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BOL DOLNEGO ODCINKA PLECOW

Plecy
bez strachu

Co robi¢, kiedy ,tapie” krzyz: pierwsze dni, mity o plecach, 11 ¢wiczen w
dwdch etapach, plan na 6 tygodni, dzienniczek postepow i sygnaty, przy
ktorych trzeba is¢ do lekarza.

Oparty na badaniach Czytasz w 25 minut Cwiczenia bez sprzetu

Studio Treningu Dobry Ruch
Stupsk - trening personalny dobryruch.pl


https://dobryruch.pl/

NA START

Najpierw dobre wiadomosci

Bol krzyza potrafi wystraszy¢: nagle trudno sie schyli¢, wstac z t6zka czy zatozy¢
skarpetki. Ale w zdecydowanej wiekszosci przypadkow to nie jest nic groznego i da sig z
tym duzo zrobic.

Bardzo czesty Zwykle niegrozny

Bol dolnego odcinka plecow jest dzi$ najczestsza U prawie wszystkich oséb nie da sie wskazac
przyczyna niesprawnosci na $wiecie’. Nie jeste$ z jednej ,uszkodzonej” struktury. Powazne
tym sam(Q), a lekarze i trenerzy dobrze go znaja. przyczyny, takie jak ztamanie, infekcja czy

nowotwor, zdarzaja sie rzadko’.

6 tygodni 37% i 96%

W badaniach osoby z ostrym bélem krzyza Tyle oséb bez zadnego bélu ma na obrazowaniu
poprawiaty sie najwyrazniej w pierwszych 6 L2wyrodnienie dysku”: 37% dwudziestolatkdw i 96%
tygodniach. Potem tempo poprawy zwalniato®. U osiemdziesieciolatkéw®“. Wynik rezonansu nie
czesci osob bol wraca lub sie przeciaga i wtedy zawsze ttumaczy bél.

warto dziata¢ madrzej, nie mocniej.

Co z tego wynika?
Plecy sa mocne i odporne. B6l to sygnat ochronny, a nie zawsze

miara uszkodzenia. Na to, jak mocno boli, wptywaja tez sen,
stres, zmeczenie i strach przed ruchem’,

Dlatego wytyczne i przeglady badan zalecaja przede wszystkim
pozostanie aktywnym, stopniowy powrdt do codziennych zajec

i ¢wiczenia. Lezenie w toézku, rutynowe zdjecia i szukanie
~przestawionego kregu” nie sa zalecane®.

W tym poradniku znajdziesz to, co mozesz zrobi¢ sam(a) od dzis,
i sygnaty, przy ktérych samodzielne ¢wiczenia to zty pomyst.

Poradnik ma charakter edukacyjny i nie zastepuje porady lekarza ani fizjoterapeuty. Nie stuzy do diagnozowania. Jesli masz
ktorykolwiek z objawdw ze strony 3, nie ¢wicz, tylko skontaktuj sie z lekarzem. Zdjecia: Pexels.com (licencja Pexels), nr
7298408, 7605987, 10013536. Osoby na zdjeciach to modele. llustracje: Dobry Ruch.
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BEZPIECZENSTWO

Kiedy najpierw do lekarza

Ponizsze objawy nazywa sie¢ ,,czerwonymi flagami”. Sg rzadkie, ale jesli ktorys$ z nich
dotyczy Ciebie, nie zaczynaj ¢wiczen na wtasng reke®.

~
Natychmiast: SOR lub numer alarmowy 112

@ dretwienie lub brak czucia w okolicy krocza, posladkéw lub wewngtrznej strony ud (,jak po siedzeniu
na siodle”)

@ nowe problemy z oddawaniem moczu lub stolca (zatrzymanie albo nietrzymanie)

@ szybko narastajace ostabienie jednej lub obu n6g, np. opadanie stopy

Pilnie, w ciagu kilku dni: lekarz rodzinny lub specjalista

goraczka, dreszcze lub ogdélne zte samopoczucie razem z bélem plecow

niewyjasniony spadek masy ciata albo nowotwor w przesztosci

bél po upadku lub urazie, szczegdlnie przy osteoporozie lub dtugim przyjmowaniu sterydow
silny, staty bol w nocy, ktdéry nie zmienia sie przy zmianie pozycji

bol promieniujacy ponizej kolana z dretwieniem lub ostabieniem, ktére sie nasilaja

00000

bél, ktéry mimo odpoczynku i ruchu wyraznie narasta z tygodnia na tydzien

A jesli bol promieniuje do nogi?

