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Uwaga:
Wykonywanie ¢wiczent w niewlasciwy sposéb moze stanowi¢ powazne zagrozenie dla zdrowia. Porady zawarte w ni-
niejszej ksigzce majg by¢ rozumiane jedynie jako sugestie. Wydawca i Autor sugeruja kontakt z doswiadczonym trene-
rem oraz, je$li zajdzie taka potrzeba, specjalista opieki medycznej. Ze wzgledu na ciagly rozwé6j medycyny wszystkie
informacje, zwlaszcza te dotyczace procedur diagnostycznych i terapeutycznych, moga odzwierciedla¢ jedynie stan
wiedzy aktualny w momencie oddania ksigzki do druku. Zalecenia zostaly opracowane z zachowaniem najwigkszej
starannoéci, nie maja one jednak na celu zastepowania lub zmiany terapii medycznej zaleconej przez lekarza, ani tez
zastgpi¢ kontaktu ze specjalista opieki medycznej. W przypadku probleméw zdrowotnych zawsze udaj si¢ po porade
do lekarza specjalisty.

Cho¢ autorzy i wydawca dotozyli wszelkich staran, aby zawarte w tej ksigzce informacje byly rzetelne i kompletne,
nie ponoszg oni zadnej odpowiedzialnosci za mogace pojawic si¢ btedy, niescistosci, przeoczenia lub niezgodnoéci.

Wszelkie prawa zastrzezone. Bez pisemnej zgody wydawcy zadna z czeéci tej ksigzki nie moze by¢ thumaczona na inne
jezyki, publikowana, przedrukowywana, powielana, reprodukowana ani przetwarzana z zastosowaniem jakichkolwiek
$rodkéw elektronicznych, mechanicznych, fotokopiarskich, nagrywajacych i innych.
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ROZDZIAL 1

Zaczynajac od podstaw:
dlaczego potrzebujemy nowego podejscia

,Wyizoluj miesien na poziomie stawu i przeprowadz go przez pelen zakres ruchu” ,Cwicz na
pitkach, by wytrenowac stabilizacje kregostupa” ,Naucz sig, jak aktywowac¢ miesien poprzeczny
brzucha” ,Wykonaj wydech, kiedy podnosisz ci¢zar, i nabierz powietrza, kiedy go opuszczasz”
»Rozciggnij miesnie kulszowo-goleniowe”. ,Zadzialalo u mnie, na pewno zadziala u ciebie”. Li-
sta ciggnie si¢ w nieskonczonos¢. To przykltady zaledwie kilku czesto powtarzanych porad, kto-
re maja nikle (lub nawet zadne) podstawy w nauce. Co gorsza - istnieja dowody, Ze moga wrecz
spowolni¢ postepy i obnizy¢ bezpieczenstwo treningu. Wiele lat temu, kiedy zaczalem badac
rézne aspekty funkcjonowania kregostupa, prositem swoich studentéw o znalezienie nauko-
wych uzasadnien dla wielu zdroworozsagdkowych porad krazacych w srodowisku medycznym
i sportowym. Ku mojemu zdziwieniu w literaturze naukowej nie udalo si¢ odszuka¢ praktycz-
nie zadnych popierajacych je dowodoéw. Zasady kulturystyki skupiajacej si¢ na hipertrofii mies-
ni zawladnely nie tylko §wiatem rehabilitacji, ale takze treningu sportowego, mimo ze czesto
szkodzg zdrowiu lub sprawnosci zawodnika.

Wiele podrecznikéw podaje programy ¢wiczen, ktdre nie uwzgledniajg mozliwosci poszcze-
golnych oséb, ich celéw treningowych, historii kontuzji oraz wieku. Ludzie korzystajacy z ta-
kich programéw osiagna przecigtne wyniki. Rozwigzanie, ktére wzmocni jednego zawodnika,
moze zaszkodzi¢ drugiemu. Zrozumienie nauki o sporcie oraz tego, jak sie faczy z doswiadcze-
niem trenera lub lekarza, to jedyny sposob na osiggnigcie jak najlepszych wynikéw bez ryzyka
kontuzji. Czytajac t¢ ksigzke, musisz by¢ gotowy do przemyslenia wielu powszechnie akcepto-
wanych metod treningu plecow.

Bede czesto odnosil si¢ do tkanek plecéw - obejmuje to kosci (np. kregi), chrzastki (np.
blaszki graniczne), wi¢zadla oraz miesnie i $ciggna. Wszystkie tkanki reaguja na obcigzenie:
ostabng, jesli obcigzenie bedzie zbyt duze, lub ostabna i zaczng zanika¢, jesli obcigzenie jest za
matle. Optymalny cig¢zar to bodziec, ktéry wzmacnia tkanki, nie niszczac ich - to ruchomy cel.
»Obciazenie” oznacza sume sit oddziatujacych na tkanki zaréwno w trakcie codziennych czyn-
nosci, jak i treningéw.
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Najlepsze rozwigzanie

Podejscie opisane w niniejszej ksigzce pokaze, jak zmierzy¢ zdolnosci zawodnika, zrozumie¢
wymagania jego dyscypliny oraz jak stworzy¢ program, by uzyskac jak najlepsze rezultaty. Ist-
nieje wiele mitéw dotyczacych tego, jak trenowac. Zwyciezcdw cechuje wykorzystana z precyzja
szybkos$¢ i moc. Sita bez kontroli motorycznej jest bezuzyteczna. Budowanie sprawnych plecow
to pigcioetapowy proces, ktory kladzie podwaliny pod dalszy trening sity, szybkosci lub mocy.
W dalszych rozdzialach poznasz szczegoty kazdego etapu.

Etap 1. Zbudowanie wzorcéw ruchowych

i dobieranie odpowiednich ¢wiczen korekcyjnych
o okreslenie zaburzonych wzorcéw oraz ich przyczyn,
« rozwijanie podstawowych wzorcéw ruchowych do skomplikowanych czynnosci,
o tworzenie ¢wiczen na réwnowage od podstawowych do zaawansowanych.

Etap 2. Stabilizacja catego ciata i stawéw
o praca nad rozwojem stabilizacji przy jednoczesnym oszcz¢dzaniu stawow,
 zapewnienie wystarczajacej stabilizacji do wykonania konkretnego zadania,
« stabilizacja jednego stawu moze wymaga¢ mobilnosci w drugim.

Etap 3. Poprawa wytrzymatosci
» budowanie wytrzymalosdci bez zmeczenia,
« podstawowe treningi wytrzymatosciowe tworza podstawy do pozniejszej pracy nad sila,
« przejscie do treningu wyspecjalizowanej wytrzymatosci (czas trwania, intensywnos¢).

Etap 4. Budowanie sity
o oszczgdzanie stawow poprzez prace nad maksymalnym zaangazowaniem nerwowo-mies-
niowym,
« poprawa i wykorzystanie sily szybkosciowej i wielostawowej sity funkcjonalnej,
« rozwinigcie wyczucia czasu i ,kierowania” silg,
« nauka ,pulsowania” sily.

