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Bakalauro darbo santrauka

Bakalauro darbe vertinama 42 — 63 mety motery laikysena.

Tyrime dalyvavo 6 moterys. Tyrimas vyko nuo 2014 mety spalio 1 iki 2015 mety kovo 1
dienos. Tyrimu buvo siekiama: 1) jvertinti motery stating laikyseng ir stuburo mobilumg naudojant
ZEBRIS CM10 WinSpine Pointer diagnosting jrangg; 2) remiantis klausimynu (quebec) ir skausmo
skale (VAS) jvertinti, kaip nugaros skausmas jtakoja tiriamyjy kasdieninj gyvenimg; 3) jvertinti
laikyseng stabilizuojan¢iy nugaros raumeny jéga naudojant dr. Wolff Back-check diagnosting
treniruo¢iy priemong. Duomenims jvesti ir rezultatams apdoroti buvo naudotas specializuotas
duomeny jvedimo ir statistinés analizés programinis paketas SPSS (20 versija). Atlikta statistine
(vidurkiy, dazniy, patikimumo reikSmiy (p)) duomeny analizé.

Remiantis klausimynu (quebec) ir skausmo skalés (VAS) rezultatais, galima teigti, kad esant
nugaros skausmui sunku iSlipti i§ lovos, miegoti naktj, apsiverti lovoje. Itin yra sunku ilgiau
iSstovéti, sédéti, eiti, nesti daiktus, pirkinius ir kt. Po nugaros stabilizavimo pratimy programos
taikymo kasdieninés veiklos atlikimas tapo Zymiai lengvesnis.

Vertinant motery laikyseng buvo remtasi mokslininky (Muckus, 2006; Neumann, 2010)
nurodytomis normomis. Vertinant motery laikyseng sagitalin¢je plokStumoje stovint tiesiai, i§ Sono
buvo vertinama kriitininé kifoze, juosmeniné lordozé, liemens pasislenkimas ir kryZkaulio kampas.
Gauti duomenys atskleidZia, kad stuburo linkiy vidurkiai laipsniais sagitalin¢je plokStumoje atitinka
normas. Atlikus vertinimg paaiskéjo, kad motery peciai yra nevienodo aukscio, taip pat nevienodi
dubens lanky (talijos) auksciai.

Atsizvelgiant j rezultatus po kineziterapijos galima teigti, kad daugiausiai yra kairio dubens
ir deSinio peties asimetrija. Dr. Wolff Back- check parodé teigiamus pokycius po pakartotinio

tyrimo. Raumeny jégos vidurkiai pageréjo. Nustatyta statistiSkai reikSminga (p < 0,05) reikSme.
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Ivadas

Moksliné problema ir tyrimo aktualumas. Pasak Krutulytés (2010), daugeliui Zmoniy
zodis ,,laikysena® susij¢s su tévy ir seneliy pastabomis ,,stovék tiesiai, nesikiiprink®. Laikysena —
kiino daliy sarysis, ir paprastai tai siejama su statine kiino padétimi. Laikysena néra fiksuota biisena
— kiekvieno Zzmogaus kiino padétis erdvéje individuali, t.y. Zmogus ne tik sédi ar stovi, bet ir eina,
béga, tupi, klipo ar guli jprastine poza. Jg lemia stuburo ir kriitinés lgstos forma, galvos, peciy
lanko, ranky, pilvo, dubens ir kojy laikymo biidas. Pasak Girskio (2011), grazi laikysena — ne tik
fizinés zmogaus sveikatos, geros savijautos, bet ir psichinés, emocinés buisenos veidrodis. Lietuvos
Respublikos statistikos departamento 2013 mety duomenimis i§ 1000 vaiky netaisyklinga laikysena
tenka — 27.4, skolioze — 1000/23.2.

Vokietijoje apie 60 procenty pirma karta rentgenu patikrinty Zmoniy nustatoma ,,pakenkti
stuburo diskai“ ir beveik 50 procenty vaiky turi ydingg laikyseng. Tokiy, daugiau ar maziau ryskiy,
stuburo pakenkimy rentgenologiskai iSaiskina ir visai sveikiems jauniems zmonéms. Dazniausiai
tokie asmenys nieko apie tai nezino ir niekuo nesiskundzia. PavirSutiniskai zvelgiant i stuburg,
galima bty jj apibtdinti kaip nevykusiai sukonstruota organg. Taciau tai biity klaidingas poZiiiris —
misy stuburas yra puikios konstrukcijos, labia pajégus organas. Jis ne tik stabilus, bet ir nepaprastai
judrus, kasdien i§laiko didziulius dinamiskus kriivius (Hesas, Ederis, Montagas, Sut, 2005).
Organizmo stresas ir nuovargis pirmiausia paliecia judamajj aparata, t.y. kauly — raumeny sistema
(Fjell, Alexanderson, Karlgvist, Bildt, 2007).

