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Przedmowa

Fizjoterapia, ktorej nazwa pochodzi od greckich stéw physis (natura, przy-
roda) oraz therapeia (leczenie), jest jednym z najbujniej rozwijajacych sieg
dzialow wspoélczesnej medycyny. Od chirurgii i farmakoterapii odréznia go
fakt, ze wykorzystuje dla potrzeb leczniczych r6zne formy energii zewnetrz-
nej i wewngtrznej wytwarzanej w organizmie cztowieka pod wptywem za-
biegéw fizjoterapeutycznych. W wielu krajach, zwlaszcza zachodniej Euro-
py; angielskie okreslenie ,,physiotherapy” odpowiada rehabilitacji, szczegdl-
nie narzadu ruchu. W Polsce jest to pojecie znacznie szersze — zawiera
w sobie fizykoterapig, kinezyterapig, masaz, a takze leczenie uzdrowiskowe.

Metody lecznicze wchodzace w zakres fizjoterapii znajduja swoje miejsce
we wszystkich zaktadach stuzby zdrowia i uzdrowiskach, a ponadto w dzia-
taniach na rzecz sportu, medycyny estetycznej, kosmetologii, odnowy bio-
logicznej oraz rekreacji. Zabiegi fizjoterapeutyczne odgrywaja szczegoélng
role w rehabilitacji rozumianej jako ostatni etap leczenia okreslonych uszko-
dzen lub choréb, prowadzacy do uzyskania petnego lub optymalnego stanu
zdrowia.

Bardzo duze znaczenie dla jak najlepszego wykorzystania potencjatu
leczniczego fizjoterapii ma okre§lenie jej miejsca w medycynie. W ubiegltym
wieku rézne formy tej terapii traktowane byty jako dzialania alternatywne
dla leczenia chirurgicznego lub farmakologicznego. Powstal rodzaj nieko-
rzystnej z punktu widzenia dobra pacjenta konkurencji. To si¢ na szcze¢Scie
w ostatnim dwudziestoleciu systematycznie zmienia. Diagnostyka i terapia
maja charakter coraz bardziej kompleksowy, wykorzystujacy wiedze oraz
doswiadczenie szerokiego grona specjalistow —nie tylko lekarzy, ale réwniez
diagnostéw i terapeutéw reprezentujacych wiele innych dziedzin wiedzy.
W zalozeniu zesp6t ten ma okresli¢ dla kazdego pacjenta najlepszy sposéb
postepowania, z optymalnym wykorzystaniem chirurgii, farmakoterapii
i fizjoterapii.

Jednoczesnie obserwuje si¢ lawinowy postep w mozliwosciach oddziaty-
wania fizjoterapeutycznego. Dobrym przykladem jest ewolucja fototerapii:
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od wykorzystania promieniowania stonecznego w helioterapii po wybitnie
juz wysublimowang terapi¢ wybranym zakresem promieniowania elektro-
magnetycznego, dostepna dzigki technice laserowej. Ponadto zastosowanie
i uznanie znalazty zupeinie nowe sposoby oddzialywania fizykalnego na
organizm czlowieka, jak chociazby magnetoterapia. Nastapil tez znaczny
rozwo6j kinezyterapii, ktory objawia si¢ w tworzeniu nowych metod leczni-
czego usprawniania, wykorzystywanych w poszczegolnych jednostkach
chorobowych.

Zauwazalne jest jeszcze jedno zjawisko, ktére legto u podstaw redakcji
tej ksiazki — wytonienie si¢ specyficznego zakresu fizjoterapii na potrzeby
konkretnych specjalnosci medycznych. Znajduje to wyraz w licznych publi-
kacjach w specjalistycznej prasie medycznej. Uwidocznilto to zapotrzebo-
wanie na opracowanie podrecznika okreslajacego wspotczesne miejsce i role
fizjoterapii w wybranych dyscyplinach klinicznych.

Na zaproszenie do uczestniczenia w tworzeniu tej ksigzki odpowiedzieli
pozytywnie wybitni specjalisci wykorzystujacy w swej pracy mozliwosci fizjo-
terapii, co znajduje wyraz m.in. w ich dorobku naukowym. Mam nadziej¢, ze
powstaly w ten sposéb podrecznik bedzie pomocny w ksztalceniu szerokiego
grona studentéw, a takze w pracy lekarzy oraz specjalistow wielu dziedzin
medycyny i pokrewnych. Odpowiednie zastosowanie w praktyce fizjoterapii
znaczaco zwigksza bowiem mozliwosci wspoétczesnej medycyny.

Wojciech Kasprzak
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