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Pojemnosciowo-rezystancyjny
transfer elektryczny

— nowa forma elektroterapil

Praca recenzowana

@ CRET (pojemnosciowo-
rezystancyjny transfer elektryczny)
to innowacyjna metoda
elektroterapii, ktéra znalazta juz
mnogos¢ zastosowarn

w rehabilitacji, chirurgii,
medycynie sportowej

i estetyczney.

edycyna fizykalna jest od daw-

na stosowana we wspomaga-

niu leczenia i zapobieganiu
réznego typu patologiom wystepuja-
cym w uktadach narzadowych czto-
wieka. Zabiegi fizykalne sa popularna
i powszechnie stosowana metoda, wy-
korzystywana we wszelkiego rodzaju
jednostkach publicznej stuzby zdro-
wia (przychodnie, szpitale, sanatoria,
uzdrowiska), jak i w niepublicznych
zaktadach opieki zdrowotnej. W ostat-
nich czasach zaobserwowano wzrost
popularyzacji zabiegow fizjoterapeu-
tycznych. Jest to gldwnie efekt czestsze-
go kierowania pacjentow na te forme
rehabilitacji przez lekarzy z réznego
typu specjalnosciami.

Jak w kazdym dziale medycyny, row-
niez w fizjoterapii nastgpuje rozwoj
w kierunku coraz to nowszych, a zara-
zem bardziej skutecznych metod sto-
sowanych w réznego typu problemach.
Wiegksze naktady finansowe w krajach
rozwinigtych skierowane na opieke
zdrowotna, edukacje i badania nauko-
we powoduja, Ze trwaja tam intensyw-

ne poszukiwania nowych technologii
wykorzystujacych bodzce fizykalne.
Potwierdzeniem powyzszego jest wy-
nalezienie w jednym z krajéw Europy
Zachodniej nowego typu urzadzen wy-
korzystujacych fale radiowe wysokiej
czestotliwosci.

Historia

Ta interesujaca i skuteczna metoda
zostata wynaleziona ponad 20 lat
temu. Jej opracowanie zajeto 4 lata,
prowadzac do spektakularnego po-
szerzenia zastosowan nakierowanych
gléwnie na medycyne sportowa i re-
habilitacje. Poczatkowo terapia wyko-
rzystujaca CRET byta zastosowana
i udoskonalana dla potrzeb najwyz-
szej klasy sportu zawodowego. Dal-
sze lata owocowaly ciagtym rozwojem
zastosowan i propagowaniem metody
w wielu krajach Europy Zachodniej.
Urzadzenia wykorzystujace CRET
staly sie w efekcie dostepne dla sze-
rokiego grona pacjentow cierpiacych
na wszelakie zaburzenia w funkcjono-
waniu uktadu ruchu.

STRESZCZENIE: Zabiegi fizjoterapeutyczne, kté-
rych jednym z najbardziej rozwinietych dziatéw
jest elektroterapia, staja sie coraz powszechniej
stosowana metoda wspomagania leczenia wielu
urazéw i patologii. Innowacyjng metoda godna
uwagi wydaje sie by¢ metoda CRET (pojemno-
$ciowo-rezystancyjny transfer elektryczny), ktéra
znalazta mnogos¢ zastosowan w medycynie
sportowej, chirurgii, medycynie estetyczne;j,
rehabilitacji i leczeniu dolegliwosci bélowych.
Jej odmiennos¢, w poréwnaniu z wykorzysty-
wanymi dotychczas podobnymi urzadzeniami,
opiera sie na dziataniu fali radiowej wysokiej
czestotliwosci w zakresie 448 kHz. W CRET ruch
jonéw wewnatrz komérki powoduje powstanie
naturalnej energii, ktéra emitowana jest

w strone elektrody, a nie w przeciwnym kierun-
ku, jak mozna by sie spodziewac. Dzieki istnieniu
dwdch typéw elektrod — rezystancyjnej i pojem-
nosciowej — mozliwe jest bardziej precyzyjne

i wybidrcze oddziatywanie na tkanki.

