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PRACA POGLADOWA

Wspotczesna krioterapia ogolnoustrojowa
w odnowie biologicznej

Contemporary whole-body cryotherapy in wellness

Agata Stanek, Aleksander Sierof

STRESZCZENIE

Jedna z metod medycyny fizykalnej, coraz czeSciej znajdujaca zastoso-
wanie w odnowie biologicznej, jest krioterapia (kriostymulacja) ogol-
noustrojowa. Polega ona krotkotrwatym, bodZzcowym stosowaniu tem-
peratur kriogenicznych (ponizej -100°C), w krotkim czasie 1-3 minut na
cata powierzchnie ciata pacjenta. Dziatanie temperatur kriogenicznych
stosowanych ogo6lnoustrojowo wywotuje w organizmie cztowieka wiele
korzystnych reakcji fizjologicznych, takich jak: efekt przeciwbolowy, ner-
wowo-miesniowy, przeciwobrzekowy, przeciwzapalny oraz krazeniowy,
hormonalny i immunologiczny. Zabiegi kriostymulaciji ogoélnoustrojowe;j
wykazuja takze korzystny wplyw na psychike cztowieka poprzez dziatanie
relaksujace i obnizenie poziomu leku.

SEOWA KLUCZOWE
krioterapia ogbélnoustrojowa, kriostymulacja ogbélnoustrojowa, kriokomo-
ra, odnowa biologiczna, osoby zdrowe

ABSTRACT

One of the methods of physical medicine which is used more and more
frequently in wellness is whole-body cryotherapy (whole-body cryostim-
ulation). It consists in stimulating the whole body surface by applying
cryogenic temperatures (below -100°C) for a short time of 1-3 minutes.
The effect of cryogenic temperatures on the whole body evokes in the
human organism several, beneficial physiological reactions such as an-
algesic, neuro-muscular, antiodematous and anti-inflammatory effects as
well as circulatory, hormonal and immunological reactions. Whole-body
cryostimulation procedures also have a beneficial influence on the human
psyche through the action of relaxing and decreasing the level of anxiety.

KEY WORDS
whole-body cryotherapy, whole-body cryostimulation, cryochamber, well-
ness, healthy individuals




KRIOTERAPIA W ODNOWIE BIOLOGICZNEJ

Coraz wigksza rywalizacja we wspolczesnym
Swiecie powoduje, ze cztowiek, aby osiagnac
sukces, coraz dluzej i intensywniej pracuje.
Wielu z nas wydtuza czas pracy kosztem wtas-
ciwego odpoczynku, w tym takze snu.

Od czaséw starozytnych wiadomo, ze podsta-
wa utrzymania zdrowia jest zachowanie we
wiasciwych proporcjach okreséw aktywnosci
i odpoczynku. Jest to niezwykle wazne ze
wzgledu na fakt, ze w okresie odpoczynku
nastepuje odnowa biologiczna sit utraconych
podczas aktywnosci. Brak regularnego snu,
nadmiar stresu, przepracowanie i zycie w cig-
glym tempie powoduje spadek formy organi-
zmu ludzkiego oraz sprzyja powstawaniu cho-
rob.

Z tego tez powodu poszukuje si¢ coraz skutecz-
niejszych metod odnowy biologicznej, ktore
pozwolityby na intensyfikacje fizjologicznych
proceséw odnowy biologicznej, przyczynityby
sie do poprawy wydolnosci fizycznej, samopo-
czucia oraz kondycji psychicznej organizmu
cztowieka, a takze zachowania pigkna ciata.
Wymienione cechy sa warunkiem petnego
dobrostanu cztowieka, ktory okresla sie ter-
minem wellness, bedagcym synonimem dziatan
oznaczajgcych odnowe biologiczng [1,2]. Jed-
ng z metod medycyny fizykalnej spelniajaca te
warunki i tym samym coraz czesciej znajdujg-
ca zastosowanie w odnowie biologicznej jest
krioterapia (kriostymulacja) ogdélnoustrojowa.
Mianem krioterapii ogolnoustrojowej okre-
Sla sie¢ krotkotrwate, bodZzcowe stosowanie
temperatur kriogenicznych (ponizej -100°C),
w krotkim czasie 1-3 minut, na cata powierzch-
nie ciata pacjenta, dla wywotania i wykorzy-
stania fizjologicznych reakcji na zimno. W celu
zwiekszenia i utrwalenia korzystnych efektow
leczenia niskimi temperaturami, bezpoSrednio
po kazdym zabiegu krioterapii ogélnoustrojo-
wej stosowana jest kinezyterapia. Krioterapia
ogoblnoustrojowa stanowi tym samym podsta-
wowy element tzw. kriorehabilitacji. Zabiegi
krioterapii ogdlnoustrojowej poprzedzajace
kinezyterapie pozwalaja na trzykrotne zwigk-
szenie intensywnosci ¢wiczen ruchowych oraz
wydtuzenie czasu ich trwania [3,4,5].
Dziatanie temperatur kriogenicznych stoso-
wanych ogoélnoustrojowo wywotuje w orga-
nizmie cztowieka wiele korzystnych reakcji
fizjologicznych, takich jak: efekt przeciwbolo-
wy, nerwowo-miesniowy, przeciwobrzekowy,
przeciwzapalny oraz krazeniowy, hormonalny
i immunologiczny. Jednym z najistotniejszych
skutkow jest efekt przeciwbdlowy, zwigzany

