2. Podstawy diagnostyki
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sienia aktualizowane sg doswiadczenia dotyczace zwiazku, w ktorych zawie-
rajq sie zaroéwno aspekty dotyczace osob tworzacych zwiazek, jak i doswiad-
czenia zwiazane z interakcjami zachodzacymi miedzy nimi. Przeniesienia sa
czyms$ normalnym i tym samym niczym patologicznym. Jesli jednak przywo-
luja one terapeucie wspomnienia nieprzyjemnych sytuacji i musi sie przed
nimi chroni¢, zakléca to dotkliwie proces leczenia.

Z tego powodu osteopatyczne i psychologiczne superwizje sa godne polecenia.

Co mozna wyczué za pomoca palpacji?

Rece stuzg za zywe narzedzie pomiarowe, ktdre moze wyczuwac rézne wta-
$ciwosci tkanek:

roéznice temperatur,

poréwnanie wilgotnosci powierzchni,

strukture powierzchni ciata,

strukture tkanek lezacych glebiej,

gestosc tkanek,

sprezystos¢ tkanek,

delikatne ruchy, przesuwalnosc i energie tkanek.

Wazna jest sila palpacji: im 1zejsza palpacja, tym lepsze czucie. Zbyt mocny
ucisk moze zaburzac¢ odczuwanie i po dtuzszym czasie powodowac opuchli-
zne tkanek. Dlatego nie powinno sie ulega¢ wewnetrznej presji, by zwieksza¢
nacisk, kiedy traci sie orientacje, lecz nalezy zawsze nacisk zmniejszac.

Ktére struktury mozna badac¢ palpacyjnie?
Palpacja warstwowa: Zblizanie sie do leczonej struktury przebiega warstwo-
wo. Najpierw wizualizuje sie strukture i lezace nad nig warstwy. Nastepnie
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Ryc. 2.1 Palpacja warstwowa