Pasak Dudonienés (cit. Finch, 1999), nugaros statistikoje teigiama, kad skausmo etiologija
85% atvejy yra nezinoma, ir taip yra dél prastos diagnostikos, apie 50% atvejy skausmas atsiranda
del nervy Sakneliy uzspaudimo.

Nugaros skausmo problema pastebimai auga. Apie 80% visuomenés nariy skundziasi
nugaros skausmais. Paprastai tai nemalonus ir sunkus, bet nepavojingas negalavimas. Nugaros
skausmai yra vienas 1§ pagrindiniy fizinj darba dirban¢iy Zmoniy nedarbingumo priezas¢iy. Ypac
rizikinga yra statybininkams, krovéjams ir slaugytojams, nes Sie asmenys labia daznai patiria
kriivius stuburui esant nepatogioje padétyje (Dudoniené, 2008).

Laikysena nebiina jgimta. Ji formuojasi zmogui augant, dirbant. Laikysena turi svarbig
reik§me ne tik iSorinei Zmogaus i§vaizdai, bet ir vidaus organy veiklai, jo sveikatai. Zmoniy, kuriy
laikysena taisyklinga, vidaus organy padétis yra taisyklinga: Sirdis, plauciai, kepenys, skrandis ir

zarnynas dirba normaliomis salygomis. (Mockevigien¢, Vaitkevicius ir Zidoning, 2003).



Miisy civilizuotoje Salyje stuburo pakenkimai labiau paplite negu besivystanciose Salyse.
D¢l tokio nugaros skausmy paplitimo, esama labai daug priezas¢iy: miegame minkStose lovose,
avime ankS$tus batus, dirbdami ar ilsédamiesi dazniausiai sédime netinkamuose — Zemuose ir
minkStuose — krésluose. Mes per mazai judame, turime virSsvorj ir todél labiau varginame stubura.
D¢l nepakankamo judéjimo stuburg palaikantys raumenys yra silpni ir netreniruoti (Hesas ir kt.,
2005).

Tyrimo objektas — stuburo stabilizavimo programos poveikis Zmonéms, jauciantiems
nugaros skausmus.

Tyrimo tikslas - nustatyti stuburo stabilizavimo programos poveikj esant nugaros
skausmui.

UzZdaviniai:

1) I8studijavus moksling literatirg apie nugaros skausmus, atskleisti jy priezastis ir
prevencija.

2) Remiantis klausimynu (quebec) ir skausmo skale (VAS) jvertinti, kaip nugaros skausmas
turi jtakos tiriamyjy kasdieniniame gyvenime.

3) Ivertinti laikyseng standartizuotais testais naudojant ZEBRIS CM10 WinSpine Pointer
diagnostine jranga: stating laikysena.

4) Jvertinti laikyseng stabilizuojan¢iy nugaros raumeny jéga naudojant Back-check
diagnosting treniruoCiy priemong.

5) Ivertinti tiriamyjy poky¢ius pries$ ir po stuburo stabilizavimo programos.

Tyrimo metodai:

1) Mokslinés literattros analize.

2) Testavimas ir jvertinimas standartizuotais testais ( ZEBRIS CM10 WinSpine Pointer):

* statinés laikysenos vertinimas.

3) Nugaros raumeny jégos vertinimas (Back-check).

4) Klausimynas (quebec) ir skausmo skalé (VAS).

5) Statistiné tyrimo duomeny analizé¢ (SPSS).

Tyrimo dalyviai - kokybiniam tyrimui atlikti buvo pasirinkti 6 Siauliy Universiteto
darbuotojai, tiriamyjy amziaus vidurkis — 51,16 (SD=7,02). Tyrimo metu Kineziterapinés
procediiros taikytos 5 ménesius. Tiriamosioms kineziterapinés procediiros taikytos 2 kartus per
savaite, kurios trukdavo 30 — 40 min. Tiriamosioms laikysenos, raumeny jégos, nugaros vertinimo
klausimynas ir VAS skausmo skalés jvertinimas buvo atliekamas spalio ménes;j ir pakartotas kovo

ménesj. Tyrimas buvo atliekamas Siauliy Universitete.



Bakalauro darbo struktiira.