Etap 5. Praca nad szybkoscia, moca, zwinnoscia
« osiagnigcie jak najlepszych wynikow dzigki strategiom opisanym w etapach 1-4,
« optymalizacja skutecznosci pracy nerwowo-mie$niowe;.

Elementy wspdlne dla wszystkich etapdéw:

» pozycja,
« réwnowaga,
o zastosowanie ,,supersztywnosci.
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tolerancja

llustracja 1.1. Cwiczenia nazywamy ,terapia”, jedli stuza
rehabilitacji, a ,treningiem”, jedli stosujemy je w przygo-
towaniach zawodnikéw. Dawka ¢wiczenia musi by¢ wy-
starczajaco duza, by wywota¢ adaptacje, ale tez nie na
tyle duza, by doprowadzi¢ do urazu. Réznica pomiedzy
zaaplikowana dawka a zakresem tolerancji ciata to mar-
gines bezpieczenstwa. Jest on najmniejszy, gdy mamy do
czynienia z wyjatkowo intensywnymi przypadkami bdlu

margines

uzyty ciezar

Obciazenie

kontuzja _ . zawodowy plecéw lub zawodnikami na najwyzszym poziomie. Suk-
plecéw ] i sportowlec o5\ pracy z osobami z tych skrajnych granic spektrum
Poziom sprawnosci wymaga nietuzinkowej wiedzy

Nie zajmujemy sie przecigtnymi przypadkami bélu plecow, wigkszo$¢ takich pacjentéw udaje
sie do normalnych przychodni. Do naszej kliniki trafiaja wyjatkowe, ekstremalne i skrajnie réz-
ne przypadki - od 0séb niepetnosprawnych po elitarnych sportowcéw. Dlatego nie zajmuje si¢
zwyklymi schorzeniami plecow, interweniuje tam, gdzie wszystkie inne terapie zawiodty, albo
pracuje z najlepszymi zawodnikami na $wiecie. Te dwie skrajnosci faczy szalenie waski margi-
nes bezpieczenstwa. U oséb z bolem plecow dawka ¢wiczen potrzebna do adaptacji jest niebez-
piecznie bliska obcigzenia, ktére pogorszy ich stan. Typ ¢wiczen i ich ilo§¢ nalezy dobiera¢ bar-
dzo starannie. Wraz z postgpem rehabilitacji margines bezpieczenstwa rosnie i pacjent bedzie
w stanie tolerowac coraz to wiece;.

Jednakze w przypadku sportowcow wracajacych do treningu dawka treningowa ponownie
ro$nie i zbliza si¢ do granicy, za ktora czyha juz kontuzja (ilustracja 1.1), a kontuzjowany za-
wodnik nie wystartuje w zawodach. Przecietne metody oraz przecigtni lekarze i trenerzy moga
odnies¢ sukces, zajmujac sie srodkowymi etapami treningu lub rehabilitacji. Pozytywne rezul-
taty w skrajnych przypadkach (osoby o bardzo wrazliwych plecach lub zawodnicy przygoto-
wujacy sie na mistrzostwa $wiata) wymagaja eksperta. Ta ksigzka pokaze, jak dojs¢ do takiego
poziomu.

Koncepcja toleranc;ji i wydajnosci

Zrozumienie koncepcji tolerancji oraz wydajnosci jest pierwszym krokiem do poprawnego tre-
ningu plecéow. Kazdy z nas ma pewna tolerancje na prace, jaka jest w stanie wykona¢. Tkan-
ki zostang uszkodzone, gdy przekroczymy granice ich wytrzymaloéci na obcigzenie. Jesli byly
ostabione juz wczesniej w wyniku kontuzji, zakres ten spada — nie wolno przekroczy¢ tej grani-
cy za zadng ceng. Kiedy zrozumiemy, na ile moze sobie pozwoli¢ dana osoba, uda nam si¢ do-
bra¢ odpowiednig dawke obcigzenia na okreslony etap treningu.

Podobnie, kazdy z nas ma okreslona wydajnos¢, czyli ilo$¢ pracy, jaka moze wykona¢. Dotyczy
ona lacznej sumy wszystkich czynnosci w danym czasie, np. podczas treningu, w ciaggu dnia lub
tygodnia. Wydajno$¢ to ograniczony zasob, z ktdrego nie mozemy korzystaé bez konca. Pewna
jej cze$¢ zuzywamy przy kazdej czynnosci, jakiej sie podejmujemy. Niektorzy np. poswiecaja zbyt
wiele czasu na rozgrzewke, przez co brakuje im sit na wlasciwy trening i gubig technike. Inni z ko-
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lei marnujg swoja wydajno$¢ na niewlasciwa pozycje stojaca lub siedzaca, ktéra doprowadzi do
bélu i urazéw w trakcie samego treningu lub po nim - podczas odpoczynku.

Dobry trening poprawia zaréwno tolerancje, jak i wydajnos¢, a takze pozwala na udoskona-
lenie techniki.

Popularne mity dotyczace schorzen plecéw

»Madrosci” dotyczacych treningu plecéw jest bez liku — ponizej przytocze te najbardziej popu-
larne.

