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Wstep
Twoércg metody kinesiotaping (KT) jest pochodzacy z Japonii chiropraktyk dr Kenzo Case. W
latach 70. opracowal on oryginalng metode¢ oparta na stosowaniu specjalnych plastrow
znanych jako Kinesio Tape, aplikowanych bezposrednio na skorg [1]. Zatozeniem jego
koncepcji byta mysl, aby zastosowana terapia mogta wywiera¢ lecznicze dziatanie na pacjenta
nie tylko w trakcie wizyty, ale tez po jej zakonczeniu, w trakcie procesu samoleczenia,
poniewaz pozytywne dziatania fizjoterapeutyczne zanikaja czgsto z uptywajacym czasem [2].
W Polsce pierwszy kurs kinesiotapingu odbyt si¢ w 2004 roku [3]. Podstawowymi celami
kinesiotapingu sa: stabilizacja, normalizacja napigcia powigzi 1 mig¢sni, zwigkszenie lub
ograniczenie zakresu ruchomosci w stawach, redukcja bolu oraz zmniejszenie obrzegku.
Kinesiotaping wspomaga tez prace migsni. Metoda japonskiego chiropraktyka stwarza nowe
mozliwosci terapii w przypadkach, w ktorych zastosowanie innych metod fizjoterapii napotyka
na przeciwskazania np. leczenie dolegliwosci bolowych u pacjentow z: rana pooperacyjna,
chorobg nowotworowg, implantami elektronicznymi lub metalowymi. Jest to nieinwazyjna,
dobrze tolerowana metoda, ktora oddzialuje na pacjenta przez 24 godziny na dobe. Kazda
aplikacja powinna by¢ zaplanowana i uwarunkowana wskazaniami klinicznymi. Terapeuta,
indywidualnie do potrzeb pacjenta, musi wybra¢ technike cigcia i oklejania oraz ustali¢ procent
naciaggnigcia. Zabiegi mozna powtarza¢ wielokrotnie, az do momentu ustgpienia dolegliwosci
bolowych, obrzegkow lub uzyskania wyznaczonych wczesniej celow [4].

Kinesiotaping poczatkowo stosowany byt tylko w medycynie sportowej. Obecnie
znajduje coraz szersze zastosowanie i jest wykorzystywany w inny dziedzinach medycyny,

szczegolnie w: ortopedii, traumatologii, chirurgii, neurologii, onkologii, ginekologii i
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pediatrii. Rozwdj metody w roznych dziedzinach medycyny jest dynamiczny, poniewaz
przynosi pozytywne efekty lecznicze [4].
Celem pracy jest podsumowanie wiedzy i przedstawienie najnowszych doniesien na

temat zastosowania kinesiotapingu w réznych dziedzinach medycyny.

Rozwinie¢cie
Tasmy Kinesio Tape

W metodzie kinesiotaping wykorzystuje si¢ tasmy, zwane Kinesio Tape. Sg one
wykonane z bawelny, kleja si¢, majag odpowiedng strukture splotu i rozciggliwos$¢. Zakres
rozciggliwosci, to 140% dlugosci poczatkowej. Plastry maja ciezar 1 grubo$¢ o parametrach
zblizonych do skory ludzkiej. Dzigki temu, pacjent nie odczuwa obecnos$ci plastra na swoim
ciele. Tasma jest wodoodporna. Po aplikacji, pacjent moze mie¢ wykonywane zabiegi
hydroterapii a nawet jonoforezy okolicy ciata poddanej aplikacji. Tasmy przepuszczaja
powietrze, dzigki czemu nie zaburzaja wymiany cieplnej. Bardzo dobrze przylegaja do skory,
nie ograniczaja ruchow w stawach. Warstwe klejaca stanowi akryl minimalizujacy
wystgpienie podraznien skory. Produkowane sg rowniez plastry hipoalergiczne dla dzieci.

