Swiatlolecznictwo

4.1. Swiatlolecznictwo — pojecie i definicja

Swiattolecznictwo jest forma fizykoterapii wykorzystujaca pewien zakres
promieniowania elektromagnetycznego. Najwczesniejsze obserwacje doty-
czace walorow leczniczych $wiatta zawdzieczamy helioterapii, czyli wyko-
rzystaniu w terapii promieni storica. Postep fizyki pozwolit zrozumiec istote
promieniowania elektromagnetycznego, postep medycyny — zbada¢ wptyw
biologiczny réznych zakreséow widma tego promieniowania, natomiast
postep techniki — konstruowac¢ promienniki emitujace Swiatto, precyzyjnie
okreslone co do wielkosci energii i dtugosci fali.
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Rycina 4. Widmo promieniowania elektromagnetycznego w zakresie od nadfioletu do
podczerwieni.
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Swiattolecznictwo jest pojeciem w pewnym stopniu umownym, gdyz ten
rodzaj terapii wykorzystuje na potrzeby leczenia nie tylko promieniowanie
odbierane przez narzad wzroku cztowieka, ale takze szczegélnie istotne pod
wzgledem medycznym zakresy widma niewidzialne dla ludzkiego oka
(promieniowanie podczerwone i nadfioletowe).

Wykorzystywane przez fizykoterapi¢ promieniowanie miesci si¢ w zakre-
sie dtugodci fali miedzy falami radiowymi a promieniowaniem rentgenowskim
igamma, czyli od 100 nm —najkrétsza fala ultrafioletu, do 15 000 nm — granica
podczerwieni. Promieniowanie w zakresie od 400 do 760 nm, odbierane przez
oko zwierzat i ludzi, okreslane jest jako widzialne. Promieniowanie elektroma-
gnetyczne rozchodzi si¢ w postaci kwantéw (porcji) energii, zwanych
fotonami (teoria kwantowa Plancka). Kwanty $§wiatta maja okreslong energie.
Promieniowanie przy przejsciu do os§rodka o innej gestosci ulega (w r6znych
proporcjach) odbiciu, rozproszeniu i pochlonigciu. Substancje szczegélnie
dobrze pochtaniaja promieniowanie o wybiérczej dtugosci fali. Efekt biologi-
czny, wywoltywany np. w tkankach, zalezy od wielkosci pochtonigtej energii
(prawo Grotthusa—Drapera). Istotna cecha promieni o r6znej dtugosci fali jest
gtebokos¢ przenikania (penetracji) przez skore i tkanke podskérna. Zdolnosé
przenikania przez skére poszczegélnych zakreséw widma promieniowania
elektromagnetycznego przedstawia rycina 5.
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Rycina 5. Gteboko$¢ wnikania promieniowania o okreslonej dtugosci fali do tkanki.




42 FIZYKOTERAPIA

4.2. Promieniowanie podczerwone (IR)

Promieniowanie podczerwone miesci si¢ w zakresie miedzy 770 a 15 000 nm.
Nazwa podczerwien (IR — infra red) méwi o graniczeniu widma podczer-
wieni z promieniowaniem widzialnym o najdtuzszej fali (760 nm) — czyli
czerwonym. Zgodnie z prawem Stefana-Boltzmanna catkowita ilo§¢ energii
emitowanej przez ciatlo w jednostce czasu ros$nie z czwarta potega jego
temperatury. Z kolei zgodnie z prawem Wiena maksimum widma promie-
niowania elektromagnetycznego, wraz ze wzrostem temperatury ciata emi-
tujacego promieniowanie, przesuwa si¢ liniowo w kierunku fal krétszych
(o wigkszej czestotliwosci).
Promieniowanie podczerwone w zetknieciu ze skéra czlowieka ulega
w pewnym odsetku (ok. '/5) odbiciu, a pozostata energia przenika w gtab
tkanek. Zdolno$¢ przenikania w gtab jest zalezna od dtugosci fali. Im wigksza
dtugos¢ fali podczerwonej, tym przenikanie mniejsze. Stanowi to jedna
z podstaw umownego podziatu promieniowania podczerwonego na:
e promieniowanie krétkofalowe IR A o dtugosci fali 770-1500 nm, wnikaja-
ce okoto 30 mm w gtab tkanek, a pochtaniane gtéwnie na gtebokosci
10 mm,
® promieniowanie Sredniofalowe IR B o dtugosci fali 1500-4000 nm,
wnikajace okoto 10 mm w gtab, a pochtaniane gtéwnie na gl¢bokosci
3-5 mm,
® promieniowanie diugofalowe IR C o dtugosci fali 4000-15000 nm,
penetrujace w gtab skoéry zaledwie 0,5-3 mm,
e promieniowanie ,,dalekq podczerwieniq” FIR (far infra red) o szczegdlnie
dtugiej fali, dochodzacej do 25000 nm.