Mity dotyczace rozciggania

Trudno znalez¢ dowody na to, ze zwigkszenie elastycznosci plecow wpltywa na poprawe wyni-
kéw w sporcie — mnie si¢ nie udato — a jednak jest to powszechna opinia. Badania dotyczace za-
wodnikéw dwuboju olimpijskiego pokazuja, ze osoby o wiekszej elastycznosci zazwyczaj osia-
gaja lepsze wyniki, lecz w ich przypadku chodzi o elastycznos$¢ barkéw i bioder. W wigkszosci
sportéw moc tworzona jest przez biodra i nogi, a nie plecy. Badania przekrojowe skupiajace
sie na sportach druzynowych pokazaty, ze lepsze rezultaty osiagaja zawodnicy sztywniejsi. Na
przyklad, pomimo powszechnego przekonania, iz sportowcy powinni rozcigga¢ migénie kul-
szowo-goleniowe, prawda jest taka, ze wiodacy zawodnicy (np. koszykarze) maja sztywniejsze
te partie migsniowe. Mozna by wrecz powiedzie¢, ze s jak naciggnieta sprezyna i potrafig to
w pelni wykorzystaé. Co wigcej, mies$nie kulszowo-goleniowe pomagaja ustabilizowa¢ kolano;
odkryto, ze w wielu przypadkach mocniejsze ich rozciagniecie i wydluzenie negatywnie wply-
wa na funkcjonowanie wigzadla krzyzowego przedniego. Zatem nic dziwnego, iz wigkszos¢
opracowan fachowych nie wykazuje zwigzku miedzy sztywnoscia tych mieéni a bélem plecow
- czy to juz istniejacym, czy tez mogacym wystapi¢ w przysziosci (np. Biering-Sorenson lub
Hellsing). Istnieja jednak dowody sugerujace, ze asymetria w elastycznosci mies$ni kulszowo-
-goleniowych jest polaczona z bélem plecéw (Ashmen i in.). Chodzi jednak o to, iz kazdy taki
przypadek nalezy rozpatrywac z osobna — w kontekscie danej osoby, jej zdrowia i uprawia-
nej dyscypliny. W przeciwienstwie do zwyklego rozciagania, rozciaganie majace na celu wy-
réwnanie asymetrii jest uzasadnione. Niektére z diugotrwatych badan pokazaly, ze im wiek-
sza elastycznos¢ plecow, tym wieksze ryzyko wystgpienia probleméw z plecami w przysztosci,
przynajmniej w przypadku zwyklych zjadaczy chleba. Czy samo rozcigganie stanowi dobra
rozgrzewke, czy moze jednak nalezy si¢ odpowiednio do niego przygotowac? Niektdre dane su-
geruja, ze rozcigganie przed treningiem hamuje receptory odruchu rozciggania mie$ni, co ne-
gatywnie wplywa na pézniejszy wysilek. Najczesciej rozciagamy si¢, by zwiekszy¢ zakres ruchu.
Ale rozcigganie moduluje wiele proceséw nerwowo-miesniowych, dlatego tez nalezy ostroznie
dobiera¢ ¢wiczenia. Pamigtaj, medali nie dostaje si¢ za jak najlepsze rozciagniecie. Mobilnos¢
jest potrzebna, ale luzne stawy bez sity, ktéra kontroluje ich prace, sa niestabilne. Przez to po-
garszaja si¢ wyniki i roénie ryzyko kontuzji.

Wiele dyscyplin wymaga mocnego i stabilnego tulowia, aby wlasciwie przenosi¢ sity wy-
twarzane w gornych partiach ciata i optymalnie pokierowac¢ je przez tuléw i nogi w strone
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podloza. Zgodnie z definicjg dysfunkcji plecow opracowang przez Amerykanskie Towa-
rzystwo Medyczne niektorzy sposrdd najlepszych sportowcow na swiecie sg kalekami, jesli
wezmie si¢ pod uwage utrate zakresu ruchu w kregostupie. Badania, ktére przeprowadzi-
liSmy na pracownikach fizycznych, pokazaly, ze zakres ruchu kregostupa nie jest zwigzany
ze zdolnoscia do wykonywania danej pracy (Parks i in.). Sztangisci olimpijscy udowodnili,
ze s3 sprawni, ustanawiajac rekordy $wiata przy minimalnej ruchomosci kregostupa, maja
za to niezwykly zakres ruchu w barkach, biodrach, kolanach i stawach skokowych, nad
ktérym panuja dzigki ogromnej sile. Zanim kregostup zostanie poddany oddzialywaniu
sit wynikajacych z ruchu, przed kazdym intensywnym wysitkiem musi by¢ ustabilizowany;
ma by¢ takze ustawiony w sposdb oszczedzajacy go przed obcigzeniem mogacym powodo-
waé kontuzje.

Rozcigganie plecow dla wielu jest przyjemne, jednak niewiele 0sob z bélem plecéw powin-
no stosowa¢ takie ¢wiczenia. Rozcigganie polegajace na zgieciu i rotacji przecigza pierscienie
wldkniste, czgsto nadwyrezajac tkanki kregostupa w taki sposob, ze ¢wiczacy nawet sobie tego
nie uswiadomi i bedzie dalej ¢wiczyl, bo ,,czuje sie dobrze”. Receptory w migsniach, odczuwa-
jac rozcigganie tkanek, dajg ztudzenie ulgi. Ogélnie rzecz ujmujac, taka osoba jedynie poglebia
swoj problem i nie zrobi postepéw, dopoki nie przestanie sie rozcigga¢. Badania Solomonowa
(2003, 2008) pokazaly, ze rozciaganie statyczne wigzadet kregostupa moze wywotaé skurcze
miesni i ograniczy¢ odruch rozciggania. A przeciez ten odruch jest mechanizmem obronnym!
Czy powinni$my dodac rozcigganie do rozgrzewki? Nie zawsze. Czy wszyscy sportowcy po-
winni sie rozciaggac¢? Niektorzy tak, a inni nie. Czy ¢wiczenia rozciagajace typu joga lub pilates
dziatajg? Niektérym osobom pomagaja, innym moga zaszkodzi¢. Elastyczno$¢ bez sity i kon-
troli motorycznej jest bezuzyteczna. W naszym podejsciu do rozciggania kierujemy si¢ dwiema
zasadami. Po pierwsze, kazdy sportowiec musi by¢ w stanie wykona¢ konkretny typ rozciaga-
nia oraz uwaza¢, by nie nasili¢ bolu i nie zwigkszy¢ ryzyka kontuzji. Po drugie, szukamy okazji
do ¢wiczenia ruchu i rozwiniecia poprawnych wzorcéw ruchowych w celu poprawy sprawno-
$ci w przeciwienstwie do $lepego rozciggania w koncowym zakresie ruchu stawéw. Rozciaga-
nie polega na wyksztalceniu proceséw nerwowo-mig$niowych i dostrojeniu elastycznosci ciala.
W tej ksigzce przedstawimy stworzong przez innych koncepcje aktywnej elastycznosci, a takze
pokazemy, jak ja wyéwiczy¢, by poprawi¢ sprawnos¢.

W tym miejscu trzeba zwrdci¢ uwage na postrzeganie sztywnosci i bélu migsni kulszowo-go-
leniowych. Licznym pacjentom, ktérzy do mnie trafili, zalecono rozciaganie tych partii mies-
niowych - najwyrazniej jest to powszechne podejscie wielu lekarzy. Jednak podczas badan
prowokacyjnych okazuje sie, ze napiecie uktadu nerwowego nasila odczucia bélowe. Takiego
bdlu ani napiecia nie usunie si¢ poprzez rozciaganie. Gdy przestaniemy je wykonywac, nerwy
uniewrazliwig sie i powrdci bezbolesny zakres ruchu. Moral jest jeden: rozcigganie powinno
by¢ uzasadnione.

Nalezy ustabilizowa¢ to, co wymaga stabilizacji, mobilizowa¢ to, co wymaga mobilizacji,
a takze zrozumiec réznice miedzy nimi, poja¢ konsekwencje tych dziatan oraz to, jak na siebie
nawzajem wplywaja.

