8. STRESZCZENIE

Entezopatia tokcia tenisisty jest schorzeniem wystepujacym bardzo czesto, jednak
wcigz brak ujednoliconych metod postepowania terapeutycznego, ktoére umozliwialyby
osiggnigcie oczekiwanych rezultatow. Celem pracy byla ocena poréwnawcza efektywnosci
obu metod. Aktualnie brak jest w literaturze doniesien odno$nie tego modelu postepowania
rehabilitacyjnego w przebiegu zespotu tokcia tenisisty. Ponadto zastosowano badanie USG w
celu oceny zmian w strukturach $ciegnistych.

We wstepie omoéwiono anatomi¢ tokcia, etiologi¢, patomechanizm oraz diagnostyke i
leczenie tokcia tenisisty. Dodatkowo przedstawiono charakterystyke masazu poprzecznego i
fali uderzeniowej. W kolejnym rozdziale oméwiono zatozenia, metodyke i cel pracy oraz
przedstawiono wyniki prowadzonych badan. Nastgpnie poroéwnano wyniki osiggnigte
pomiedzy dwoma grupami.

Badaniem objeto grupe 60 chorych z rozpoznaniem ,tokcia tenisisty”. Wszyscy

chorzy poddani zostali badaniu przedmiotowemu i podmiotowemu.
Terapi¢ przeprowadzono w dwoch grupach chorych, z ktoérych w pierwszej zastosowano fale
uderzeniowg (5 zabiegéw) w odstgpach tygodniowych, zas w drugiej — seri¢ 10 zabiegoéw
masazu poprzecznego w obrgbie przyczepéw migsniowych w rejonie nadklykcia bocznego
ko$ci ramiennej. Zabiegi stosowano 2-3 razy w tygodniu trwajace 7-8 minut.

Wykazano, iz obie metody — masaz poprzeczny oraz fala uderzeniowa daja dobre
efekty w leczeniu zespolu tokcia tenisisty, przy czym lepsze efekty uzyskano w grupie
leczong masazem poprzecznym w odniesieniu do wszystkich badanych parametrow.
Zastosowanie w diagnostyce dodatkowo badania ultrasonograficznego przed i1 po terapii
potwierdzito wyniki uzyskane. Uzyskano zmniejszenie grubosci $ciggien po terapii

zwlaszcza po masazu poprzecznym.