z wptywem krancowo niskich temperatur na
uktad nerwowy (czynnoSciowe wytaczenie
przez zimno receptoréow czuciowych i ich po-
taczen z proprioreceptorami oraz zwolnienie
przewodnictwa we witdknach czuciowych),
uktad hormonalny (wzrost wydzielania beta-
-endorfin) oraz dziataniem metabolicznym (ob-
nizenie stezenia mleczanéw i histaminy oraz
wzrost stezenia bradykininy i angiotensyny
w zmienionych zapalnie tkankach) [6,7,8].
Efekt nerwowo-miesniowy temperatur krioge-
nicznych wiaze si¢ ze zmniejszeniem napiecia
mie$ni w wyniku zwolnienia przewodnictwa
nerwowego i obnizenia reaktywnos$ci obwo-
dowych zakonczen czuciowo-nerwowych oraz
ze wzrostem sity mieSniowej [4,5,9,10]. Nato-
miast temperatury kriogeniczne nie wptywaja
na aktywnos¢ kinazy kreatynowej, co przema-
wia za brakiem ich szkodliwego wplywu na
miesnie szkieletowe [11,12].

Z kolei dziatanie przeciwobrzekowe kriote-
rapii ogbélnoustrojowej zwigzane jest z prze-
krwieniem tetniczym w okolicy obrzekow
okotostawowych, z rownoczesnym zwieksze-
niem filtracji wtosniczkowej, poprawg droz-
noSci naczyn chtonnych drenujgcych prze-
strzenn miedzykomorkowq oraz zwiekszeniem
przeptywu chtonki w naczyniach limfatycz-
nych [13,14,15].

Efekt przeciwzapalny oddziatywania tempera-
tur kriogenicznych stosowanych ogolnoustro-
jowo moze wynikaé z wptywu tego czynnika
zarbwno na wydzielanie mediatoréw stanu
zapalnego, jak i na rownowage prooksydacyij-
no-antyoksydacyjna. U os6b poddanych krio-
terapii ogélnoustrojowej — tak u chorych, jak
i zdrowych — obserwuje sie m.in. znamienny
statystycznie spadek wartoSci odczynu Bier-
nackiego i stezenia marker6w stanu zapalne-
go: biatka ostrej fazy CRP (C-reactive protein),
mukoproteidéw, fibrynogenu oraz s-ICAM
(rozpuszczalna miedzykomoérkowa czasteczka
adhezyjna 1), immunoglobulin IgG i IgA oraz
interleukin prozapalnych (IL-2 i IL-8), a takze
znamienny wzrost stezenia interleukiny prze-
ciwzapalnej IL-10 [16,17,18,19].

Kolejny mechanizm dziatania przeciwzapal-
nego temperatur kriogenicznych stosowanych
ogoélnoustrojowo moze by¢ zwiazany z ich
wplywem na stabilizacje bton lizosomalnych
i nastepowym zahamowaniem uwalniania en-
zymoéw z lizosomow [20,21].

Innym efektem zabiegéw krioterapii ogo6lno-
ustrojowej zwigzanym z jej dzialaniem prze-
ciwzapalnym moze by¢ zmniejszenie nasilenia
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stresu oksydacyjnego. Pojedynczy zabieg po-
woduje zaktécenie rébwnowagi prooksydacyj-
no-antyoksydacyjnej, z obnizeniem catkowitej
zdolnosci oksydacyjnej (TOS - total oxidative
status) oraz antyoksydacyjnej, (TAS - total
antioxidative status) osocza i nastegpowym
ich wzrostem w nastepnym dniu po zabiegu
[22]. Z kolei powtarzanie zabiegbw krioterapii
ogoblnoustrojowej moze powodowaé zmiany
adaptacyjne organizmu cztowieka pod posta-
cia zwiekszenia aktywnosci enzymoéw antyok-
sydacyjnych oraz zdolnosci antyoksydacyjnej
osocza, a takze zmniejszenia stezenia marke-
row stresu oksydacyjnego (skoniugowanych
dienow i dialdehydu malonowego). Zmiany te
wplywaja korzystnie na utrzymanie rbwnowa-
gi prooksydacyjno-antyoksydacyjnej na wyz-
szym poziomie. W ten sposéb moze docho-
dzi¢ do nasilenia dziatania przeciwzapalnego
temperatur kriogenicznych stosowanych ogol-
noustrojowo oraz ich dziatania ochronnego
przed stresem oksydacyjnym, spowodowanym
wysitkiem fizycznym [23,24].