Zaczynajac od podstaw: dlaczego potrzebujemy nowego podejécia |
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Mity dotyczace treningu sitowego:
rehabilitacja a trening sportowy

Podczas rehabilitacji bolacych plecoéw terapeuci czesto kltadg nacisk na wzmocnienie migéni
grzbietu. Co ciekawe, kilka badan pokazatlo, ze sita mie$ni nie jest wyznacznikiem tego, kogo
bedzie trapit bol plecow (Biering-Sorenson, 1984). Z drugiej strony, Luoto i in. (1995) po-
kazali, ze wytrzymalo$¢ migsniowa (w przeciwienstwie do sily) dziata ochronnie. Co wiecej,
wiele badan bazowalo na ¢wiczeniach, ktére negatywnie wplywaly na plecy, np. sktony maja-
ce wzmocni¢ mieénie brzucha. Nic dziwnego, ze nie udalo im si¢ osiagnaé pozytywnych re-
zultatow, dodali sobie tylko wigcej pacjentow! Rzecz jasna, sita grzbietu i brzucha sg istotne
w sporcie, ale plecy rzadzg si¢ innymi prawami niz reszta ciala. Moc (sita razy predkos¢) po-
winna by¢ generowana w biodrach. Gdy moc powstaje w kregostupie - ryzyko roénie. Ozna-
cza to, ze kiedy moment obrotowy kregostupa jest wysoki, sam kregostup powinien porusza¢
sie z niska predkoscig. Natomiast wysoka predkos¢ ruchu kregostupa jest bezpieczna, gdy
moment obrotowy jest niewielki. Sztangisci olimpijscy generuja ogromnag moc w biodrach,
ale niemalze zerowa moc w kregostupie (wysoka sita i niska predkos¢), poniewaz ich krego-
stupy sa zablokowane w jednej pozycji, podczas gdy wysoka predkos¢ katowa ruchu wywo-
dzi sie z bioder.

Co ciekawe, kiedy przyjrzymy si¢ blizej technice zawodnikéw lub temu, jak ruszaja si¢ ro-
botnicy fizyczni, zazwyczaj bl plecéw dokucza tym osobom, ktdre mocniej je obcigzaja. Bada-
nia wioslarzy pokazaly, ze ci zawodnicy, ktérzy wiostowali z niepoprawna technika, najczesciej
uskarzali si¢ na problemy plecéw. Pracownicy fizyczni, ktérym doskwieraly plecy, zazwyczaj
podnosili cigzary za pomoca prostownikow grzbietu i miesni kulszowo-goleniowych, nie uzy-
wali prostownikéw bioder. Badania trojboistéw pokazaly, ze zawodnicy o nizszych momentach
sity w plecach, a wyzszych w biodrach, podnosili wigksze cigzary. Podobne wyniki uzyskano,
badajac sztangistow olimpijskich. Zdrowe i sprawne plecy potrzebuja sprawnych bioder i in-
nych czegsci ciata - ten temat takze poruszamy w tej ksigzce.

Nie ma watpliwosci, ze sila jest potrzebna, by odnies¢ sukces w sporcie. Ale jesli sita migs$ni
nie moze odpowiednio podrézowa¢ wzdtuz szkieletu - tak, aby stabsze stawy nie musiaty ab-
sorbowac energii a generowana sita byla wykorzystana maksymalnie w innych czesciach ciata
- nie bedzie z niej pozytku. Opisane tu metody treningowe rozwijaja wielostawows site, ktdora
poprawi ogdlng sprawnos¢; ich celem nie jest hipertrofia. Ponadto opiszemy, co sklada si¢ na
prawidtowe funkcjonowanie plecéw, zanim bedzie mozna przejs¢ do powaznego treningu si-
fowego.

Zmiany w ruchu i motoryce wynikajace z kontuzji plecéw:
bél hamuje prawidtowe wzorce ruchowe

Stare kulturystyczne powiedzenie: ,,jak boli, to rosnie”, nie dotyczy plecéw. Osoby z problemami
plecow rozwijaja zaburzone wzorce ruchowe, ktdre nie tylko utrudniaja trening, ale takze prze-
szkadzaja w regeneracji. Obecnos¢ bélu zapobiega powrotowi do zdrowych wzorcéw rucho-
wych, ktére sg niezbedne do efektywnosci dalszego treningu. Trening z bélem zapewnia tylko
utrwalenie zaburzonych wzorcéw ruchowych - podczas rehabilitacji ¢wiczenia muszg by¢ bez-
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bolesne. Trening sportowy natomiast wigze sie czesto z dyskomfortem i bélem. Najlepsi trene-
rzy i terapeuci nie powinni myli¢ rehabilitacji z walka o medal.

Wzorce ruchowe moga by¢ zaburzone w nastepstwie kontuzji, ale moga takze ja spowodo-
wa¢. Niektore kontuzje sa wynikiem braku kontroli motorycznej. (Ten ciekawy mechanizm
wytlumaczymy bardziej szczegdtowo w czwartym rozdziale; opiszemy uraz kregostupa, ktory
uwieczniliSmy w trakcie badania wideofluoroskopowego). Takie przypadki czesciej uznaje si¢
za czysto losowe, przewaznie zdarzaja si¢ u ludzi odznaczajacych si¢ kiepska kontrolg moto-
ryczng (Brereton i McGill, 1999).

Problemy z kontrolg motoryczna mogg by¢ zaréwno skutkiem, jak i przyczyng kontuzji. Re-
habilitacja i trening na najwyzszym poziomie powinny to uwzglednic.

Czym wyrodzniaja sie najlepsi sportowcy?

Pomyslcie o mistrzach w jakimkolwiek sporcie. Czy majg najwicksze muskuly? Rzadko kiedy. Sie-
dza godzinami na silowni, dzwigajac ciezary? Bardzo rzadko. Zazwyczaj takie osoby kiepsko si¢
prezentujg na tle reszty swojej druzyny podczas testow przed rozpoczeciem sezonu, np. w takich
zadaniach jak wyciskanie lezac lub przysiady ze sztangg (nie dotyczy to trdjboistéw, poniewaz
specjalizuja si¢ w tych ruchach). Zamiast tego, to, co wyrdznia wybitnych sportowcéw, to ich kon-
trola motoryczna. Zdolno$¢ do naglej ekspresji sily, szybkiego rozluznienia mie$ni oraz optymal-
nego rozlozenia sit wewnatrz ciata poprzez potaczenie wszystkich partii miesniowych - po tym
wiasnie poznamy mistrzéw. Techniki opisane w tej ksigzce maja na celu poprawe tej podstawowej
zdolno$ci nerwowo-migéniowej jako dodatku do tradycyjnego treningu sportowego.

