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Streszczenie

Wstep. Uszkodzenia rdzenia krggowego sa jednymi z najpowazniejszych dysfunkcji narzadu
ruchu skutkujace z reguly nieprzemijalnym stanem niepelnosprawnos$ci. Jest to stan o
charakterze przewlekltym, ktéry ma niekorzystny wplyw na sfer¢ somatyczng, psychiczng
oraz spoleczng cztowieka.

Cel. Celem pracy bylo okreslenie wptywu obozu pierwszego stopnia Fundacji Aktywnej
Rehabilitacji na stan psychofizyczny u 0s6b po uszkodzeniu rdzenia kregowego.

Material i metody. Badania trwaty od marca 2009 roku do marca 2010. Badaniami zostata
objeta grupa 100 oséb po uszkodzeniu rdzenia kregowego. W pierwszym etapie badanie
przeprowadzono przed obozem pierwszego stopnia organizowanym przez Fundacje Aktywnej
Rehabilitacji. W drugim etapie zbadano te same osoby trzy miesigce po ukonczeniu
powyzszego obozu. Uczestnicy badan mieli ukonczony 18 rok zycia. Wérod badanych bylo
86 mezczyzn 1 14 kobiet, w tym 33 osoby z uszkodzeniem rdzenia krggowego w odcinku
szyjnym, 57 o0sO6b z uszkodzeniem rdzenia w odcinku piersiowym, oraz 10 oséb z
uszkodzeniem rdzenia w odcinku ledzwiowym. Obozy odbywatly si¢ w Spale, w ZamoS$ciu
oraz w Zielonej Goérze. W badaniu wykorzystano kwestionariusz ankiety wtasnej konstrukcji
dotyczacy stanu psychofizycznego osob po uszkodzeniu rdzenia kregowego.

Wyniki. W wyniku uczestnictwa w obozie pierwszego stopnia u 0sob po uszkodzeniu rdzenia
kregowego nastgpita poprawa stosunkow miedzyludzkich, wzrosta aktywno$¢ fizyczna,
niezalezno$¢ od innych osob, zwigkszyta si¢ i1lo§¢ 0sdb uprawiajacych sport oraz nastgpita
znaczna poprawa w czynnosciach zycia codziennego.

Whioski.

Obobz pierwszego stopnia Fundacji Aktywnej Rehabilitacji wptyngl pozytywnie na stan
psychofizyczny o0s6b po uszkodzeniu rdzenia kregowego.

Dzigki dzialaniom Fundacji Aktywnej Rehabilitacji osoby z uszkodzeniem rdzenia
kregowego maja mozliwo$¢ skorzystania z doswiadczen profesjonalnej kadry obozdéw, co
przektada sie¢ u badanych na postep w zakresie zdolnosci motorycznych poprawiajacy nie tylko
ich komfort zycia, ale rowniez ich stan psychiczny.

Summary

Introduction. Spinal cord injuries are among the most serious motor dysfunctions usually
resulting in a permanent state of disability. It is a chronic condition with negative effect on the
somatic, psychological and social state of humans.
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Purpose. The aim of this study was to determine the effect of participation in the introductory
camps organized by the Foundation for Active Rehabilitation on psychophysical condition in
individuals with spinal cord injury.

Material and methods. Study was conducted between March 2009 and March 2010. It
involved a group of 100 individuals suffering from spinal cord injury. In the first part of the
study, research was conducted prior to the beginning of an introductory camp organized by
the Foundation for Active Rehabilitation. The second part involved the same individuals three
months after the camp. All study participants were 18 years of age or older and included 86
males and 14 females. Camps took place in Spala, in Zamos$¢ and in Zielona Goéra. The study
used custom-designed questionnaire concerning psychophysical status of individuals with
spinal cord injury.

Results. Improved relationships, increased physical activity, independence from other people,
increased number of individuals practicing sports and a significant improvement in activities
of daily life have been observed as a result of participation in the introductory camp for
individuals with spinal cord injury.