Temperatury kriogeniczne wplywajga rowniez
na uktad krazenia, a wystepujace w tym przy-
padku zmiany dotyczg gtéwnie mikrokrgzenia
krwi. Oddzialtywanie temperatur kriogenicz-
nych na mikrokrazenie odbywa sie dwufazo-
wo. W pierwszej fazie, trwajacej od kilkunastu
do kilkudziesieciu sekund, obkurczeniu lub
zamknieciu ulegaja zwieracze przedwto$nicz-
kowe w skorze, co prowadzi do zmniejszenia
lub zahamowania przeptywu przedwtosnicz-
kowego i w konsekwencji utlenowana krew
przez otwarte potaczenia tetniczo-zylne wra-
ca do duzych naczyn zylnych i prawego serca.
W drugiej fazie dochodzi do adaptacyjnego roz-
szerzenia naczyn krwionosnych mikrokrazenia
oraz zamkniecia polgczen tetniczo-zylnych,
czego efektem jest wzrost ukrwienia tkanek,
zwiekszenie dowozu tlenu i substancji odzyw-
czych do tkanek i narzadoéw oraz zwigkszenia
usuwania toksyn z organizmu [25,26,27,28].
Dotychczas nie wykazano istotnego wptywu
temperatur kriogenicznych stosowanych ogol-
noustrojowo na parametry makrokrazenia, ta-
kie jak: czestos¢ akcji serca, wartoSci ciSnienia
tetniczego, warto$¢ wskaznika skracania po-
przecznego lewej komory serca i frakcji wyrzu-
towej serca. Kriostymulacja ogélnoustrojowa
nie powoduje rowniez zaburzen rytmu serca
oraz zmian niedokrwiennych mig$nia serco-
wego [29,30,31,32].

Krioterapia ogdlnoustrojowa w korzystny
spos6b modyfikuje zmienno$¢ rytmu zatoko-

wego, zardbwno przez zwigkszenie catkowitej
zmiennosci, jak i przez przesunigcie rownowa-
gi uktadu wegetatywnego w kierunku wzrostu
aktywnosci przywspoéiczulnej [33].

Zabiegi kriostymulacji powoduja ponadto po-
prawe wydolnosci fizycznej organizmu, wpty-
wajac pozytywnie na wybrane parametry pro-
by wysitkowej, jak wydtuzenie czasu jej trwa-
nia, zwigkszenie poziomu obciazenia i wzrost
kata nachylenia biezni oraz predkosci biezni
[34]. Zabiegi krioterapii ogélnoustrojowej po-
zwalaja takze zwiekszy¢ wydolnos$¢ beztleno-
wa w dyscyplinach sportowych wymagajacych
predkosci i sity [35].

Istniejg tez nieliczne doniesienia wskazuja-
ce na korzystny wplyw zabiegow krioterapii
ogolnoustrojowej na profil lipidowy surowicy.
W badaniach eksperymentalnych na modelu
zwierzecym, po kriostymuaciji ogolnoustrojo-
wej obserwowano znamienne obnizenie ste-
zen frakcji cholesterolu LDL oraz HDL [36].
Z kolei u zdrowych oséb po zakonczeniu cy-
klu zabiegdéw stwierdzono zmniejszenie steze-
nia frakcji LDL-cholesterolu, z towarzyszacym
wzrostem stezenia frakcji HDL [37].
Temperatury kriogeniczne stosowane ogolno-
ustrojowo wplywajg rowniez na uktad hormo-
nalny oraz odpornoSciowy organizmu, jednak
wyniki badan w tym zakresie s3 niejedno-
znaczne.

Wptyw kriostymulacji ogélnoustrojowej na
uktad hormonalny jest niejednoznaczny.
W pracach Zagrobelnego i wsp. oraz Wawrow-
skiej [32,38] wykazano wzrost stezenia ACTH
(hormon adrenokortykotropowy), kortyzonu,
adrenaliny i noradrenaliny w surowicy chorych
poddanych krioterapii, natomiast Lepaluto
i wsp. [39] stwierdzili, ze temperatury krioge-
niczne stosowane ogoélnoustrojowo zwiekszaja
jedynie wydzielanie noradrenaliny i nie po-
budzajg osi przysadka moézgowa-nadnercza.
Nie wykazano natomiast istotnego wplywu
krioterapii ogblnoustrojowej na stezenie TSH
(hormon tyreotropowy), hormonéw tarczycy,
prolaktyny, hormonu wzrostu oraz hormonoéow
gonadotropowych u oséb zdrowych oraz pa-
cjentéw z chorobami reumatycznymi [32,40].
Zdaniem Korzonek-Szlachety i wsp. [41], za-
biegi krioterapii ogblnoustrojowej u zawod-
nikow uprawiajgcych wyczynowo gre w pit-
ke nozna prowadza do znaczacego obnizenia
stezen testosteronu i estradiolu w surowicy,
nie wptywajac na stezenie luteoproteiny (LH)
i siarczanu dehydroepiandrosteronu (DHEA-S).
Rownocze$nie ze zmiang stezen testosteronu
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i estradiolu znamiennie wzrasta stosunek te-
stosteron/estradiol. Przyczyna tych zjawisk jest
prawdopodobnie indukowana ogolnoustrojo-
wym oddzialywaniem temperatur kriogenicz-
nych zmiana ukrwienia skoéry i tkanki pod-
skornej oraz modulacja aktywnosci aromatazy
odpowiedzialnej za konwersje testosteronu
lub androstendionu do estrogenéw. W innych
pracach [32,42] nie wykazano istotnego wpty-
wu krioterapii ogblnoustrojowej na stezenie
testosteronu u sportowcoOw oraz pacjentow ze
schorzeniami reumatoidalnymi.

