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История гидротерапии
Гидротерапия – это использование воды разных температур во всех трех состояниях – жидком, твердом (лед) и газообразном (пар) с профилактической и лечебной целью. Гидротерапия может укреплять тело, делать его устойчивым к неблагоприятным условиям внешней среды, закаливает, а также используется для медицинских процедур при различных заболеваниях. Пресную воду используют в гидротерапии как в чистом виде, так и с добавлением фитопрепаратов и других биологически активных веществ.
Использование воды в лечении болезней известно так же давно, как и сама лечебная практика. В трудах Гиппократа есть записи о гидротерапии, датированные еще 450 г. до н. э. Он утверждал, что холодные ванны стимулируют, а теплые расслабляют, и водолечение помогает при многих болезнях, когда все другое уже перестало помогать. В Римской империи были широко распространены римские бани. Во времена темного средневековья интерес к гидротерапии в значительной мере угас. 

Научные основы гидротерапии были заложены врачами Австро-Венгерской империи. Водолечение холодной пресной водой в Германии впервые применил врач термального курорта Ахен Ф. Блондель в 1688 г., однако краткое описание методов его водолечения прошло незамеченным. Видимо, теплые серные воды курорта Ахен, известные со времен Римской империи, считались более полезными. Большой вклад в развитие гидротерапии внес З. Хан, автор книг о водолечении. Он был известным врачом и учителем своих сыновей. В книге его старшего сына И.З. Хана даны подробные описания различных методов гидротерапии: общие ванны, ванны для ног, предплечий, ледяные компрессы и влажные обертывания при лечении различных заболеваний. Он придавал большое значение коже, считая, что она не только покрывает тело, но и связана с внутренними органами. Интересно, что в 1747 г. Джон Весли написал буклет под названием «Простая физика» (Primitive physick), в которой говорил об использовании воды для лечения многих заболеваний.
Винсент Приссниц (1799–1851) известен как основатель гидротерапии. В юности он получил серьезные травмы, оказавшись под копытами запряженных лошадей. После того как врач объявил, что у юноши нет надежды на выздоровление, Винсент решил применить гидротерапию, как это он делал ранее на животных. В результате он быстро поправился. Не имея образования, он основал Институт гидротерапии в Австрии. Много врачей с безупречной репутацией приезжали туда, чтобы обучиться его методам.
Первым ученым, посвятившим свои работы гидротерапии, был Вильгельм Винтерниц (1835–1917) из Вены. Он доказал обоснованность применения методов гидротерапии В. Приссница в своей докторской диссертации. В. Винтерниц стал первым в Европе преподавателем гидротерапии, организовав в 1899 г. кафедру гидротерапии в Венском университете. В своих фундаментальных работах профессор В. Винтерниц обосновал действие водных процедур кожно-висцеральными рефлексами, возникающими при раздражении кожных покровов струями воды. 
В середине XIX в. появилось множество лечебниц, в которых основным средством лечения была вода. Одно из таких лечебных заведений было учреждено в Нью-Йорке, США, доктором Троллом. Позже была основана медицинская школа гигиены. Он также являлся редактором популярного журнала под названием «Журнал по вопросам водолечения». Этот журнал сделал многое для просвещения населения относительно лечения болезней и предпочтительного использования простых средств по сравнению с медикаментами.
Доктор Джеймс Джексон вначале три года арендовал, а затем купил помещение для водолечебницы в Денсвиле, штат Нью-Йорк, которая стала в то время знаменитой. Имея за плечами двадцатилетний опыт врача, он писал: «Во всей моей медицинской практике я никогда не назначал медицинские препараты, кроме тех случаев, когда это было совершенно необходимо… Для лечения моих пациентов я пользовался такими средствами: воздух, питание, вода, солнечный свет, одежда, физические упражнения, сон, отдых, социальная поддержка и умственные и нравственные силы» (Джеймс Джексон. Как лечить больного без лекарственных средств. Нью-Йорк, 1868, с. 25, 26).

В 1866 г. адвентисты открыли первое медицинское учреждение – Западный институт реформы здоровья в Батл-Крике, штат Мичиган. В 1905 г. в Лома Линде, штат Калифорния, был организован Адвентистский медицинский колледж. Доктор Джордж Эббот был его первым президентом. Он написал множество книг по гидротерапии, некоторые из которых остаются полезными по сей день. Доктор Джордж Эббот уверен, что гидротерапия спасла жизнь многих людей во время пандемии гриппа в 1918 г. 

Работы российских ученых, посвященные гидротерапии, не получили столь широкого распространения. Однако приоритет научного изучения физиологического действия водных процедур по праву принадлежит русским врачам. Штаб-лекарь Александр Никитин еще в 1825 г. дал полное описание действия холодных и теплых ванн на организм и указал точные физиологические реакции на эти процедуры со стороны организма, ставшие основой отечественной гидро- и бальнеотерапии. В 1859 г. вышло сочинение Б.М. Гржимайло — по существу, первое руководство, давшее гидротерапии четкое физиологическое обоснование. В качестве самостоятельного предмета гидротерапию начали впервые преподавать в Московском университете в 1865 г. (на 30 лет раньше, чем в Европе). К этому времени она уже прочно вошла в лечебную практику. 

