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Denna information har sammanstéllts av Svenska Vacusac-Klinikernas Riksforbund

for att ge en kort presentation av Vacusac-metoden

Svenska Vacusac -klinikernas Riksforbund

Bildades 1989 av fristdende Vacusac-kliniker i
Sverige. For medlemskap stills foljande kvalitets-
krav:

* medicinsk basutbildning 40 podng

* Vacusac-utbildning

* arlig service av Vacusac-utrustning

* patientforsakring

* kinnedom om Socialstyrelsens lagar och for-
ordningar.

Kvalitetssikring sker genom att sammanstilla
behandlingsresultat fran klinikerna och med vida-
reutbildning hdja kompetensen hos Vacusac-tera-
peuter.

Genom att folja forbundets policy dr vi godkiinda
Vacusac-terapeuter och ger kvalitetsinriktade
behandlingar med kunskap och omdémme. Vi siit-
ter véra patienter i centrum.

Vacusac -ett komplement till sjukvarden

Forskning utford vid Frederiksberg Hospital i
Ko6penhamn, “Effect of Vacusac in intermittent
claudication a controlled cross-over study”, pavi-
sar att personer med smirta i benen och kraftig
reducerad gangstricka visar en signifikant forbitt-
ring.

Forskningsrapporter finns publicerade i bl.a.
Ugeskrift for laeger 1994 och i den medicinska
tidskriften Angiology 1993. Den sistnimnda ir en
placebokontrollerad forskningsrapport dér 34 pati-
enter ingar. Rapporten visar:

* att patienternas smértor blir starkt reducerade

* att gangstrickan okar med det dubbla

* att under Vacusac-behandling ses en forhdjd

troskel for trombocyternas koagulations-
formaga

* att Vacusac-behandling ar helt utan biverk-

ningar

* att Vacusac dr eneffektiv och patientvinlig be-

handling for personer med cirkulationsrubb-
ningar.

Aven Rapporter fran Wien, Liverpool och Belgrad visar att behandling med Vacusac, férutom vid cirku-
lationsproblem, @ven har en positiv effekt pa idrottsskador och muskelbesvir.
En studie i Belgrad, som omfattade 300 personer med idrottskador, visar att den totala behandlingstiden

minskade markant med Vacusac-behandling.

Sammanstillningar av behandlingsresultat (565 personer) fran svenska Vacusac-kliniker, visar positiva
resultat vid muskelbesvir i rygg, nacke, axlar, vid ledbesvir, cirkulationsrubbningar i benen, aderbracks-

besviir och sarldkning.

Vi ser dven positiva behandlingsresultat vid en kombination av Vacusac-behandling och Sven Lundins
cirkulationsmassage vid fibromyalgi. Ett samarbete har genomforts med primérvéarden i Bords, forsik-

ringskassan och en Vacusac-klinik.
Vi deltar gdrna i studie- och forskningsprojekt.

Vacusac -hur fungerar det i praktiken

Vacusac ir en metod dir c:a 90% av kroppsytan utsitts for ett pulserande undertryck/tryck. Samtidigt sti-
muleras c:a 100 akupunkturpunkter och iven hudens nervéindar paverkas. Denna kombination av under-
tryck och mottryck dkar kroppens naturliga pumpeffekt, s att cirkulationen av blod och viivnadsviitska
stimuleras och paverkar cellernas imnesomsittningsprocesser. Man konstaterar att kroppens avfallsimnen
forsvinner snabbare, vilket kan medfora att urin och svett under en kortare tid fir en starkare lukt. Aven
muskelbesvir kan tillfilligt forstirkas, sdsom ocksa sker vid fasta.

Hela processen styrs av finkénslig elektronik, som kan programmeras att styra flera olika undertryck sam-
tidigt. Vacusac Mark IV har genomgétt omfattande tester vid Teknologiskt Institut i Danmark. Godkénd
av DEMKO(CCA), SEMKO, NEMKO och SET.




Historik

I Kina har man anvént vacuumkoppor och akupunktur med nélar i tusentals ar, och de anviinds fortfa-
rande inom den kinesiska medicinen. Ar 1830 pavisade den tyske likaren och forskaren HG Magnusson,
att nir huden utsitts for ett vacuum, sa avger blodet mera syre till cellerna. Dirvid dkar dmnesomsitt-
ningen och viitskecirkulationen och en rad andra cellfunktioner stimuleras.

Men forst med Vacusac-terapin har det blivit praktiskt mojligt att anvianda denna teknik pa en storre del
av kroppen. Metoden ér framtagen i Danmark, och finns nu i 14 linder.