Temperatury kriogeniczne stosowane ogblno-
ustrojowo powoduja takze zwiekszenie odpor-
nosci komorkowej i humoralnej — u chorych
z reumatoidalnym zapaleniem stawéw obser-
wowano wzrost liczby i odsetka subpopulacji
limfocytow: CD3 (limfocytow T), CD4 (lim-
focytow T pomocniczych), CD8 (limfocytow
T cytotoksycznych i supresorowych), CD19
(limfocytow B) oraz CDS56 (limfocytow NK
— natural killers) [43,44]. Pod wptywem tych
temperatur dochodzi takze do wzrostu w su-
rowicy aktywnosci bakteriobojczej biatek do-
petniacza, stezenia sktadowych C3 i C4 dopet-
niacza oraz immunoglobulin klasy IgA, IgG
iIgM [18,45,46].

Niektorzy autorzy zanotowali istotny, korzyst-
ny wpltyw krioterapii ogélnoustrojowej na psy-
chike pacjentow, wyrazajacy sie¢ m.in. popra-
w3 nastroju, uczuciem relaksacji, ustgpieniem
uczucia zmeczenia oraz poprawg jakosci zasy-
piania i snu [47,48].

Zabiegi w kriokomorze - poprzez wspo-
mniang wcze$niej poprawe ukrwienia tkanek
i zwiekszenie dowozu substancji odzywczych,
a takze nasilenie usuwania toksyn z organizmu
i korzystny wptyw na rbwnowage prooksyda-
cyjno-oksydacyjng — odmtadzaja, ujedrnia-
ja skore, likwidujg cellulit, a ponadto, dzieki
poprawie przemiany materii, wspomagajg od-
chudzanie [28].

Podstawg wymienionych reakcji sg procesy
termoregulacji. Ich uruchomienie nastepuje za
posrednictwem termoreceptoréow przekazuja-
cych impulsy nerwowe do podwzgorza, ktore
zawiaduje wszystkimi wegetatywnymi i wiek-
szoScig hormonalnych funkcji organizmu czto-
wieka. Najwiekszg utrate ciepta podczas zabie-
gow Kkrioterapii ogélnoustrojowej wykazuja
czeSci ciata o stosunkowo duzej w stosunku
do objetosci powierzchni. Sa to gtéwnie kon-
czyny, a zwtlaszcza palce rak i stop, natomiast
narzady Kklatki piersiowej, jamy brzusznej,

czaszka oraz krew zachowujg statg temperatu-
re [4,5,28].

METODYKA ZABIEGOW KRIOTERAPII
OGOLNOUSTROJOWEJ [4,5,28,49,50]

Pacjentow do zabiegbw krioterapii ogélno-
ustrojowej kwalifikuje lekarz. Kazdorazowo
trzeba ustali¢c parametry terapeutyczne oraz
indywidualny program kinezyterapii. Przed
zabiegiem zawsze mierzy si¢ cisnienie tetnicze
krwi, odnotowujac jego warto$¢ w karcie za-
biegowe;j.

Osoby w trakcie zabiegow kriostymulacji ogol-
noustrojowej muszg by¢ odpowiednio ubrane
(kobiety — stroje kapielowe, mezczyzni — spo-
denki). Szczegblnego zabezpieczenia wymagaja
czesci ciata najbardziej narazone na dziatanie
niskich temperatur; rece powinny by¢ chronio-
ne wetnianymi rekawicami, podudzia wetnia-
nymi skarpetami do kolan, stopy drewnianymi
sabotami, matzowiny uszne opaskg lub czap-
ka. Na twarz zaktada sie maske chirurgiczng
wyslang gaza. Nie nalezy wciera¢ w skore kre-
moéw ani balsaméw, by zimno rdbwnomiernie
zadziatato na skore.

Przed wejSciem do kriokomory trzeba zdjac
zegarek, bizuterie i okulary (soczewki kontak-
towe sg bezpieczne), a takze doktadnie osuszyc
ciato, zwlaszcza pod pachami i w zgieciach
pod kolanami. W przeciwnym razie mozna
doprowadzi¢ do odmrozen.