Conclusion. Foundation for Active Rehabilitation introductory camp had a positive effect on
the psychophysical status of individuals with spinal cord injury.

Through the effort of the Foundation for Active Rehabilitation, individuals with spinal cord
injury can benefit from the experience of professional camp staff. Development of new motor
skills further affects not only their comfort in life, but also their mental state.

Wstep

Uszkodzenia rdzenia kregowego sa jednymi z najpowazniejszych dysfunkcji narzadu
ruchu skutkujace z reguly nieprzemijalnym stanem niepetnosprawnos$ci. Jest to stan o
charakterze przewlekltym, ktory ma niekorzystny wplyw na sfer¢ somatyczng, psychiczng
oraz spoteczng cztowieka [1].

W 1988 roku powstata w Polsce Fundacja Aktywnej Rehabilitacji (FAR) [2]. Misja
przewodnia Fundacji jest realizowana w ramach zatozen programu aktywizacja spoleczna
0sOb po uszkodzeniu rdzenia kregowego. Istota podejmowanych przez FAR dziatan jest
poprawa kondycji psychofizycznej, ktéra ma pozwoli¢ tym osobom niezaleznie zy¢ i
umozliwi¢ godne funkcjonowanie w spoteczenstwie. Zalozenia fundamentalne programu
ktada ogromny nacisk na poprawe¢ kondycji psychofizycznej uczestnikow obozu. Kluczowym
czynnikiem wptywajacym na skuteczno$¢ podejmowanych dziatan przez Fundacje Aktywnej
Rehabilitacji jest sam proces rekrutacji uczestnikow obozu. Ma on na celu mozliwie
najszybsze, juz na etapie leczenia szpitalnego 1 szerokie dotarcie do 0sob po uszkodzeniach
rdzenia krggowego. Realizowane jest to poprzez instruktorow Aktywnej Rehabilitacji, ktorzy
sa osobami po uszkodzeniach rdzenia kregowego poruszajacymi si¢ na wozkach
inwalidzkich, bedacy wzorcami osobowymi dla uczestnikow obozu. Ob6z ma na celu nauke
samodzielnos$ci oraz poprzez aktywnos¢ ruchowg uzyskanie wigkszej sprawnosci fizycznej a
takze poprawe poczucia wlasnej wartosci. W trakcie obozu trwajacego 8 dni treningowo-
szkoleniowych osoby z uszkodzeniem rdzenia kregowego codziennie uczestniczg w trzech
péttora godzinnych treningach w nastgpujacych dyscyplinach: technice jazdy na wozku
inwalidzkim, plywaniu, treningu kondycyjno-sitowym, tenisie stolowym i tucznictwie.
Uczestnicza rowniez w wykladach dotyczacych réznych aspektéw osob niepetnosprawnych.
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Cel pracy
Niniejsza praca ma na celu okres$lenic wpltywu obozu pierwszego stopnia Fundacji
Aktywnej Rehabilitacji na stan psychofizyczny oséb po uszkodzeniu rdzenia krggowego.

Material i metody

Badania trwaty od marca 2009 roku do marca 2010. Zostata nimi objeta grupa 100 oséb
po uszkodzeniu rdzenia krggowego. W pierwszym etapie badanie przeprowadzono przed
obozem pierwszego stopnia organizowanym przez Fundacje Aktywnej Rehabilitacji. W
drugim etapie zbadano te same osoby trzy miesigce po ukonczeniu powyzszego obozu.
Uczestnicy badan mieli ukonczony 18 rok zycia. Wsrdd badanych byto 86 mezczyzn i 14
kobiet, w tym 33 osoby z uszkodzeniem rdzenia kregowego w odcinku szyjnym, 57 oséb z
uszkodzeniem rdzenia w odcinku piersiowym, oraz 10 os6b z uszkodzeniem rdzenia w
odcinku ledzwiowym. Obozy odbywaly si¢ w Osrodku Przygotowan Olimpijskich w Spale, w
Osrodku Sportu 1 Rekreacji w Zamos$ciu oraz w Zespole Szkol Ekologicznych w Zielonej
Gorze. W badaniu wykorzystano kwestionariusz ankiety wtasnej konstrukc;ji.