Kolejny mit:
lepszy sportowiec to silniejszy sportowiec

Styszalem, jak wielu treneréw mowilo, ze zwigkszenie sily zawsze poprawi sprawnos¢. Moje
doswiadczenie, jak i dostepne badania naukowe, zdajg si¢ temu zaprzeczac. Jak juz méwilismy,
aktywacja mig$ni tworzy sile i usztywnienie, przez co sita pulsacyjna wiaze sie ze sprawnoscia
zawodnika. Na przyktad, wiele programéw treningu sifowego stosowanych na uniwersytetach
w ciggu czterech lat spowalnia wyniki sprintu zawodnikéw futbolu amerykanskiego! Widzia-
tem, jak druzyny badmintona tracity szybkos¢ i odnotowywaty zwigkszong ilos¢ kontuzji przez
zly trening silowy. Czy sila rzeczywiscie poprawi wyniki w badmintonie? A moze trener nie
znal si¢ na niczym innym? Ile sity tam tak naprawde potrzeba? Jak juz wspominalismy, rekor-
dzisci testow sitowych NFL Combine rzadko kiedy odnotowuja sukcesy w NFL. Niemniej jed-
nak, bycie silniejszym przydaje si¢ w powolnych sportach sitowych, np. w tréjboju sitowym.
W tym przypadku wzmocnienie stabego ogniwa niemal zawsze poprawia wyniki, ale nalezy
rozpatrzy¢ te koncepcje w kontekscie innych dyscyplin. Szybkos¢ wywodzi sie ze zdolnosci do
szybkiego rozluznienia mies$ni. Golf, sprint, skakanie, rzuty, uderzenia, dynamiczna zmiana
ustawienia ciata zazwyczaj ulegaja pogorszeniu ze zwigkszeniem sily i wynikajacg z niej wigksza
sztywno$cig mieg$ni. Czysta sita szkodzi sportom, gdzie potrzebna jest elastyczno$¢. Trojboista
nie bedzie w stanie dobrze kopna¢ pilki, a z kolei pitkarz nie podniesie ogromnych cigzaréw.
Dlatego tak wazne bedzie zrozumienie koncepcji ,wystarczajacej sily” Po zmierzeniu wynikéw
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topowych sportowcdéw w roéznych zadaniach okazuje sie, ze najsilniejsi zazwyczaj nie osiagaja
najlepszych rezultatéw. Zamiast tego majg dostateczny poziom sily, a na pierwsze miejsce wy-
suwaja sie pozostale atrybuty fizyczne (i psychiczne). Przykladowo: zawodnicy, ktérzy sg w sta-
nie wygenerowac¢ wigcej mocy z bioder i odpowiednio dostroi¢ elastycznos¢ ciata dobrze sko-
ordynowang praca mie$ni, uderza mocniej. Kiedy mierze site ciosu zawodnikéw UFC, to nie
najsilniejsi uderzaja najmocniej; najwieksza moc w chwili uderzenia wytworza osoby o szczu-
plejszej budowie i wystarczajacej sile, ktore umiejetnie kontrolujg prace migsni. Dotyczy to tez
golfa, skokow, a takze w pewnym stopniu dwuboju olimpijskiego.

Co ciekawe, najsilniejsi zawodnicy nie s3 najbardziej odporni na kontuzje. Dzieje si¢ tak
z dwoch przyczyn: budowanie wigkszej sity niesie ze sobg zwigkszone ryzyko urazu, a do tego
zwigkszony wysilek w trakcie gry moze przeciazy¢ tkanki wzmacniajace. Po raz kolejny dochodzi-
my do ztotego $rodka, czyli dostatecznego poziomu sily. Sita musi by¢ w réwnowadze z elastycz-
noscig, zakresem ruchu oraz umiejetnoscig kierowania sitami wewnatrz ciata. Sztuczka polega na
znalezieniu odpowiedniego polaczenia wszystkich tych cech dla osiggniecia konkretnego celu.

Zle dobrane metody terapii

Skupianie sie na miesniu wielodzielnym lub poprzecznym brzucha
lub jakimkolwiek innym pojedynczym migsniu

W ostatnich latach modne stalo si¢ skupianie treningu na poszczegélnych miesniach, jak chocby
migsien poprzeczny brzucha. Spowodowane to byto badaniami przeprowadzonymi w Australii, ktd-
re pokazaly zaburzone funkcjonowanie tego migsnia u 0séb z urazami plecéw. Jednakze skupiajac
si¢ na jednym miesniu, tworzymy dysfunkcje kregostupa! Najnowsze badania pokazaly, ze tak na-
prawde wszystkie mig$nie wykazywaty zaburzone wzorce aktywacji u sportowcéw z urazami plecow
(np. Cholewicki i in., 2002) oraz u pracownikéw fizycznych (McGill i in., 2003). Mig$nie tworza mo-
ment obrotowy w stawach, ale — co wazniejsze — zapewniajg stabilizacje. Przedstawimy dane poka-
zujgce, Ze miesnie pracujg wspolnie, by jak najlepiej wykona¢ to zadanie w kilku stawach jednocze-
$nie podczas ztozonych ruchéw. Nalezy trenowac ruch, a nie poszczegolne migénie.

Pomylenie rehabilitacji z treningiem

Rehabilitacja plecow ma na celu zmniejszenie odczuwanego bélu i poprawe stanu zdrowia —
kropka. Jej celem jest zbudowanie wzorcéw ruchowych pozbawionych boélu i odzyskiwanie
sprawno$ci w codziennych czynno$ciach (beda réznity sie¢ w zaleznosdci od danej osoby) przy
jednoczesnym wzmacnianiu tkanek i unikaniu kolejnych kontuzji. Natomiast trening sportowy
wymaga zaakceptowania ryzyka wystapienia przecigzen i tego, ze bedzie sie¢ balansowa¢ na gra-
nicy bezpieczenstwa. Te dwa odrebne cele i podejicia nalezy od siebie oddzieli¢, jesli chcemy
osiagna¢ sukces w ktérymkolwiek z nich.
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Szkodliwy wptyw kulturystyki na trening plecéw

Wiele zasad kulturystyki, takich jak cho¢by izolacja miesni czy podstawowy podzial na serie i po-
wtorzenia, nie pomoze osiggnac sprawnosci plecéw. Ich celem jest wyltacznie zbudowanie wigk-
szej masy migsniowej. Rozwdj sily zalezy od stymulacji jednostek motorycznych, ktére trenuje sie
w pelni, wykorzystujac prace réznych stawow przy zmiennej predkosci i wysitku. Trening calego
ciala wymaga zréwnowazonego rozlozenia sit wzdluz fancuchéw miesniowych. Za mata lub za
duza sita oddzialujaca na staw lub sita wykorzystana w ztym momencie daje kiepskie wyniki i cze-
sto konczy sie kontuzja. To kontrola motoryczna odréznia najlepszych sportowcéw od gorszych
rywali, nawet jesli maja wieksze muskuty. Podamy tu techniki poprawy sprawnosci, ktére niemal
w kazdym przypadku beda sprzeczne z konwencjonalnymi metodami treningu kulturystycznego.

Problemy plecéw u sportowcoéw:
przyczyny i profilaktyka

Nawet najlepszy lekarz czy fizjoterapeuta nie pomoze schorowanym plecom, jesli nie znajdzie si¢
zrédla problemu. Zrozumienie przyczyny schorzen plecow jest konieczne, by usunac ja z treningu
zawodnika — przynajmniej na poczatku pracy. Podajemy tu informacje, ktére pomoga znalez¢ te
przyczyny, oraz radzimy, jak im zapobiega¢ (swoista ergonomia rehabilitacji i sportu).