Korzystajacy z komory instruowani s3 o od-
powiednim sposobie oddychania podczas
zabiegu (najpierw krotki wdech nosem, po-
tem dtugi wydech ustami; jest to niezwykle
wazne, gdyz oziebione powietrze zwigksza
w ptucach swoja objetos¢ i moze wywotac
dusznosci) oraz o sposobie poruszania si¢ (po-
wolny spacer, unika¢ dotykania skory). Oso-
by poddawane zabiegom krioterapii wchodza
do przedsionka kriokomory (temperatura
-60°C) z terapeuta ubranym w specjalng odziez
ochronng zabezpieczajacg przed oddziatywa-
niem zimna. Po okoto 30 sekundach adapta-
¢ji do temperatur kriogenicznych przechodza
sami do czeSci wlasciwej kriokomory, gdzie
temperatura waha si¢ w zakresie od -110 do
-160°C, a czas trwania pojedynczego zabiegu
wynosi 1-3 minut. Czas zabiegu i temperatu-
ra s3 ustalane przez lekarza w zaleznosci od
indywidualnej reakcji os6b na oddziatywanie
zimna.

BezposSrednio po wyjsciu z kriokomory oraz
zmianie stroju i obuwia (dres i obuwie spor-
towe) nastepuje 30-60-minutowa kinezyte-
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rapia, obejmujaca gimnastyke indywidualng
oraz ¢wiczenia z wykorzystaniem przyrzadow,
wedtug indywidualnie ustalonego programu
uwzgledniajacego wiek oraz aktualng spraw-
no$¢ uktadu ruchu i wydolnos¢ osoby pod-
danej zabiegom Kkrioterapii. Zazwyczaj cykl
terapeutyczny obejmuje 10-20 codziennych
zabiegow.

Zabiegi krioterapii ogélnoustrojowej wykony-
wane s3 w komorze kriogenicznej zamknietej
(ryc. 1) lub w kriokomorze z zaleganiem chto-
du (ryc. 2). Do schtadzania kriokomér uzywa
sie ciektego azotu lub ciektego powietrza.

Ryc. 1. Kriokomora typu Arctica (Metrum Cryoflex).
Fig. 1. Arctica cryochamber (Metrum Cryoflex).

Ryc. 2. Kriokomora Arctica z zaleganiem chtodu (Metrum
Cryoflex).

Fig. 2. Arctica Cryochamber with cold retention (Metrum Cryo-
flex).

WSKAZANIA DO STOSOWANIA KRIOSTYMULACII
OGOLNOUSTROJOWEJ W ODNOWIE BIOLOGICZNEJ
Na obecnym etapie wiedzy stosowanie Kkrio-
stymulacji ogélnoustrojowej w odnowie biolo-
gicznej zaleca sie ze wzgledu na jej nastepujace
efekty [4,5,14,28,51,52]:

— dziatanie biostymulujace,

— poprawa nastroju i samopoczucia,

— leczenie bezsennosci,

— zwigkszenie odpornosci immunologicznej
organizmu,

— przyspieszenie restytucji powysitkowej
(regulacja stresu oksydacyjnego),

— wspomaganie treningu wytrzymatoscio-
wego i sitowego,

— leczenie przewlektego zmeczenia,

— profilaktyka przecigzen uktadu ruchu,

— profilaktyka osteoporozy,

— poprawa przemiany materii,

— utrzymanie prawidtowej wagi ciata,

— w kosmetologii m.in. opdznienie efektow
starzenia sie, profilaktyka i redukcja cellu-
litu, a takze lepsze wchtanianie substancji
czynnych z kreméw, zeléw aplikowanych
po zabiegu krioterapii ogélnoustrojowej
ze wzgledu na rozszerzenie naczyn mikro-
krgzenia i wzrost ukrwienia tkanek, ktore
utrzymuje si¢ do 4 godzin po zabiegu.

PRZECIWWSKAZANIA DO STOSOWANIA
KRIOSTYMULACJI OGOLNOUSTROWE
Przeciwwskazaniami do stosowania kriotera-
pii ogdélnoustrojowej sa [4,5,6,7,14,15]:

- nietolerancja zimna,

- krioglobulinemia,

- choroba Raynauda,

— niedoczynnos¢ tarczycy,

- ostre schorzenia drog oddechowych,

— choroba nowotworowa,

- choroby uktadu sercowo-naczyniowego
(niestabilna dusznica bolesna, wady apa-
ratu zastawkowego serca w postaci zweze-
nia lewego ujscia tetniczego oraz lewego
ujScia zylnego, niewydolnos¢ krazenia,
grozne zaburzenia rytmu serca),