Wyniki

Przed obozem 66,67% o0s6b z uszkodzeniem rdzenia kregowego deklarowato
aktywno$¢ fizyczna, natomiast po obozie 76% osoéb stwierdzilo, iz sa bardziej aktywni
fizycznie po uczestnictwie w obozie. Wyniki zaprezentowano w tabeli 1.

Tabela 1. Aktywno$¢ fizyczna badanych

Przed obozem Po obozie
Aktywnos¢ fizyczna
N % N %
Tak 66 66,67 76 76,00
Nie 12 12,12 7 7,00
Trudno powiedzie¢ 21 21,21 17 17,00
Razem 99 100,00 100 100,00

Analizujac niezalezno$¢ oséb po URK stwierdzono, iz przed obozem 41% badanych
bylo niezaleznych od innych osob, natomiast 70% uczestnikow obozu stwierdzilo, iz po
obozie sa bardziej niezalezni od innych oso6b (tabela 2).
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Tabela 2. Niezalezno$¢ od innych oso6b

Przed obozem Po obozie
Niezalezno$¢
N % N %
Tak 41 41,00 70 70,00
Nie 43 43,00 6 6,00
Trudno powiedzie¢ 16 16,00 24 24,00
Razem 100 100,00 100 100,00

Analizujagc wplyw obozu na uprawianie sportu stwierdzono, iz przed obozem 18%
0sOb uprawiato sport, natomiast po obozie 36% o0so6b deklarowato rozpoczecie uprawiania
sportu (tabela 3).

Tabela 3. Uprawianie sportu przez badanych

o Przed obozem Po obozie
Uprawianie sportu
N % N %
Tak 18 18,00 36 36,00
Nie 82 82,00 64 63,00
Razem 100 100,00 100 100,00

Analizujac dyscypliny sportu uprawiane przez osoby badane stwierdzono, iz ptywanie
przed obozem uprawiato 7% osob, natomiast po obozie 14% badanych. Najwigkszy wzrost
odnotowano w treningu kondycyjno-sitowym. Przed obozem omawiang forme aktywnosci
sportowe] uprawiato 20% osob, natomiast po obozie 39% osob. Wzrost nastapil rowniez w
tenisie stotowym 1 tucznictwie — 3% wigcej 0s0b podjeto si¢ uprawniania tych dyscyplin
sportowych (tabela 4).
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Tabela 4. Dyscypliny sportu uprawiane przez badanych

) Przed obozem Po obozie
Dyscyplina sportu

N % N %
Ptywanie 7 7,00 14 14,00
Trening kondycyjno-sitowy | 20 20,00 39 39,00
Tenis stolowy 2 2,00 5 5,00
Yucznictwo 0 0,00 3 3,00
Zadne z powyzszych 75 75,00 46 46,00

Jak wykazatla analiza wynikow badan 38% os6b poinformowalo, iz przed obozem
dotychczasowy ich tryb zycia umozliwiat im poprawe stosunkdéw miedzyludzkich, natomiast
51% badanych stwierdzito, Ze po obozie poprawily si¢ im stosunki miedzyludzkie. Zostato to
przedstawione w tabeli 5.