Psychika a sprawnos¢

Kilku wybitnych treneréw i zawodnikéw powiedziato mi kiedys, ze trening ma bardziej na celu
wytrenowanie psychiki, co niektérym moze si¢ wyda¢ zaskakujace. Mozna to rozumie¢ na kilka
sposobow. Psychologia sportu jest kluczowa w rozwoju zawodnika. Ten, kto pracowal z grupa
sportowcow, widzial, ze nie kazdy daje z siebie wszystko. Ujmujac rzecz inaczej, to umyst kon-
troluje ruch, a zdolno$¢ do aktywacji i deaktywacji mies$ni to umiejetno$¢ nerwowo-miesnio-
wa. Wyuczony umyst jest w stanie zmobilizowa¢ jednostki motoryczne tak mocno, ze pozyska-
na sila jest poza zasiggiem niewytrenowanych oséb.

Rosyjskie metody treningowe polegaja na utrzymaniu dyscypliny we wszystkich aspektach
zycia sportowca, majac tym samym pozytywnie wplywac na jego umyst. Osoby ze stabym ego
darzg przeciwnika zbyt duzym szacunkiem. Nie dadzg z siebie wszystkiego, bo nie wierza, ze
ich na to sta¢. Przeciwnikiem moze by¢ sztanga albo osoba. Wybitny zawodnik po prostu wie,
ze nie mozna go pokonac. Nie specjalizuje si¢ w psychologii sportowej, ale zdaje sobie sprawe
z jej roli. Opisujemy tu metody pomagajace w fizycznym treningu plecéw, psycholog sportowy
za$ moze pomoc od strony mentalne;j.

Warto tu przypomniec sobie co Wasilij Aleksiejew powiedzial Dimitrowi Iwanowowi, kiedy
to dominowat w wadze superciezkiej dwuboju olimpijskiego. ,Wiesz, nie chodzi tu o sife ani
o talent. Chodzi o to, co kto ma w glowie. Powinno si¢, a nawet trzeba ciezko pracowac, ale nie
mozna traci¢ panowania nad sobg”.

Sifa i opanowanie zaréwno wlasnego ciala, jak i umystu dajg swoistg trzecia site, ktora znacz-
nie przewyzsza obie z nich. Opiszemy tu techniki wykorzystywane przez niektérych zawodni-
kow do osiagnigcia tej ,,trzeciej sity”.
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Lekarz powiedziat, ze bdl jest w twojej gtowie -
nie wierz mu!

Wiele osob, ktorym dokuczaja przewlekle problemy plecéw, nawet sportowcow, czgsto uzna-
je sie za przypadki psychospoteczne. Nie badz cieniasem — bdl jest tylko w glowie! Wielu le-
karzy, wykorzystujacych niewlasciwe metody, wpada we frustracje, kiedy nie widzi postepow
w terapii, i obwinia pacjentdw, sugerujac im, Ze nie pracujg wystarczajaco cigzko albo sg sta-
bi psychicznie i poddaja si¢ bolowi. Dowody pokazuja, ze elementy psychospoteczne maja
wplyw na to, jak u danej osoby bedzie objawiat si¢ bol, ale tylko biomechaniczne przecigze-
nie moze uszkodzi¢ tkanki; czynniki psychospoleczne nie oddzialuja na tkanki. Kiedy doszto
juz jednak do uszkodzenia, bdl staje si¢ podatny na czynniki psychospoteczne. Jak mozemy
sie nimi zajac¢? Teasell (1997) przekonujaco argumentuje, ze cho¢ zdarzaty sie przypadki, kie-
dy czynniki psychologiczne powodowaly bdl, to jednak w wiekszosci przypadkéw to proble-
my natury psychologicznej s efektem przewlektego bélu (patrz takze Gatchel i in., 1995; Ra-
danov i in, 1994) i znikaja po wyleczeniu schorzenia (patrz takze Wallis i in., 1997). Podaje
przyktad dobrze oplacanego i zmotywowanego sportowca, ktory nie maégt gra¢ przez kontu-
zj¢ plecow. Niezdolno$¢ do gry kosztowala go miliony. Dowody sg przekonujace: w przypad-
kach rzeczywistych dysfunkcji plecow bol i problemy psychologiczne zdaja si¢ by¢ ze soba
powigzane, ale zajecie si¢ wylacznie aspektem mentalnym nie przyniesie efektu. Bol odczu-
wany w trakcie rehabilitacji przeszkadza w odbudowaniu zdrowych wzorcéw ruchowych,
a czesto wynika ze zle dobranego programu. Wydaje sig, Ze wiele 0s6b majacych problemy
z plecami i niereagujacych na konwencjonalne metody terapii lub treningu oskarza sie o to,
ze nie przykladaja si¢ do pracy, albo co gorsza, ze sg stabi psychicznie. Moim zdaniem, te-
rapeuta po prostu doszedl do granic swojej wiedzy; niepowodzenie to najczesciej jego wina,
a nie pacjenta.

Kiedy uleczy si¢ przewlekty bol, problemy psychospoteczne niemal zawsze znikng. Kazdy, kto
uznaje si¢ za twardziela, straci rezon, gdy bol nie pozwoli mu spa¢. W dalszych rozdziatach opisze-
my metody treningowe, ktére beda bezbolesne dla pacjentéw i oszczedza kregostup sportowcow.

Kazdy jest inny.
Nie ma metody skutecznej dla kazdego

Kazdy z nas ma inne zdolnosci. Jedni majg lepsza kondycje i lepiej pasuja do ,,1zejszego’, ale
dluzszego wysitku, podczas gdy inni sg silniejsi i moga wykonywac ciezsze zadania. Niektd-
rzy bez problemu moga dlugo siedzie¢. Garstka jest nawet w stanie przetrwac gre na obro-
nie w futbolu amerykanskim. Ale czy bernardyn mdglby startowaé w wyscigach pséw albo
chart przenosi¢ duze ciezary? Nie postawilbym na to pieniedzy; dopasowanie umiejetnosci
danej osoby do obcigzenia, jakiego wymaga konkretne zadanie, jest bardzo wazne. Wybranie
optymalnego obcigzenia, odpoczynek oraz kontrolowanie czasu wysitku to zaréwno sztuka,
jak i nauka. Ocena kazdego zawodnika i okreslenie wlasciwego wysitku to famigldéwka, ktorej
rozwigzanie prowadzi do sukcesu. Najlepsi specjaliSci maja wiedze poparta doswiadczeniem,
ale takze dobrze rozumieja nauke, ktéra za nimi stoi. W dalszych rozdziatach podamy kilka
sposobdw dobierania obcigzenia treningowego.
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Czy dysfunkcje plecéw to wyrok dozywocia?

