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Prefazione

Cari lettori,

Questo testo ¢é stato scritto per fornire un punto di riferimento per esperti “K-Tapers” e uno
strumento utile nell'uso quotidiano per i fisioterapisti. Comprende numerose indicazioni per il
trattamento ed ¢ ricco di informazioni e consigli raccolti sulla base di piu di dodici anni di
esperienza.

I1 K-Taping puo essere d’aiuto in unampissima gamma di terapie e rappresenta un approccio
efficace per tutti i fisioterapisti e medici che conoscono questo metodo. I terapeuti non hanno
necessita di utilizzare medicine o altri agenti farmaceutici: lesecuzione della tecnica corretta in
combinazione con l'applicazione del K-Tape idoneo consente di ottenere ottimi risultati. Negli
ultimi dodici anni il K-Taping - facendo riferimento allAccademia di K-Taping in Germania
- si ¢ diffuso circa in 40 nazioni ed ¢ diventato un componente standard della fisioterapia. Seb-
bene il K-Taping si sia molto diffuso in questi anni e TAccademia del K-Taping abbia effettuato
diversi studi ottenendo risultati positivi con diversi partner, tra cui la divisione di ricerca di
Charité Berlin, molti aspetti di questo metodo presentano ancora prospettive innovative che
spingono a proseguire la ricerca e la sperimentazione.

Il K-Taping € ben lungi dallessere una terapia transitoria nel campo della formazione pro-
fessionalizzante medica, ma, al contrario, ha ottenuto a ragione un solido riconoscimento a li-
vello internazionale sulla base degli anni di lavoro serio effettuato dal’Accademia del K-Taping
e della ricerca professionale. Questo livello riconosciuto internazionalmente ¢ anche il risultato
del programma di formazione uniforme e ben organizzato offerto dal’Accademia nel mondo e
insegnato nelle rispettive lingue locali. Come risultato approccio basato sul K-Taping e la for-
mazione erogata dallAccademia del K-Taping sono stati riconosciuti non solo in Germania,
Austria, Svizzera per molti anni, ma 'Accademia ¢ stata anche accreditata dalle associazioni
professionali in Australia, Francia (SFMKS), Croazia, Canada e dal Direttivo per la Certifica-
zione (BOC) negli Stati Uniti. I partecipanti ottengono continuamente crediti per la loro forma-
zione e, in molti casi, ¢ anche possibile ricevere finanziamenti statali per lo studio — ad esempio
“assegni” e vouchers di studio (Bildungsschecks e Bildungsgutscheine) — oppure supporti grazie
ad altri programmi.

Questo testo riporta ampiamente in modo dettagliato i fondamenti del K-Taping con le
molteplici applicazioni ed ¢ principalmente destinato ai fisioterapisti con esperienza in K-Ta-
ping. Coloro che desiderassero apprendere e utilizzare questa terapia valida ed efficace per il
loro lavoro dovrebbero prima formarsi presso l'Accademia senza cercare di imparare autono-
mamente, poiché ¢ solo grazie ad una formazione controllata e pratica che ciascuno puo impa-
rare a eseguire correttamente le tecniche particolari che sono richieste nel caso del lavoro con il
K-Tape elastico e a conoscere le posizioni corporee specifiche che gli atleti o altri pazienti de-
vono assumere. Solo a questo punto la tecnica con il tape elastico puo diventare uno strumento
unico ed efficace per aiutare i medici e i fisioterapisti nel loro lavoro.

Birgit Kumbrink
Accademia K-Taping
Dortmund

Estate 2014
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