Przed aplikacja tasmy, skora powinna by¢ odpowiednio przygotowana. Nalezy ja
oczysci¢ srodkiem, najlepiej na bazie alkoholu oraz ogoli¢. Zabiegi te umozliwia dtuzszy czas
utrzymywania si¢ plastra na ciele. Kinesio Tape zachowuje wtasciwosci lecznicze do 5 dni.
Aby aplikacja przyniosta korzys¢ dla, powinien wykonywac ja wyspecjalizowany terapeuta.
Musi on okresli¢ cel, jaki ma by¢ osiggniety przy pomocy naklejonego plastra, a nastepnie
wybra¢ rodzaj aplikacji, odpowiedni ksztalt oraz rozciaggnigcie. Bardzo wazna jest tu
diagnostyka pacjenta, bez ktorej nie osiagnie si¢ wczesniej wyznaczonego celu. Osoba
wykonujaca aplikacje¢ musi powiadomi¢ pacjenta o: mozliwych odczynach alergicznych,
czynnosciach, jakich nie wolno wykonywac¢ bezposrednio na tasme np. zabiegow cieplnych
oraz sposobie zdejmowania aplikacji [1,2,4,5].
Techniki oklejania

Kinesiotaping jako metoda wspomagajaca proces rehabilitacji opiera si¢ na stosowaniu

r6znych technik aplikacji plastra:

e Aplikacja mechaniczna - polecana jest w celu zwigkszania elastycznosci tkanek. Plaster
rozcina si¢ w ksztalcie litery Y. Przy naklejaniu, ta$me¢ rozciaga si¢ od 50 do 75%
pierwotnej dlugosci.

e Aplikacja powigziowa — stosowana jest przy wzmozonym napi¢ciu powiezi. Aplikacja

plastra w maksymalnym rozciggnigciu ciata i naciggnieciu tasmy 25-50%.
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Aplikacja funkcjonalna - stosowana jest w ograniczeniach ruchomosci i w
nieprawidlowym usytuowaniu poszczegolnych czesci ciata. Napiecie tasmy 50-75%.
Aplikacja miejscowa- stosowana jest tylko na zmienione procesem zapalnym okolice,
punkty bolesne oraz punkty motoryczne. Napigcie tasmy wynosi 25-50%.

Aplikacja wiezadlowo- $Sciggnowa- pobudza mechanoreceptory oraz proprioreceptory,
ktére normalizuja napigcie wiezadel 1 Sciegien, stosuje si¢ rozciagliwos$¢ plastra w
zakresie 25-50%.

Aplikacja przestrzenna — wykorzystywana do tworzenia miejsca nad miejscem bolu lub
nad obrzgkiem, zmniejsza ucisk na t¢ zmiane. Napigcie wynosi okoto 50%.

Aplikacja limfatyczna- stosowana jest w profilaktyce i redukcji obrzekow
limfatycznych. Jako metoda wspierajaca zabiegi drenazu limfatycznego. Plaster tnie si¢
na dhugie, waskie paski (ogony), a baze przykleja si¢ w okolicach weztow chtonnych.
Naciag tasmy wynosi 0-15%.

Aplikacja mie$niowa — najbardziej fizjologiczna, naklejana bez rozciggania taSmy na

rozciggnigty migsien. Wspomagajaca pracg przecigzonego migsnia [6,7].

W kinesiotapingu stosuje si¢ rozne techniki rozcinania plastrow, najczesciej stosowaneto:

Y - aplikacja na mi¢$nie i wigzadla.

| — technika zalecana po zabiegach chirurgicznych, w punktach spustowych oraz w
technice funkcjonalnej.

X — stosowana na migs$nie wielobrzusécowe, wielostawowe.

Wachlarz (Fan) — technika rozcinania zblizona do VY, ale ze zwigkszong liczbg rozcigé,
,,ogonow” (4-5). Stosowana w aplikacji limfatycznej.

Sie¢ (Web) — rozcigcie plastra posiadajace dwie bazy, migdzy ktorymi tworzona jest
siatka waskich paskow w liczbie 4,5 lub 6. Stosowana miejscowo na obrzeki 1

sttuczenia [3].