Sj bakalauro darba sudaro: santrauka lietuviy kalba, jvadas, 2 skyriai, i§vados, naudotos
literatiros sgrasas (51 Saltiniy), santrauka angly kalba, priedai. Tyrimo duomenis iliustruoja 1
lentelé, 22 paveikslai. Prieduose pateikiamas: vidurkiai (lentelé¢) nugaros skausmo klausimyno,
individualts pokyciai pries kineziterapijg ir po jos, klausimynas (quebec), skausmo skalé (VAS),
rekomendacinio pobiidzio stuburo stabilizavimo programa laikysenos korekcijai ir pazyméjimas
dalyvavus konferencijoje (Socialiné gerové tarpdisciplininiu pozitriu). Darbo apimtis 48 psl.

Indélis | bakalauro darbg: Orinta Armonaviciaté — atliko tyrimg su ZEBRIS CMI10
Abi stebéjo viena kitos tyrimg. Pagrindiniai skyriai ir i§vados raSytos bendrai.

Orinta Armonaviciiité ra$¢ poskyrius: 1.1. Stuburo anatomija, 1.3. Nugaros skausmy
priezastys, 1.5. Taisyklingos kiino padétys, 2.3. ZEBRIS CM10 WinSpine Pointer diagnostinés
lrangos tyrimo rezulaty apibendrinimas

Justina Armonavicitit¢ ras¢ poskyrius: 1.2. Raumenys atsakingi uz stuburo segmentinj
stabiluma, 1.4. stabilumo samprata, 2.4. Dr. Wolff ,,Back—check raumeny jégos vertinimo rezultaty
apibendrinimas.

Kiti poskyriai rasyti bendrai:

2. 1. Tyrimo organizavimas

2.2. Klausimyno ir skausmo skalés rezultaty vertinimas

2.5. Individualiis pokyciai pries kineziterapijg ir po jos

2.6. Rezultaty aptarimas



1 skyrius. KUNO LAIKYSENA IR VEIKSNIAI, KURIE TURI JTAKOS JOS
FORMAVIMUISI

Laikysena — tai kiino daliy sarySis, ir paprastai tai siejama su statine kiino padétimi.
Laikysena néra fiksuota biisena — kiekvieno zmogaus kiino padétis erdvéje individuali, t. y. Zzmogus
ne tik sédi ar stovi, bet eina, béga, tupi, kliipo arba guli jprastine poza. Laikyseng lemia stuburo ir
kriitinés Igstos forma, galvos, peciy lanko, ranky, pilvo, dubens ir kojy laikymo biidas. Vieno
sgnario padétis veikia kity ar kito sgnario padét]. Laikysena susijusi su jgimtomis judamojo aparato
savybémis, nervy sistemos biikle, su fiziniu i8sivystymu, profesija (Paknys, 2011). Pasak Krutulytés
(2010), gera, taisyklinga laikysena — pusiausvyra tarp griau¢iy ir raumeny sistemos. Tokia laikysena
apsaugo svor] laikancias struktiiras nuo traumy ir deformacijy nepriklausomai nuo kiino padéties
(stovint, gulint, tupint, susilenkus), t.y. kai Sios struktiiros veikia arba neveikia. Kai laikysena
taisyklinga, nereikia papildomy pastangy, ji nevargina ir nesukelia skausmo. Raumeny veikla
ekonomiska, sudaromos palankios saglygos vidaus organams veikti, sgnariai yra optimalios padéties.

Didziausias démesys skiriamas statinei kiino padéciai (stovimai). Jg vertinant nustatomi
nukrypimai nuo normos (idealios) laikysenos. Gera laikysena — pusiausvyra tarp griauciy ir
raumeny sistemos. Tokia laikysena apsaugo svorj laikancias struktiiras nuo traumy ir deformacijy
nepriklausomai nuo kiino padéties. Optimali laikysena — minimali raumeny veikla ir minimalus

sgnariy apkrovimas. Bloga laikysena — netaisyklinga atskiry kiino daliy sgveika (mazéja raumeny

v —

ovwe

kitos struktiiros vadinamos minkstaisiais audiniais. Skiriami slankstelio kiinai ir lankas. Slanksteliy
kiinus dengia diskai, kurie absorbuotoja judesiy Soka. MinkStas ir pazeidZiamas nugaros smegenis
minkstosios struktiiros, diskai. Nugaros smegenys apsaugotos minkstyjy audiniy ir disky.

