Streszczenie

Wstep

Od kilkudziesigciu lat r6zne dziaty medycyny zajmujg si¢ leczeniem urazow
I kontuzji sportowych, a jednym z kluczowych ogniw w tym procesie jest fizjoterapia.
Réznorodnos¢ jednostek chorobowych czy urazéw motywuje terapeutow do ustawicznego
ksztalcenia si¢ 1 zglebiania wiedzy. Walka o powr6t do sprawnosci
z przed urazu musi trwa¢ w maksymalnie krotkim czasie. Szczeg6lnie dotyczy to sportowcow
u ktorych czas bardzo czgsto jest decydujacym o karierze czynnikiem. Fale uderzeniowa
pierwszy raz zastosowano ponad 40 lat temu, nie stosowano jej w urazach czy kontuzjach.
Pierwsze uzycie fali uderzeniowej wykonano na pacjencie z kamica nerkowa w celu rozbicia
kamieni. Wiele lat pdzZniej, a doktadnie w 1996 roku podczas Letnich Igrzysk Olimpijskich w
Atlancie. Niemiecki zespot medyczny wykorzystat ja
u swoich zawodnikow, dwa lata p6zniej podczas Mistrzostw Swiata w pitce noznej we Francji
fala uderzeniowa byta w posiadaniu trzech zespotow. Fala uderzeniowa jest jednym z wielu
zabiegdw fizykoterapii, a jej zastosowanie jest nieinwazyjne. Przez ostatnie lata zabieg ten
stal si¢ bardzo popularnym. Swoja popularno$¢ zdobyl dzigki bardzo dobrym efektom
leczenia w ostrodze pigtowej, jednak zastosowanie tego zabiegu jest duzo bardzo szerokie.
Liczne publikacje badajace jako$¢ zycia pacjenta po zastosowaniu fali uderzeniowej w
roznych jednostkach chorobowych, spowodowaty ze ilo$¢ badan dotyczacych tego zabiegu z
roku na rok powigksza sig.

Celem badan byta ocena wptywu fali uderzeniowej na ukrwienie konczyn dolnych u
pacjentow z zespotem bolowym kregostupa odcinka ledzwiowo-krzyzowego. Celem badan
byto porownanie predkosci przeptywu krwi przy uzyciu USG Doppler
w wybranych naczyniach krwiono$nych konczyn dolnych, przed i po zastosowaniu fali

uderzeniowej.



Material i Metody

W badaniu wzigto udziat 88 0sob, ktore poddano wstepnym badaniom USG Doppler
w celu kwalifikacji do zabiegu fala uderzeniowa. Trzy osoby zostaly wykluczone na etapie
pierwszego badania USG z dalszego udzialu w badaniu oraz zostaly skierowane na
szczegotowe badania. Wszystkie osoby biorace udzial w badaniu przebadane miaty obie
konczyny dolne. Zabiegowi fali uderzeniowej zostata poddana tylko lewa konczyna dolna w
rejonie migsénia trojglowego tydki (grupa I). Na prawa konczynie dolnej nie wykonano
zabiegu falg uderzeniowa (grupa Il). Po aplikacji fali uderzeniowej wykonano po raz drugi
USG Doppler konczyn dolnych w celu oceny przeptywu krwi w poszczegolnych naczyniach
krwionosnych tj. tetnice udowe wspolne, tetnice udowe powierzchowne, tetnice
podkolanowe, zyly udowe oraz zyly podkolanowe. Podczas pierwszego badania miejsca
pomiaru oznaczono, a nastepnie w drugim badaniu oceniono przeptyw tylko w tych

oznaczonych wcze$niej miejscach.

Wyniki

Aplikacja fali uderzeniowej w rejonie migsnia tréjglowego tydki konczyny dolnej
lewej wykazata, ze wystgpuje zmiana predkosci przeptywu krwi w konczynie, ktorg poddano
zabiegowi ESWT. Wykazano ze wyniki badania predkosci przeptywu Kkrwi sg istotne
statystyczne dla lewej tetnicy udowej wspdlnej (p=0,0187) oraz dla lewej tetnicy
podkolanowej (p=0,0187). Dla lewej tetnicy udowej wspdlnej przed wykonaniem fali
uderzeniowej (BLTUW) S$rednia predko$s¢ wyniosta 1,389 [m/s] z odchyleniem
standardowym 0,141 [m/s], a po zabiegu dla tej samej tetnicy (ALTUW) $rednia predkosé
wyniosta 1,398 [m/s] z odchyleniem standardowym 0,136 [m/s]. Lewa tetnica podkolanowa
(LTP) w poréwnaniu przed zabiegiem ESWT $rednia wynosita 0,709 [m/s] z odchyleniem
standardowym 0,128 [m/s], a po aplikacji fali uderzeniowej dla tego samego naczynia $rednia
wyniosta 0,718 [m/s] z odchyleniem standardowym 0,121 [m/s]. Analiz¢ wykonano przy
uzyciu testu T dla préb zaleznych oraz aby potwierdzi¢ otrzymane rezultaty test kolejnosci

par Wilcoxona oraz test znakow.



