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BANKI LEKARSKIE (TERAPIA PRO ZNIOWA ORAZ OGNIOWA)
INFORMACJA O ZASTOSOWANIU | TECHNIKACH STAWIANIA B ANIEK
LEKARSKICH

Banki lekarskie, modele:

prozniowe | S04 S04A | S04B S04C| S04D| SO04E
ogniowe | SO04E S04F S04G| S04H S04l
ogniowe | S04J S04K | S04L S04V  SO04N

Opracowanie: lek. med. Wiodzimierz Przygoda

Stawianie baniek jest metpdecznicz znary od ponad 5 tysty lat. Najstarsze dokumenty potwierdgs stosowanie
baniek to piecxie lekarskie z godiem wyobrajagcym baki lekarskie pochodge z Mezopotamii z ok. 3300 roku pne.
Rowniez w staraytnym egipskim papirusie weterynaryjnym z 2200 repmazna znalé¢ wzmianki o tej metodzie
terapeutycznej. Stargtni Grecy uwaali boga Telesphora syna Asklepiosa za patronaekaai ich rysunki umieszczane
byly na godtach wybitnych lekarzy. Hipokrates podaktadny opis baniek i teoretyczne podstawy iabs@ivania. Za
czasow Celsusa bki stosowano w leczeniu infekcji ropnych skéry omzeciwdziataniu zastojowi krwi. Arabscy lekarze
Abul Kasim i Avicenna opisywali spos6b przeprowatdaazabiegdéw leczenia hieami. Réwnie stynna szkota lekarska w
Salerno we Witoszech, czy Paracelsus uznawalkibaa skuteczip metod lecznicz. W pierwszym polskim dziele
leczniczym Stefana Falimirza ,Zielnik czyli Herzaznajdujemy opisy i ryciny wskazage jak naley stawia& banki. Banki
réwniez szeroko stosowane byly 4 ::adal w Chinach najegciej kompleksowo jako zabieg uzupeta@j akupunktug.
Wspoiczesna medycyna rownieznaje bakoterapé jako

metod; leczenia wielu schorze

W tradycji europejskiej bikki wykorzystywane gjako skuteczna pomoc w przypadku ostrych

i przewlektych infekcji gérnych i dolnych drég odd®wych oraz astmy oskrzelowej.

W medycynie Dalekiego Wschodu stosowasevdeczeniu wielu chordb i doleglivioi bélowych oraz po urazach. Stawia
sie je w punktach akupunkturowych oraz w tak zwanydmktach Ashi. Wykonuje sitakze masa baikg — tzw. masa
prézniowy.

Banki stosuje sj rowniez jako pierwsz pomoc w przypadkach gkzenia przez owady.

SPOSOB DZIALANIA BANIEK

Efekt leczniczy baniek wywotany jest pofitieniem, oddziatywujcym na skég i znajdugce s¢ w niej i pod na struktury.
Wytworzone w bace poddinienie zasysa skéo jej wretrza, w wyniku czego dochodzi do

peknigcia podskdérnych naczynek krwiosmych i wydostania giz nich pewnej iléci krwi do tkanki podskérnej (widoczny
krwiak). System obronny organizmu traktugekrew jako obce biatko i wytwarza #uilosci ciat odpornéciowych, ktére
kieruja swoje sity przeciwko infekcji. Jest to tzw. dziaka immunologiczne w mechanizmie auto hemotergenym.
Dziatanie mechaniczne podnienia na sk@; powoduje podrmienie receptorow  baroreceptory, termoreceptory i
receptory bolowe) zwkszenie ukrwienia i na drodze reakcji odruchowejrsk- trzewnej popragvczynnaci narzdu
wewretrznego, zwizanego ze stregfskory, na ktérej postawiono i

Teorie akupunktury czy wspotczesnej neurofizjolagipetni ttumacz dziatanie lecznicze baniek.

Rozrézniamy dwie techniki stawiania baniek:

Termiczna (ogniowa) gdzie poddinienie uzyskuje gsiwypompowujc powietrze z wetrza baki poprzez umieszczenie w
niej na kilka sekund ptomienia (naggziej nagczony spirytusem piaicy wacik trzymany na metalowym nadziu tzw.
kwaczu).

Zimna (bez ogniowa) wytworzenie podénienia w bace poprzez zastosowanie specjalnej pompki ttokogeinowej
gruszki czy wecz bezpérednie zgniecenie elastycznejpba

Obie techniki stawiania baniek gggdnakowe efekty terapeutyczne. Jednak wspétczatesewanie baniek pidiowych z
regulowanym za pomagpompki poddinieniem daje mdiwos¢ dostosowania wiellkk@i tego poddinienia do oczekiwa
lekarza, a tym samym zgkiszenia skuteczrioi zabiegu lub jego ztagodzenia u dzieci.