BSl poéladka lub nogi (tzw. rwa kulszowa) czesto mija tak samo jak bél krzyza. Cwiczenia z tego
poradnika sg zwykle bezpieczne, o ile objawy w nodze sie nie nasilaja. Jesli podczas ¢wiczenia
bél ,,schodzi” nizej w noge albo pojawia sie dretwienie, przerwij je. Jesli w czasie ¢wiczen bél
cofa sie w strone kregostupa, zwykle uznaje sie to za dobry znak.

Lista nie jest kompletna i nie zastepuje badania. Jesli masz watpliwosci, zadzwon do lekarza. W Polsce w nocy i w Swieta
dziata nocna i Swigteczna opieka zdrowotna.
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MITY | FAKTY

Co styszysz o plecach, a co mowig badania

Wiele os6b boi sie ruchu przez to, co ustyszato od znajomych albo w internecie. Oto
sze$¢ najczestszych przekonan i to, co na ich temat wiadomo™.

MIT

»Mam wypadniety dysk, wiec to juz na
zawsze.”

Fakt: dysk nie ,wypada”, a przepukliny czesto z
czasem same sie zmniejszaja lub wchtaniaja. W
przegladzie badan samoistne cofniecie sie
przepukliny obserwowano $rednio u ok. 2 na 3
osbb, a przy duzych przepuklinach jeszcze
czesciej.

MIT
»Nigdy nie podnos niczego z zaokraglonymi
plecami.”

Fakt: w przegladzie badan nie znaleziono
dowodow, ze zginanie kregostupa przy
podnoszeniu powoduje bol krzyza lub utrudnia
jego ustapienie™. Wazniejsze jest stopniowe
przyzwyczajanie ciata do ciezaru niz jedna ,jedyna
stuszna” technika.

MIT
»,C0$ mi wyskoczyto i trzeba to nastawic.”

Fakt: kregi nie ,wyskakuja” od schylenia sie.
Terapia manualna daje przy przewlektym bolu
podobne efekty jak inne zalecane metody™, a

wytyczne zalecaja ja tylko razem z ¢wiczeniami®.

Co zapamietac?

MIT
~Skoro boli, to cos sie uszkodzito.”

Fakt: sita bélu nie méwi wiele o stanie tkanek.
Kregostup jest mocng, odporna konstrukcja, a na
b6l wptywaja tez sen, stres, zmeczenie i obawy™™°.

MIT
~Musze siedziec¢ idealnie prosto.”

Fakt: badania nie potwierdzaja, ze konkretna
postawa przy siedzeniu czy staniu powoduje bél
plecow™. Najbardziej meczy plecy dtugie trwanie
w jednej pozycji, a nie sama pozycja.

MIT

»Na kregostup najlepszy jest bardzo twardy
materac.”

Fakt: w badaniu z losowym przydziatem osoby z
przewlektym bdlem krzyza $pigce na materacu
Srednio twardym miaty mniej bolu i lepsza
sprawnos$¢ niz $pigce na twardym™. Najlepszy
materac to ten, na ktérym dobrze sie wysypiasz.

Twoje plecy nie sg kruche. Ruch, sita i stopniowe powroty do czynnosci, ktérych sie obawiasz,

to najlepsza droga do tego, zeby boél sie zmniejszyt i rzadziej wracat.
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PIERWSZE DNI

Co pomaga, a co przeszkadza

Pomaga

v

Ruch w granicach komfortu. Krotkie spacery
kilka razy dziennie, zwykte czynnosci, nawet
jesli robisz je wolniej. W przegladzie
Cochrane zalecenie aktywnosci dawato nieco
mniejszy bol i lepsza sprawnos¢ niz
zalecenie lezenia w tozku®.