Autoriai Dudoniené, Krutulyté, Eidéjiené (2010) nustaté stuburo stabilizavimo pratimy su
»Stabilizer* prietaisu poveik] nugaros skausmui ir liemens raumeny statinei iStvermei pooperaciniu
tarpslanksteliniy disky iSvarzy laikotarpiu. Stuburo stabilizavimo pratimai su ,,Stabilizer* aparatu
labiau nei liemens raumeny stiprinimo ir tempimo pratimai padidino pacienty po disko iSvarzos
operacijos stating liemens raumeny iStverme, taCiau nebuvo veiksmingesni mazinant nugaros
skausma.

Kancelkiené, Mockevic¢iené (2011) nustaté stuburo stabilizavimo mokymo programos

poveikj stuburo skausminiy pojiciy maz¢jimui. Eksperimento metu nustatyta, kad EG dalyvéms
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nugaros skausmas po stuburo stabilizavimo mokymo programos sumazéjo (p < 0,05). Sumazéjus
skausmui, padid¢jo funkcinés galimybés (p < 0,05).

Dadeliené (2004) nurodo, kad zmogaus stuburas néra visiskai tiesus, jo forma panasi | S
raid¢. Kaklo srityje stuburas iSlenktas j priekj (kaklo lordozé), krutinés dalyje stuburas iSlenktas
atgal (krutinés kifoz¢), juosmens srityje stuburas i$lenktas pirmyn (juosmens lordozé). Linkiy déka
stuburas spyruokliuoja. Natiiraltis stuburo linkiai yra 3-4 cm — laikysena taisyklinga. Jei Sie linkiai
yra didesni ar mazesni, tai reiskia, kad laikysena yra netaisyklinga. Netaisyklingos laikysenos tipai:
ploksc¢ios nugaros (jei stuburo linkiai mazesni nei 3-4 cm), balno pavidalo (jei stuburo linkiai
didesni nei 3-4 cm), pakumpusi (jei kaklo linkis didesnis nei 3-4cm).

Yra keli stuburo linkiy vertinimo biuidai. Daktaro John R. Cobb metodu matuojamas visas
stuburo linkis. Cobb kampa sudaro virSutinio ir apatinio stuburo linkiy slanksteliy pavirsiai.
Juosmeninés stuburo dalies linkio kampo dydis — nuo 20 iki 70°, kriitininés stuburo dalies — nuo 20
iki 50° (Krutulyté, 2010).

Krutulyté (2010) nurodo, kad apvali jgaubta nugara susiformuoja, padidéjus stuburo
kratinés dalies fiziologinei kifozei bei juosmens ir kaklo lordozéms. Esant tokiai netaisyklingai
laikysenai, normaliis stuburo linkiai darosi ryskesni.

Krutulyté (2010) nurodo laikyseng jtakojancius raumenis:

1 lentele
Laikysena jtakojantys raumenys.
Itempti, trumpi ir stipris [Stempti ir silpni
raumenys

Lordoziné e Slaunj lenkiantys ¢ Galvg lenkiantys

— kifoziné raumenys raumenys

laikysena e Galva tiesiantys « Nugaros tiesiamojo

raumenys raumens virSutiné dalis

e [Soriniai jstriZiniai
pilvo raumenys
e UZpakaliniai Slaunies

raumenys
Pakumpusi e Uzpakaliniai ¢ Vienasgnariniai Slaunj
laikysena Slauny raumenys lenkiantys raumenys
e VirSutinés e [Soriniai jstriZiniai
vidiniy jstriziniy pilvo raumenys
pilvo raumeny ¢ Virsuting stuburo dalj
skaidulos tiesiantys raumenys
¢ Galva lenkiantys
raumenys




Plokscia e Uzpakaliniai e Vienasgnariniai
nugara Slaunies raumenys Slaunies lenkéjai

Pasak Balcitnienés (2011), apvaliai nugarai biidingas stuburo kriitinés dalies fiziologinio
i8linkimo atgal (kifozés) padidéjimas. Vertikali kiino asis yra uz dubens asies. Galva yra palinkusi ]
priekj, peciai susmukg, pilvo preso raumenys sutrumpéje, nugaros raumenys persitempe. Dubens
pasvirimo kampas padidéjes, mentés atsikiSusios. Padidéjusi stuburo kriitininés dalies kifozé su
juosmens,bei kaklo lordozémis biidinga apvaliai jgaubtai nugarai. Normallis stuburo linkiai darosi
ryskesni, jie lyg padidéje. Sios netaisyklingos laikysenos forma susijusi su dubens pasvirimo kampo
padidéjimu. Did¢ja juosmens lordoze, kad biity subalansuotas kiino svorio centras.O esant ploksciai
nugarai, nugaros raumenys yra silpni, mentés atsikisusios, o kriitinés Igsta suplokstéjusi.