Ortopedia i traumatologia

W ortopedii 1 traumatologii jednym z najczestszych miejsc bolowych wskazywanych

przez pacjentow jest odcinek ledzwiowo-krzyzowy kregostupa. Dysfunkcja wigzg si¢ czesto z

nadmiernie rozciggnigtym lub przykurczonym migéniem prostym brzucha. W tym przypadku

skutecznie zastosowa¢ mozna aplikacj¢ migsniowa wspomagajaca prace miesni brzucha,

ktora ma za zadnie odcigzy¢ bolacy odcinek krggostupa [8,9].

Kinesiotaping, jako metoda wykorzystujgca wiele form i technik terapeutycznych jest

pomocna w rehabilitacji 0sob z wadami postawy 1 ze schorzeniami kregostupa. Jednym z
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celow kinesiotapingu jest normalizacja napig¢cia mig$ni 1 powiezi oraz dziatanie
przeciwbolowe przyczyniajace si¢ do stosowania aplikacji w chorobach takich jak: skolioza
jednotukowa, skolioza dwutukowa, plecy ptlaskie, okragle i1 wklegsto-wypukte. Badania
dowiodty, ze techniki mig¢$niowe 1 powigziowe kinesiotapingu stosowane w skoliozach
powoduja zmian¢ kata talii zblizong do prawidlowej. Jest to dowdd na leczniczy wplyw
aplikacji plastrow. W ZZSK gtownym celem stosowania aplikacji funkcjonalnej jest
utrzymanie kregostlupa w wyproscie z wyeliminowaniem patologicznego poglebienia kifozy
piersiowej [8,10].

Nieprawidlowa postawa ciata jest jednym z gléwnych powodow dolegliwosci
bolowych u pacjentow na catym $wiecie. Zmgczenia mig$ni spowodowane dtugotrwatym
przebywaniem w pozycji siedzacej, brak ruchu czy wielogodzinna praca przy komputerze
przyczyniaja si¢ do przecigzen, oslabienia mig$ni grzbietu i obreczy barkowej. KT odcinka
szyjnego kregoslupa dzialta wspomagajaco na normalizacje wzmozonego napigcia
mig$niowego, zmniejszenie bolu, poprawe gry powigziowej, a co za tym idzie poprawia
zakresu ruchu. W urazach typu ,,smagni¢ciem biczem”, ktore powoduja uszkodzenia wigzadet
lub krazkéw miedzykregowych, gtownym problemem sa zawroty glowy, sztywno$¢ szyi, bol 1
dretwienia konczyn goérnych. W takich przypadkach, oprocz powszechnie stosowanych
kolierzy ortopedycznych, coraz czesciej stosuje si¢ aplikacje majace na celu wsparcie
stabilizacji zewnetrzne] odcinka szyjnego kregostupa, zastgpujac tym samym koinierze
ortopedyczne. Chorzy zglaszajacy si¢ z bélem odcinka piersiowego zwykle maja problem ze
znikomg ruchomoscia skory, co wskazuje na zwigkszone napigcie powiezi i migsni. W takich
przypadkach stosuje si¢ aplikacje powieziowa, ktoéra powoduje zmniejszenie dolegliwosci 1
obnizenie napigcia mig$ni przykregostupowych [8,10].

W zapaleniu nadktykcia bocznego ko$ci ramiennej, potocznie zwanego tokciem
tenisisty, zastosowanie KT odciaza powig¢z, przyspiesza proces regeneracji, zmniejsza obrzek
1 bol. Identyczne zastosowanie aplikacji stosuje si¢ w tokciu golfisty [9,10].

Obserwuje si¢ takze duzg skuteczno$¢ zastosowania kinesiotapingu w niestabilnosci
barku. W przypadku podwichni¢¢ glowy kosci ramiennej, skutecznie stabilizuje si¢ ja
odpowiednig aplikacja funkcjonalng. Potwierdzono to w badaniach, w ktorych uzyskano
poprawe w stabilizacji struktur stawu wplywajacych na centralizacje¢ gtowy kosci ramiennej w
panewce oraz zmniejszenie dolegliwo$ci bolowych [10,11].