Tabela 5. Stosunki miedzyludzkie

Przed obozem Po obozie
Stosunki miedzyludzkie
N % N %
Tak 38 38,00 51 51,00
Nie 24 24,00 16 16,00
Trudno powiedziec¢ 38 38,00 33 33,00
Razem 100 100,00 100 100,00

Wedlug osob badanych przed obozem, jak i po uczestnictwie w nim, najwazniejszymi
priorytetami w ich zyciu jest powrdt do aktywnego zycia. Przed obozem w ten sposob
odpowiedziato 64% o0sob, natomiast po 67% osoéb. Che¢ powrotu do nauki wyrazito 13%
uczestnikow obozu. Nastgpil wzrost o 8 punktow procentowych w innych priorytetach, ktore
nie zostalty wymienione w badaniu. Natomiast odnotowano spadek o 2% os6b deklarujacych
che¢ powrotu do pracy (tabela 6).
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Tabela 6. Priorytety zyciowe badanych

Przed obozem Po obozie
Priorytety zyciowe

N % N %
Powro6t do aktywnego zycia | 64 64,00 67 67,00
Powrd6t do nauki 0 0,00 13 13,00
Powro6t do pracy 11 11,00 9 9,00
Wszystkie powyzsze 31 31,00 16 16,00
Inne 1 1,00 9 9,00

Przed obozem 71% badanych stwierdzito, ze wraz z uptywem czasu, jaki uptynat od
uszkodzenia rdzenia  do momentu badania nastgpila poprawa akceptacji wlasnej
niepetnosprawnos$ci. Po obozie 71,43% badanych stwierdzilo, Ze uczestnictwo w obozie
wplyngto na poprawe akceptacji wlasnej niepetnosprawnosci. Powyzsze przedstawia tabela 7.

Tabela 7. Akceptacja wtasnej niepetnosprawnosci

Akceptacja wlasnej Przed obozem Po obozie
niepelnosprawnosci N % N %
Tak 71 71,00 70 71,43
Nie 12 12,00 9 9,18
Trudno powiedziec¢ 17 17,00 19 19,39
Razem 100 100,00 98 100,00

Jak wynika z analizy wynikow badan wraz z uptywem czasu od momentu uszkodzenia
rdzenia kregowego do czasu udzialu w obozie u 81% os6b nastgpita poprawa w czynnosci
mycie gornej czesci ciata. Czynnosci, ktore ulegly poprawie przed obozem u 78% badanych
to: ubieranie gornej czesci ciala i rozbieranie gornej czesci ciata. Poprawa nastapita rowniez
w przesiadaniu — 67 badanych, technice jazdy na wozku inwalidzkim — 65% 0s6b, ubieraniu
dolnej czesci ciata — 63% badanych, 62% os6b po URK uzyskato poprawe w zakresie
rozbierania dolnej czesci ciala, u 57% poprawa nastgpita w myciu dolnej czg$ci ciata, 54%
stwierdzilo, ze poprawita si¢ czynnos¢ umozliwiajaca korzystanie z prysznica. Badani
wskazali tez, ze inne nieokre$§lone w kwestionariuszu ankiety czynnos$ci ulegly poprawie u
5% osob. Osiem o0s0b nie zaobserwowalo zadnej poprawy w wyzej wymienionych
czynnos$ciach (tabela 8).

Po obozie najwigksza poprawa u os6b badanych nastapita w technice jazdy na wozku

inwalidzkim, tak ocenilo to 86% badanych. Czynnosci, ktore ulegly réwniez poprawie po
obozie to: mycie gornej czesci ciata — 52% badanych ubieranie gornej czesci ciata i
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przesiadanie — 51% badanych, rozbieranie gornej czesci ciata — 49% badanych, ubieranie
dolnej czesci ciala — 48% o0sob badanych, 46% 0s6b po uczestnictwie w obozie uzyskato
poprawe w zakresie rozbierania dolnej czgéci ciala. Poprawa w zakresie korzystania z
prysznica nastgpita u 42% badanych, natomiast 41% os6b badanych uzyskato popraweg w
czynno$ci mycie gornej czgsci ciata. Po obozie u 7% o0sob ulegly rowniez poprawie inne
nieokreslone w kwestionariuszu ankiety czynnosci. W powyzej omdéwionych czynnosciach
nie uzyskano poprawy u 6% osob badanych. Dane zostaly zaprezentowane w tabeli 8.