Efekty biologiczne absorpcji promieni podczerwonych zaleza od wielko-
Sci energii, dtugosci fali — a przez to glebokosci penetracji, oraz pojemnosci
cieplnej tkanek. Dobrze uwodniona skora i tkanka podskérna charak-
teryzuje si¢ dobra pojemnoscia cieplna. W wyniku dziatania promieniowa-
nia podczerwonego w tkance dochodzi do:
e reakcji naczyniowej — rozszerzaja si¢ naczynia wlosowate skory
i tkanki podskérnej, a takze cz¢$¢ naczyn gtebiej potozonych; w miejs-
cu naswietlenia uwidacznia si¢ rumien cieplny; nie jest on ostro
odgraniczony od miejsca niena$wietlonego, a zaczerwienie skory,
ktérego stopienn narasta w zaleznosci od czasu naswietlenia, ma
charakter nieréwnomierny, marmurkowaty, co wynika z rozszerzenia
niektérych naczyn glebiej potozonych; po zakonczeniu ekspozycji
rumient znika powoli, zaleznie od czasu i sity naswietlania; na skutek
reakcji naczyniowej poprawia si¢ znacznie ukrwienie i odzywienie
tkanek oraz ich przeptyw w uktadzie zylno-chtonnym,
e reakcji autonomicznego uldtadu nerwowego, co prowadzi m.in. do
zmniejszenia napig¢cia migsni,
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reakcji narzadéw potozonych gteboko lub nawet odlegtych w wyniku
odruchéw ze stref Heada oraz odruchéw skérno-trzewnych; mozliwe
sa tez reakcje konsensualne, np. ze strony przeciwleglej konczyny;
dotyczy to najcze¢sciej promieniowania krétkofalowego,
podniesienia progu odczuwania bélu, zwigzanego m.in. ze stymulacja
wydzielania endorfin,

wzmozenia przemiany materii.

Naswietlanie promieniami podczerwonymi znacznych powierzchni
ciala wywotuje odczyn ogélny, ktéry wynika z dazenia organizmu do
utrzymania homeostazy cieplnej. Zostat on opisany w rozdziale o ciepto-
lecznictwie.

4.2.1. Wskazania i przeciwwskazania do stosowania
promieniowania podczerwonego

Wskazaniem do stosowania promieniowania podczerwonego sa:

stany po lokalnych urazach, szczegélnie konczyn, jednak nie wczes-
niej niz po uptywie 48 godz. od urazu,

przewlekte zapalenia stawéw oraz tkanek migkkich konczyn,
procesy reumatoidalne w okresie niewielkiej aktywnosci,

nerwobdle oraz zespoty bélowe,

zespoly przeciazeniowe stawow, $ciegien i migsni,

przewlekte stany zapalne jamy nosowej, zatok przynosowych, ucha
zewnetrznego i stawéw zuchwy,

stany po zapaleniu bakteryjnym, odmrozeniu i uszkodzeniu po-
promiennym skoéry i tkanki podskoérnej,

przygotowanie do masazu, kinezyterapii oraz innych form fizykotera-
pii, np. elektrostymulacji.