Pozostate naczynia konczyn dolnych poddane poréwnaniom nie wykazaty istotnosci
statystycznej. Sprawdzono roéwniez czy wynik testow diagnostycznych kregostupa odcinka
ledzwiowo-krzyzowego ma znaczenie na predko$¢ przeptywu krwi. Nie stwierdzono

istotnosci statystycznej dla wyniku testow diagnostycznych krggostupa.

Whioski
Predkosci przeptywu krwi w wybranych naczyniach krwiono$nych konczyny dolnej
lewej, na ktorej przeprowadzono terapi¢ falg uderzeniowa zmienila si¢. Wykazano

zwiekszenie predkosci przeptywu krwi w badanych naczyniach.

Predkosci przeptywu w konczynie dolnej prawej, na ktorej nie przeprowadzono

zabiegu falg uderzeniowa nie zmienita sig.

Zabieg fala uderzeniowa poprawia ukrwienie w obszarze jego aplikacji.



Summary

Introduction

Multiple areas of medical science have dealt with treatment of trauma and sports
injuries for tens of years. Physiotherapy is one of key elements in the process. The diversity of
diseases and injuries are the motivation for therapists for further education and getting
knowledge. The fight for restoring patient’s prior functionality has to complete as soon as it is
possible. It especially concerns the sportsmen where time is the factor deciding about the
career. The shock wave therapy was used more than 40 years ago for the first time. It was not
used in any case of trauma and injury. She was the patient suffering from nephrolithiasis so
that the stones could be smashed who was the first shock wave therapy subject. The medical
team from Germany used the shock wave therapy in their competitors in The Summer
Olympic Games in Atlanta in 1996. Three teams used the method in the Football
Championship two years later in France. The shock wave therapy is one of a lot of measures
used in physiotherapy and it is non-invasive. The therapy has become very popular for recent
years. It has gained its popularity due to very good treatment results in calcaneal spur.
However, the therapy can be used in numerous cases. The number of research is bigger and
bigger every year because of the a large number of publications describing the patient’s

quality of life on the shock wave therapy in various diseases.

The aim of research was to examine the influence of the shock wave on lower limbs
circulation among the patients who suffer from lumbar spine pain syndrome. | aimed to
compare the circulation velocity in selected lower limb vessels before and upon the shock

wave therapy with the use of Doppler US apparatus.

Materials and methods

88 patients participated in the research. They underwent the Doppler US to qualify

them for the shock wave therapy. 3 people were eliminated in the first US examination. There



were referred to more detailed examinations. All the patients in the research had both lower
limbs. Only the left lower limb in the area of three headed calf muscle was in the therapy
(Variable Sample 1). The right lower limb did not take part in the therapy (Variable Sample
2). Doppler US was performed to estimate the blood circulation in selected vessels, such as
femoral common arteries, superficial femoral arteries, popliteal arteries, femoral veins,
popliteal veins on the shock wave application. The circulation was marked in the first

examination and it was measured in the selected places in the latter examination.

Results

The shock wave therapy application in the area of three headed calf muscle showed
there is the circulation change on the ESWT. The results on examining the circulation velocity
are statistically significant for the left femoral common artery (p=0.0187) as well as for the
left popliteal artery (p=0.0187). The mean velocity for the left femoral common artery was
1.389 m/s with the standard deviation 0.141 m/s before the shock wave. The mean velocity
for the same artery (ALTUW) was 1.398 m/s with the standard deviation 0.136 m/s on the
shock wave application. The mean velocity for the left popliteal artery (LTP) was 0.709 m/s
with the standard deviation 0.128 m/s before the shock wave. It was 0.718 m/s with the
deviation 0.121 m/s on the therapy. The analysis was performed with the T test for dependent
trials and furthermore the Wilcoxon test for sequence of pairs as well as the marks test were
performed to confirm the results. It was verified if the lumbar spine examinations impact the
circulation. No statistically significant variations resulting from the Ilumbar spine

examinations were found.



Conclusions

The results confirm the shock wave therapy increases the circulation velocity

in the left femoral common artery as well as in the left popliteal artery.

The circulation velocity increases since statistical significant data has been
found for both vessels in the limb where the shock wave therapy was applied. The variations

in circulation velocity were assessed very precisely with the Doppler US.

It may be considered innovative in the areas since no any similar research in

people were found.



