hidz 5
atvérta sagitdlaja plakné
Viena bremze | Me$ana un kerSana pé&c rotacijas par )
4 _ . 2 Iidz 6
atvérta noteiktu segmentu
Mesana un ker§ana medialaja
5 Abas atvértas o I 1hdz 5
sagitdlaja plakné
6 Abas atvértas | MeSana un ker§ana péc rotdcijas 2 lidz 6
Mesana, ker$ana un vertikala
7 Abas atvértas o 11lidz 5

komponente
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9. Visbiezakas kludas vingrindjumu laika

Pastav vairdkas klodu avoti, kas var ietekmét posturalas terapijas rezultdtus ar POSTUROMED. §i publika-

cija nevar sniegt detalizétu ieskatu visas kludas; tas tiek izskaidrotas un labojumi tiek demonstréti kursa.

* legurna pozicija ir * Parak liela augsstilba * Brivas kajas pirkstgals ir
nepareiza slipuma; labas addukcija. noliekts uz leju.
ﬁuses slipas védera muskuli ir

iperaktivi.

* legurnis parak novirzas
vz labo pusi - slikta iegurpa * Briva kaja ir pacelta parak * Briva kaja ir gandriz
stabilizatoru aktivacija. augstu. nepacelta - nav kermena
smaguma centra
arvietosanas — [oti bieza
loda.

e Nepareiza celgala * Apaksstilbs netiek turéts e Slikta stumbra pozicija
locitavas pozicija brivaja vertikala stavokli. sakuma pozicija — stumbra
kaja. novirzisanas atpakal.
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10. Posturalas propriocefivas terapijas (PPT)
indikacijas un kontrindikacijas

10.1. Posturalas proprioceﬁvas terapiias 10. Troksnis ausis (tinnitus), ja ta célonis ir dzemdes kakla
kliniskas indikacijas dalas disfunkeija.

11. Visas neirologiskas un ortopédiskas slimibas, kuram rakstu-
1. Funkciondla nestabilitate balsta locitavas: cela locitava, L. L . .
riga sinergisku muskulu aktivizacijas kavé$ana posturalajas
potite, mugurkauls utt. .

reakcijas.

2. Muguras sdpes, ko izraisa stdja - visbiezak sastopamas
muguras sapes. Svarigi :
Posturdla terapija ar POSTUROMED vienmér jaizmanto ka

3. Visi stavokli péc operdcijam uz mugurkaula, cela vai balsta ) ) ) . o
dala no visaptvero$as neiroortopédiskas rehabilitacijas un

locitavam. ) B ) ]
nekad ka vieniga terapija sensomotoro sistému, kas nav pie-
4. Stavokli péc gizas vai cela locitavas protézes implanta- nacigi sagatavota. Plasdks skaidrojums tiek sniegts Posturdlas

cijas. propriocetivas terapijas kursd uz POSTUROMED.

5. Locitavu hipermobilitate un musku|u hipotonija ar funkcio- 10.2 Kontrindik&ciias

nalu nestabilitati balsta locitavas.

6. Stdjas vdjums un stumbra nepareiza pozicija, ipadi pusau- Nozimiga sépju palielingsands terapijas laika vz
dziem. POSTUROMED.
7. Nepilniga, vaja paralize mugurkaula un balsta locitavu o Akgti iekaisumi balsta locitavas vai to mikstajos audos.
apvidu.
*  Muskulu spasticitate balsta locitavas.

8. Kustibu traucéjumi dzemdes kakla dala p&c “patagas si-
tiena” traumas - tomér nepieciesami pieméroti sagatavo-  ° Balsta locitavu ankiloze.

$ands pasakumi. - L . . W
*  Meniéra slimiba vai nopietns vestibulara ievades defekts.

9. Fibromialgija k& dala no holistiskas posturalas terapijas.

11. Posturalas terapijas kvalitates nodrosinasana

Kliniska kvalitates kontrole nozim&, ka terapijas beigas pa- jektivdciju, izmantojot 3D aparatiras tehnologijas ar kermena
cients sasniedz objektivi augstaku terapijas limeni neka terapi- regionu novirzisands kustibu frekvenéu analizi, k& aprakstits
jas sakuma. Tabula priekipédéja lapa tiek izmantota ikdienas  3.4. nodala.

kliniskas kvalitates kontrolei. Pastdv ari iesp&ja izmantot ob-
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12. Posturalo terapiju holistiskais koncepts

(neiroortopédiskas = sensomotoro sapiju terapija)

Posturalas etiologijas sapes nevajadzétu uzskatit par
patomorfologisku destruktivu slimibu un attiecigi ne-
vajadzétu tas arstét ar pretiekaisuma vai centrali ie-

darbigiem pretsapju lidzekliem.