Przeciwwskazania do stosowania promieniowania podczerwonego.
Przeciwwskazania sa w znacznym stopniu zbiezne z opisanymi w przypadku
zabiegéw cieptoleczniczych. Dotyczy to szczegdlnie:

znacznego uszkodzenia uktadu naczyniowego, uniemozliwiajacego
prawidtowa reakcje naczyniowa (zaawansowana miazdzyca obwodo-
wa, zylno-chtonne zmiany troficzne, mikroangiopatia cukrzycowa),
zagrozenia zakrzepica ogélnoustrojowa (choroba zakrzepowa zyt
konczyn dolnych),

niewydolnodci krazenia i stanéw wyniszczenia,

czynnej gruzlicy ptuc,

ostrych bakteryjnych stanéw zapalnych skoéry i tkanek migkkich,
zagrozen niebezpiecznym krwawieniem (przew6d pokarmowy, uktad
moczowy, narzad rodny, ptuca),
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® ciazy,
® nieustabilizowanej choroby nadci§nieniowej,
e choroby nowotworowej, przed uptywem 5 lat od wyleczenia.

Nalezy stosowac zasadg, ze im starszy wiek pacjenta oraz gorszy stan ogélny,
tym bardziej powinno si¢ ograniczac¢ wielko$¢ naswietlanej powierzchni.

Promieniowanie podczerwone jest bardzo groZne dla oczu, przyspiesza
bowiem zme¢tnienie soczewki. Trzeba wigc chronié¢ oczy pacjenta gazikami,
natomiast personel powinien stosowa¢ okulary ochronne. W przypadku
zabiegébw z uzyciem promieniowania podczerwonego bardzo wazne sa
odczucia pacjentainalezy w trakcie zabiegu cz¢sto je kontrolowaé. Unika sig
w ten sposob oparzen oraz ogélnoustrojowego udaru cieplnego.

4.2.2. Aparatura do terapii promieniowaniem
podczerwonym

Aparatura emitujaca wylacznie promieniowanie podczerwone. Zr6d-
tem promieniowania sa spirale z drutu oporowego nawinigte na szpule
ceramiczna, w metalowej oprawie. Przeptyw pradu rozzarza spirale do
temperatury czerwonego zaru (500-900°C). Urzadzenia te sa uzywane
zwykle jako grzejniki, emituja bowiem promienie podczerwone o bardzo
dtugiej fali, ponad 2000 nm. Wykorzystywane sa takze w lampach nad-
fioletowych w celu modyfikacji ich oddziatywania. W lampach tych istnieje
mozliwo$¢ niezaleznego stosowania promieniowania podczerwonego i nad-
tioletowego.

Aparatura emitujaca jednoczesnie promieniowanie podczerwone
orazwidzialne. Sa to wypelnione azotem zaréwki z weglowym (stabsze) lub
wolframowym (silniejsze) wiéknem, o mocy 60-1500 W.

Lampy typu Sollux to najbardziej popularne lampy do fizjoterapii promie-
niowaniem podczerwonym. Zrédtem promieniowania podczerwonego i wi-
dzialnego jest zar6wka. Odpowiedni statyw, ksztalt gtowicy, tubus skupiaja-
cy wiazke, przestony, zestaw filtréw, a niekiedy tez opornik pozwalajacy na
zmiang natgzenia promieniowania — stwarzaja bardzo szerokie mozliwosci
pozadanego naswietlania podczerwienia: od intensywnych naswietlani bar-
dzo matej powierzchni, do naswietlania duzych partii ciata.

Do intensywnego miejscowego naswietlania bardzo matych powierzchni
stuzy lampa Minina. Zrédlem jej promieniowania jest zaréwka z wtéknem
weglowym, o mocy 50-100 W, umieszczona w reflektorze. Otaczajacy
reflektor drewniano-korkowy kotnierz pozwala na przytozenie lampy do
skory bez zagrozenia oparzeniem. Szkto klosza moze by¢ czerwone, niebies-
kie lub zielone.
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Zrédto $wiatta lampy Bioptron jest opatentowanym na $wiecie promien-
nikiem emitujacym $wiatto polichromatyczne o dtugosci fali 480-3400 nm.
Promieniowanie emitowane przez lampe nie zawiera promieniowania nad-
tioletowego.