Skirius (2007) isskiria kriitinés Iastos formas:

1) plokscia, jei sumaZzéjes strélinis (sagitalusis) kritinés lastos skersmuo, Sonkauliai
nusileide¢ zemyn, smailas tarpSonkaulinis kampas;

2) cilindriska, jei Sonkauliai yra pusiau horizontaliis, o tarpSonkaulinis kampas yra 90
laipsniy;

3) kiigiSka, jei Sonkauliai yra horizontalis, o tarpSonkaulinis kampas bukas.

Paknys (2011) nurodo idealaus kiino daliy i§déstyma:

Ideali laikysena (Ziiirint is Sono):

Galva — neutralioje padétyje.

Stuburas kaklo srityje: normalus linkis, Siek tiek i§linkes j priek].

Menté — plokscioje padétyje.

Kritininé (torokaline) stuburo dalis: linkis normalus, Siek tiek iSlenktas atgal.
Juosmeniné (lumbaliné) stuburo dalis: linkis normalus, Siek tiek eina pirmyn.

Dubuo: neutralioje padétyje, priekiniai virSutiniai klubakauliy dygliai i$sidéste toje pacioje
vertikalioje plokstumoje.

Kluby sgnariai — padétis neutrali.

Kulk$nies sgnariai: padétis neutrali, koja vertikali ir su pédos pagrindu sudaro tinkama
kampa.

Krutulyté (2010) teigia, kad vertinant laikyseng, nustatomi nukrypimai nuo taisyklingos
laikysenos ir skiriami koreguojantys pratimai. Geriausia tai daryti jaunesnio amziaus Zmonéms, nes

vyresnio amziaus zmonéms sudétingiau taisyti nukrypimus nuo normos.
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Stuburo iSkrypimas nustatomas tiriant talijos trikampius, t. y. tarpus tarp laisvai nuleisty
ranky ir talijos, jy formg ir dydj. Talijos trikampiai nustatomi tiriamajj apziiirint i§ nugaros. Jei
stuburas iSlinkes ] vieng ar kitg puse ir pasisukes liemuo (vienas petys iSsikis¢s | priekj), skiriasi
talijos trikampiy dydis ir forma. Jei trikampiai lygiis, vadinasi, stuburas tiesus arba matomi
iSkrypimai vienas kitg kompensuoja. Jeigu kairys ir deSinys talijos trikampiai nevienodi, yra
skoliozé arba peciy lanko asimetrija (Skirius, 2007).

Zidirint i§ $ono, priekiniai ir galiniai raumenys palaiko duben] idealioje linijoje. Priekyje —
pilvo raumenys traukia auksStyn, o kluby lenkiamieji raumenys traukia Zemyn. Nugaroje nugaros
raumenys traukia aukStyn, o klubo tiesiamieji raumenys traukia Zzemyn. Vadinasi priekiniai pilvo ir
klubo tiesiamieji raumenys dubenj kreipia j vidy, o juosmens ir kluby lenkiamieji raumenys kreipia
dubenj j priekj (Paknys, 2011).

Kai laikysena taisyklinga, kiekvienas kiino sgnarys apkraunamas maziausiai. Normali
zmoniy laikysena yra vertikali ir, jei ji taisyklinga, iSlaikymui reikalingas minimalus raumeny
aktyvumas. Bet kurig padéti, apkraunancig sanarius, galima vadinti netaisyklinga laikysena
(Krutulyté, 2010).

Ideali laikysena (Ziiirint is nugaros):

Galva: neutralioje padétyje, nei pasukta, nei pakelta.

Stuburas kaklo srityje — tiesus.

Menté: neutralioje padétyje, vidurio krastai lygiagretis, apie 7 — 10 cm atstumu.

Kritininé (torokaliné) stuburo dalis — tiesi.

Juosmeniné (lumbaliné) stuburo dalis — tiesi.

Dubuo: abu priekiniai virSutiniai klubakauliy dygliai toje pacioje skersinéje plokstumoje.

Kluby sgnariai — padétis neutrali.

Apatinés galinés — tiesios.

Pédos: lygiagreCios arba matomas nezymus pasukimas j iSore. ISoriné kulksnis ir iSorinis
pédos krastas — toje padioje vertikalioje plokstumoje. Zitrint i§ nugaros, kulnikaulio sausgyslé turi
biti vertikali (Paknys, 2011).

