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Fizioterapijas iespéjas reimatoida artrita arstésana
Parskata autors: Artioms Merkulovs

Reimatoidas saslimSanas iek|auj vairakas muskuloskeletalas, locitavu, saistaudu
un asinsvadu patologijas. ST veida saslim$anas tiek saistitas ar negativam sekam
attieciba uz ikdienas aktivitaSu veikSanu, produktivitati, darba efektivitati, ka art uz
invaliditates pakapi un dzives kvalitati kopuma. Visizplatitaka reimatoido saslimSanu
forma ir reimatoidais artrits (RA) (Klareskog et al., 2020; Smolen et al., 2016). RA
tiek definéts ka sistemiska autoimiina saslimSana, kas raksturojas ar locitavu
iekaisumu un ekstra artikularu ietekmi uz cilvéka organismu. Ta ir hroniska iekaisiga
saslim$ana, ko izraisa mijiedarbiba starp genétiskajiem un vides faktoriem. Sakotnéji
RA skar mazas periféras locitavas, tam ir simetriska izpausme, un, ja netiek arstéts,
tas skar proksimalas locitavas, ka rezultata attistas locttavu degenerativas izmainas,
ka skrim$la bojajumi un kaulaudu erozija (Klareskog et al., 2020; Smolen et al.,
2016; Bullock et al., 2018; Sparks J.A., 2019).

Nemot vera faktu, ka nav vienota laboratoriskd testa RA diagnostikai, ta
noteikSana agrinas stadijas ir izaicinoSa. NepiecieSama aptveroSa diagnostikas
pieeja, lai atklatu RA un noveérstu potencialos locitavu bojajumus nakotné (Bullock et
al., 2018; Sparks J.A., 2019).

Pacientu ar RA arstéSana prasa gan farmakologiskas, gan nefarmakologiskas
terapijas pielietoSanu. Tomér, neskatoties uz So terapiju kombinaciju, nereti tiek
novérota saslim8anas simptomu progresija un darba nespéjas palielinasanas, lidz ar
to, lai uzlabotu terapijas iznakumus, tai jabat visaptveroSai un uz pieradijumiem
balstitai (Bullock et al., 2018; Sparks J.A., 2019).

Nemot véra, ka galvenais fizioterapijas meérkis pacientiem ar RA ir uzlabot
izturibas, veiklibas, muskulu spéka un masas raditajus, ka art samazinat sapju
fmeni, pietdkumu, uzlabot muskuloskeletalas sistemas fukcijas, samazinat
kardiovaskularo saslimsanu risku, uzlabot paSefektivitati un dzives kvalitati, augstaka
[fmena pieradijumi ir pieejami tieSi par dazadam vingringjumu programmam,
galvenokart aerobam un spéku attisto§am, savukart tiem pacientiem, kuriem nav
piemérotas augstas intensitates programmas (piem. saslimS8anas paaugstinatas
aktivitates gadijuma), ir iespéjams izmantot zemas intensitates vingrojumus vai
vingrojumus ar samazinatu slodzi uz locitavam, pieméram, pildot tos tGdeni. (Majnik
et al., 2022)