Czesta zmiana pozycji. Najlepsza pozycja to
ta nastepna. Co 30-45 minut wstan, przejdz

sie, zmien utozenie.

Ciepto. Termofor lub ciepty prysznic u wielu

0s6b zmniejszaja napiecie i bol.

Sen w dowolnej wygodnej pozycji. Na boku z
poduszka miedzy kolanami albo na plecach z
poduszka pod kolanami.

Powrdét do pracy i obowiazkow, jak tylko to
mozliwe, nawet w zmienionej formie?.

X

Nie pomaga

Lezenie w t6zku przez wiele dni. Krotki
odpoczynek jest w porzadku, ale dtugie
lezenie nie przyspiesza powrotu do
Sprawnosci®.

Unikanie kazdego ruchu ze strachu. Ruch
moze na poczatku troche bole¢. To nie
oznacza, ze co$ psujesz.

Rezonans ,na wszelki wypadek”. Bez
czerwonych flag rutynowe obrazowanie nie
jest zalecane i czesto pokazuje zmiany, ktére
nie maja zwiazku z bolem?”,

Pasy i gorsety ,na state”. W metaanalizie
badan nad zapobieganiem bélowi krzyza
pasy ledZzwiowe nie zmniejszaty ryzyka
kolejnych epizodow’.

Szukanie jednej ,idealnej” postawy. Nie ma
jednego jedynego poprawnego sposobu
siedzenia czy podnoszenia. Liczy sie
réznorodnos¢ i stopniowe przyzwyczajanie
ciata do obciazen.

Sygnalizacja Swietlna: ile bolu jest w porzadku przy ¢wiczeniach

Bol w skali 0-10

Co robi¢

® 03

@ 4-51ub trzyma do rana

® 6 iwiecej, ostry,
promieniuje coraz nizej

Cwicz spokojnie dalej. Lekki dyskomfort przy ruchu jest normalny.

Zmniejsz zakres, liczbe powtérzen albo pomin ¢wiczenie, ktére najbardziej

drazni. Sprébuj ponownie za 1-2 dni.
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Przerwij ¢wiczenie. Jesli tak jest za kazdym razem, skonsultuj sie z lekarzem
Lub fizjoterapeuta.



NA CO DZIEN

Jak przetrwac dzien, kiedy plecy bola

W pierwszych dniach nawet proste czynnosci potrafig sprawi¢ ktopot. Te sposoby nie
lecza, ale pomagaja robi¢ swoje z mniejszym bolem. Zwykle po kilku dniach nie s3 juz

potrzebne.

Wstawanie z tézka

Obrd¢ sie na bok, zegnij kolana, zsun nogi z tézka i
jednoczesnie odepchnij sie rekami do siadu.
Posiedz chwile, zanim wstaniesz.

Podnoszenie

Trzymaj przedmiot blisko ciata, ugnij kolana i
biodra tak, jak jest Ci wygodnie. Zacznij od lekkich
rzeczy, a ciezsze zostaw na pézniej albo podziel na
mniejsze czesci.

Jazda samochodem

Zatrzymuj sie co 45-60 minut, zeby wysias¢ i sie
przejs¢. Zwiniety recznik za ledzwiami u wielu oséb
zwieksza komfort.

Kaszel i kichanie

Gdy czujesz, ze nadchodzi, oprzyj sie reka o stot
Llub $ciane i lekko ugnij kolana. Wtedy zwykle
mniej ,szarpie”.

Skarpetki i buty

Usiadz i potéz stope na kolanie drugiej nogi albo
postaw j3 na niskim stotku. Buty wsuwane lub
tyzka do butéw na kilka dni tez si¢ przydadza.

Mycie zebow i zmywanie
Oprzyj jedna reke o blat, lekko ugnij kolana albo

postaw jedna stope na niskiej pétce lub otwartej
szafce.

Prace domowe

Dziel je na krétkie odcinki po 10-15 minut,
przeplataj z czyms innym. Odkurzajac, rob krok w
przoéd zamiast siega¢ samymi rekami.