Wazng metoda wykorzystywang w kinesiotapingu jest metoda funkcjonalna,

stosowana w niewlasciwym ustawieniu czesci ciata. Stosuje si¢ ja min. w przypadku stopy
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opadajacej Aplikacja ma na celu wzmocnieniu mig$ni odpowiadajgcych za wyprost stopy w
stawie skokowym. Czgsto spotykanym przypadkiem traumatologicznym jest przesunigcie
boczne lub wysokie ustawienie rzepki, ktore wymaga specjalistycznej aplikacji funkcjonalne;.
Dzi¢ki niej istnieje mozliwo$¢ ustabilizowania rzepki w jej fizjologicznym ustawieniu
[12,13]. Aplikacje funkcjonalng wykorzystujemy rowniez w ko$lawosci palucha. Patologiczne
ustawienie katowe palucha w stawie powoduje bol i uczucie dyskomfortu. Korygowanie
niewlasciwej pozycji 1 utrzymanie fizjologicznego polozenia elementéw palucha i stopy za
pomoca aplikacji przyczynia si¢ do poprawy komfortu zycia pacjentdw cierpigcych na to
schorzenie [10,13].

Ztamania zeber naleza do najczgstszych uszkodzen klatki piersiowe] i
charakteryzujacych si¢ silnymi dolegliwo$ciami bolowymi. W tym przypadku zastosowaé
mozna technike wigzadlowa, ktéra odcigza danag okolice ciala oraz zwigksza wchianianie
krwiakéw pourazowych. Przeprowadzone badania dowiodty, iz po zastosowaniu aplikacji,
wzrosta pojemnosci oddechowa ptuc oraz zmniejszylo si¢ odczucie bdlu - az o 3 stopnie w
skali VAS [14].

Ztamania kregdw zaréwno w wyniku procesu degeneracyjnego jak i w wyniku urazéw
mozna leczy¢ zachowawczo kinesiotapingiem. Celem takiej aplikacji jest zmniejszenie bolu 1
obrzeku oraz stabilizacja ograniczajaca ruchy w ztamanym odcinku krggostupa [8,15].

Przy zlamaniach, skreceniach badz sttuczeniach bardzo dobre efekty terapeutyczne
przynosi stosowanie aplikacji limfatycznych. Pobudzaja one angiomotoryke cienkich naczyn
wlosowatych, powodujac naturalny drenaz limfatyczny. Widoczna resorbcja obrzgkow
wystepuje juz po kilku godzinach od zastosowania aplikacji [10,13,15].

Chirurgia

Kinesiotaping znalazt zastosowanie w chirurgii, kiedy aplikacja ta§my nie jest
przeciwwskazana, a inne zabiegi fizjoterapeutyczne zostaty wykluczone, np.: ze wzgledu na
Swiezg ran¢ pooperacyjng, znaczne dolegliwosci bolowe, czy choroby wspdtistniejace. U
pacjentow po zabiegach takich jak Ulcus ventriculi ruptum, Peritonitis difussa purulenta czy
Appendicitis acuta gangraenosa pervorativa, wystgpuje zwigkszenie obwodow brzucha
spowodowane zaburzong motoryka uktadu pokarmowego. Towarzyszy temu znaczny bol.
Aplikacja plastrow metodg miesniowa 1 powieziowa pozwala na pobudzenie perystaltyki jelit,
szybszg redukcje obwodu brzucha - zmniejszenie wzdeé, tym samym powoduje znaczne
ograniczenie dolegliwos$ci przejawiajace si¢ w polepszeniu samopoczucia pacjenta oraz w

ograniczeniu podawania lekow przeciwbolowych [16].
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W przypadkach zespoléw boélowych odcinka piersiowego w stanach po usunigciu
pluca czy tez raka plaskonabtonkowego, po aplikacji plastra metoda mig$niowg oraz
powigziowa na okolicg watroby uzyskuje si¢ znaczng poprawe samopoczucia chorego [17].