Dinas un kolégi, balstoties uz 2023. gada veikta sistematiska parskata un
meta-analizes (Dinas et al., 2023) datiem, secingja, ka kombinéta uztura un fizisko
aktivitadu programma sniedz pozitivas izmainas funkcionalitates pakapé pacientiem
ar RA. Pozitivu efektu var sasnieg ne tikai pildot terapeitiskos vingrojumus, bet liela
nozime ir tiesi izglitoSanai par saslimSanu kopuma, par terapija pielietotajam un
paspalidzibas metodém, ka ari ieteikumiem, motivéSanai pacientiem bat fiziski
aktiviem ikdiena, pielietojot dazadas metodes. Pieméram, pie ieteikumiem par
fiziskam aktivitatém ikdiena pieder ieteikums veikt 3000 solus diena ar mérenu
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intensitati (aktivam un vidéji aktivam personam, papildus jau esoSajam aktivitatém),
savukart pacientiem ar zemu un |oti zemu fizisko aktivitati mérkim bGtu jabdt vismaz
10 000 solu diena. Fiziskas aktivitates [Tmena paaugstinadana RA pacientiem var
labvéligi ietekmét art kritienu riska samazinasanos, kas TpasSi nozimigi, ja RA
slimibas izpausmes saistitas ar gaitas parametru izmainam. Dati liecina, ka 33% RA
pacientu konstaté augstu kritienu risku. Turklat fizisko aktivitaSu trikums pacientiem
ar RA samazina fiziskas funkcionalas spéjas par aptuveni 60% sievietém un 40%
virieSiem. Personam ar RA nereti (aptuveni 3-24%) diagnosticé arT sarkopéniju
(sindroms, kam raksturigs progresé€jo$s un visparéjs muskulu masas un spéka
zudums), kas saistita ar lielaku kritienu risku un funkcionalo sp€ju samazinasanos.
Sarkopénijas arstéSana buatiska loma ir ne tikai fizisko aktivitaSu ITmena
paaugstinaSanai, bet arT sabalanséta uztura uznemsSanai, 1paSi olbaltumvielu
uznemsanai

Majnik et al. sistematisks parskats (Majnik et al., 2022) par nefarmakologiskam
arstéSanas metodém iekaisigo reimatologisko saslim$anu pacientiem liecina, ka
vingrinajumi un fizisko aktivitaSu intervences efektivi samazina slimibas globalo
ietekmi un uzlabo dzives kvalitati. Batiski atzimét, ka vislielakais ieguvums
vingrojumu programmam ir tiem RA pacientiem, kuri ir gados vecaki un ar augstaku
iekaisuma pakapi, un mazak trenéti, tadéjadi uzsverot vingrojumu terapijas lomu Sai
pacientu grupai. Ka efektivas vingrojumu programmas tiek uzskatitas augstas
intensitates intervalu trenini, izturibas trenini, ka arT aerobo darbspéju uzlabojoSi
vingrojumi/aktivitates (submaksimala (60-80% no maksimalas sirdsdarbibas
frekvences) intensitateé), pieméram, 3/x nedéla soloSana uz tredmila (vismaz 10
nedélas). ArT muskulu spéku uzlabojoSi vingrojumi vismaz divas reizes nedéla
vismaz 20min katra sesija. Butiska loma ir So dazado metoZu pielietoSanas
parraudzibai, korekcijai péc nepiecieSamibas, tadéjadi nodrosinot kvalitativu izpildi.
Veidojot majas vingrojumu programmu tadé| art batiski pacientu apmacit, periodiski
parraudzit izpildi, ieglt atgriezenisko saiti no pacienta par vingrojumu veikSanu un
subjektivo pasSsajatu.

Majnik ar kolégiem apskata ieklava art fizikdlas medicinas metozu izvértéjumu,
ka transkutana elektriska neirostimulacija (TENS), ultraskanas terapija un lazera
akupunktira, ka arT transkutana n. vagus stimulacija neiromuskulara
elektrostimulacija (FES), un tika secinats, ka So metozu izmantoSana kombinacija ar
farmakologisku terapiju un fizioterapijas metodém sniedz pozitivus rezultatus
pacientu ar RA arstéSana. Krioterapijas izmantoSana — gan lokala, gan visparégja - ir
efektiva péc klinisko un laboratorisko parametru izmainam, I1dz ar to ir iesp&jama Sis
metodes pielietoSana kopa ar fizioterapijas metodém sapju mazinasanai un
saslimSanas aktivitates samazinasanai.

Psihologiskas terapijas metodes, tadas, ka izglitoSana, stresa menedzments,
relaksacijas tehnikas u.c., ka art specifiskas psihoterapijas (pieméram, kognitivi
biheiviorala terapija), ir plasi atzitas un izmantojamas metodes pacientu ar RA
arstéSana. Tam ir pozitiva ietekme uz sapju katastrofizacijas pakapi, nogurumu,
nespéju un pasefektivitati. (Majnik et al., 2022).