4.2.3. Kabiny do naswietlan catego ciata
,daleka podczerwienia”

Kabina do naswietlan , daleka podczerwienia” (FIR) jest nazywana popularnie
»saung podczerwieni”. Wczesniej do naswietlania promieniowaniem podczer-
wonym catego ciata stosowano Solar. Byta to ciasna komora w ksztalcie kabiny
prysznicowej, w ktérej $cianach umieszczano zaréwki o mocy 60-100 W.
Komora obejmowata ciato cztowieka do szyi, tak aby glowa wystawata na
zewnatrz. Zabieg byt bardzo obciazajacy dla uktadu krazenia i powodowat
wiele powildan, korzysci natomiast byty problematyczne. Solar przeszedt
wigc do historii fizykoterapii. W ostatnich latach obserwuje si¢ renesans
naswietlania catego ciala promieniami podczerwonymi o znacznie mniejszej
energii i penetracji, tzw. daleka podczerwienia. Podstawa terapii jest promien-
nik cyrkonowo-ceramiczny, skonstruowany w 1965 roku przez Japonczyka
Tadashi Ishikawe, emitujacy promieniowanie podczerwone o dtugosci fali
5600-25000 nm. Od tego czasu wyprodukowano w Azji, Stanach Zjed-
noczonych i Australii tysiace urzadzen do fizykoterapii, w ktérych Zrédlem
promieniowania podczerwonego sa te zaréwki, m.in. drewniana kabing,
stuzaca do naswietlan catego ciata, stosowang od kilku lat w Polsce (pierwsze
publikacje naukowe Ponikowskiej i wsp.).

Metodyka naswietlan catego ciata
.daleka podczerwienia”

Pacjent przebywa w kabinie 20-30 min w pozycji siedzacej. W czasie kilku
pierwszych zabiegéw wskazane jest stosowanie nizszych temperatur wnetrza,
zaczynajac od 45°C. Naswietlania w maksymalnej temperaturze kabiny 60°C
mozna prowadzi¢ dopiero po 4-5 zabiegach. Zabiegi wykonuje si¢ codziennie
lub co drugi dzien, w seriach po 10-12. W przypadku oséb starszych nalezy
zaczyna¢ naswietlania od 40°C i nie przekracza¢ 50°C.

Reakcje fizjologiczne na naswietlania catego ciata
,daleka podczerwienia”

W czasie zabiegu naswietlania wystepuje obfite pocenie oraz silna reakcja
uktadu naczyniowego i autonomicznego, majace na celu utrzymanie homeo-

stazy cieplnej wnetrza ciata. Zmniejsza si¢ napigcie mig$ni. Ulega stymulacji
ulktad immunologiczny, zaobserwowano tez wzmozone wydzielanie endorfin.
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Rycina 6. Kabina drewniana do naswietlania catego ciata ,daleka podczerwienia” - FIR.

Zabiegi sprzyjaja redukcji masy ciata w otytodci i stabilizacji ci$nienia
tetniczego. W trakcie obserwacji naukowych zauwaza si¢ wplyw tych
zabiegébw na przebieg cukrzycy i jej powikltania oraz inne schorzenia.
Obiektywne badania maja duze znaczenie, liczne publikacje na temat
skutecznodci naswietlania catego ciata ,daleka podczerwienia” w terapii
poszczegdélnych choréb nie spetniaja bowiem kryteriéw obserwacji nauko-

wych.

Przeciwwskazania do naswietlania catego ciata
,daleka podczerwienia”

Przeciwwskazaniem do stosowania tych zabiegéw sa:

e nieustabilizowana choroba niedokrwienna serca i choroba nadcis-
nieniowa,

e niewydolno$¢ krazenia,

stany po udarze mézgu,

e zaawansowana choroba niedokrwienna konczyn dolnych (powyzej II
stopnia wedtug Fontaine’a),

e zakrzepica zyt,

e owrzodzenia zylakowe goleni,





