
Лекция № 17

Тема: "Классический массаж задней поверхности туловища и нижней конечности"
План:
1. Анатомо-топографические данные.

2. Показания к проведению процедуры массажа области спины.

3. Противопоказания к проведению процедуры массажа области спины.

4. Протокол процедуры классического массажа области спины.
5. Протокол процедуры классического массажа области спины и пояснично-крестцовой области.

6. Методические указания.

1. Анатомо-топографические данные.
Спина охватывает всю заднюю поверхность туловища.      
Границы. Вверху – наружный затылочный выступ, верхняя выйная линия.

С боков – плечевой пояс, подмышечная впадина, задняя подмышечная линия справа и слева. Внизу – крестцово-позвоночное сочленение и копчик.

В пределах спины различают следующие области:

1. позвоночная

2. поясничная

3. крестцовая

4. лопаточная

5. подлопаточная 
Костную основу области спины составляют грудная часть по​звоночника и   ребра.
При осмотре и пальпации спины хорошо определяются высту​пающие под кожей остистый отросток VII шейного позвонка (осо​бенно при наклоне головы вперед), ребра, лопаточная ость с акромиальным отростком, меди​альный (обращенный к позвоночнику) край лопаток и их нижний угол. Линия, соединяющая медиальные концы правой и левой ло​паточной ости, проходит через остистый отросток III грудного по​звонка, линия, соединяющая нижние углы лопаток,- через остис​тый отросток VII грудного позвонка, линия, соединяющая наибо​лее высоко стоящие точки гребня подвздошных костей,- через остистый отросток IV поясничного позвонка. От остистого отрост​ка VII шейного позвонка до крестца видна спинная бороздка, об​разуемая длинными мышцами спины, брюшко которых, особенно в поясничном отделе позвоночника, выступает над уровнем остис​тых отростков. При наклоне туловища вперед хорошо пальпиру​ются остистые отростки всех грудных позвонков.
Кожа спины плотная, малоподвижная в области средней линии и очень подвижная с боков. В подкожной клетчатке может содер​жаться большое количество жира.
Мускулатура спины. Поверхностный мышечный слой образуется двумя мышцами - трапециевидной, рас​полагающейся под кожей, занимающей область затылка, среднюю часть спины, подлопаточную, лопаточную и надлопаточную об​ласть, и широчайшей мышцей спины, также располагающейся под кожей и охватывающей нижнюю область спины и ее боковые отделы. В верхней своей части она покрыта трапециевидной мышцей.
Под трапециевидной и широчайшей мышцами спины по обеим сторонам расположена ромбовидная мышца, мышца, поднимающая лопатку, задняя, верх​няя и нижняя зубчатые мышцы. Глубокие мышцы спины образуют длинные мышцы, из которых важнейшей является общий разгибатель туловища - сложная мышца, состоящая из нескольких мышечных групп, идущих от крестца до затылочной области черепа.
Сосуды и нервы спины очень мелки, многочисленны и соедине​ны с большим количеством анастомозов, за исключением сосудов и нервов лопаточной области.  
Лимфу из сосудов, расположенных в области спины, принима​ют подмышечные и паховые узлы.  
2. Показания к проведению процедуры массажа области спины:   остеохондроз позвоночника и его неврологические синдромы, спондилез, спондилоартроз, сколиоз, радикулиты, радикулоплексит, межреберная невралгия,  бронхит, бронхиальная астма, эмфизема легких. пневмония, плеврит, бронхоэктатическая болезнь, пневмосклероз, гипертоническая болезнь, гипотония, стенокардия,   явления рахита и гипотрофии у детей, бес​сонница, неврастения, ожирение, сахарный диабет.

3. Противопоказания к проведению процедуры массажа области спины:  третья стадия дегенеративных  дистрофических заболеваний позвоночного столба, астматический статус, вторая и третья стадии гипертонической болезни, приступ стенокардии,  воспалительные заболевания системы органов дыхания, наличие или подозрение на опухоль, активная форма туберкулеза, острый инфаркт миокарда открытые раны грудной клетки, гнойное поражение кожи, острые инфекционные заболевания.
4.  Протокол процедуры классического массажа области спины.
ИПП: лежа на животе, руки вдоль туловища, под голеностопный сустав  уложен валик.

План массажа

1. Массаж поверхностных тканей.

2. Массаж поверхностного слоя мышц.

3. Массаж глубоких мышц спины.

4. Массаж мест выхода спинномозговых нервов. 

Алгоритм манипуляций

-Плоскостное поверхностное поглаживание

-Спиралевидное поглаживание

-Попеременное растирание

-Раздельно параллельное  поглаживание

-Пиление

-Глажение 1 вариант

-Спр4

-Раздельно-последовательное поглаживание

-Накатывание

-Поглаживание с отягощением

-Поперечное  разминание

-Обхватывающее поглаживание в два тура

 -Полукружное разминание

-Глажение второй вариант

-СПР 1

-Отглаживание

- Перемежающееся надавливание  

  -Отглаживание

-Пунктирование

-Отглаживание

-Похлопывание или рубление

-Плоскостное поверхностное поглаживание.   
Продолжительность процедуры 1,5 массажной единицы.  

5. Протокол процедуры классического массажа области спины и пояснично-крестцовой области.

ИПП: лежа на животе, руки вдоль туловища, под голеностопный сустав  уложен валик.

План массажа

5. Массаж поверхностных тканей.

6. Массаж поверхностного слоя мышц.

7. Массаж глубоких мышц спины.

8. Массаж мест выхода спинномозговых нервов. 

Алгоритм манипуляций

-Плоскостное поверхностное поглаживание

-Спиралевидное поглаживание

-Попеременное растирание

- Комбинированное  поглаживание в три тура
-Пиление

- Комбинированное  поглаживание в три тура

-Спр4

-Раздельно-последовательное поглаживание

-Накатывание

-Поглаживание с отягощением

-Поперечное  разминание

- Комбинированное  поглаживание в три тура

 -Полукружное разминание

-Глажение второй вариант

-СПР 1

-Отглаживание

- Перемежающееся надавливание  

  -Отглаживание

-Пунктирование

-Отглаживание

-Похлопывание или рубление

-Плоскостное поверхностное поглаживание.   

Продолжительность процедуры  2 массажной единицы.
6. Методические указания

1. Большинство массажных приемов в области спины выполнять двумя руками.

2. Глубокое поглаживание и разминание производить сни​зу вверх и в стороны к подмышечным лимфатическим узлам.

3. При значительных жировых отложениях применять гребнеобразное поглаживание, гребнеобразное растирание, растирание локтем, растирание кулаком.

4. Приемы прерывистой ручной вибрации в межлопаточной области  выполнять осторожно, особенно при заболеваниях сердца.   Приемы рубление и похлопывание в проекции почек не использовать!
5. У лиц с повышенной ломкостью кровеносных сосудов приемы разминания и ручной прерывистой вибрации выполнять мягко, без применения большой силы, чтобы не вызывать подкожных кровоизлияний.

6. Массаж области спины необходимо сочетать с активными упражнениями во всех отделах позвоночного столба, направленными на укрепление паравертебральных мышц и суставно-связочного аппарата позвоночника.
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