Nie musi bole¢

Kazdy ma swojg
piete Achillesa®

W poprzednim numerze wyjasniliSmy, skad sie biorg kontuzje sciegna Achillesa
— jeden z urazOw najczescie] wystepujgcych w sporcie zawodowym i amatorskim.
Teraz pora na kilka porad — co robic, kiedy juz wyjdziemy od lekarza i znowu

pojawi sie bol...
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piszemy tu sposéb postepowania
O w przypadku, gdy mamy do czy-

nienia z degeneracja (zmianami
zwyrodnieniowymi) $ciegna Achillesa. Za-
lecana jest wtedy modyfikacja aktywnosci
(ograniczenie tenisa i biegania na rzecz
jazdy na rowerze lub plywania), chtodzenie
(cold pack) miejsca urazu oraz ¢wiczenia
rozciagajace.
Masaz kostka lodu powinien zmniejszy¢
bdl i obrzek. Bolesne miejsce masujemy
przez 5-8 minut i powtarzamy zabieg
kilka razy dziennie. Wskazane jest takze
uzywanie wiskoelastycznych wktadek do
butéw i bandazy (plastréw), ktére za-
pewniaja lepsza absorpcje wstrzaséw oraz
redukuja sity dziatajace na $ciegno.
Cwiczenia mozna rozpoczaé¢ kiedy ustapi
najgorszy bol i zniknie obrzek. W trakcie
¢wiczen bol jest sygnatem do zredukowania
obciazenia, za$ kontynuowanie treningu
z takim samym natezeniem mogloby po-
gorszy¢ stopien kontuzji i utrudni¢ proces
gojenia. Proces budowania obcigzen tre-
ningowych dzielimy na trzy etapy.

Etap | - poprawa normalnej funkcji

Rozciaganie ,,dlugich” mie$ni lydki (fot.
1). Robimy krok do przodu noga zdrowa,
utrzymujac piete nogi zakrocznej (chorej)
na podlozu. Kolano kontuzjowanej nogi
pozostaje proste, przenosimy ciezar ciata
na noge przednia i dociskamy piete tylnej
nogi do podloza. Rece opieramy o $ciane
i utrzymujemy pozycje (bez pulsacyjnego
poglebiania) przez 20 sekund. Cwiczenie



powtarzamy trzy razy. Rozcigganie po-
winno by¢ odczuwane wysoko w tydce.
Rozciaganie ,krétkich” mies$ni lydki
(fot. 2). Pozycja wyjsciowa podobna jak
powyzej, lecz noga zakroczna jest przesu-
nieta bardziej do przodu i uginamy ja
w kolanie. W takiej pozycji wytrzymujemy
20 sekund, i powtarzamy to trzy razy.
Rozcigganie powinno by¢ odczuwane
nisko w lydce.

Wzmacnianie mie$ni stop. Siedzimy na
krzegle i ,piszemy” stopa alfabet w po-
wietrzu (fot. 3) lub zwijamy recznik po-
przez tapanie go palcami (fot. 4) i rozcza-
pierzanie palcéw jak najszerzej (fot. 5).
Cwiczymy 20 sekund, powtarzamy 10
razy.

Wzmacnianie miesni tydki (tzw. trening
ekscentryczny, fot. 6). Stoimy na krawedzi
schodka i wspinamy sie na palce. Ruch
w gdre zachodzi na nodze zdrowej, a ruch
w dét na chorej. Jest to kluczowe ¢wiczenie
i wykonujemy je dwa razy dziennie kaz-
dego dnia przez 12 tygodni, a przez na-
stepne 9 miesiecy dwa razy w tygodniu.
Kazdorazowo robimy trzy serie po 15 po-
wtdrzen. Zadanie wykonujemy zar6wno
na prostych, jak i na lekko zgietych kola-
nach. Mozna je kontynuowa¢ mimo od-
czuwania bolu o $rednim natezeniu. To
¢wiczenie z czasem utrudniamy poprzez
zakladanie coraz ciezszego plecaka.
Utrzymanie ré6wnowagi na jednej nodze
(fot. 7). Stoimy 30 sekund, powtarzamy
6 razy. Dla utrudnienia zamykamy oczy
lub zmieniamy podtoze na niestabilne.
Jazda na rowerze lub plywanie. Co-
dziennie 30 minut dla utrzymania ogdlnej
kondycji na wysokim poziomie oraz po-
prawy samopoczucia (wplyw wysitku fi-
zycznego na wzrost stezenia tzw. hormo-
noéw szczescia w organizmie).

Etap Il - zwigkszanie obciazen

Kiedy mozemy bez problemu wykonywac
¢wiczenia z etapu pierwszego i chodzi¢
bez bélu, a rano nie mamy uczucia sztyw-

nosci Achillesa, przechodzimy do kolejnej
fazy rehabilitacji. Przedstawione ponizej
¢wiczenia sa ulozone ze wzrastajaca trud-
noscig. Przeprowadzamy je przez kilka
minut dziennie i co trzy dni wydluzamy
czas ich trwania lub zwiekszamy inten-
sywnos$¢ wykonania. Trzeba da¢ $ciegnu
czas na zaadaptowanie sie do nowych ob-
cigzen.