— zmiany skorne o charakterze ropno-zgo-
rzelinowym,

— neuropatie uktadu wspotczulnego,

- miejscowe zaburzenia ukrwienia, wynisz-
czenie i wychtodzenie organizmu,

— klaustrofobia oraz zaburzenia psychicz-
ne (w przypadku stosowania temperatur
kriogenicznych  ogoélnoustrojowo) jako
czynniki  uniemozliwiajgce  nawigza-
nie odpowiedniej wspotpracy z chorym
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w trakcie zabiegu, a zwlaszcza przestrze-
ganie przez niego odpowiednich procedur
postepowania w komorze kriogenicznej.

wym liderem w zakresie korzystania z krioko-
moér oraz badan podstawowych i klinicznych
w tym zakresiee. Mozna wiec stwierdzi¢, ze

krioterapia to nasza polska specjalnosé. Na

PODSUMOWANIE

Jak wynika z licznych dostepnych doniesien li-
teraturowych, zabiegi krioterapii ogoélnoustro-
jowej sa dobrze tolerowane. Polska jest Swiato-

Zachodzie, poza Niemcami, krioterapia jest
jeszcze stabo znana. Od niedawna zaczeto ja
stosowac¢ w Portugalii, Hiszpanii, we Wtoszech
oraz w Wielkiej Brytanii. Kriokomory instalo-
wane w tych krajach najczesciej produkowane
sa wiasnie w Polsce.

PISMIENNICTWO

1. Gieremek K., Dec L. Zmeczenie i rege-
neracja sit, odnowa biologiczna. Has-Med.
s.c., Katowice 2000.

2. Kasperczyk T., Fenczyn J. Podrecznik
odnowy  psychosomatycznej. PZWL,
Warszawa 1996.

3. Bauer ], Skrzek A. Fizjologiczne pod-
stawy krioterapii. Acta Bio-Opt. Inform.
Med. 1997, 3: 115-120.

4. Zastosowanie zimna w medycynie — krio-
chirurgia i krioterapia. Red. A. Sieron,
G. Cieslar. a-medica press, Bielsko-Biata
2003.

5. Krioterapia — leczenie zimnem. Red. A.
Sieron, G. CieSlar. a-medica press, Bielsko-
-Biata 2007.

6. Miller E. Poréwnanie skutecznosci
dziatania krioterapii miejscowej i ogol-
noustrojowej w bolu przewlektym. Fiz-
joter. Pol. 2006, 6: 27-31.

7. Sieron A., Rykaczewska-Czerwiniska M.,
Klimkiewicz T. i wsp. Antinociceptive ef-
fect in rats induced by the cooling of their
whole body. Acta Bio-Opt. Inform. Med.
2002, 8: 153-155.

8. Wojtecka-Lukasik E., Ksiezopolska-
-Orlowska K., Gaszewska E. i wsp. Cryo-
therapy decreases histamine levels in the
blood of patients with reumatoid arthritis.
Inflamm. Res. 2010, 59: 253-253.

9. Bilinska M., Rudkowska-Brzecka A.,
Martynéw R., Brzecki A. Badania ele-
ktromiograficzne w ocenie sity mie$niowej
po krioterapii u chorych z reumatoidalnym
zapaleniem stawow. Prz. Lek. 1993, 50:
12-13.

10. Jezierski C. Zastosowanie kriostymulacji
i usprawniania na sit¢ migs$ni dziatajacych
na stawy kolanowe u chorych z gonarthro-
sis. Fizjoterapia 1994, 2: 19-20.

11. Banfi G, Lombardi G.,, Colombini A.,
Melegati G. Whole-body cryotherapy in
athletes. Sports Med. 2010, 40: 509-517.
12. Jonderko G, Pluta H.,, Gataszek
Z. Wptyw krioterapii krancowo zim-
nym powietrzem na aktywnos¢ kinazy
kreatynowej w surowicy krwi. Prz. Lek.
1988, 45: 491-492.

13. Gregorowicz H., Zagrobelny Z. Kriote-
rapia ogblnoustrojowa wskazaniaiprzeciw-
wskazania, przebieg zabiegu i jego skutki

fizjologiczne i kliniczne. Acta Bio-Opt. In-
form. Med. 1998, 4: 119-131.

14. Ksi¢zopolska-Pietrzak K. Miejsce krio-
terapii w leczeniu choréb narzadu ruchu
- mechanizm dziatania, wskazania i przeci-
wwskazania. Acta Bio-Opt. Inform. Med.
1996, 2: 157-160.

15. Sieron A., Pastuszka A., Marniok B.
i wsp. Influence of low temperatures on
lymph formation and flow velocity in
mice. Thermol. Int. 2004, 14: 127-130.
16.Banfi G,, Melegati G., Barassi A., D’Eril G.
Effects of the whole-body cryotherapy on
NTproBNP, hsCRP and troponin I in ath-
letes. J. Sci. Med. Sport. 2009, 1: 609-610.
17. Banfi G,, Melegati G., Barassi A. i wsp.
Effects of whole-body cryotherapy on se-
rum mediators of inflammation and serum
muscle enzymes in athletes. J. Thermal.
Biol. 2009, 34: 55-59.