Posturalas sdpes signalizé par vadibas mehanismu
disfunkciju, klinisku motorikas parslodzi. Tapéc pirma
atbilstosa sapju terapija ir posturalo reakciju parprog-
rammésanas mégindjums. Tomér sensomotora sistéma
ir j@sagatavo ar piemérotiem fiziskiem pasdkumiem.
Pat viscerdlas ietekmes ir jGnem véra, ar atbilstosu no-
zimigumu, ko individuadli izvérté atbilstosi motivacijas,

neirohumordlas sistémas u.c. aktualajam stavoklim.

Holisms slépjas pareizd dazadu klinisko simptomu nozimiguma
novérté$ana, nemot vérad individudlu vésturi, konkréta laika un
sensomotords sistémas bazes un aktudlas reaktivitdtes novérte-

sana.

Holisms neslépjas dazu fizisko modes tehniku vai metozu akfi-
viska pielieto$ana, kuras mediji 3obrid izce| dazdadu komercidlu

iemeslu d&|.

12.1. Posturdlo trauc&jumu primara
profilakse

Preventiva koordinacijas apmaéciba - ipasi
segmentalads diskoordinacijas gadijuma,
POSTUROMED, PROPRIOMED.

Ja POSTUROMED vai PROPRIOMED vingringjumu elementi
un lidzigas ierices tiek rutinas kartiba ieviesti skolu sporta
un preventivajds treninu programmas ta sauktajos veselibas
centros, varam rundat par atbilstofu posturdlo traucé&jumu

primaro profilaksi.

46

12.2. Posturdilo traucéjumu sekundara
profilakse

BieZzdkais jautdjums péc veiksmigas muguras sapju arstésanas ir:

“Kuru biroja kréslu jos man ieteiktu@”
Atbilde ir skaidra un izteicama vairdkos punktos:

Sédvietas kvalitate: tai jGnovér§ monotono izometrisko muskulu
sasprindzindjumu veidoSanas. Sédvieta nedrikst bt stiva, tai j&-
lauj noteikta kustibu briviba.

Galvena probléma ar dazadam kustigam sédvietdm ir ta, ka
lielaka dala no tam nenodrosina acu stabilu poziciju pie koncen-
trétu uzdevumu izpildes un nenodrosina iegurna brivu kustibu,
kas Tpasi bty nepiecieSama intersegmentalas koordinacijas sti-

mulé$anai.

BIOSWING veselibas sédvietu sistéma

Drosiba

SGposanas
gultni

Statiska dala

Térauda serde

Amortizdcijas apvalks

Dinamiska dala




Svarigakas prasibas sédvietas virsmai:

Sedvietas virsmai jareagé vz katru nelielu kermena smaguma
centra parvietojumu ar amortizétu kustibu, lai isometriskd mus-
kulu sasprindzinGjums muguras zond tiktu nepartraukti péar-
traukts. Pat nelielai rokas kustibai vajadzétu bt pietiekamai, lai

to izraisitu.

Tomér sédvieta nedrikst $Gpoties vai radit nedrodibu sézot. Tapat
nav pietiekami, ja sédvieta parvietojas tikai akfivu apzinatu rum-
pja kustibu rezultata. Vertikalas kustibas traucé optisko analiza-

toru koncentréta darba laika.

Risingjums ir horizontali amortizéta kustiga sédvieta, kas lieto-
tdjam nekad nerada nedrosibas sajitu. Ta lauj amortizacijas

kustibam lidz noteiktai amplitodai.

¢ Kermena smaguma centra projekcija paliek ta sauktaja
neitrdlaja zona.
e Sédvieta |auj priek3gjo, vid&jo un aizmuguréjo séd&sanas

poziciju, pateicoties specidli izstradatai sédvietas kustibai.

e S&dvieta ir piestiprindta pie patentétiem $0posanas

elementiem.

12.2.1. Sédesana - HAIDER BIOSWING sézu
sistemas - Jaunds ergonomikas
prieksrocibas uz neirofiziologisko
principu bazes

Vairdk neka 20 gadus BIOSWING sé&dekli un biroja krésli pie-
dava unikalu kvalitati pasaulé. Nevis dizaina vai eksotisku au-
duma parklajumu, pieméram, krokodila adas dél, bet gan tapéc,
ka tie satur istas dinamiskas sédvietas, kas novérs isometrisko
spriedzi garajos muguras muskulos un lidz ar to biezakas mu-

guras sapes.

BIOSWING krésli atbilst visam musdienu ergonomiskajam prasi-

bam un, pieméram, ir sanémusi Bavarijas Valsts balvu.