Tabela 8. Czynnosci, ktore uleglty poprawie

Przed obozem Po obozie
CzynnoSci
N % N %
Mycie gornej czgsci ciata 81 81,00 52 52,00
Mycie dolnej czesci ciata 57 57,00 41 41,00
Korzystanie z prysznica 54 54,00 42 42,00

Ubieranie gornej czesci ciata 78 78,00 51 51,00
Ubieranie dolnej czesci ciata 63 63,00 48 48,00
Rozbieranie gornej czesci ciata 78 78,00 49 49,00
Rozbieranie dolnej czgsci ciata 62 62,00 46 46,00

Przesiadanie 67 67,00 51 51,00
Technika jazdy na wozku 65 65,00 86 86,00
Inne 5 5,00 7 7,00

Zadne z powyzszych 8 8,00 6 6,00

Dyskusja

W badaniach wiasnych u 86% o0so6b uczestniczacych w obozie pierwszego stopnia
Fundacji Aktywnej Rehabilitacji doszto do poprawy w technice jazdy na wozku inwalidzkim.
Duzy postgp uzyskano roéwniez w czynno$ciach samoobstugi. Podobne wyniki uzyskat
Tasiemski, ktory badal wplyw metod treningowych stosowanych podczas obozéw FAR w
usprawnianiu samoobstugi 1 lokomocji 0s6b po URK. Wedlug jego analiz osoby po obozach
Aktywnej Rehabilitacji uzyskaty znaczne postepy w usprawnianiu w zakresie samoobstugi i
lokomocji [3].

Z badan wtasnych wynika, ze po uczestnictwie w obozie 70% osoéb jest bardziej
niezalezna od innych osob.

Jak wskazuja badania przeprowadzone przez Kwolka i wsp. 70% 0s6b po uszkodzeniu
rdzenia krggowego w odcinku szyjnym uczestniczace systematycznie w zajeciach Aktywnej
Rehabilitacji ocenialo siebie jako osoby catkowicie samodzielne, badz w matym stopniu zalezne
od innych 0sob. 70% osdb, ktore nie uczestniczyty w zajeciach Aktywnej Rehabilitacji ocenialo
siebie jako catkowicie lub w duzym stopniu zalezne od innych [4].

W wyniku badan witasnych stwierdzono, ze u 86% uczestnikdw obozu pierwszego
stopnia Fundacji Aktywnej Rehabilitacji nastgpila poprawa w technice jazdy na wozku
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inwalidzkim, 52% os6b uzyskato poprawe w zakresie mycia gornej czgsci ciata, natomiast u
51% badanych nastgpita poprawa w ubieraniu gornej czesci ciata, jak rowniez w przesiadaniu.

W badaniach przeprowadzonych przez Szczygielska-Majewska zostata dokonana analiza
korzysci uzyskanych przez osoby po URK wuczestniczace w obozach lub treningach
regionalnych organizowanych przez FAR. Z analizy wynika, ze 60% o0s6b po URK uzyskato
wsparcie psychiczne, 85% osob opanowalo technike jazdy na wodzku inwalidzkim z
pokonywaniem barier architektonicznych, 82% nawigzalo nowe przyjaznie, 50,7% o0s6b
uzyskato wiekszg samodzielnos¢ w czynnosciach dnia codziennego [5].

Jak wynika z badan Kim i wsp. osoby z uszkodzeniem rdzenia kregowego
deklarowaty, iz ich $redni czas aktywnego dziennego wypoczynku wynosi 3,12 godzin ,
natomiast 3,8% osob poinformowato o catkowitym braku aktywnos$ci fizycznej w wolnym
czasie. Sposrod 79 oso6b z uszkodzeniem rdzenia kregowego trzy najczesciej wymieniane
aktywnosci to jazda na wozku inwalidzkim(26%), sporty (19%) oraz ¢wiczenia rozciagajace
(15%) [6].