18.Sieron A., Stanek A., Jagodzinski J. i wsp.
Zachowanie si¢ wybranych parametrow
zapalnych u pacjentoéw z zesztywniajacym
zapaleniem stawow  kregostupa  pod
wplywem krioterapii ogélnoustrojowej
— wstepne doniesienie. Acta Bio-Opt. In-
form. Med. 2003, 9: 39-43.

19. Stanek A., CieSlar G, Strzelczyk J.
i wsp. Influence of cryogenic temperatures
on inflammatory markers in patients with
ankylosing spodylitis. Pol. J. Environ. Stud.
2010, 19: 167-175.

20. Wozniak A., Mila-Kierzenkowska C,
Drewa T. i wsp. Aktywnos¢ wybranych
enzymow lizosomalnych w surowicy krwi
kajakarzy po kriostymulacji ogblnoustro-
jowej. Med. Sport. 2001, 17: 322-327.

21. Wozniak A., Wozniak B., Drewa G,
Mila-Kierzenkowska C, Rakowski A. The
effect of whole-body cryostimulation on
lysomal enzyme activity in kayakers dur-
ing training. Eur. J. Appl. Physiol. 2007,
100: 137-142.

22.Lubkowska A., Chudecka M., Klimek A.,
Szyguta Z., Fraczek B. Acute effect of
a signal whole-body cryostimulation on
prooxidant-antioxidant balance in blood
of healthy, young men. J. Thermal. Biol.
2008, 33: 464-467.

23. Janiszewski M. Krioterapia jako czyn-
nik wspomagajacy rehabilitacj¢ lecznicza.
Med. Sport. 1998, 2: 257-260.

24. Wozniak A., Wozniak B., Drewa G,
Mila-Kierzenkowska C The effect of cryo-
stimulation on the prooxidant-antioxidant
balance in blood of elite kayakers after
training. Eur. J. Appl. Physiol. 2007, 101:
533-537.

25. Koganezawa T, Ishikawa T., Fujita Y.
i wsp. Local regulation of skin blood flow
during cooling involving presynaptic P2
purinoceptors in rats. Br. ]J. Pharmacol.
2006, 148: 579-586.

26. Rudzinska A., Gieremek K., Biatlek M.
Zastosowanie reografii impedancyjnej do
oceny lokalnych i reflektorycznych efektow
naczynioruchowych po kriostymulacji. Fiz-
joterapia 1994, 2: 26-29.

27.Rudzinska A., Nowotny J., Gieremek K.,
Biatek M. Zastosowanie reografii impedan-
cyjnej do oceny kontralateralnych efektow
naczynioruchowych po zabiegu kriosty-
mulacji. Fizjoterapia 19935, 3: 9-12.

28. Cryotherapy. Eds. A. Sieron, G. Ciedlar,
A. Stanek. o-medica press, Bielsko-Biata
2010.

29. Jagodzinski L., Cieslar G, Stanek A.
i wsp. Ocena frakcji wyrzutowej lewej ko-
mory serca u pacjentéow z zesztywniajacym
zapaleniem stawow kregostupa poddanych
krioterapii ogolnoustrojowej. Balneol. Pol.
2003, 45: 40-44.

30. Jagodzinski L., Stanek A., Gmyrek J.,
Cieslar G, Sielanczyk A., Sieron A.
Ocena wplywu krioterapii ogo6lnoustro-
jowej na uktad krazenia u pacjentow
z zesztywniajacym zapaleniem stawow
kregostupa poprzez analiz¢ czasu trwania
i dyspersji odstepu QT. Fizjoter. Pol. 2007,
7: 362-369.

31. Szczepanowska-Wotowiec B., Dudek J.,
Wotowiec P., Kotela I. Wptyw kriokomory
na parametry ci$nienia tetniczego i tetna.
Prz. Lek. 2010, 67: 360-364.

32. Zagrobelny Z., Halawa B., Negrusz-
-Kawecka M. i wsp. Zmiany hormonalne
i hemodynamiczne wywotane schtadza-
niem calego ciata chorych na reumatoi-
dalne zapalenie stawéw. Pol. Arch. Med.
Wewn. 1992, 87: 34-40.

33. Jagodzinski L., Cieslar G, Stanek A.
i wsp. Ocena zachowania si¢ uktadu we-
getatywnego pod wplywem krioterapii
ogolnoustrojowej na podstawie analizy

69



70

ANNALES ACADEMIAE MEDICAE SILESIENSIS

wybranych parametréw zmiennosci ryt-
mu zatokowego. Balneol. Pol. 2003, 45:
45-51.

34. Hagner W, Smotka A., Roézanska J.
Wptyw krioterapii ogdlnoustrojowej na
wyniki proby wysitkowej. Balneol. Pol.
2009, 51: 35-39.

35.Klimek A.T., Lubkowska A., Szyguta Z.,
Chudecka M., Fraczek B. Influence of the
ten sessions of the whole body cryostimu-
lation on aerobic and anaerobic capacity.
Int. J. Occup. Med. Environ. Health. 2010,
23:181-189.