Komplementaras un alternativas metodes RA arstésana
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RA ir hroniska saslim8ana, kam raksturigas sapju epizodes, samazinatas fiziskas
funkcionalas spéjas, un aizvien biezak Sados gadijumos tiek izzinatas papildus
iespéjas konvencionalai medicinai. Daudzas no komplementaram un alternativam
metodém aizvien vairak tiek pielietotas RA arstéSana, kombingjot tas gan ar
fizioterapijas metodém, gan farmokologisko terapiju, nemot véra pacienta ta briza
veselibas stavokli.

Kocyigit ar kolégiem (Kocyigit et al. 2023) izstradataja literatiras parskata ir
apkopota informacija par dazadu art komplementaro un alternativo metozu
pielietoSanu pacientu ar RA arsteSana. Parskata secinats, ka Pilates metodes
efektivitate ir ierobezota, tomér tas pielietoSana samazina noguruma pakapi un
depresijas [Tmeni (tostarp depresivitates izpausmes), ka art pozitivi ietekmé dzives
kvalitati, uzlabo aerobas spéjas. Lidz ar to Pilates metode tiek uzskatita par
alternativu metodi, kas ir droSa un potenciali efektiva pacientu ar RA arstéSanai.

Masazas terapija sniedz Tstermina pozitivu ietekmi uz sapju intensitati,
nogurumu, miega traucéjumiem un dzives kvalitati kopuma, tomér uz doto bridi nav
vienotu rekomendaciju par masazas tehniku (jeb veidu), ilgumu un biezumu, kas
bltu paraks par citu. Turklat janem véra arm publicéto pétijumu metodologiskie
trkumi. Var pienemt, ka fizioterapeitam, izvértéjot personas objektivo un subjektivo
stavokli, tiek izveléts tieSi Sai personai nepiecieSamais masazas veids un ilgums.

Autoriem analizéjot jogas ietekmi uz dazadiem faktoriem pacientiem ar RA, tika
secinats, ka joga ir efektivs arstéSanas veids dazadam RA kliniskajam izpausmém,
tomér nepiecieSami pétijumi ar augstaku pieradijumu limeni. Precizéjot par jogas
ietekmi, péc parskata apkopotajiem datiem, ir atklata jogas ietekme uz fizisko
stavokli, slimibas aktivitati un muskulu spéku, tomér netika konstatétas izmainas
dzives kvalitates parametros, sapju, noguruma Iiment, iekaisuma markieru liment vai
ietekméto locitavu skaita.

Balneoterapijai ir pozitiva ietekme wuz slimibas aktivitati un fukcionalitati
pacientiem ar RA, tomér 81 ietekme nav noturiga. Tika atklats pozitivs efekts uz
dzives kvalitati, bet Saja parskata konstatéts nepietiekams pieradijuma Iimenis, lai
spriestu par balneoterapijas efektivitati. Kopuma var atzimét tas pozitivu ietekmi uz
atseviSkiem darba nespéjas raditajiem, tomér ietekme uz kliniskajiem parametriem
nav skaidra.

Tai Ci tiek uzskatita par efektivu, zemu izmaksu arsté$anas metodi, kas var tikt
integréta pacientu ar RA arsté$ana. Péc Kocyigit un kolégu parskata datiem, Tai Ci ir
pozitiva ietekme uz muskulu funkciju, fiziskdm darbasp&jam, sapju Ilimeni un
ldzsvaru. AtseviSkie dati liecina par asinsvadu funkciju uzlabo$anos tiem RA
pacientiem, kuru arsté$ana tika izmantota Tai Ci. Zema pieradijumu limena dé|
kritisko ietekmi nevar ne apstiprinat, ne izslégt.

Papildus fizioterapijai biezZi tiek rekomendétas arl ortozes, un to pielietoSana
pacientiem ar RA ir saistita ar pozitivu ietekmi, bet ir situacijas, kad plaukstas
ortozes var negativi ietekmét plaukstas muskulu spéku, tapéc nepiecieSama
piesardziba un personalizéta paligieriu izvéle (Majnik et al., 2022).

