STRESZCZENIE Jezyk Polski

Wplyw automasazu na zmiany potradzikowe skory

Wstep: Tradzik pospolity to schorzenie przewlekle, szeroko rozpowszechnione 0 podtozu
wieloczynnikowym, jest jedng z najczgsciej wystepujacych chordb skory i dotyczy bardzo
duzej populacji ludzkiej, jednym z powiktan po chorobie tradzikowej sg blizny potradzikowe
i przebarwienia, ktore stanowig problem terapeutyczny i W znacznym stopniu pogarszajg stan

ogoblny pacjenta. Zastosowanie automasazu jako terapii z wyboru w zmianach potradzikowych.
Stowa kluczowe: automasaz, blizna, tradzik, zmiany potradzikowe, zmiany bliznowate

Cele pracy: Ocena wplywu automasazu nazmiany potradzikowe U pacjentdéw z chorobg
tradzikowa. Zbadanie wptywu automasazu na przesuwalnos$¢, dolegliwosci bolowe, barwe

skory, oraz jako$¢ i komfort zycia.

Material i metodyka: W badaniu wzigto udzial 120 os6b, zostali oni przebadani
|[przez lekarza- dermatologa i zakwalifikowani po spelnieniu wytycznych projektu
badawczego. Grupe badang stanowito 80 pacjentow w wieku 19- 55 lat bez wzgledu na miejsce
zamieszkania (wie§, miasto). Kobiet bylo 38, stanowity 47, 5%, amezczyzn
byto 42, stanowili 52, 5% grupy badanej. Osoby te byly po leczeniu zachowawczym,
jak  iwtrakcie leczenia zachowawczego tradziku z bliznami potradzikowymi,
byly pod scista kontrolg dermatologiczna, bez potwierdzonego stanu zapalnego. Zostali
oni przydzieleni do grupy badanej tradzik umiarkowany (GBTU) i grupy badanej tradzik cigzki
(GBTC). Grupa GBTU liczyla 39 oso6b, kobiet byto 18, amgzczyzn 21, a GBTC
41 0sdb, 20 kobiet i 21 mezczyzn. Zastosowano terapi¢ automasazem, pomiar byt wykonywany
przez fizjoterapeute przed rozpoczeciem automasazu, jak ijak po zakonczeniu. Oceniano
zapomocg specjalnie skonstruowanego urzadzenia uzyskany kat skrecenia skory,
jej przesuwalno$ci W obrgbie blizn potradzikowych, w dalszej kolejnosci byto badane odczucie
odczuwalnego bolu w miejscu ucisku przez fizjoterapeute, wykorzystano wizualno- graficzng
skale oceny bolu VAS. Oceniano takze, normalizacj¢ barwy skory, rozktad nasycenia réoznymi
odcieniami koloru rézowego i poddano analizie w programie graficznym. Analiza dotyczyta
zinterpretowania zmienionej barwy pod wpltywem bodzca mechanicznego, ktorym byt

automasaz przed, jak i po zastosowaniu terapii. Dane wartos$ci pozwolily na uzyskanie $redniej



pod wzglgdem kolorytu ibarwy zmiany potradzikowej. Uzyskane wyniki pozwolity
na przeprowadzenie porownawcze dotyczace zmiany barwy nachorobowo zmienionej
warstwie skory. Przeanalizowano takze oceny jakosci i komfortu zycia w grupach GBTU

i GBTC.

Wyniki: Zaobserwowano poprawe przesuwalnosci skory po zastosowaniu automasazu
w grupach GBTU i GBTC wykazano, ze prowadzona terapia istotnie poprawita parametr jakim
jest przesuwalnos$¢ skory (p< 0, 001). Wykazano istotng statystycznie zmian¢ W poziomie
odczuwanego bolu przed, jak i po terapii automasazem (p< 0, 001) w grupach GBTU i GBTC.
W wyniku analiz istotno$ci roéznic opartych narozktadach badanych zmiennych ustalono,
ze interpretacja miar polozenia daje zbiezne z miarami tendencji centralnej interpretacje
w réznych odcieniach barwy koloru réozowego zmiany potradzikowej w odniesieniu do skory
zdrowej mozna stwierdzié¢, ze opisywane poziomy odcienia koloru rézowego majg roézne
profile w zaleznosci od przebiegu choroby GBTU vs GBTC. Najwigksze roznice
miedzygrupowe zaobserwowano na poziomie barwy A, B, D, F, H, I, K, L i M, w pozostatych
obszarach nie bylo statystycznie istotnych roznic ( C, E, G ). Zaobserwowano przecigtny wzrost
subiektywnej oceny jakosSci zycia przed, jak i po terapii automasazem. Niestety nie udato
si¢ wykazac, ze jest ona istotna statystycznie (p= 0, 4609). Przed terapia 8 % badanych nalezato
do grupy niezadowolonych zjakosci swojego zycia zwiagzanej z przebiegiem choroby.
Po terapii nie odnotowano osob oceniajgcych jako$¢ swojego zycia jako niezadowolenie.
Natomiast po terapii, az 29 % badanych nalezato do grupy w petni zadowolonych, gdy przed

terapig nikt nie oceniat swojej jakosci zycia na tym poziomie.

Ocena komfortu zycia wzrosta istotnie statystycznie po terapii automasazem (p< 0 ,0001).
Nie zaobserwowano, aby po terapii, ktokolwiek z badanych byt niezadowolony z komfortu
swojego zycia zwigzanego Z jednostka chorobowa. Jednoczesénie, az 29 % znalazto si¢ w grupie
w petni zadowolonych. Przed terapig nikt nie nalezat do grup osob w peini zadowolonych

w zwigzku z komfortem wynikajgcym z przebiegu choroby.

Whioski: Terapia automasazem W znaczgcym stopniu wptyneta na poprawe przesuwalnosci,
jak i przebudowe blizny potradzikowej, zniwelowata tkliwos¢ i odczucia bolowe, poprawiajac
og6lne samopoczucie pacjentow. Wykazano skuteczno$¢ zastosowanej terapii automasazem

przez okres 3 tygodni.