Немаловажное значение для развития гидротерапии сыграло открытие особых кожных зон, которые сегодня известны как зоны Захарьина – Геда. Профессор Г.А. Захарьин и английский невропатолог Г. Гед независимо друг от друга доказали существование связи между кожей и внутренними органами. Они обнаружили, что при патологии того или иного органа определенные участки кожи становятся повышенно чувствительными и иногда болезненными. Методы воздействия ледяными компрессами или горячими обертываниями на кожные зоны с учетом сегментарной иннервации и нервно-рефлекторных связей между дерматомами, проекционными зонами Захарьина – Геда и соответствующими внутренними органами предложил американский доктор Джордж Эббот (1914 г.). В конце XIX в. гидротерапия получила теоретическое обоснование, совершенствовались и методики гидротерапии.
В последующих выпусках газеты мы ознакомим вас с основными процедурами гидротерапии, которые можно использовать и в домашних условиях. Сегодня мы поговорим о горячей ножной ванне.
Горячая ножная ванна
Горячая ножная ванна – это одна из разновидностей местной водной ванны. Она применяется отдельно и в сочетании с другими процедурами.

Эффект:
· увеличивает приток крови  к ногам;
· уменьшает застой крови в голове и во внутренних органах (органах пищеварения, дыхания и малого таза);
· повышает температуру тела и стимулирует иммунитет;
· стимулирует потоотделение.

Показания:

· простуда, грипп (помогает предотвратить заболевание или сократить его длительность), кашель, ангина, аллергический ринит;
· головная боль, мигрень, инсульт (уменьшает застойные явления в мозге);
· холодные ноги (стимулирует циркуляцию, согревает при ознобе);
· спазмы матки (дисменорея), воспаление матки, простатит;
· кровотечения из носа (уменьшает приток крови к голове);
· нервное напряжение, стресс, бессонница и усталость (расслабляет мышцы, успокаивает нервную систему);
· подготовка к холодовым процедурам (холодный душ и др.);
· боль в какой-либо части тела (по причине камней в желчном пузыре, зубная, ушная боль, боль в желудке, спине);
· нефрит, интоксикации (при необходимости стимуляции потоотделения);
· местное воспаление кожи ступней (кроме рожистого и гнойного);
· высокое артериальное давление.
Противопоказания:

Потеря чувствительности кожи и нарушение кровообращения:

· диабет инсулинозависимый;
· атеросклероз сосудов конечностей;
· болезнь Бергера. Это воспаление стенок кровеносных сосудов с образованием тромбов, утолщением и рубцеванием стенок с последующим перекрытием сосудов и нарушением кровообращения. Ноги в первую очередь страдают именно от этого. Может быть отмечено онемение. Данное заболевание редко встречается у некурящих;
· нарушение циркуляции крови в венах (варикозное расширение вен, тромбофлебит).
Оборудование: стул или кровать, одеяло, простыня, полотенца (1–2 шт.), полиэтиленовая клеенка, таз с горячей водой, таз с холодной водой, компресс на голову, чайник с кипятком.

Температура воды: в начале – 39,5–40 (С, постепенно доводить до 45,5 (С. 

Примечание: для больных, страдающих диабетом, – не выше 38 (С.

Время: 20-60 мин и более при необходимости.

Выполнение процедуры:

1. Расскажите вашему пациенту, что вы собираетесь делать.

2. Помолитесь вместе.

3. Постелите на пол (под стул) клеенку. Застелите стул одеялом и поверх него – простыней.

4. Поставьте таз с горячей водой перед стулом. Проверьте температуру воды при помощи термометра или локтем, чтобы убедиться, что она не слишком горячая. 

Примечание: при головных болях и ангинах в воду можно добавить сухую горчицу (1 ч. л. на 4 л воды).
5. Посадите пациента на стул, поместите его ноги в таз с горячей водой. Укутайте пациента простыней, а затем одеялом, так чтобы оно покрывало и таз и чтобы нигде не циркулировал воздух. Вокруг шеи повяжите полотенце.

Примечание: если вы желаете снять первые симптомы простуды или ангины либо согреть человека после переохлаждения, его не обязательно полностью раздевать. Но если вы хотите, чтобы пациент хорошо пропотел, или желаете поднять температуру тела на несколько градусов, то пациенту необходимо полностью раздеться и при этом использовать несколько одеял. При применении горячей ножной ванны для снижения артериального давления пациента не укутывают; одеялом покрывают только ноги до колен поверх таза.

6. Часто добавляйте воду в таз, поднимая температуру воды максимум до 45,5 (С, учитывая чувствительность пациента. При этом попросите его сдвинуть ноги в сторону и, поместив руку между струей воды и его ногами, тщательно перемешивайте воду, чтобы не обжечь пациента.

7. По мере нагревания положите холодный компресс на голову пациенту, и часто меняйте его (каждые 2-3 мин) во избежание перегрева мозга, смачивая в тазу с холодной водой. Для охлаждения воды можно использовать лед или чистый снег.

8. Продолжайте процедуру в течение 20-30 мин или часа и даже более, если необходимо.

Примечание: для снижения артериального давления процедура длится около 20-30 мин или пока пациент не почувствует облегчение. При воспалении органов малого таза (инфекции женских половых органов) горячую ножную ванну сочетают с ледовым пакетом на нижнюю часть живота и делают эту процедуру каждые 4 ч по 30 мин с последующим получасовым отдыхом. Это значительно ускоряет излечение. Когда пациент начнет потеть, давайте ему пить теплую воду.

9. Приподнимите ноги пациента и быстро облейте их холодной водой (иногда этого не нужно делать, например, в случае снижения артериального давления или перед массажем ног во время менструации).

10. Положите ноги на сухое полотенце, избегайте даже малейшего контакта ног с холодным полом, уберите таз с горячей водой.

11. Вытрите насухо ноги, особенно между пальцами. 

Примечание: если пациент весь пропотел, то необходимо сделать холодное обтирание всего тела поочередно: бедра, одна рука, другая рука, грудь, спина, всякий раз раскрывая только одну часть тела и в конце вытирая насухо и вновь укутывая. 

12. Пациент должен отдохнуть после процедуры 30-60 мин.
Желаем вам здоровья и благополучия!