Drobnienie w miejscu (fot. 8). Pozycja
stojaca, z jedng noga wysunieta do przodu.
Dynamicznie przenosimy mase ciata z jed-
nej nogi na druga.

Pozostate ¢wiczenia: trucht w miejscu,
trucht w terenie na miekkim podlozu,
bieganie bokiem, tylem, sprinty, starty,
zatrzymania, szybkie zmiany kierunku
poruszania sie, zabawa ze skakanka, wy-
skoki i ladowania.

Etap Il - powrét do gry

Przed powrotem do gry stopniowo wpro-
wadzamy nastepujace elementy trenin-
gowe: odbijanie pitki o $ciane treningowa
lub gra na mate kara; gra z glebi kortu;
uderzenia wolejowe z punktem uderzenia
na wysokosci klatki piersiowej; ¢wiczenia
wymagajace pokonywania dtuzszych od-
cinkéw w celu odbicia pitki (np. na
zmiane forhend-bekhend); niskie woleje
ismecz; gra na punkty — najpierw tiebreak,
nastepnie set i caly mecz, a po dwdch ty-
godniach grania sparingéw bez bélu za-
wodnik jest gotowy do startéw w turnie-
jach.

Profilaktyka zawsze wygrywa

Nie zawsze jest mozliwe zapobiegniecie
urazom Achillesa, ale mozna zrobi¢ na-
prawde wiele, aby to ryzyko zmniejszy¢.
Uwaza sie, ze jednym z gtéwnych czyn-
nikéw decydujacym o rozwoju chronicz-
nego problemu ze $ciegnem Achillesa,
jest ignorowanie bélu, wiec przede wszyst-
kim nie zwlekajmy z wizyta u lekarza lub
fizjoterapeuty, ktérzy pomogg wyleczy¢
kontuzje.

Przeprowadzajmy staranna rozgrzewke
i czynnosci wyciszajace organizm po grze
(kazda z nich powinna trwaé¢ 10-15
minut). Rozcigganie mieéni tydki i grupy
tylnej uda musi sie znajdowa¢ w zestawie
¢wiczen, jakie tenisista wykonuje po grze.
Podczas gry w zimna i wietrzng pogode
nie zapominajmy o zatozeniu dtugich
spodni w celu lepszego rozgrzania mieéni )
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) i sciegien, ktére wtedy beda w stanie
przeciwstawic sie wiekszym sitom.
Robione na zaméwienie wktadki do butéw
moga skorygowac¢ nadmierng pronacje stopy,
wspolttowarzyszaca stopie plaskiej lub wy-
drazonej oraz niewielkie réznice w dtugosci
koniczyn, co wplynie na zoptymalizowanie
rozktadu obcigzen na $ciegno pietowe.
Buty do tenisa musza by¢ idealnie dopa-
sowane do stopy. Zle dobrane obuwie
moze by¢ przyczyna powstania pecherzy,
zapalenia $ciegna Achillesa lub tkanek
miegkkich znajdujacych w jego okolicy,
a nawet zlaman przecigzeniowych kosci
stopy. Kluczowa kwestig jest stabilno$¢
dookota stawu skokowego. Trzeba sie
upewni¢, czy but dobrze pasuje dookota
piety, i czy wystarczajaca jest przestrzen,
gdzie ma sie znalez¢ podstawa piety. Na-
pietek powinien by¢ stabilny — sprawdzamy
to $ciskajac go palcami. Trudnos$é w jego
odksztatceniu jest pozadana cecha. Pode-
szwa buta musi by¢ elastyczna, ale nie za
miekka. Optymalne miejsce jej zgiecia
jest zlokalizowane na wysokosci stawu
$rédstopno-paliczkowego palucha.

Nie wyrzucajmy od razu starych butéw;,
lecz stopniowo wprowadzajmy noszenie
nowych, szczegolnie przy zmianie marki
obuwia. Dobrym rozwigzaniem jest roz-
chodzenie nowej pary, zanim zalozymy je
do gry. Pamietajmy takze o odpowiednio
dobranych bieznikach do réznych na-
wierzchni kortéw i starajmy sie gra¢ na
miekkich, pochtaniajacych energie na-
wierzchniach.

Sciegna nie lubia raptownych zmian ob-
ciazen. Nie zwiekszajmy wiec czestotliwosci
i czasu trwania wysitku fizycznego zbyt
gwaltownie. Zmiana obuwia czy na-
wierzchni kortu oznacza, ze musimy da¢
organizmowi czas na adaptacje do nowych
warunkow.

Po ciezkim meczu masaz pozwoli rozluzni¢
miesnie tydki i zwiekszy¢ przeptyw krwi
w tkankach, co wspomoze regeneracje.
Wskazane jest aby trener zwrocil uwage,
czy zawodnik po wyleczeniu kontuzji
podéwiadomie nie ,,0szczedza” nogi, co
moze doprowadzi¢ do przecigzenia dal-
szych elementéw tancucha kinetycznego
(np. barku czy tokcia).

* autor jest fizjoterapeuta

w Centrum Rehabilitacji Sportowey,
licencjonowanym instruktorem PZT
1 PTR Professional oraz fizjoterapeuta
reprezentacji Polski w tenisie
WWW,prosportsupport.com

66 | TENISKIub | MAJ 2011



