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ЛЕЧЕБНАЯ ГИМНАСТИКА ПО МЕТОДУ КАТАРИНЫ ШРОТ
Сколиоз – это сложная стойкая деформация позвоночника, сопровождающаяся, в первую очередь, искривлением в боковой плоскости с последующим скручиванием позвонков и усилением физиологических изгибов позвоночника.
Излечение искривления позвоночника – это сложный и порой дорогостоящий процесс. Самое простое решение этой проблемы, гарантирующее почти стопроцентный результат – это операционное вмешательство. Однако, далеко не каждый в состоянии перенести операцию, не говоря уже о том, что совсем не многие могут позволить себе ее в материальном плане.
В этом случае оптимальным решением является гимнастика Катарины Шрот.
Гимнастика Катарины Шрот – это способ лечения сколиоза, изобретенный в Германии.
Несмотря на эффективность и на то, что данный метод стал известен в начала 20-го века, далеко не все о нем знают.
Постараемся разобраться в эффективности этого способа лечения.
Шрот-терапия позволяет остановить прогрессирование сколиоза, уменьшить угол искривления позвоночника, выровнять мышечный тонус, а также улучшить осанку.
Физиотерапевт Катарина Шрот родилась в 1894 году и на собственном опыте узнала о сколиозе: на ее спине находился уродливый реберный горб, а на груди – впадина.
Катарина напоминала себе мячик, который можно выровнять, вдохнув в него воздух. Таким образом у больной возникла мысль о лечении сколиоза асимметричным дыханием. 
Катарина заметила, что, когда она вдыхала больше воздуха на левую сторону, горб справа выравнивался, а впадина на груди пропадала. Благодаря этому открытию, Шрот смогла открыть клинику в 1921 г.
Катарина Шрот разработала комплекс специальных изометрических упражнений, основой которых является управляемое асимметричное дыхание. Данные упражнения позволили исправлять патологические изгибы позвоночного столба в трех плоскостях: фронтальной, горизонтальной, сагиттальной.
Некоторые пациенты не понимают, как можно осознанно вдыхать одной стороной и не вдыхать другой. Но все станет на свои места, если вспомнить, что межреберные мышцы подчиняются командам сознания точно так же, как и мышцы конечностей. Иными словами, осознанная регуляция дыхания возможна. Причем, освоить эту технику могут и взрослые, и дети.
Лечение HYPERLINK "https://spinatitana.com/pozvonochnik/grudnoj-otdel/skolioz/terapiya-skolioza-pozvonochnika-u-vzroslykh-lyudej-metody-i-sovety.html"искривления позвоночника – длительный и сложный процесс, который требует огромного терпения.
Особенности лечения:
· Лечение сколиоза по методу Шрот проводится высококвалифицированными специалистами.
· Лечение заболевания ведется постепенно, понижая стадии: от третьей стадии ко второй, от второй HYPERLINK "https://spinatitana.com/pozvonochnik/grudnoj-otdel/skolioz/kak-lechit-skolioz-2-stepeni.html"- к первой, от первой стадии к полному излечению.
·  Искривление четвертойHYPERLINK "https://spinatitana.com/pozvonochnik/grudnoj-otdel/skolioz/skolioz-4-stepeni-kak-progressiruet-i-lechitsya-zabolevanie.html" степени не всегда поддается коррекции, и тем более полному излечению.
· На данный момент гимнастику Катарины Шрот принято совмещать с ношением корсетов Шено. Корсет Шено — ортопедический корсет, активно-корригирующее техническое устройство, выполненное в виде жёсткой гильзы. Имеет детали крепления, тазовый посадочный контур, а также дополнительные приспособления (шины, костыльки, пелоты). 
· Для достижения положительного результата, необходимо с определённой периодичностью повторять курсы. Детям это рекомендуется делать один раз в год, а взрослым – один раз в два или три года, хотя всё зависит от индивидуальных особенностей организма и степени искривления.
Показания к применению при сколиозе
Основная цель гимнастики по методу Катарины Шрот – приостановить прогрессирующее заболевание, уменьшить угол деформации, устранить внешний косметический дефект, исправить мышечный дисбаланс.
Такое лечение может быть назначено при наличии:
· сколиоза любой степени;
· внешних дефектов, доставляющих больному психологический дискомфорт;
· противопоказаний к оперативному вмешательству;
· постоянных болей и других неприятных симптомов искривления.
Дыхание человека, страдающего сколиозом, является неправильным из-за деформированной грудной клетки: вдох с выпирающей стороны получается глубже, чем с вогнутой стороны. Перед врачом стоит задачи изометрически проанализировать дефект, а также разработать систему корректирующих упражнений. Следует также заметить, что упражнения подбираются, исходя из индивидуальных особенностей организма, и лечение гимнастикой, эффективной для другого больного, может дать обратный эффект.
Суть дыхательной гимнастики:
· Физиотерапевт изучает характер заболевания и задает больному правильное положение: на полу, лежа на боку или спине, стоя или сидя с использованием вспомогательных средств (гимнастической стенки, шестов, мяча, валика).
· Человек выполняет упражнение, стараясь сделать максимальное растягивающее усилие на вдохе – это помогает увеличить расстояние между ребрами и привести их в правильное положение.
· Пациент делает выдох через сжатые наполовину губы и выполняет упражнение, задача которого – сократить расстояние между ребрами на выпуклой стороне.
· На выдохе, который делается, выполняется упражнение, сокращающее расстояние между ребрами на стороне выпуклости.
· Так как упражнения повторяются многократно, скоро пациент принимает скорректированное врачом положение осознанно, причем, без присутствия доктора и зеркал.

Эффективность тренировки существенно повышается, если:
· Пациент строго соблюдает положение тела заданное врачом, т.к. это помогает лучше проработать мышцы и скорректировать дугу сколиоза;
· каждое упражнение выполняется не менее 24-30 раз в сутки (при этом пациент должен следить за ходом гимнастики с помощью зеркал);
· во время тренировки пациент выпивает не менее одного литра воды.
Регулярное выполнение гимнастики Шрот (не менее 3 раз в неделю по 2 часа в сутки) в течение периода ношения корсета Шено и после его отмены, способствует:
· достижению максимальной коррекции деформации в корсете, благодаря высокоэффективным активным упражнениям, подобранным в индивидуальном порядке;
· выработке привычки осознанно принимать правильное положение, даже при отсутствии ортопедических приспособлений;
· закреплению эффекта лечения.
Также дыхательная гимнастика Шрот имеет и противопоказания: 
•	тромбозы 
•	наличие раковой опухоли или метастазов 
•	тяжелые психические заболевания 
•	острые инфекции и воспалительные процессы с гипертермией 
•	период обострения сколиоза и других болезней позвоночника 
•	сердечная блокада 
•	ухудшение мозгового и коронарного кровообращения 
•	острая сердечно-сосудистая недостаточность 
•	эмболии

Заключение
В заключение хочу заметить, что, несмотря на свои противопоказания, гимнастика по методу Шрот по сей день является одним из самых эффективных способов противостояния сколиозу, но только в том случае, если подходить к лечению осознанно и исключительно под наблюдением специалистов.
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