SEOWA KLUCZOWE: elektroterapia, radiofre-
kwengja, traumatologia, medycyna estetyczna,
fizjoterapia, hipertermia

SUMMARY: One of the most developed and well
known area of the physiotherapy is electrothera-
py. The electrotherapy nowadays is used to sup-
port medical treatment of many types of injuries
and pathologies. Very interesting and innovative
type/method/technology of the electrotherapy

is CRET (Capacitive-Resistive Electric Transfer).

CRET prooved to be very useful and found
many ways of its usage to support sport and
cosmetic medicine, surgery, physiotherapy and
paint treatments/care. Long wave radial frequen-
cies in its range of 0.5 MHz are used in the CRET
method and that distinguish it mostly from other
techniques used in electrotherapy. In the CRET
method continuous movement of ions raises
natural energy which is directed to the electrode
instead of the opposite direction as we all could
suspect. Coexistence of two electrodes, the
capacitive and the resistive, give us better, more
precise and selective influence on tissues.
KeywoRDs: electric stimulation therapy, pulsed
radiofrequency treatment, traumatology,
aesthetic medicine, physiotherapy, hipertermia
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Jak to dziata?

Terapia CRET oparta jest na dziataniu
fali radiowej wysokiej czestotliwosci,
ktora dziata w zakresie 448 kHz. Cze-
stotliwos¢ ta jest znacznie nizsza niz
w przypadku diatermii krétkofalowej
pracujacej w parametrach 27,1 MHz, ale
wyzsza niz prog pobudliwosci skurczo-
wej miesnia. Urzadzenie wykorzystuje
dwa rodzaje elektrod: pojemnosciowa
i rezystancyjna, w celu uzyskania ter-
micznego i nietermicznego dziatania
na tkanki. Stanowi to innowacje, ponie-
waz w wigkszosci aparatow energia jest
tworzona za pomoca elektrody i prze-
noszona do wnetrza tkanek. W CRET
natomiast energia przeplywajacej fali
radiowej wzbudza ruch jonéw we-
wnatrz komorek, odtwarzajac ich na-
turalny potencjal. Dzieki temu energia
tworzona jest w sposob naturalny, co
zmniejsza ryzyko zastosowania terapii
i ogranicza liczbe przeciwwskazan.

Dzieki oddziatywaniu fali radiowej
bezposrednio na poziomie komoérko-
wym nie wystepuje zjawisko rozprosze-
nia energii, ktére ma miejsce w przy-
padku zastosowania alternatywnych
fizjoterapeutycznych urzadzen, ta-
kich jak miedzy innymi ultradzwieki,
TENS, laseroterpia. W urzadzeniach
alternatywnych okoto 80% energii do-
starczonej zostaje skupione na najbliz-
szych warstwach skory, co czesto jest
przyczyna niedostatecznego wpltywu
zabiegu na tkanki lezace na nizszych
poziomach.

Jak wspomniano powyzej, w celu
uzyskania jeszcze bardziej skupione-
go dziatania, w zaleznosci od struktury
ciata poddanej zabiegowi, wykorzystu-
je si¢ jedna z dwoch elektrod: pojem-
nosciowa i rezystancyjna. Pierwsza
jest stosowana w celu oddziatywania
na tkanki migkkie, takie jak: miesnie,
naczynia krwionosne i limfatyczne.
Elektroda mobilna jest pokryta mate-
rialem izolacyjnym, ktory dziata jako
dielektryk. Natomiast tkanka podda-
na zabiegowi petni funkcje kondensa-
tora. Obwod zamyka natomiast plyta
powrotowa. Ruchomos¢ jonow jest
najintensywniejsza tuz pod elektro-
da aktywna i w zaleznosci od stop-