Sen

Na boku z poduszka miedzy kolanamialbo na
plecach z poduszka pod kolanami. Jesli budzi Cie
bél, zmien pozycje, wstan na chwile i wroc.

Trzy pozycje ulgi
Nogi na krzesle Na boku Oparcie o blat
LeZenie na plecach z tydkami Zwinigcie sie na boku z Stanie z przedramionami
na krzesle lub kanapie poduszka miedzy kolanami. opartymi o blat kuchenny lub

(¢wiczenie 1).

parapet, z lekko ugietymi
kolanami.

Po kilku minutach w pozycji ulgi wracaj do ruchu. Pozycje ulgi maja pomoc przetrwaé gorszy moment, a nie zastapic

aktywnosc.
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ETAP 1 - 6 CWICZEN

tagodny ruch na start

Cwiczenia to jedna z najlepiej przebadanych metod przy przewlektym bélu krzyza. W przegladzie

Cochrane z 2021 roku (249 badan) ¢wiczenia prawdopodobnie zmniejszaty b6l w poréwnaniu z brakiem

leczenia lub zwykta opieka. Nie znaleziono jednego ,najlepszego” rodzaju ¢wiczen®. Najwazniejsze jest
wiec to, zeby zaczac i robic to regularnie. Ponizszy zestaw zajmuje ok. 10-15 minut.

Dobry Ruch - Plecy bez strachu

1 Oddech z nogami na krzesle
2-3 MINUTY - NA START | NA KONIEC

Potdz sie na plecach, tydki oprzyj na krzesle lub kanapie (biodra i kolana pod
katem ok. 90°). Potdz dtonie na brzuchu i spokojnie oddychaj: wdech nosem,
dtuzszy wydech ustami. Pozwél plecom ,rozlac¢ sie” po podtodze.

To dobra pozycja ulgi takze w najgorsze dni.

2 Kotysanie kolan na boki
10-15 RAZY W KAZDA STRONE

Lezysz na plecach, stopy na podtodze, kolana razem. Powoli przechylaj
kolana na jedna strone, tak daleko, jak jest komfortowo, i wracaj na druga.
Barki zostaja na podtodze. Ruch ma by¢ ptynny, bez ,docisku” na koncu.

Z czasem zakres zwykle sam sie zwigksza.

3 Mostek biodrowy

2 SERIE x 8-10 POWTORZEN

Stopy na podtodze na szerokos$¢ bioder. Napnij posladki i unies$ biodra do linii
kolana-barki. Zatrzymaj na 2 s i powoli opus¢. Nie wyginaj ledzwi: ruch robia
posladki.

Zatrudno? Unos biodra tylko kilka centymetréw.

4 Bird dog

2 SERIE x 5 NA STRONE

Klek podparty, plecy ptaskie. Wysun jedna reke do przodu i przeciwna noge
do tytu, do linii tutowia. Zatrzymaj na 3 s, wr6¢ i zmien strone. Miednica stoi w
miejscu, jakby na krzyzu stata szklanka wody.

tatwiej: najpierw tylko reka, potem tylko noga.

5 Siadanie i wstawanie z krzesta
2 SERIE x 8 POWTORZEN

Stan przed krzestem, stopy na szeroko$¢ bioder. Wypchnij biodra do tytu,
pochyl tutéw (plecy moga by¢ naturalnie lekko zaokraglone, bez spinania) i
usiadz. Wstan, odpychajac sie stopami. To trening doktadnie tego ruchu, ktéry
przy bélu plecédw sprawia najwiecej ktopotu.

tatwiej: wyzsze siedzisko lub pomoc rak na udach.



6 Spacer
5-10 MINUT, 2-3 RAZY DZIENNIE

Najprostsze i czesto najskuteczniejsze ,éwiczenie” na plecy. IdZ swobodnie,
pozwol rekom pracowad. Co kilka dni wydtuzaj spacer o kilka minut, az
dojdziesz do 30 minut dziennie.

Jesli dtuzszy spacer boli, podziel go na krétsze odcinki.