U pacjentow z zespotem bolowym okolicy klatki piersiowej w przebiegu choroby
Recklinghausena skarzacych si¢ na promieniujacy bol w przestrzeniach mi¢dzyzebrowych i
uczucie ucisku zwiagzane z obrzgkiem, zastosowanie odpowiedniego klejenia (typu Y na
musculus sacrospinalis w odcinku piersiowym, drenaz limfatyczny) juz po 12 godzinach
przynosi ulge. Innym przykladem jest przypadek pacjentki z bolesnoscia uciskowa i
objawiajacym si¢ bolem przy odwodzeniu konczyny gornej w wyniku guza III zebra, u ktorej
po zastosowaniu plastrOw na migénie: naramienny, dwugtowy ramienia, zmniejszyt si¢ bol
podczas wykonywania ruchu w stawie, a przy aplikacji drenazu limfatycznego nastapito
zmniejszenie obrzeku III zebra juz po 48 godzinach [17].

Zastosowanie  kinesiotapingu po mastektomii pozwala na przyspieszenie
mikrokrazenia limfatycznego 1 zylnego, redukuje zastdj chtonki a tym samym obrzgk
limfatyczny. Po ustgpieniu obrzeku nastgpuje poprawa ruchomosci we wszystkich stawach
konczyny a tym samym wzrost sity mi¢sniowej [18].

Stosowanie plastrow eliminuje czgsto potrzebe chirurgicznych ingerencji w przypadku
procesu nieprawidlowego bliznowacenia. Powoduje zmiang koloru blizny z czerwonego na
neutralny, zwigksza jej elastyczno$¢, zmniejsza wysoko$¢ 1 redukuje ograniczenia
ruchomosci, jakie stawia [19,20].

Neurologia

Neurologia jest dziedzing medycyny, ktora zajmuje si¢ diagnostyka oraz leczeniem
uszkodzen osrodkowego 1 obwodowego uktadu nerwowego. Kinesiotaping stosuje si¢ tu min.
przy uszkodzeniu nerwu twarzowego (VII). Moze ono wystapi¢ np. jako powiklanie w
przypadku krwotocznego udaru moézgu, zazwyczaj jednostronnie. Nerw twarzowy posiada
wlokna czuciowe 1 ruchowe. Objawami porazenia sg: ostabienie migsni mimicznych twarzy,
powodujace niemozno$¢ szczerzenia zebOw czy gwizdania, sptycenie faldu nosowo —
gardtowego, obnizenie kacika ust i niekontrolowany wyciek Sliny z ust, poszerzenie szpary
powiekowej. Naklejenie plastrow powoduje uniesienie warstwy skory wlasciwej, co
powoduje lepszy dopltyw krwi, odzywienie tkanek, zapobieganie obrzgkom, unormowanie
napigecia migSniowego, zmniejszenie odczucia bolu oraz polepszenie warunkéw do
regeneracji nerwu. W zalezno$ci od potrzeb pacjenta, taSmy mozna naklei¢ w réznorodny

sposob: by zwigkszy¢ napigcie migsniowe, przyklejamy tasme od przyczepu proksymalnego
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do dystalnego, za$ by zmniejszy¢ napigcie migsniowe tasme¢ przyklejamy w kierunku
odwrotnym. Tasme¢ wycieta ksztatcie ,,Y” lub ,fan” dostosowujemy do ksztaltu twarzy;
miejsce aplikacji uzaleznione jest od stopnia niedowladu. Stosowanie kinesiotapingu
poprawia funkcje mig$ni mimicznych, pozwala na uzyskanie symetrii twarzy oraz
podciggniecia kacika ust do prawidlowej pozycji. Zdaniem badaczy, tasmy powoduja
odcigzenie migs$ni podczas terapii, co zmniejsza ich zmgczenie oraz wspomagaja ich pracg.
Korekcja symetrii twarzy poprawia samooceng pacjenta, zwicksza chg¢ do ¢wiczen, ulatwiaja
prace miegsni i stale stymuluja tkanki, co przyspiesza powr6t pacjenta do zdrowia [21].