36. Skrzep-Poloczek B., Romuk E., Birkner
E. i wsp. The effect of whole-body cryo-
therapy on lipids parameters in experi-
mental rat model. Balneol. Pol. 2002, 44:
7-13.

37. Lubkowska A., Banfi G, Dolegowska B.,
d’Eril GV, tuczak J., Barrasi A. Changes in
lipid profile in response to three different
protocols of whole-body cryostimulation
treatments. Cryobiology 2010, 61: 22-26.
38. Wawrowska A. Wplyw ogoélnoustro-
jowej krioterapii na organizm 0s6b
zdrowych i chorych reumatycznych ze szcze-
g6lnym uwzglednieniem stezen wybranych
hormonow, beta-endorfin, 6-keto PGF, ..
Praca doktorska, Akademia Wychowania
Fizycznego, Wroctaw 1992.

39. Leppaluto J., Westerlund T., Huttunen P.
i wsp. Effect of long-term whole-body
cold exposures on plasma concentrations
of ACTH, beta-endorphin, cortisol, cat-
echolamines and cytokines in healthy fe-

males. Scand. J. Clin. Lab. Invest. 2008, 68:
145-153.

40. Smolander J., Leppiluoto J., Wester-
lund T. i wsp. Effects of repeated whole-
body cold exposures on serum concen-
trations of growth hormone, thyrotropin,
prolactin and thyroid hormones in healthy
women. Cryobiology 2009, 58: 275-278.
41. Korzonek-Szlacheta 1., Wielkoszynski
T., Stanek A., Swiqtochowska T., Karpe
J., Sieron A. Wptyw krioterapii ogdlnous-
trojowej na wybrane stezenia hormonow
u zawodnikéw wyczynowo uprawiajacych
pitke nozna. Endokrynol. Pol. 2007, 58:
27-32.

42, Bialy D., Witkowski K., Warzyfiska M.,
Arkowski J. Krioterapia ogoélnoustrojowa
- badanie wptywu metody na zmiany hor-
monalne i enzymatyczne we krwi obwo-
dowej u sportowcoéw. Doniesienie wstepne.
Acta Bio-Opt. Inform. Med. 2005, 11:
47-48.

43. Oczachowska-Szafkowska S., Szafkow-
ski R., Sobieska M. i wsp. Wplyw kriote-
rapii ogoélnoustrojowej na subpopulacje
limfocytow krwi obwodowej u chorych z
reumatoidalnym zapaleniem staw6w. Acta
Balneol. 2010, 52: 142-150.

44, Zagrobelny Z., Halawa B., Kulicz-
kowski K., Rydecka I., Gregorowicz H.
Wpltyw  ogélnoustrojowej  krioterapii
w komorze niskotemperaturowej oraz le-
czenia ruchem na subpopulacje limfo-
cytow we krwi obwodowej u chorych na
chorobg zwyrodnieniowg stawoéw i reuma-

toidalne zapalenie stawéw. Reumatologia
1996, 34: 763-771.

45, Jackowska E., Pisula A., Drulis-Kawa Z.
i wsp. Zmiany poziomu przeciwcial oraz
biatek C3 i C4 w surowicy krwi w wyniku
krioterapii ogélnoustrojowej. Acta Bio-
-Opt. Inform. Med. 2006, 12: 101-103.
46. Jackowska E., Pisula A., Kassolik K.
i wsp. Efekt oddziatywania krioterapii
ogolnoustrojowej na poziom i aktywnosc¢
bakteriobojcza biatek dopetniacza. Acta
Bio-Opt. Inform. Med. 2002, 8: 157-160.
47. Rymaszewska J., Bialy D., Zagrobelny
Z., Kiejna A. Wplyw krioterapii ogolnous-
trojowej na psychike cztowieka. Psychiatr.
Pol. 2000, 34: 649-653.

48. Rymaszewska J, Ramsey D,
Chtadzinska-Kiejna S. Whole-body cryo-
therapy as adjunct treatment of depressive
syndrome and anxiety disorders. Arch. Im-
munol. Ther. Experiment. 2008, 5: 63-68.
49. Bialy D., Zimmer K., Skrzek A., Za-
grobelny Z. Komora  kriogeniczna
mozliwosci krioterapii w rehabilitacji. Bal-
neol. Pol. 1998, 40: 44-47.

50. Stanek A., CieSlar G, Mrowiec J.,
Sieron A. Krioterapia w praktyce klini-
cznej. Rehabil. Prakt. 2006, 1: 27-31.

51. Stanek A., Cieslar G, Sieron A. Terapeu-
tyczne zastosowanie krioterapii w praktyce
klinicznej. Balneol. Pol. 2007, 49: 37-45.
52. Krioterapia miejscowa i ogoélnoustro-
jowa. Red. Z. Zagrobelny. Wydawnictwo
Medyczne Urban & Partner, Wroctaw
2003.