Krutulyté (2010) nurodo laikyseng jtakojancius veiksnius:

* kauly kontiirai;

* rai$¢iy silpnumas;

« fascijy ir raumeny sausgysliy jtempimas;

* raumeny tonusas (pvz., didysis sédmens raumuo, pilvo raumenys);

* dubens kampas (normalus - 30°);

* sgnariy padétis ir judrumas.
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IS Sono, juosmens, dubens ir apatiniy galtiniy stabilizavimo procese dalyvauja Sie raumenys:
desinysis Soninis juosmens tiesiamasis raumuo; deSiniojo klubo aduktoriai; kairiojo klubo
aduktoriai; deSinysis uzpakalinis blauzdos raumuo; deSinysis ilgasis lenkiamasis pirS§ty raumuo;
desinysis ilgasis lenkiamasis kojos nyksc¢io raumuo; kairés pusés ilgasis ir trumpasis Seiviniai
raumenys; kairieji Soniniai liemens raumenys; kairiojo klubo aduktoriai; kairiojo klubo abduktoriai;
kairysis uzpakalinis blauzdos raumuo; kairysis ilgasis lenkiamasis kojos pirSty raumuo; kairysis
ilgasis lenkiamasis kojos nyks¢io raumuo; deSinés pusés ilgasis ir trumpasis Seiviniai raumenys
(Paknys, 2011). Paprasciausias ydingos laikysenos nustatymo btdas yra apzitréjimas. Asmuo
apziturimas i§ priekio, i§ nugaros, i$ Sono ir jam palinkus ] priekj. Geriausia, jei asmens laikyseng
apzitiri gydytojas ortopedas arba pediatras. TaCiau asmuo gali pats pasitikrinti savo laikyseng ir
ispéti pirmuosius ydingos laikysenos pozymius. Asmuo turi atsistoti prie sienos ar kitos vertikalios
plokStumos, pakauSiu, mentémis, sédmenimis, blauzdomis ir kulnimis liestis prie sienos. Tada
i§sitiesti, pasitempti. Sig laikyseng asmuo turi pajusti visu kinu. Zengus Zingsnj pirmyn arba

trumpai pavaiks¢iojus grizti atgal ir pasitikrinti, ar laikysena tokia pati (Kliziené ir kt., 2012).

1 pav. Ideali laikysena zitirint i§ Sono ir nugaros (Paknys, 2011).

1.1. Stuburo anatomija

Zmogaus kiing sudaro griauciai, raumenys, vidaus organai ir nervy sistema. Griauciai - kino

atrama, prie kurios tvirtinasi raumenys. Stuburas — centriné zmogaus kiino asis. Stuburas, columna
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vertebralis, yra sudarytas i§ 33 — 35 slanksteliy. Skiriami septyni kaklo, dvylika kritinés ir penki
juosmens slanksteliai. Likusieji penki kryzmens slanksteliai yra suauge | kryzkaulj, o stuburo gale
yra 1§ skirtingo slanksteliy skaiiaus (3 — 5) suauges rudimentinis uodegikaulis (Stropus,
TamasSauskas, Pauziené, 2005).

Stuburas yra sudarytas i$ atskiry slanksteliy, kuriuos jungia sgnariai, raisciai ir kremzliniai
diskai. Tarpslanksteliniai diskai yra stuburo amortizatoriai, sumazinantys smigius, o kartu su
stuburo sgnariais leidzia jam laisvai judéti (Seibutis, 2008). 7 kaklo slanksteliai palaiko galva ir
atlieka kaklo judesius. Kaklo fleksija ir ekstenzija jmanoma 80 laipsniy kampu, 75 proc. §io judesio
yra ekstenzija. Rotacija galima dél C1 — C2 slanksteliy, kurie mazai juda. Kadangi kaklas néra
fiksuotas taip kaip kriiting, jis ypaC pazeidziamas dé¢l pagreitéjimo ir sulétéjimo traumos metu
(Subaciute, 2014).

Atramos ir judamaji aparatg sudaro 200 kauly, apie 650 raumeny ir mazdaug 230 jvairaus
dydzio sagnariy. Jy darnus darbas leidzia Zmogui nevarZomai judéti. Tai labai sudétinga svertiné
organizmo sistema. Dél iSskirtinés raumeny savybés susitraukti ir atsipalaiduoti mes galime laisvai
keisti ktino padétj, judinti atskiras kino dalis. Kol §i sistema veikia sklandziai, jau¢iamés gerai, o
kai jos veikla i$siderina, organizmas ima siysti jvairius signalus j skirtingas kiino vietas (Girskis,
2011). Ivairios anatominés struktiiros turi jtakos nugaros skausmo sindromui atsirasti ir progresuoti.
Jy vaidmuo gali biiti pirminis arba antrinis (Swezey, Calin, 2010).