Kinesiotaping stosuje si¢ roéwniez w usprawnianiu po rekonstrukcji nerwu
twarzowego. Miato to miejsce u 56 letniej pacjentki po przebytej operacji guza kata mostowo-
moézdzkowego. Po zabiegu stan pacjentki ksztaltowal si¢ nastgpujgco: stwierdzono
uszkodzenie lewego nerwu V (zaburzone czucie powierzchowne lewej strony twarzy),
uszkodzenie lewego nerwu VII (zanik ruchéw migéni lewej strony twarzy), uszkodzenie
lewego nerwu VIII oraz dodatni wynik w probie Romberga. Po przeprowadzeniu operacji
potaczenia nerwu VII lewego z nerwem XII lewym, majace na celu poprawe funkcji
ruchowych w zakresie zucia i1 potykania. Plastry przyklejano wykorzystujac technike
powieziowa, korekcyjng oraz limfatyczng. Zastosowana terapia zostata oceniona po uptywie
szesciu miesiecy. Najbardziej skuteczng terapia, w poroéwnaniu z innymi zabiegami
fizjoterapeutycznymi okazato si¢ uzycie kinesiotapingu. Uzyskane wyniki:

e poprawa funkcji ruchowych w zakresie powieki oka lewego (zwigkszenie ruchomosci
migsnia okrgznego oka) 1 dolnej czesci twarzy, powrdt funkcji powieki oka lewego 1
wystapienie 1zawienia,

e poprawa ruchomosci 1 czucia jezyka;

e poprawa symetrii ruchu twarzy;

e redukcja obrzeku lewej strony twarzy;

e poprawa jakosci zycia chorej [22].

Uraz krggostupa jest powaznym schorzeniem i problemem leczniczym, ze wzglgdu na
uszkodzenie czgsci kostnej 1 nerwowej mieszczacej si¢ w kanale kregowym. W konsekwencji
urazu moze doj$¢ do porazenia czterokonczynowego, porazenia koficzyn dolnych oraz innych
powiktan. Jednymi z najczgstszych powoddéw urazéw rdzenia sa skok do wody 1 wypadki
komunikacyjne. Usprawnianie pacjenta jest kompleksowe, jest zalezne od stanu pacjenta. Do
standardowych §wiadczen mozna wlaczy¢ kinesiotaping. Ma on na celu zniwelowanie bolu,

skorygowanie niewlasciwej pozycji w stawach, usprawnienie 1 umozliwienie ruchu,
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uruchomienie migéni  objetych uszkodzeniem, przywrdcenie prawidlowego napigcia
mig$niowego 1 powigzi. Pozytywny efekt leczniczy za pomocg taSm uzyskano u nastoletniego
chlopca po urazie szyjnego odcinka kregostupa na poziomie C5, u ktorego zdiagnozowano
pelnoobjawowy zespot rdzeniowy z niedowladem konczyn goérnych, obnizonym napigciem
migsniowym wraz z nasilonymi dolegliwosciami bolowymi w obrebie barkow z ich
hipermobilnosciag i niedostateczng stabilizacja. Rehabilitacja ztozona byla z kinezyterapii
standardowej, fragmentow metody PNF (Prorioceptive Neuromuscular Facilitation), NDT —
Bobath i kinesiotapingu. W ciggu terapii dwa razy aplikowano plastry kinesiotaping, na
migs$nie prostowniki grzbietu i migsnie obreczy barkowej. Po uptywie trzech tygodni
zaobserwowano istotng poprawe¢ funkcji mobilno$ci w obreczy barkowej, konczyn gérnych i
w obrebie tulowia. Umozliwitlo to uniesienie konczyn gornych, utrzymanie ich oraz
przeniesienie poza o$ ciala, w pozycji lezacej 1 siedzacej, stopniowa czynng korekcje postawy,
poprawe stabilizacji mig$niowej, zwickszenie sily migsniowej w konczynach goérnych,
przedhuzenie czasu stabilizacji tulowia w siadzie, poprawy czynnos$ci dnia codziennego jak
np. utrzymanie kubka. Kinesiotaping okazal si¢ skuteczng metoda. Znaczaco wptynat na
poprawe funkcjonalnosci konczyn gornych i tutowia, przyczyniajac sie do podwyzszenia
sprawnosci fizycznej chorego [23].

Ginekologia

Ciaza jest szczegdlnym okresem w zyciu kobiety, to takze duze wyzwanie dla jej
organizmu. Powigkszajagcy si¢ brzuch, rozluZnienie aparatu wigzadlowo- torebkowego
wplywaja na powstanie dolegliwosci bélowych. Troska o zdrowie dziecka 1 matki sprawia ze
tradycyjne metody fizjoterapeutyczne, zwlaszcza z zakresu fizykoterapii sg wykluczone.