Podczas stawiania baniek nalegy pamietaé ze:
1. Zabieg stawiania baniek powinienchyykonywany po konsultacji i badaniu lekarskim .
2. Nie wolno stawiabaniek w okolicach:

e sercai daych naczy krwionasnych,

e oczu,

e uszu,

*  nosa,

*  brodawek piersiowych,
¢ zofgdka,

e zylakdw,

¢ na skoée uszkodzon lub zmienion chorobowo,

¢ naznamionach barwnikowych

e U kobiet cézarnych na podbrzusze i w okoligydkwiowej.
3. Nalezy omija¢ miejsca gdzie skoraig bezpdrednio na kéciach
(ok. ledzwiowa, topatki, kegostup, mostek, obojczyki).

Wskazania do bakoterapii:

. Ostre infekcje goérnych drég oddechowych (prdgenie: infekcje kataralne, zapalenie gardta, zagaltchawicy, grypa).
. Przewlekte choroby gérnych drég oddechowyctzémrst migdatkdw podniebiennych i nawracaj anginy).
. Ostre infekcje dolnych drog oddechowych ( zapaleskrzeli, optucnej, ptuc).

. Przewlekte choroby dolnych drég oddechowyctzéptekie zapalenie oskrzeli, astma oskrzelowa)

. Poinfekcyjna nad reaktyw#ibdrég oddechowych objawigja s¢ przewlektym kaszlem.

. Profilaktycznie (wzmocnienie uktadu odpogtiowego) - u dzieci esto zapadagych na

infekcje drég oddechowych oraz u oséb ahie chorych, dlugotrwale unieruchomionych

(rowniez jako profilaktyka odleyn).

Ponadto mogby¢ stosowane w leczeniu dolegliva ( ale tu efekt terapeutyczny jest zadg od osobniczej wediwosci na
refleksoterap) takich jak:

7. Ostre zapalenie korzonkéw nerwowych.

8. Moczenie nocne.

9. Zespot nadwrdiwego jelita grubego.

10. Brak lub bolesne menstruacje.

11. Ostre i podostre giiniobdle.

12. Ostre i podostre nerwobdle.

13. Ostry i przewlekty b6l w okolicy krzpwo - kdzwiowej.

14. Rwa kulszowa.

15. Ostre i przewlekite zapalenia stawéw.

16. Bdle gtowy, migrena.

17. Nerwice wegetatywne (nadowe).

OO WNE

Baniek nie nalery stosow#& u pacjentdw u ktorych wysepuja:

. Rozlegte zmiany zapalne skory (alergiczne, rdpheyrzybicze).

. Wzmaona kruché¢ naczy krwionasnych.

. Skazy krwotoczne (zespoly ztej krzepliebkrwi np. hemofilia).

. Duszné¢ (np. stan astmatyczny, niewydosdaddechowa i/lub kzeniowa).

. Choroby autoimmunologiczne (tzw. choroby z autesig).

. Stwardnienie rozsiane w okresie nowego rzutu.

. Anemia i stany ogélnego wyniszczenia.

. Wysoka gagczka (powyej 38,5°C).

. Nieustabilizowane nadgiienie ttnicze ze skokami émienia skurczowego powsgj 200 mmHg.

10. Kobietom gjzarnym nie wolno stawtabaniek do 4-go miegia chzy ze wzgédu na ryzyko poronienia. Od 5-go
mieskca chzy nie stawiamy baniek na podbrzusze oraz okolic

lgdzwiowa oraz gdy ciza jest zagroona. W cizy nie naley stosowd duzego poddinienia.

11. W przypadku wylewow podskornych i obkew spowodowanych sttuczeniem lub gleniem nie powinno sistawia
baniek przed uptywem 24 godzin od urazu.

12. Czynna choroba nowotworowa.

13. Grulica.

14. Drgawki.

15. Stan po spyciu alkoholu.

16. Baniek nie nalg stawig& bezpdrednio po positku.

UWAGA!

Nalezy zachowa ostraznosé¢ u 0sob leczonych lekami przeciwzakrzepowymi (asgir acenocumarol itp).

OCoO~NOOUITDWNPE



STAWIANIE BANIEK W SPOSOB TRADYCYJNY

Przy ostrych i przewlektych chorobach drég oddecjabw baiki 0 matym rozmiarze stawiagsha duych powierzchniach
(plecy, klatka piersiowa) szeregami w odlggiol cm jedna od drugiej z zachowaniem szczegdstapznosci w okolicy
serca.