PLAN NA TYGODNIE 1-2

Krok po kroku

Dni Cwiczenia Na co zwréci¢ uwage

13 Cwiczenia 1,2 6 (spacer 5 min), 2-3 Ruszaj sie czesto i krotko. Korzystaj z pozycji ulgi.
razy dziennie Nie oczekuj, ze bol zniknie od razu.

4-7 Dodaj ¢wiczenia 3 i 5, raz dziennie. Maty dyskomfort (0-3/10) jest w porzadku. Wracaj
Spacer 10 min do zwyktych czynnosci, takze do pracy.

8-14 Caty zestaw 1-6, raz dziennie. Doktadaj po jednej serii tam, gdzie jest tatwo.
Spacer 15-30 min Zauwaz, co juz robisz bez bélu.

Po 2 tygodniach Brak poprawy lub pogorszenie Umow sie do lekarza lub fizjoterapeuty, a jesli masz

czerwone flagi, zr6b to od razu (strona 3).

Plecy przy biurku: 4 nawyki

Przerwa co 30-45 minut Zmieniaj ustawienie

Wstan, przejdz sie po wode, zrob 5 przysiadéw do Raz siedz gtebiej z oparciem, raz blizej krawedzi.

krzesta. Ustaw przypomnienie w telefonie. Czes$¢ rozmbéw mozesz odby¢ na stojaco lub w
ruchu.

Ruch po pracy Sen i stres

Nawet 20-30 minut spaceru po catym dniu Niewyspanie i napiecie nasilaja odczuwanie bolu.

siedzenia to dla plecéw dobra ,przeciwwaga”. Zadbanie o nie to tez leczenie plecow’.

Jak nie dopusci¢ do nawrotu?

U wielu oséb boél krzyza wraca. W metaanalizie badan nad zapobieganiem ¢wiczenia, same lub
potaczone z edukacja, zmniejszaty ryzyko kolejnego epizodu bélu krzyza mniej wiecej o jedna
trzecig’. Kiedy bol minie, nie odktadaj ruchu: najlepiej sprawdza sig regularny trening sitowy
catego ciata, dopasowany do Twoich mozliwosci.
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ETAP 2 - OD 3. TYGODNIA

Gdy jest juz lepiej: budujemy site

Kiedy zestaw z etapu 1 przestaje sprawiac trudnos¢, a bél przy ¢wiczeniach miesci sie w zielonym polu

(0-3), czas dotozy¢ trudniejsze ¢wiczenia. Nadal obowiazuje sygnalizacja $wietlna ze strony 5. Wytyczne

WHO zalecaja dorostym ¢wiczenia wzmacniajace co najmniej 2 dni w tygodniu®.

/ol——i )
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7 Martwy robak
2-3 SERIE x 5-6 NA STRONE

Lezysz na plecach, rece wyprostowane w gore, nogi uniesione, kolana zgiete
pod katem prostym. Z dtugim wydechem powoli oddalaj przeciwna reke i noge
w strone podtogi, wré¢ i zmien strone. Plecy leza spokojnie, bez wyginania w
tuk.

tatwiej: ruszaj tylko nogami i dotykaj pieta podtogi.

8 Mostek z marszem
2 SERIE x 6 NA STRONE

Unie$ biodra jak w mostku (¢wiczenie 3). Na gbrze na zmiang odrywaj stopy
kilka centymetréw od podtogi, jakby$ maszerowat(a). Miednica ma pozosta¢
na tej samej wysokosci.

tatwiej: tylko unos piete, palce zostaja na podtodze.

9 Deska boczna
3 x 15-30 S NA STRONE

Potéz sie na boku, tokie¢ pod barkiem. Unie$ biodra, tak by ciato tworzyto
prosta linie, i oddychaj spokojnie. Zacznij z podparciem na kolanach (nogi
ugiete do tytu), a gdy 30 s bedzie tatwe, przejdz na stopy.

Jesli boli bark, oprzyj sie¢ na wyzszym podtozu, np. o kanape.