Stosujac kinesiotaping mozna zwigkszy¢ lub zmniejszy¢ napigcie mig$ni w zaleznosci
od potrzeb. Tasme aplikuje si¢ na migsien prosty brzucha i sko$ny zewnetrzny, co wspomaga
ich funkcj¢ jako mig$ni posturalnych. Naklejanie tasmy w sposob spiralny na konczyng dolng
usprawnia odptyw chtonki, ktory jest znacznie ograniczony z powodu zwe¢zenia drog
odprowadzajacych limfe¢ z rejonu miednicy i prowadzi do powstawania obrzgkow nog
ciezarnych [24].

W przypadku dolegliwosci boélowych odcinka ledzwiowego kregostupa mozemy
zastosowa¢ technike wspomagania 1 stabilizacji wigzadet tego rejonu. Metoda dwoch
skrzyzowanych wachlarzy prowadzi do poprawy przeptywu limfy, stabilizacji wigzadet oraz
stawow, powoduje zmniejszenie bolu stawow krzyzowo-biodrowych poprzez ograniczenie

ruchow powodujacych bol. KT wpltywa rowniez na skore brzucha, przeciwdzialajac jej
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nadmiernemu rozciggnieciu i tym samym powstawaniu rozstepow. Oklejenia piersi kobiet
karmigcych stosuje si¢ w celu utatwienia produkcji mleka, zmniejszenia bolu oraz dla
uzyskania efektu kosmetycznego. Naklejenia znalazty dodatkowo zastosowanie w
problemach z oddychaniem (zastosowania techniki powi¢ziowej) czy tez po porodzie w celu

uzyskania szybszej regeneracji tkanek 1 poprawy krazenia w tym obszarze (technika spiralna)
[24].
Podsumowanie

Kinesiotaping to terapia pozbawiona ryzyka, wykorzystywana w przypadkach, gdy
inne metody fizjoterapeutyczne sa przeciwwskazane. Metoda z zastosowaniem tasm Kinesio
Tape zawdziecza swoj sukces niewielkiemu kosztowi, dostgpnosci, tatwosci aplikacji oraz
pozytywnym skutkami oddzialywania. Dzigki temu nie juz kojarzona wylacznie ze sportem,

ale z sukcesem stosowana jest w roznych dziadzinach medycyny.

PiSmiennictwo

1. Stoniak R. Tittinger T.. Taping rehabilitacyjny. Taping w rehabilitacji i sporcie.
Fizjoterapia Rafat Stoniak, Rzesz6w,2011, 6-18.

2. Hatas I.: Kinesiology Taping - metoda wspomagajaca terapi¢ tkanek migkkich. Prak.
Fizjoter. Reh., 2010, 9, 22-25.

3. Szczegielniak J., Krajczy M., Bogacz K. i wsp.: Kinesiotaping in physiotherapy after
abdominal surgery. Fizjo. Pol., 2007, 3, 299-307.

4. Kiebzak W., Kowalski I.M., Pawlowski M. i wsp.: Wykorzystanie metody Kinesiology
Taping w praktyce fizjoterapeutycznej: przeglad literatury. Fizjo. Pol., 2012, 12,1-11.

5 Bicici S., Karatas N., Baltaci G... Effect of athletic taping and Kinesiotaping on
measurements of functional performance in basketball players with chronic inversion
ankle sprains. Int. J. Sports. Phys. Ther., 2012, 7, 154-166.

6. Zajt-Kwiatkowska J., Rajkowska-Labon E., Skrobot W., Bakula St..: Kinesiotaping
metoda wspomagajaca proces usprawniania fizjoterapeutycznego — wybrane aplikacje
kliniczne. Nowiny Lek., 2005, 74, 190-194.

7. Weber- Rajek M., Pawlak J., Zalewski P. i wsp..: Ocena skutecznosci Kinesiotapingu

w terapii dolegliwosci bolowych ledzwiowo — krzyzowego odcinka kregostupa. Med.
Biol. Sciences, 2011, 25, 59-64.
Kotodziej E., Kotodziej D., Kotuta L. i wsp... Kinesiotaping w kompleksowej

©

1433



10.