- g I

[ D=

Fot. 2. Terapia CRET z wykorzystaniem elektrody rezystancyjnej

nia intensywnosci wybranej energii & Fot. 3. Terapia CRET z wykorzystaniem elektrody pojemnosciowe;

fot. archiwum firmy Salveo



& mozliwe jest oddzialywanie na tkanki
trzema réznymi sposobami. Najnizsze
natgzenie (nie podnoszace temperatu-

ry) powoduje wzrost przeksztatcania
ADP/ATP wraz ze zwickszeniem za-
potrzebowania na tlen. Srednie (lekko
przegrzewajace) wptywa natomiast na
biostymulacje tkanek, wzrost mikro-
temperatury naczyn wiosowatych, co
znacznie zwicksza zapotrzebowanie na
tlen. Najwyzszy stopien (intensywnego
przegrzania) wplywa na wzrost przeply-
wu krwi w naczyniach krwionosnych
i predkos¢ odprowadzania limfy do
weztow chtonnych.

Elektroda rezystancyjna nie posiada
materiatu izolacyjnego, ale jest mobilna
podczas wykonywania zabiegu. Zabieg
z wykorzystaniem elektrody rezystan-
cyjnej wykorzystuje si¢ w przypadku
struktur organizmu cztowieka posia-
dajacych wieksza gestosc, takich jak:
kosci, wiezadta, sciegna. Podczas wy-
konywania zabiegu tworzy si¢ pole ma-
gnetyczne, ktore wzbudza ruch jonéw
w strukturach posiadajacych najwick-
Szy opor.

Zabieg CRET jest odmienny od stan-
dardowego przebiegu terapiiz uzyciem ra-
diofrekwencji (RF). Najczesciej zabieg RF
wykonywany jest za pomoca mono-,
bi- lub tripolarnych aplikatoréw przez
czas okoto 40 minut. Metodyka zabie-
gu polega na utrzymaniu przez minute
temperatury ok. 40°C na powierzchni
skory. Zabieg CRET wymaga od osoby
wykonujacej odpowiedniego przeszko-
lenia i poznania protokotéow zabiego-
wych z uzyciem tego typu urzadzen.
W praktyce zabieg jest potaczeniem te-
rapii manualnej z elektroterapia z masa-
zem, z uzyciem jednego z dwdch typow
elektrod: pojemnosciowej lub rezystan-
cyjnej. Kontakt elektrody z ciatem za-
pewniony jest za pomoca specjalnego,
wysoce przewodzacego kremu. Sesja
zabiegow nie jest z gory okreslona,
aich czestotliwosé wynosi¢ moze nawet
kilka dziennie. Przeciwwskazaniami do
wykorzystania metody CRET sa ciaza
i wszczepiony rozrusznik serca.

Czas trwania zabiegow zostat podzie-
lony na trzy gtéwne poziomy:

- 10-20 minut -~ w dziataniu przeciw-
zapalnym,

N

- 30-40 minut - w zasadniczej fazie le-
czenia,

- 60 minut i wiecej — w celu prewencji
i utrzymania efektéw leczniczych.
W zaleznosci od oczekiwanych efek-

téw wystepuje rowniez trzystopniowy

podziat mocy zabiegow:

- niski - do 100 W - w celu biostymu-
lacji komorkowej (wzrostu przemian
energetycznych i zuzycia tlenu),

- $redni - 100-200 W - w celu uzyska-
nia lokalnego wzrostu temperatury
i przekrwienia tkanek,

- wysoki - 200-300 W - wptywa na
zmniejszenie biostymulacji komorek,
nasila si¢ natomiast efekt przegrza-
nia, wptywajacy na wzrost krazenia
krwi i limfy.