Rytm zabiegéw ustalagindywidualnie, kierujc sk stanem ogdélnym chorego, rodzajem

i stadium choroby oraz stopniem tolerancji zabiegu.

W chorobach ostrych h&i mozna stawia co dwa dni przez tydzie Najlepsze efekty uzyskujegsiozpoczynajc zabiegi
przy pierwszych zwiastunach choroby.

W chorobach przewlektych — raz lub dwa razy w tygjadrzez kilka lub kilkangie tygodni.

Profilaktycznie, uodparniggo u dzieci i oséb esto zapadapych na infekcje drog oddechowych stosujemyesg@i—12
zabiegOw 2 razy w tygodniu. Kurgajozpoczynamy ok. 6 tygodni przed okresem wzomych zachorowa

PRZYGOTOWANIE DO ZABIEGU

1. Pomieszczenie w ktérym wykonujemy zabieg powibpbdobrze przewietrzone, bez przgpi i mie temperatuy ok. 22
stopni Celsjusza.

2. Chorego nalsg/ wygodnie utay¢ lub usadzi aby nie poruszat siw trakcie zabiegu.

3. W miejscu gdzie majstat banki ogoli¢ wtosy jezeli owtosienie jest nadmierne.

4. Skée umy¢ cieph woda z mydtem i nattécic - wazelig, kremem, oliwlg, maciag z witamirg A, oliwa z oliwek lub
pestek winogron itp.

5. Baiki przed wyciem naley ogrza w cieptej wodzie nie zapargani gotowa!

STAWIANIE BANIEK PRO ZNIOWYCH

Pompk ssica nalery polgczy¢ z baka weiskapc zawdr baki w gumowg cze$é pompki.

Banke przyciskamy do miejsca gdzie mamypgrzyssd. Odsysamy powietrze z fid az do oczekiwanego efektu zassania
skory ktéry musi by okreslany indywidualnie. W tym wzgbzie naley kierowa: siec wskazaniami lekarza. €gto wystarcza
jeden, niepetny ruch pompki. Bl elastyczne przysysamy poprzez zgniecenie gumbyasgjsilikonowej baki.

U o0s6b z delikatpskon, cienky podiciotka tluszczovd, u 0s6b szczuplych i dzieci wystarczy

gdy wybrzuszeniedudzie wynosito 3-4 mm. U oséb o mocnej budowie giataskds twardsa i z grubsz tkanky tluszczovg
nalezy uzyskiwa wigksze poddinienie, wekszy stopié@ wessania skory do hki.

Nalezy pametac, by u 0séb w podesztym wieku i niematvpodcinienie nie byto zbyt die

bez wzgtdu na grubé¢ podiciotki ttuszczowej, gdy naczynia krwionéne g bardzo kruche.

STAWIANIE BANIEK OGNIOWYCH

Banki szklane o odpowiednio dobranych rozmiarach (Wezzesci od wieku pacjenta i miejsca ich stawiania) zm®
uprzednio zanurzyw cieptej wodzie (béki ciepte), ale nie jest to konieczne. Po wytartald ogrzanej hiki do sucha
zblizamy g w miejsce, w ktérym chcemy jpostaw€. Przygotowujemy drut (patyk) z owigtym na jego kacu wacikiem
nagczonym spirytusem (denaturowanym) zwany ,kwaczemapalamy ptomi@ Na trzy sekundy umieszczamy pioy
kwacz wsrodku przygotowanej liki, nastpnie usuwamy go szybkim ruchem, anka przyciskamy do skoéry. Plomie
kwacza wypompowat z @i powietrze, wywotujc podcénienie, ktére umdiwia przyssanie hiki w wybranym przez nas
miejscu. Wbrew nazwie ldii ogniowe nie g gorace i nie parz, a ogié uzywany jest jedynie do uzyskania podtenia.
Dla utatwienia zabiegu sk¢mazna uprzednio natieic.

UWAGA!!

1. W miejscu stawiania h&i pacjent powinien odczuwaiepto oraz rozgganie, a nie bol.

Jezeli pacjent podczas zabiegu odczuwa bolnyafetychmiast usud baaki.

2. W niektérych przypadkach (np. przy zbyt silnyob Iza diugim postawieniu baniek) na skdérze gneg pojawiad
pecherze. Nalgy wtedy natychmiast usgé baiki i skontaktowa sie z lekarzem.

CZAS TRWANIA ZABIEGU

U dorostych 15-20 minut.

U dzieci ponkej 7 rokuzycia naley stosowd baiki najwyzej przez 5 minut,

U dzieci od 7 do 14 lat oraz osoéhttych, ostabionych i starszych — do 10 minut.