A jesli wlasnie teraz trapi cig bdl plecow - czy tak juz bedzie zawsze? Co ciekawe, osoby star-
sze nie uskarzaja si¢ na bdl plecow tak czesto jak ludzie mlodsi. Valkenburg i Haanen (1982)
pokazali, ze schorzenia plecow czgsciej wystepuja u oséb mlodszych. Weber (1983) zbadat to
szerzej, opisujac pacjentéw, ktérzy 10 lat wczesniej mieli przepukling kregostupa (niektdrzy
z nich byli leczeni operacyjnie), a mimo to nadal wykonywali intensywne codzienne czynno-
$ci, caly czas otrzymujac rente! Wyglada na to, ze kaskada zmian wywotanych uszkodzeniem
tkanek trwa lata, zazwyczaj nie wiecej niz 10 lat. Zta wiadomo$¢ jest taka, Ze w tym czasie
uszkodzone stawy sztywnieja, ale plus jest taki, ze bdl znika. Kontuzja plecéw rzadko bywa
wyrokiem dozywocia.

Sportowcy po kontuzji plecéw nie beda ,,zdrowi”, nawet jesli objawy minety. Warto tu po-
stucha¢ tych, ktérzy po kontuzji plecéw ustanowili rekordy $wiata w podnoszeniu cigzarow.
Twierdza oni, ze kontuzja zmusita ich do pilnowania idealnej techniki, poniewaz wiedzieli, ze
jesli nie beda w stanie utrzymac ,,zablokowanego” kregostupa, natychmiast odnowi si¢ uraz.
Dlatego, przynajmniej w trakcie kariery sportowej, wykorzystywali metody stabilizacji ple-
cOw i odnosili sukcesy na zawodach. Ciekawe, ze wielu moich pacjentéw to byli sportowcy;,
u ktorych problemy z kregostupem zaczely si¢ po zakonczeniu kariery i utracie formy oraz
umiejetnosci stabilizacji. Uszkodzone tkanki zaczety o sobie przypominac.

Do namystu:

Nie powinno si¢ z gory zaklada¢, ze wiedza powszechna jest stuszna, bo czesto jest inacze;.
Najpierw trzeba zbada¢ dowody, potem wyrobi¢ sobie wlasny poglad.

Jak pozyskujemy dowody do poprawy metod treningowych:
nasza wyjatkowa metoda

Natknalem si¢ na wiele szkot treningowych oraz wiele teorii na temat funkcjonowania kre-
gostupa. Poczatkowo duza czg$¢ z nich wygladala obiecujaco, ale gdy przyjrzatem im sig bli-
zej, zmienilem zdanie. W dalszych rozdzialach podamy liczne nietradycyjne poglady na temat
funkcjonowania kregostupa, mechanizmu kontuzji oraz metod treningowych. Niektdre z nich
opieraja si¢ na badaniach przeprowadzonych na pacjentach i zawodnikach, wiekszos¢ z nich
wynika z unikatowego podejscia opartego na biomechanice. Ponizej znajdziesz krétkie wpro-
wadzenie.

Czasami zartuje, ze w dowolnym miejscu, czasie i z kazdym przeprowadze¢ badania spraw-
dzajace kontrowersje dotyczace plecéw, korzystajac z dowolnej metody - jestem kregostupo-
wym maniakiem! Nie jestem przywiazany do jednej konkretnej metody, chetnie wyprébuje
kilka, a nastepnie stworze nowe, jesli dowiem si¢ czegos nowego. Niemniej jednak, zazwyczaj
rozpoczynamy caly proces jako inzynierowie, ktorzy pozniej przeistaczajg si¢ w terapeutow.
Ponizej opisujemy przyktad ogdélnego postepowania. Inzynier budowlany potrzebuje trzech
typow informacji, by zaprojektowac i zbudowaé most:
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« natezenia i rodzaju ruchu aut oraz przewidywanego obcigzenia;
o struktury, jaka zostanie wykorzystana (np. budowa wigzbowa lub tuk) - kazda z nich ma
okreslone wlasciwosci mechaniczne;
o charakterystyki proponowanych materialow, ktéra wptynie na ich site, wytrzymalos¢, sta-
bilnos¢ itd.
W ten sam sposéb podchodzimy do badania chorych plecéw: oceniamy docelowy wysitek,
starajac si¢ przewidzie¢ ryzyko uszkodzenia tkanek. Kiedy obcigzenie przekracza wytrzyma-
to$¢ tkanek, dochodzi do kontuzji. Taka analiza uszkodzenia wymaga dwdch réznych me-
tod badawczych, ktére wymagaja odrebnych laboratoriéw. Pierwsze laboratorium (in vitro)
ma bada¢ prawdziwe kregostupy, w ktérych staramy sie¢ doprowadzi¢ do przepukliny dysku,
uszkodzenia blaszki granicznej oraz innych uszkodzen tkanek. Drugie laboratorium (in vivo)
bada pacjentdéw oraz to, jak reaguja na obcigzenie i stres. Wartos$ci obcigzenia poszczegélnych
struktur (kregow, dyskow, migsni itd.) pozyskuje si¢ dzieki wyrafinowanym procesom mo-
delowania. Na samym koncu testujemy technike wykonania ruchu oraz skutecznos¢ w bada-
niach klinicznych. Ponizej podajemy przyktady.

Laboratorium in vitro

Laboratorium jest wyposazone w maszyny badajace obciazenie, przyspieszenie, sprzet do od-
dzielania tkanek oraz maszyne¢ do przeswietlen, ktore pozwalaja na udokumentowanie po-
stepow uszkodzenia tkanek. Na przyklad, robiac dyskografie (taka, jak przeprowadza si¢ na
pacjentach w szpitalu) ze srodkiem kontrastowym, mozemy udokumentowaé mechanike po-
stepowania przepukliny dysku w sposéb niemozliwy do wykonania na zywych pacjentach.

/

Mozemy sprawdzaé obciazenie, odzwiercie-

dlajac podnoszenie duzych ciezaréow przy uzy-
ciu réznych metod pracy odcinka ledzwiowego
i bioder; mozemy takze zbada¢, jak skret ciala
wplywa na obcigzenie kregostupa. Dzigki temu
po raz pierwszy mogliémy zobaczy¢ proces po-
stepowania przepukliny dysku oraz to, jak da
sie ja zatrzymac lub jej zapobiec. Inne mecha-
nizmy powstawania kontuzji badamy w ten
sam sposdb - stosujac fizjologiczne obcigze-
nie i wzorce ruchowe, a nastepnie dokumentu-
jac uszkodzenia dzigki odpowiednim urzadze-
niom (ilustracja 1.2).

