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Uvod: Kupel'na lie¢ba je medicinska disciplina, ktora vyuziva prirodné lie¢ivé zdroje,
) ! ako su mineralne vody, peloidy a klimatické podmienky, na podporu zdravia a lie¢bu

' roznych ochoreni. V sucasnosti Je kupelna lieCba povazovana za efektivny doplnok k
tradicnej lieCbe, ktory priaznivo ovplyviuje fyzické a psychické zdravie pacienta.
Indikuje u celého radu ochoreni, nayjma pohybového systému, a to aj po implantacii
umelej nahrady bedrového kibu. V ramci kupelnej lie¢by sa u tychto stavoch uspesne
vyuziva a] lieCebnd metdda Neurac koncept, ktorého sucast'ou je diagnostika Neurac
- testom a nasledna terapia v zavesnom systéme Redcord Workstation Profesional.
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Ciel’: Cielom prace Je zhodnotit’ efekt Neurac konceptu v ramci komplexne] kupelnej liecby na nervosvalovu
koordinaciu, Intenzitu bolesti a rozsah pohybu u pacientov po implantacii totdlnej endoprotézy bedrového kibu.

Material: Subor tvorilo 30 pacientov (16 muzov, 14 zien) s priemernym vekom 69,5 rokov (52 - 87 r.).
17 pacientov (57%) podstupilo implantaciu totalnej endoprotézy pravého, a 13 pacientov (43%) lavého
bedrového klbu. U vietkych pacientov bola operacia indikovana na zaklade diagnostikovanej koxartrozy

[11. - V. stupna.
Metody: Kupelnu liecbu absolvovanu v Bardejovskych kupel'och podstupili na zaklade lekarskeho

predpisu a typu liecebného pobytu, ktory zahtnal 54 az 72 procedur, vratane cvicenia V zavesnom aparate
Redcord s vyuzitim Neurac konceptu. Vsetci pacientl podstupili Standardné vstupné 1 vystupné
vySetrenie. Statistické vyhodnotenie sa vykonalo prostrednictvom neparametrického Wilcoxonovho testu.

Vysledky: Po ukonceni liecby doslo k vyraznému zvySeniu rozsahu pohybu vo flexii, extenzii a abdukclii
bedrového klbu (tab. 1,2). Signifikantné zlepsenie po kupelnej liecbe sa zaznamenalo vo viacerych
zakladnych polohach pri vykonani Neurac testu pre operovany (tab. 2) aj pre neoperovany bedrovy klb.
Vzhl'adom na nizky pocet algickych pacientov, uvadzame len priemerna intenzitu bolesti (obr. 1).

_ ) Tab. I Vstupne a vystupne hodnoty gomiometrickeho vysetrema.
Intenzita bolesti
., Rozsah pohybu Vstupne (“) Vvstupne (%) p hodnota
; Flexia 60 (45-85) 65 (50-90) < 0,001
Extenzia 2 (0-5) 5,17 (0-10) < 0,001
2,5
Abdukcia 35,50 (25-45) 39,17 (30-45) < 0,001
2
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. Tab. 2 Vstupne a vystupne hodnoty NEURAC testu operovane) strany.
05 - Neurac pozicia Vstupne Vystupne p hodnota
Jg - 1 supine pelvic lift 1,33 (1-2) 2.27 (1-4) < 0,001
Vstupné Vystupné 2 supine bridging 1,30 (1-2) 2,00 (1-4) < 0,001
Zaver: Vysledky potvrdzuju priaznivy Gginok |° prone hip flexton 1,10(1-2) 1,43 (1-3) 0,002
konceptu Neurac u pacientov po implantacii umelj |* side lying hip abductlon 1,10 (1-2) 147 (1-2) 0,001
nahrady bedrového kibu, ktory bol sucastou |° slde-lying hip adduction 1,00 (1-1) 1,30(1-2) 0,003
rehabilitaéného programu kapel'nej liecby. Spolu 5.83 (5-9) 8.47 (5-15) < 0,001