Zastosowanie
Metoda CRET odnalazta mnogos¢ za-
stosowan w leczeniu i zapobieganiu
réznego rodzaju schorzeniom i ura-
zom. Urzadzenia te wykorzystywane
sa w traumatologii sportowej, chirurgii
i medycynie estetycznej, leczeniu bolu
i obrzekow limfatycznych, rehabilitacji
oraz w weterynarii (1-7). Jak wczesniej
wspomniano, terapia powstata dla
potrzeb sportu zawodowego. Jest ona
wykorzystywana przez ponad 200 fe-
deracji i organizacji sportowych na ca-
tym swiecie. O popularnosci tej metody
decyduje jej dziatanie, ktore wplywa na
wzrost dotlenienia tkanek, dzieki czemu
mozliwe jest uzyskanie lepszej elastycz-
nosci i rozciagliwosci miesni. Nasilenie
krazenia w naczyniach wtosowatych
polepsza site migsniowa. Natomiast
zintensyfikowanie krazenia krwi i lim-
fy powoduje szybsza eliminacje toksyn
i odkwaszenie organizmu (8). Metoda
CRET znalazta swoje miejsce nie tylko
w leczeniu urazéw sportowych, ale row-
niez w profilaktyce ich wystepowania.
Kolejna dziedzina, w ktorej metoda
CRET odnalazta mnogosc zastosowar,
jest medycyna i chirurgia estetyczna
(9, 10). W tym przypadku zastosowano
gléwnie funkcje urzadzenia do szyb-
kiego i precyzyjnego stymulowania na-
prawy tkanek. Zabiegi wykonywane sa
zaréwno w okresie przedoperacyjnym,
jak i pooperacyjnym. Maja one na celu
stworzenie bogatszej sieci naczyn krwio-
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nosnych w obrebie tkanki poddanej za-
biegowi. W celach estetycznych metode
wykorzystuje si¢ réwniez w zabiegach
faceliftingu i o dziataniu antycelullito-
wym.

Zabiegi CRET wplywaja réwniez na
poprawe jakosci zycia u osob z nie-
odwracalnymi schorzeniami narzadu
ruchu, takimi jak: bol fantomowy po
amputacjach oraz u pacjentéw z hemi-
plegia (11). Dzieje si¢ tak dlatego, ze
jedna z najwazniejszych funkgcji dzia-
tania wykonywanej metody to zniwelo-
wanie bolu juz po pierwszym zabiegu.
CRET wptywa na zakoriczenia nerwo-
we, hamujac przewodzenie bodzcow
bolowych. Metoda ta zostata wykorzy-
stana z powodzeniem w onkologii, np.
w leczeniu glejakow (12, 13).

Kolejnym przypadkiem korzystnego
wplywu metody u 0séb z powaznymi
schorzeniami jest jej dziatanie przeciw-
obrzekowe (2). Przy wzroscie mikrokra-
zenia zwieksza si¢ utlenienie, przeptyw
krwi i drenaz limfy w tkance objetej
obrzekiem limfatycznym. Dlatego tez
terapia znalazta swoje zastosowanie
u pacjentek po mastektomii. Jedno
7z najczestszych zastosowan opisywa-
nej metody to wykorzystywanie jej w le-
czeniu i rehabilitacji urazéw i choréb
narzadow uktadu ruchu (stawow obwo-
dowych, kregostupa, Sciegien, wigzadet,
aparatu kostno-stawowego). Naleza do
nich m.in.: choroba zwyrodnieniowa
stawu biodrowego, chondromalacja
rzepki, ostroga pigtowa, stan po ente-
roplastyce, osteoporoza (4, 5).

Podsumowanie

Technologia CRET w Polsce stanowi
nadal innowacj¢ i nie jest praktycz-
nie stosowana. Urzadzenia tego typu
sa jednak coraz czesciej uzywane juz
nie tylko przez liczace si¢ organizacje
sportowe, ale rowniez prestizowe klini-
ki rehabilitacyjne i gabinety medycy-
ny estetycznej w wielu krajach $wiata.
Stale poszerzana, dzigki badaniom na-
ukowym i testom klinicznym, mnogosc
zastosowan CRET oraz brak inwazyj-
nosci i precyzyjnos¢ pozwalaja przy-
puszczad, ze opisywana terapia bedzie
dobra inwestycja wsrod fizjoterapeutow
i lekarzy. a
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