10 Skton biodrowy, czyli nauka podnoszenia
2-3 SERIE x 8 POWTORZEN

Stan prosto, kolana lekko ugiete. Przesun biodra do tytu, pozwalajac
tutowiowi pochylic¢ sie, a dtoniom zjecha¢ wzdtuz ud. Wré¢, wypychajac biodra
do przodu. Gdy ruch jest swobodny, trzymaj w rekach lekki przedmiot, np.
butelke wody lub torbe z zakupami, i stopniowo zwiekszaj ciezar.

Plecy nie musza by¢ idealnie proste. Ruch ma by¢ ptynny i komfortowy ™.

11 Wykrok w tyt
2 SERIE x 6-8 NA NOGE
Zrob dtugi krok do tytu i opus¢ tylne kolano w strone podtogi. Odepchnij sie

przednig noga i wrd¢ do stania. Na poczatek przytrzymuj sie oparcia krzesta
lub $ciany.

tatwiej: krétszy krok i mniejsza gtebokosé.



PLAN NA TYGODNIE 3-6

Stopniowo wiecej

Tygodnie Cwiczenia Na co zwréci¢ uwage

3-4 Cwiczenia 3,5,7,8i10,2-3 razy w Miedzy dniami ¢wiczen zréb dzien przerwy albo sam
tygodniu. Spacer 20-30 min spacer. Zapisuj postepy w dzienniczku.
codziennie

5-6 Cwiczenia 7-11, 2-3 razy w tygodniu. Gdy ostatnie 2 powtorzenia w serii s3 tatwe, dot6z
Spacer lub inna aktywno$¢ 30 min powtdrzenie, serig albo ciezar.

Po 6 tygodniach Regularny trening sitowy catego Cwiczenia to najlepiej udokumentowany sposéb na
ciata 2-3 razy w tygodniu to, zeby bél rzadziej wracat’.

r N

Zasada matych krokow

Gorszy dzien nie oznacza porazki. Bél plecow czesto ma wzloty i spadki. Jesli po treningu bol
jest wyraznie wiekszy nastepnego ranka, wré¢ na chwile do poprzedniego poziomu, a potem
znowu sprébuj péjs¢ dalej.

Dobry Ruch - Plecy bez strachu
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O co najczesciej pytacie

Czy moge chodzi¢ na sitownie albo biega¢?

Zwykle tak. Wracaj stopniowo: zacznij od mniejszego ciezaru, krétszego dystansu i wolniejszego tempa niz
przed bolem i kieruj sie sygnalizacja Swietlna ze strony 5. Aktywnos$¢, ktora lubisz, to jeden z najlepszych
sposobow, zeby plecy byty w formie.

Czy powinienem (powinnam) zrobi¢ rezonans albo RTG?

Jesli nie masz czerwonych flag, rutynowe badania obrazowe nie s3 zalecane?’. Czesto pokazujg zmiany, ktére
maja tez osoby bez bo6lu®, i moga niepotrzebnie wystraszy¢. Decyzje o badaniu podejmuje lekarz.

Ile to potrwa?
U wiekszo$ci os6b wyrazna poprawa przychodzi w ciggu kilku tygodni®. Nawroty sie zdarzaja i nie oznaczaja, ze
dzieje sie co$ ztego. Regularne ¢wiczenia zmniejszaja ryzyko kolejnego epizodu’.

Czy musze ,,wzmacniac core”?

Nie ma jednego najlepszego rodzaju ¢wiczer na plecy®. Liczy sie regularnoé¢ i stopniowe zwigkszanie wysitku.
Miesnie brzucha i posladkow warto ¢wiczy¢, ale jako cze$c treningu catego ciata, a nie jedyne rozwigzanie.

Co z lekami przeciwb6lowymi?

O lekach porozmawiaj z lekarzem lub farmaceuta, szczegdlnie jesli przyjmujesz inne leki lub chorujesz
przewlekle. Jesli lekarz zaleci leki, ich zadaniem jest pomoc Ci sie rusza¢, a nie zastapic ruch.

Kiedy is¢ do fizjoterapeuty lub lekarza?