Jezeli banka odpadnie przed czasem, ze wdgl na zbyt niskie podaiienie i nie uzyskamy

widocznego wynaczynienia krwi, zabieg ima powt6rzy w tym samym miejscu.

Zabieg kaiczymy uciskaic palcem skar przy baice w celu jej rozszczelnienia

i bezbolesnego z¢ljia.

Pacjent, podobnie jak po zabiegu akupunktury pamrddpocaé przez 15-20 minut ciepto przykryty. Pozostanie amdi
czy lezenie w t&ku wskazane jest tylko wtedy, gdy wymaga tego starego.



STAWIANIE BANIEK W PUNKTACH AKUPUNKTUROWYCH

Stawianie baniek w punktach akupunktury oddziatysvaa te punkty w sposéb podobny do samego zabigygwkcji
punktu igh akupunkturow. Mozna tex stawia banke na miejsce w ktérym tkwi wbita igta lub na miejagarzednio naktute.
Rowniez mozna w tym miejscu zastosowanikro magnesik o okéonej polaryzacji (zalczony do zestawu baniek z
pompky).

Efekt terapeutyczny tej metody zajeod indywidualnej wraiwosci pacjenta na refleksotergpbraz déwiadczenia
terapeuty. Wskazania i przeciwwskazania do zalsegakie same jak do akupunktury.

STAWIANIE BANIEK W MIEJSCACH WZMO ZONEJ BOLESNOSCI
(W PUNKTACH ASHI)

W migéniobdlach, nerwobdlach gdzyzebrowych, rwie kulszowej wykorzystujezsio leczenia hikami gtownie te punkty i
strefy wokét nich leace, w ktérych odczuwana jest wzaoma bolesn& ( punkty Ashi). Na ogét nieasto klasyczne punkty
akupunkturowe. Zwykle nad miejscem chorym wykrywabmdaniem dotykowym kilka takich punktow.

Przed rozpoagiem leczenia hikkami naley wyszuka (stosugc lekki ucisk palcami) punkty

bolesne i tam postawbaiki.

MASAZ PROZNIOWY BA NKAMI

Zalecangrodki ostranosci oraz przeciwwskazania do masgr@niowego bakami

takie same jak w przypadku zabiegu stawiania baniek

Masa baikami jest specjakn forma masau ktory wywiera o wiele gbszy efekt od klasycznego masagcznego. Jego
dziatanie lecznicze zwzane jest z silniejszym ukrwieniem tkanek w obszappddanym zabiegowi i ich lepszym
odzywieniem oraz przyspieszeniem odptywu kriyilnej i limfy, co ulatwia usuwanie zbinych produktéw przemiany
materii oraz innych substancji szkodliwych. Ponazitbieg ten jest jednym ze sposobdw edgmia i rozlinienia mesni.
Masa prézniowy wywiera korzystny wptyw nie tylko bezg@dnio na mjsnie i skée, ale

na drodze odruchowej dziata na rgalg wewretrzne, jak rownie wzmacnia uktad odpordciowy oraz uwalnia organizm od
toksyn.

Aby utatwi¢ przesuwanie bikki przed zabiegiem natg nattusci¢ skor oliwka lub macia.

Nastpnie stawia s baike na skdérze sposobem tradycyjnym, po czym przesigva o powierzchni ciata wykongg nig
ruchy okezne. Zabieg powinien trwéa3-5 minut. Mana go powtarzaco drugi dzié. Dlugas¢ serii zabiegéw uzakmiona
jest od charakteru choroby i uzyskiwanych efektéylgczenia. W ostrych procesach chorobowych wgzgtazazwyczaj
kilka a w stanach przewlektych nawet kilkéci@ zabiegdw.

Prawidtowo wykonany magadaika wywotuje niekiedy tylko nieznaczne zaczerwienicnie

zasinienie, a czasami nie wywotujadnej reakcji. Nie naly jednak przekraczazalecanego

czasu.

CZYSZCZENIE | DEZYNFEKCJA

Po przeprowadzonym zabiegu zalegarsycie baniek cieptwoda z niewielkim dodatkiem

srodka do mycia naczy a nasgpnie doktadne wyptukanie czysivods.

W razie koniecznéi dezynfekcji naley zastosowé promieniowanie UV lub ogdlnie praje ptyny dezynfekcyjne. Mma
wykonywa (zimmg) sterylizacg gazovs.

Do dezynfekcji baniek z zaworem zwrotnym nie stogowysokiej temperatury ze wzglu na maliwos$¢ uszkodzenia
zaworu baki.
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