Stuburas yra sudarytas 1§ 26 kauly disky, vadinamy slanksteliais. Slanksteliai apsaugo
stuburg ir leidZia stovéti ir lankstytis. Nemazai problemy gali pakeisti stuburo struktiira arba
pakenkti slanksteliams ir aplinkiniams audiniams. Problemas apima:

- infekcijos

- fraumos

- navikai

- salygos, kaip antai ankilozinio spondilito ir skoliozé

- kauly poky¢iai, kurie ateina su amziumi, pavyzdziui, stuburo stenozé ir disko iSvarza (U.S.
National Library of medicine, 2014). Pasak Dadelienés (2004), visi slanksteliai yra panaSios
formos, tik nevienodo dydzio. Slanksteliai didéja i§ virSaus Zemyn. VirSutiniai yra mazesni,
apatiniai — didesni. Taip yra todél, kad apatiniams stuburo slanksteliams tenka didesnis apkrovimas.
Stuburo slankstelio sandara: prieking, kietoji slankstelio dalis — slankstelio kiinas, uzpakalin¢ dalis —
slankstelio lankas. Slankstelio kiinas ir lankas 1§ abiejy pusiy supg slankstelio angg. Slankstelis turi
pora skersiniy ataugy, sanarines ataugas, o uzpakalinéje dalyje keterine atauga. Cesnys (2008)
nurodo, kad stuburas, columna vertebralis, — istemptos spyruoklés pavidalo nariuotas darinys, judri
viso kiino asis, besidriekianti nuo kaukolés pamato iki liemens apacios. Stuburo spyruokliné forma

yra susijusi su zmogaus stacia stovésena. Priekin¢ stambi stuburo dalis remia kiino daliy masg,
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uzpakaliné¢ sudétingo reljefo dalis sudaro atramas nugaros raumenims prisisegti, o viduje yra
nugaros smegeny talpykla — stuburo kanalas, canalis vertebralis. Per Sonuose esancias
tarpslankstelinias angas, foramen intervertebrale, i§ nugaros smegeny iSeina nervai.

Stuburo slanksteliai (kaklo, krutinés, juosmens) atlicka jvairias funkcijas. Stuburo
juosmening¢ dalis palaiko liemenj, dalyvauja tiesiant bei lenkiant j priekj ir j Sonus nugarg. Penktojo
juosmeninio slankstelio ir kryzkaulio jungties vietoje susidargs kampas nukreiptas Zemyn, todél
liemens svorio centras spaudzia stamby, pleiSto formos, penktaji tarpslankstelinj diskg. Dél to
greiciau susidévi tarpslanksteliniai diskai juosmens srityje, ¢ia dazniau pasitaiko tarpsgnarinés
plokstelés defekty (Swezey, Calin, 2010).

Kad ir kurioje stuburo vietoje biity, kokia reikSme turéty, visy slanksteliy sandaros planas
bendras. Jie yra netaisyklingi kaulai, kuriy priekiné masyvi dalis vadinama kiinu, corpus vertebrae,
prie jo i§ nugarinés pusés prisitvirtings karpyto pavidalo lankas, arcus vertebrae, o tarp jy licka
anga, foramen vertebrale. Susijungus slanksteliams j stuburg, i§ Siy angy susiformuoja Sstuburo

kanalas, canalis vertebralis (Cesnys, 2008).

llgasis kratinés
raumuo

Kvadratinis
juosmens
raumuo

/;)/— Didysis sédmens raumuo

Vidurinis sedmens
raumuo

Juosmens klubinis
Sonkauliy raumuo

UzZpakaliné klubiné

skiautere

Uzpakalinis virdutinis —/\_
klubinis dyglys

Kriausinis

Vidurinio raumuo
& [sédmeninio a2
2
5 raumens sedimasis
ﬁ bursa nervas
= Didziojo
& |sédmeninio ~}— Kryzkaulinis gumburo raistis
& | raumens

bursa
Vidinio uztvarinio
raumens bursa

— Dvigalvio $launies raumens
sausgyslés tasa

Uodegikaulis

2 pav. Kai kurios anatominés struktiiros, kurios dalyvauja nugaros skausmo genezéje (Swezey, Calin, 2010).
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1.2. Raumenys atsakingi uz stuburo segmentinj stabilumg