Svenska Vacusac-terapeuters erfarenheter
under 10 &rs tid

Vid patientintervjuer pé klinikerna i samband med
Vacusac-behandling, limnas f6ljande upplysning-
ar:

* vissa patienter anser sig helt fria frdn sina
besvir

* andra har erhallit smiirtlindring

* manga har slutat med virk- och sémnmediciner

* patienter upplever tkad energi

* patienter far okad rorlighet i muskler och leder

* patienter kinner litthetskénsla i kroppen och
behaglig avslappning

* patienter kidnner mindre stelhet i kroppen

* patienter orkar gé lingre strickor, mirker okad
muskelstyrka

* ddem, domningar, myrkrypningar, kramper,
tyngdkinsla avtar eller forsvinner helt

* likning av bensdr och diabetes sér sker
snabbare

Vi terapeuter marker inga biverkningar av behand-
lingen, férutom vissa litta obehag, som motsvarar
de symtom som forekommer under en fasta.

Vi ser metoden som en del av friskvarden,
som en hjilp att 6ka microcirkulationen i
kroppens vivnader och pa sa sdtt stodja
en ldkningsprocess.

Vacusac rekommenderas ej vid graviditet eller vid
behandling med blodfortunnande medicin, och ej
till patienter med blddarsjuka.

Om patienten lider av en allvarlig sjukdom, bor
forst en ldkare konsulteras, innan behandlingen
sker.

Fér ytterligare information kontakta nedanstaende klinik:

Innehar F-skattsedel och patientfrsdkring

Ar medlem i Svenska Vacusac-klinikernas
Riksforbund




De senaste publicerade forskningsrapporterna

Clinical Physiology: 1991
Effect of Vacusac in intermittent claudication:
A controlled cross-over study

H. Himmelstrup*, B Himmelstrup*, J. Mehlsen #
and J.Trap-jensen*. Departments of Clinical
Physiology and Nuclear Medicine, *Frederiksberg
Hospital and #Hvidovre Hospital, University of
Copenhagen, Denmark.

ANGIOLOGY,

The Journal of Vascular Diseases 1993

Benefical Effects of Intermittent Suction and Pressure
Treatment in Intermittent Claudication

Jesper Mehlsen, M.D. Holger Himmelstrup, M.D.
Bodil Himmelstrup, M.D., Kaj Winther, Ph.D. and
Jens Trap-Jensen, M.D., Fredriksberg, Denmark.

Ugeskrift for laeger Journal of

the Danish Medical Association 1994

Positiv effekt af intermitterande over- och undertryck
(Vacusac) ved claudicatio intermittens

Original meddelelse

Jesper Mehlsen, Holger Himmelstrup och
Kaj Winther Hansen

Sammanstéllningar av behandlingsresultat:
Svenska Vacusac-klinikernas behandlingsresultat 1990
(vérk i axlar, nacke, rygg, huvud, dderbrcksbesvér och sdrldkning)

Svenska Vacusac-klinikernas behandlingsresultat 1995

(aderbracksbesviir, och sdrlikning)

Information til lagger om Vacusac behandling

Utarbetat af laege Jesper Mehlsen,
Mediconsult 1991

Referenslista pa dvriga rapporter finns pa Vacusac-kliniker.
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N. Dekleva., MD, Professor
Clinical Hospital Center Zemon
Vulkova 9
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K. Lipovec, MD. Specialist in
Rheumatology
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YU-63204 Dobrona.

G.Zivadinovic, MD, Specialis
in Rhemunatology

Obliceva 16

YU-19370 Boljevac

A. Szekely, MD

Clinical Center Traumatology
Department of Sport Medicine
Trg. Sportova 11,

YU-41000 Zagreb

F. Anglana, MD, Professor
Dept. of Obstetrics and
Gynaecology

U.S L. Viterho 4

1-Viterbo

K. Ammer, MD, Specialist in
Rheumatology
Physikalisches Institut
Hanuschkrankenhaus
Heinrich Collin Strasse 30
Au-1140 Wien

O.H. Rathkolb, MD, Chief Physicia
Ludwig Boltzmann Forschungs-
stelle fur physikalische Diagn.
Hanuschkrankenhaus

Heinrich Collin Strasse 30
AU-1140 Wien.

E. Liguori, MD, Professor
Military General Hospital
Department of Vascular Surgery
[-Rome.

C. Allegra, MD, Professor
Angiology Dept.

S. Giovanni Hospital
[-Rome
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