11.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19,

20.

21.

22,

Kinesiotaping jako uniwersalna metoda wykorzystywana w réznych dziedzinach medycyny

fizjoterapii. Post Nauk Med., 2013, 26-37.

Garczynski W., Lubkowska A., Dobek A.: Zastosowanie metody kinesiology tapingu
w sporcie. J Health. Sci, 2013, 3, 233-246.

Mikotajewska E.: Kinesiotaping, rozwigzania wybranych probleméw funkcjonalnych,
2011, Warszawa, 45-74.

Cubata A., Sniegocki M., Hoffman J., i wsp..: Use of the kinesio taping method in
painful shoulder syndrome. Med. Biol. Sci, 2012, 26, 4, 71-76.

Halseth T., McChesney J.W., DeBeliso M., et al: The effects of kinesio taping on
proprioception at the ankle. J. Sports Sci & Med, 2004, 3, 1-7.

Sliwinski Z., Senderek T.: Kinezjotaping— nowa metoda leczenia?. Rehabilitacja w
praktyce, 2007, 3, 18-21.

Czyzewski P., Hatas 1., Kopytiuk R. i wsp.: Zastosowanie metody Kinesiology Taping
w zmniejszeniu bolu po ztamaniach Zeber — doniesienia wstepne. Post. Reh., 2012, 4,
29-35.

Kiebzak W., Kowalski 1., Pawlowski M. i wsp..: Wykorzystanic metody Kinesiology
Taping w praktyce fizjoterapeutycznej: Przeglad literatury. Fizjo. Pol., 2012, 1, 1-11.
Szczegielniak J., Krajczy M., Bogacz K., i wsp.: Kinesiotaping w fizjoterapii po
zabiegach chirurgicznych w obrebie jamy brzusznej. Fizjo. Pol., 2007, 3, 299-307.
Szczegielniak J., Krajczy M., Bogacz K. i wsp..: Kinesiotaping po zabiegach
torakochirurgicznych. Fizjo. Pol., 2007, 3, 4, 7, 344-350.

Lipinska A., Sliwinski Z., Kiebzak W. i wsp.: Wplyw aplikacji kinesiotapingu na

obrzek limfatyczny konczyny gornej u kobiet po mastektomii. Fizjo. Pol., 2007, 3, 7,
258-269.

Ogawa R.: The most current algorithms for the treatment and prevention of hyper
thropic scars and keloids. Plast. Reconstr. Surg., 2010, 125, 557-568.

Pogorzelska J., Kiebzak W., Starczynska M., Zigba M.: Obserwacja skuteczno$ci
stosowania Kinesiology Taping na blizny z tendencjg do przerastania. Stud. Med,
2012, 26, 73-77.

Szefler J., Gtowacka P., Patalong-Ogiewa M.: Kinesiology taping jako metoda
wspierajaca terapi¢ osrodkowego uszkodzenia nerwu VII. Ann. Acad. Med. Siles.
2012, 66, 73-76.

Hatas 1., Senderek T., Krupa L.. Wykorzystanie Kinesio Tapingu w usprawnianiu

pacjentki po rekonstrukcji nerwu twarzowego. Fizjo. Pol., 2005, 5, 272-276.

1434



Kinesiotaping jako uniwersalna metoda wykorzystywana w réznych dziedzinach medycyny

23. Swierczynska A., Klusek R., Czachor T., Gajda B.: Kinezjotaping jako jedna z metod
leczenia uraz6w rdzenia krggowego. Przeg. Lek., 2011, 68, 1144-1148.
24. Senderek T., Breitenbach S., Hatas I.: Kinesiotaping — nowe mozliwos$ci fizjoterapii

kobiet w czasie cigzy”, Fizjoter. Pol., 2005, 5, 266-271.

1435



	Wstęp
	Rozwinięcie
	Taśmy Kinesio Tape

	Techniki oklejania
	Ortopedia i traumatologia
	Chirurgia
	Neurologia
	Ginekologia

	Podsumowanie
	Piśmiennictwo