Obozy FAR dzigki profesjonalnej kadrze pokazuja mozliwosci samodzielnego
funkcjonowania w codziennym zyciu 0s6b po URK oraz poprzez sport wptywaja na poprawe
sprawnosci fizycznej i otwierajg mozliwosci aktywnego spgdzania czasu wolnego. Badania
wlasne pokazuja, iz przed obozem 66,67% 0s6b z uszkodzeniem rdzenia kregowego deklarowato
aktywno$¢ fizyczna, natomiast po obozie 76% 0sob stwierdzito, iz sg bardziej aktywni fizycznie
po uczestnictwie w obozie. Analizujac wpltyw obozu na uprawianie sportu stwierdzono, iz
przed obozem 18% o0so6b uprawialo sport, natomiast po obozie 36% osob deklarowato chegc
rozpoczecia uprawiania sportu.

W badaniach przeprowadzonych przez Medola i wsp. po zastosowaniu treningu
sportowego u o0sOb z uszkodzeniem rdzenia kregowego stwierdzono istotng statystycznie
poprawe sprawnosci funkcjonalnej, ogoélnego stanu zdrowia, a takze poprawg aspektow
emocjonalnych [7].

Sport staje si¢ czescig leczenia ze wzgledu na jego kluczowag rolg w procesie
rehabilitacji. Korzy$ciami wynikajacymi z uprawiania sportu u osob z uszkodzeniem rdzenia
kregowego s3: redukcja ryzyka chorob sercowo -naczyniowych 1 infekcji uktadu
oddechowego, a takze moczowego, redukcja hospitalizacji, wzrost dlugosci zycia, wzrost
poziomu integracji spotecznej, zwigkszenie niezaleznosci, poczucia wlasnej wartosci oraz
poprawy zadowolenia z zycia [8].

Stevens 1 wsp. w badaniach udowodnili, Ze istnieje silna pozytywna korelacja migdzy
poziomem aktywnosci fizycznej a jakoscia Zycia u osob z uszkodzeniem rdzenia krggowego.
Jak sugeruja badacze wyniki te pokazuja, ze akcje promujgce aktywnos¢ fizyczng moga
okaza¢ si¢ efektywne w poprawie jakosci zycia pacjentow z uszkodzeniem rdzenia
kregowego [9].

Badania przeprowadzone przez Tawashy i wsp. wykazaty, iz blisko 50% aktywnosci
fizycznej zglaszanej przez osoby z uszkodzeniem rdzenia krggowego zwigzana jest z
czynnos$ciami dnia codziennego. Jak wskazuja badania wigksza aktywnos$¢ fizyczna zwigzana
jest z mniejszym poziomem bolu 1 zmeczenia oraz ma takze wplyw na obnizenie symptomow
depresji [10].

Whioski

Oboz pierwszego stopnia Fundacji Aktywnej Rehabilitacji wplynal pozytywnie na
stan psychofizyczny u 0sob po uszkodzeniu rdzenia krggowego.

Dzigki dzialaniom Fundacji Aktywnej Rehabilitacji osoby z uszkodzeniem rdzenia
kregowego maja mozliwos¢ skorzystania z doswiadczen profesjonalnej kadry obozow, co
przektada si¢ u badanych na postep w zakresie zdolno$ci motorycznych poprawiajacy nie tylko
ich komfort zycia, ale rowniez ich stan psychiczny.
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Podzi¢kowania

Autorzy chcieliby podzigkowa¢ Fundacji Aktywnej Rehabilitacji za mozliwo$¢
przeprowadzenia badan wsrod oso6b po uszkodzeniu rdzenia kregowego, ktorzy byli
uczestnikami obozu pierwszego stopnia fundacji.
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