Poniewaz na wyniki eksperymentu moze wpty-
wacé wiele czynnikow, wybdr konkretnej metody
dyktowany jest przez problem, ktéry staramy sie¢

llustracja 1.2. Maszyna do wywotywania prze-
zbada¢. W wielu przypadkach wykorzystanie mo- puklin dysku, w ktérej segmenty kregostupa
(zawinigte w folie, aby zachowa¢ nawodnie-
nie) sa Sciskane, uginane i wyprostowywane

deli zwierzecych pozwala nam na kontrole nad

jednorodnoscia genetyczna, dieta, aktywnoscia
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fizyczna itd. dla pdzniejszego poréwnania z kregostupami grupy kontrolnej. Rzecz jasna, wszelkie
wyniki musimy nastepnie zweryfikowac i zinterpretowac, aby byly uzyteczne dla ludzi.

Laboratorium in vivo

W drugim laboratorium z ,,zywymi” obiektami dokumentujemy obciazenia na tkanki odcin-
ka ledzwiowego kregostupa. Dzieki tej wiedzy poznajemy szczegdtowo mechanike kregostupa,
zaréwno podczas normalnego funkcjonowania, jak i w momencie kontuzji. Skoro nie moze-
my wszczepia¢ wszystkim przetwornikéw do mierzenia sit wewnetrznych, musimy korzystac
z nieinwazyjnych metod. Celem tej metody jest stworzenie wirtualnego kregostupa. Taki model
musi dokladnie odzwierciedla¢ anatomie, reagujac dynamicznie na ruch w trzech wymiarach
dla kazdego badanego pacjenta, musi takze nasladowac wzorce aktywacji mie$ni u danej osoby.
Dzigki temu jesteSmy w stanie pozna¢ wzorce ruchowe charakterystyczne dla danej osoby oraz
konsekwencje jej ruchow.

Jak dziala wirtualny kregostup: Generujemy komputerowe odwzorowanie anatomii pacjen-
ta, skupiajac sie na plecach. Kiedy pacjent porusza si¢ i aktywuje migsnie, mierzymy te zjawiska
za pomocg specjalnych czujnikéw, odtwarzajac ruchy badanej osoby oraz jej miesni, ktore na-
pedzajg ich wirtualne odpowiedniki w komputerze (ilustracja 1.3).

Wykorzystujac sygnaly biologiczne, jesteSmy w stanie oceni¢ optymalny sposéb na poru-
szanie si¢ i podnoszenie obcigzen. Odczyty podaja sily generowane w migsniach oraz sily
w biernych tkankach, obcigzenia poszczegélnych stawdw kregostupa oraz liczbowe dane do-
tyczace jego stabilizacji. Taka ocena jest niezbedna do ustalenia mechanizméw wystepowania
kontuzji, sposobdw ich uniknigcia, pozwala takze w pelni dostrzec potencjat sportowy da-

rzut

strzatkowy

llustracja 1.3. (A) Pacjent monitorowany za pomocg elektrod EMG oraz instrumentéw elektromagnetycznych pozwala-
jacych na bezposredni pomiar kinematyki odcinka ledzwiowego oraz aktywnosci miesni w trzech wymiarach. (B) Badanie
obciazenia kregostupa u pacjenta korzystajacego z biezni. (C) Model kregostupa (cze$ciowa rekonstrukcja na potrzeby ilu-
stracji; dla potrzeb analizy model ma forme matematyczng) porusza sie wraz z ruchem kregostupa pacjenta. Wirtualne mie-
$nie aktywuja sie dzieki sygnatom EMG zarejestrowanym u pacjenta
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nej osoby. Ewolucja tego procesu zostala udokumentowana przez liczne publikacje naukowe
przez ostatnie 30 lat. Znajdziecie je na stronie mojej uczelni (http://www.ahs.uwaterloo.ca/
kin/people/StuMcGill.html).

Klinika badawcza i proby w terenie: Ten trzeci komponent to klinika badawcza, gdzie przyj-
mujemy pacjentéw i sportowcow w ramach konsultacji. Oceniamy interwencje, ktére podejmu-
jemy u danej osoby. Przeprowadzamy tam takze badania na duzych grupach oséb, jak chocby
strazakach, policjantach, Zolnierzach czy zawodnikach danej dyscypliny. Tu mozemy spraw-
dzi¢, czy nasza praca jest co§ warta. Laboratorium pokazuje mechanizmy, dzigki ktérym moze-
my zrozumie¢ funkcjonowanie kregostupa, zas badanie tych mechanizméw w klinice i w prak-
tyce pozwala nam potwierdzi¢, co, kiedy i dla kogo jest skuteczne.
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Postaw na plecy prof. McGilla sprawi, ze utozenie planu treningu prewencyjnego grzbietu w celu zapobie-
gania kontuzji, wychodzenia z niej lub wejicia na wyzszy sportowy poziom, czesto dotad nieosiagalny,
bedzie o wiele bardziej logiczne i fatwiejsze.

Autor podkreéla, jak wazne jest z punktu widzenia fizj i ienie ograniczen
niowych i wyeliminowanie ich poprzez ¢wiczenia, a w konsekwendji przejicie do zaawansowanego,
bezpiecznego treningu. Prezentowana wiedza poparta jest wieloletnimi badaniami, co czyni te pozycje
jeszcze bardziej wiarygodna.

Nam, terapeu!om manualnym, ktérzy od razu znalezli w tej ksiazce doskonate potwierdzenie, ze warto
prewencyjnym, nie pozostaje nic innego jak po stokro¢ polecié
ja wszystkich cwlczqcym i tym, ktorzy chcieliby zaczag, ale sie boja lub nie wiedza, jak to zrobic.

FizjoTerapia HD

Ksiazka ta stanowi bogate zrédio wiedzy na temat funkcjonowania, profilaktyki i treningu plecéw. Bedzie
nieoceniona pomoca dla kazdego, komu zalezy na jak najdiuzszym zachowaniu sprawnosci. Profesor
MCGill w spos6b jasny i poparty badaniami rozwiewa wszelkie mity na temat kontuzji i trumaczy, jak dbac
o trzon naszej sylwetki, aby przez cale zycie cieszy¢ sie zdrowiem. Zdecydowanie polecam!

trenerka, autorka bloga codzienniefit.pl

To prawdziwe kompendium na temat kregostupa i zwiazanych z nim probleméw, z jakimi borykaja sie
na co dzieri zaréwno zwyKli ludzie, jak i wybitni sportowcy. Jako propagator kultury ruchu jestem
wdzieczny za to, ze coraz wieksza uwaga obdarza sie kregostup, ktéry przez ekspertéw ds. diugo-
wiecznosci nie bez powodu jest nazywany ,fontanna miodosci’. Autor w rzetelny, naukowy spo-
s6b rozprawia sie z popularnymi bledami i mitami zwiazanymi z biomechanika ukladu ruchu. To ko-
palnia wiedzy pofaczona z solidnym materialem praktycznym, gotowym do wprowadzenia w zycie
niezaleznie od poziomu zaawansowania - najlepiej od zaraz!

nauczyciel ruchu, specjalista akupunktury,
autor bloga mateuszjasinski.pl
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