Uztura nozime pacientu ar RA arstésana
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EsoSie pieradijumi liecina, ka uztura terapijas un terapeitisko vingrojumu metozu
kombinacija ka arstéSanas taktika, ir efektiva iekaisuma limena samazinasana
(Dinas et al., 2023), tomeér trikst pieradijumu, lai objektivi spriestu par uztura ka
atseviskas terapijas metodes ietekmi pacientiem ar RA. Pie lidzigiem secinajumiem
nonaca art Kocyigit ar kolégiem, kuru pétijuma dati liecinaja, ka uzturam ir ietekme
uz sapju Iimeni, iekaisuma markieru daudzumu, tomér autori vérs uzmanibu, ka uz
doto bridi ir sarezgiti rekomendét kadu izolétu diétas veidu, ka arT pieejamo pétijumu
metodologiska kvalitate ir zema. (Kocyigit et al., 2023)

Uztura terapijas mérkis ir mazinat iekaisumu ar antioksidantiem, savukart
vingrindjumu loma ir mazinat iekaisuma pakapi, veicinot pretiekaisuma fenotipu,
savukart ilgtermina iekaisuma samazinasanos veicina slodzes izraisita adipozo audu
masas samazinasanas. (Dinas et al., 2023)

Zivju ellas/omega-3, probiotiku, D, B16 un E vitamina, k& arT antioksidantu
lietoSana uztura samazina C reaktiva olbaltuma, sapju [Tmeni, uzlabo funkcionalas
spéjas, samazina slimibas aktivitati, savukart vegetaras un/vai veganiskas diétas RA
pacientiem var bdt labvéligdkas kermena svara samazinasanai, neka diétas ar
ierobezotu kaloriju daudzumu (Dinas et al., 2023). D vitamina lietoSanai konstatéta
ne tikai pozitiva ietekme uz slimibas aktivitati, bet ta ari samazina dazadu
blakussaslimSanu risku (pieméram, osteoporozes). (Majnik et al., 2022). Liela
nozime RA attistiba ir palielinatai kermena masai (palielinats KMI), I'dz ar to svara
samazinasana var sniegt pozitivu efektu uz slimibas aktivitati, fiziskam darbaspé&jam,
€Sanas paradumiem un sapju intensitati. Tomér batiski pievérst uzmanibu arT RA
pacientiem ar samazinatu KMI, jo, ka liecina dati, tas saistits ar paaugstinatu
mirstibu pacientiem ar RA. Lidz ar to vélreiz jauzsver individualizétas arstéSanas
pieejas nozimiba (Majnik et al., 2022).

Kopsavilkums

Terapeitisko vingrojumu izpilde (un citu fizioterapijas metozu) ir bdtiska, lai
saglabatu un uzlabotu dzives kvalitati pacientiem ar RA. Rehabilitacijas specialistiem
ir svarigi izmantot praksé individualizétas programmas un rekomendét majas
programmas, kad ir apkopota nepiecieSama informacija par pacienta funkcionalo
stavokli. Turklat daziem RA pacientiem kontraktlru, elpoSanas un sirds-asinsvadu
funkciju traucéjumu un gaitas traucéjumu de| var but nepiecieSama individuala
dazadu fizioterapijas metozu pielietoSana vai ortozéSanas ieteikumi. Nemot véra
visus 8Sos apsvérumus, ir acimredzams, ka funkcionalajiem specialistiem un
rehabilitacija iesaistitiem medicinas darbiniekiem ir regulari jasazinas un
jasadarbojas péc vajadzibas. Nemot véra muskulu un skeleta sistemas domingjoso
lomu personas funkcioné$ana, veidojot arsté$anas planu, tiek rekomendétas fizisko
aktivitadu (tostarp terapeitiskie vingrojumi) kombinacija ar dazadam, tostarp
komplementaram un alternativam metodém, ka uztura terapija, fizikalas medicinas
metodes, Pilates, Tai Chi, joga u.c.

Izmantotie informacijas avoti
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