0d razu, jesli masz objawy ze strony 3. Réwniez wtedy, gdy po 2 tygodniach nie ma zadnej poprawy, bél
narasta albo coraz bardziej promieniuje do nogi. Dobrze prowadzona terapia i trening Swietnie si¢
uzupetniaja.

Mam bél od lat. Czy to ma jeszcze sens?

Tak. Przeglad Cochrane dotyczyt wtasnie oséb z przewlektym bélem krzyza i éwiczenia przynosity im poprawe®.
Nigdy nie jest za p6zno, zeby zacza¢, tylko start bywa wolniejszy.
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DZIENNICZEK

Zapisuj postepy

Przy bélu tatwo przeoczy¢ poprawe. Zapisuj codziennie kilka liczb. Po 2 tygodniach zobaczysz, co sig
zmienito, a jesli sie z nami skontaktujesz, tatwiej bedzie nam oceni¢, od czego zaczac.

Trzy czynnosci, ktore chce odzyskac

Whpisz 3 czynnosci, ktére dzi$ sprawiaja Ci trudno$¢ (np. zaktadanie butéw, 30 minut siedzenia, podniesienie dziecka).
Ocen, jak dobrze je wykonujesz: 0 = w ogéle nie moge, 10 = bez problemu. Po 2 tygodniach ocen je ponownie. Tak
dziata skala stosowana przez fizjoterapeutéw do $ledzenia postepéw’®.

Czynnosé Dzi$ (0-10) Za 2 tygodnie (0-10)

Dziennik 14 dni

Dzien Bél rano (0- Cwiczenia Spacer (min) Co mi sie dzi$ udato
10)

10

1

12

13

(«-]
o o o o oo o0o0d4dd g oo d

14
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NASTEPNY KROK

Bol wraca albo nie chcesz juz czekac¢?

Pomagamy osobom z bolem plecow wréci¢ do sprawnosci i zbudowac site, zeby bél nie wracat.
Nie musisz zna¢ ¢wiczen ani wiedzie¢, czego potrzebujesz.

1Rozmowa 2 Ocena ruchu 3 Plani trening

Bezptatna konsultacja: poznajemy Sprawdzamy, jak sie ruszasz i co Stopniowo budujemy site i

Twoja historie, celi to, co dzi$ mozesz bezpiecznie robic juz pewnosc¢ ruchu. Gdy trzeba,

sprawia ktopot. teraz. wspotpracujemy z lekarzem lub
fizjoterapeuta.

Zostaw kontakt. Reszte ustalimy razem.

Wypetnij krotki formularz (mniej niz minuta). Odezwiemy sie w ciggu 24 godzin.
Pierwsza konsultacja jest bezptatna i do niczego nie zobowigzuje.

dobryruch.pl/plecy Zeskanuj telefonem

Adres Telefon E-mail Strona

ul. Hubalczykow 14 790 360 330 dobreruchy@gmail.com dobryruch.pl
76-200 Stupsk


https://dobryruch.pl/plecy/
https://dobryruch.pl/plecy/
https://dobryruch.pl/plecy/
tel:+48790360330
mailto:dobreruchy@gmail.com
https://dobryruch.pl/

ZRODEA

Na czym sie opieramy

Tytuty sa linkami do wyszukiwarki Google Scholar.

1. Hartvigsen J. i wsp. What low back pain is and why we need to pay attention. The Lancet, 2018; 391(10137): 2356-2367.
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O nas

Studio Treningu Dobry Ruch to pierwsze w Stupsku studio treningu personalnego. Od 7 lat
prowadzimy treningi indywidualne i w matych grupach (ponad 15 000 treningéw, ocena 5.0 w
Google). Pracujemy m.in. z osobami, ktére wracaja do sprawnosci po kontuzjach i epizodach
bélu. Nasi trenerzy maja wieloletnie doswiadczenie i wspétpracuja z fizjoterapeutami.

ul. Hubalczykéw 14, 76-200 Stupsk - tel. 790 360 330 - dobreruchy@gmail.com - dobryruch.pl

© 2026 Studio Treningu Dobry Ruch, Stupsk. Poradnik mozesz bezptatnie udostepnia¢ w niezmienionej formie.
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