BAYERISCHER LGAR
DasErste  staatseres QUE

BIOSWING 3upo3anas princips |auj

dinamisku lidzsvaru.
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13. Kursi papildu apmacibu serija:

Neiroortopéediska rehabilitacija un
sensomotora sdpju terapija

Lai nodrosinatu optimalu sépju terapiju kustibu apa-
ratad un pareizu segmentalas koordinacijas atvieglo-
Sanu posturdlajas reakcijas uz POSTUROMED un ar
PROPRIOMED, nepiecieSamas labas zinasanas par
motorikas kibernétisko kontroli (kliniska pielietojama
kustibu sistémas neirofiziologija - Véle), muskulu to-
nusa disbalansa diagnostiku, locitavu biomehaniku
un posturdlo reakciju attistibu (Vojta).

Tapéc més iesakam $adus kursus no Pragas skolas neiroortopé-
diskas rehabilitacijas un sensomotoras sapju terapijas holistiska

koncepta:
Dazi ieteicamie kursi :

* Posturala (proprioceptiva) terapija segmentalas
nestabilitates gadijuma uz POSTUROMED un ar
PROPRIOMED péc Dr. Rasev

*  Miofascialas atbrivosanas miksto audu tehnikas,

pazistamas ari kd muskulu energijas tehnikas (MET)

* Stiep3anas tehnikas - klasifikdcija péc Janda,

neirofiziologija, indikacijas, prakse

* Posturdla ontogeneze manudlas terapijas un fizioterapijas

specidlistiem

¢ Elpo3anas tehnikas saistiba ar posturalajam reakcijam (péc

Véle - Karla Universitate)

Holistiskais kustibu trauc&jumu diagnostikas un terapijas kon-
cepts tika sistematizéts Karla Universitdtes Rehabilitacijas un fi-
zioterapijas katedra. So jauno holistiskas terapijas formu méca
papildu apmacibu sérija “Neiroortopédiskd motorikas rehabili-
tacija un sensomotord sdpju terapija”, kuru vada Dr. Rasev un

Karla Universitates pasniedzé&ji.
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FPapildu informacija un pieteikSanas:
MUDr. /Univ. Praga Eugen Rasev

Karla Universitates Rehabilitacijas un fizioterapijas katedras

pasniedz&js

Specialists rehabilitacijas un fiziskds medicinas, kiropraktikas,

sporta medicinas joma

Neiroortopédiskas rehabilitacijas un sapju terapijas
institots

Gartenstrafle 12

97422 Schweinfurt, Vacija

E-pasts : Eugen.Rasev@t-online.de
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Jauna merisanas sistema MICROSWING

no HAIDER uznemuma

Transporta koferis un ta saturs, tostarp atseviskas
komponentes Microswing mérisanas sistémai

Meéridanas

bloks 120

Magnéti (GSS*)

Programmatira
Microswing 5
ieskaitot programmatiras moduli

Dazadi mérisanas sensori
Tips A/B/C/XY
(PPM*, PST*, TSM*, GSS*)

USB kabelis

Sensora un kabelu turétajs (PPM*)

Magnétiskais turétajs (GSS*) / Velcro lentes

(PPM = Propriomed / PST = Posturomed / TSM = Torsi

MICROSWING izmanto savus datus no ultra-jutigiem padtri-
ndjuma sensoriem kustibu analizei. M&rijumu elektronika ir ap-
rikota ar 8 analogiem un 4 digitaliem ieejas kandliem, ka ari
4 digitaliem izejas kandliem. Programmatira ietver mérijumu
un pacientu datu ievadi, datu analizi un salidzingjumu. Parska-

tami strukturétais lietotdja interfeiss ir viegli lietojams.

Datu bazi var pielagot specifiskdm vajadzibdm, un tas eks-
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d / GSS = Sed&3anas sistéma)

porta funkcija nodroiina datu turpmaku apstradi ar citam

programmam.

Jaunad MICROSWING mérisanas sistéma ar redllaika attélo-
jumu ir ipasi vértigs paliglidzeklis klinikas, praksés, pétniecibas

un treninu centros.



POSTUROMED 202

Messbox 120

/ SISTEMAS PRASIBAS

= Dators : Vismaz 600 MHz, 265 MB RAM, 100 MB brivas vietas cietaja
diska, USB piesleégvieta, CD disks

Operétajsistema : Windows ME, 2000 vai XP
leteikums : Grafiska izskirtsp&ja 1024 x 768 True Color, tintes printeris

' 00

Dazdadas grafiskas attélosanas iespéjas atvieglo datu interpretaciju.
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HA'DER® BIOSWING

Talrunis : +372 56355027
E-pasts : info@bioswing.ee

BIOSWING www.bioswing.ee