Afanasjeva (2012) teigia jog zmogaus organizme egzistuoja net keletas judéjimo formy,
tokios kaip: Ziuzelinis, amebinis ir raumeninis. Labiausiai zinomas yra raumeninis judéjimas.
Raumenys atliekas jvairias funkcijas: kvépavimo, kramtymas, jvairiy medziagy perneSimas,
skystosios terpés cirkuliacija ir kt. Raumeny pagalba juda ir pats zmogus. Jis gali sédéti, stovéti, eiti
ar bégti. Raumeny déka galima iSvystyti tobuliausius judesius. Visi aik§¢iojame pamat¢ nuostabius
gimnasty pasirodymus, nejtikéting jogy lankstumg arba profesionaliy sportininky pasiekimus.
Raumenys taip pat iSreiSkia dvasing Zmogaus bikle ir emocijas, t.y. veidu ir jo iSraiSkomis. D¢l to
yra teigiama, jog raumeninis judéjimas yra pati tobuliausia jud¢jimo forma, ne tik atliekanti jvairias
organizmui butinas funkcijas, bet ir leidzianti visavertiskai gyventi bei iSreiksti save.

Zmogaus organizme yra apie 600 griau¢iy raumeny. Raumeny veikla valdo nervy sistema.
Kraujotakos ir kvépavimo sistemos raumenis apriipina energinémis medziagomis, deguonimi ir
kitomis medziagomis, reikalingomis raumenims normaliai funkcionuoti, i§ raumeny Salina
medziagy apykaitos medziagas. Sutrikus nervy sistemos funkcijai, raumeny funkcija kinta arba jy
veikla yra visai nejmanoma. Raumeny funkcijai sumazéjus, juose vyksta deadaptaciniai reiskiniai,
silpsta kraujotakos ir kvépavimo sistema (Dadelien¢, 2008).

Pasak Girskio (2011), visi kiino raumenys yra darni komanda. Kiekvienas raumuo atlieka
jam vienam pavestg darbg. Gydydami ar gydydamiesi raumeny ar kauly sistemos ligas, privalome
nepamirsti, kad pagrindinis Sios sistemos vaistas yra taisyklingas judesys. Taip pat Girskis teigia,
jog pagrindiné raumeny paskirtis — mechaninis darbas. ,,Raumenis galima vadinti mechanizmais,
kurie susitraukia cheming energija paversdami mechanine (Gordon et al., 200; Spursway,
Wacherhage, 2006). Sie mechanizmai pasizymi geb¢jimu prisitaikyti prie jvairiy veiklos salygy.
Pagrindiné raumeny paskirtis — judéti, be to, raumeny veikla turi didel¢ reikSme viso organizmo
prisitaikymui (Skurvydas, 1999; Sieck, Regnier, 2001; Lieber, 2002; Wilmore, Costill, 2004)“
(Skurvydas, 2008).
pasyvi, o aktyvi struktiira, garantuojanti organizmo padéties iSlaikyma bei judéjima. Kiekvienas
raumens galas jungiasi su kaulu per sausgysle. Raumens sukeliama jéga priklauso nuo mechaniniy
jo savybiy. Jas geriausiai apibiidina priklausomybés tarp raumens jégos ir jo ilgio, susitraukimo
greicio bei laiko. Skurvydo (2011) nuomone, maksimali raumeny jéga priklauso nuo sgnario kampo
(raumens ilgio), pvz., keturgalvis Slaunies raumuo iSvysto didziausig jéga, kai koja iStiesta per

kelius apie 100 — 110 laipsniy. Kai koja istiesta per kelius 160 laipsniy, keturgalvis §launies raumuo

15



iSvysto du kartus mazesne jégg. Nustatyta, kad tupint ir stojant su 55 — 60 proc. svarmenimis,
iSvystomas didziausias galingumas. Todél, atliekant tokius pratimus, didé¢ja staigioji raumeny jéga.

Judesys yra labai svarbus gyvenimo elementas. Judesys vyksta dél raumens susitraukimo.
Priklausomai nuo raumens jégos ir raumens iSorinés apkrovos santykio, raumens susitraukimo metu
raumeniniy skaiduly ilgis gali nepakisti, sutrumpéti arba pailgéti. Jeigu jéga ir apkrova yra
vienodos, raumeniniy skaiduly ilgis nekinta, raumuo jsitempia, neatlicka kiino judesio ir vadinamas
izometriniu (Kri$¢itinas, 2014).

Zmogaus kiino masé¢ gana didelé — 30 — 50 proc., jy veiklai reikalinga energija. Raumeny
veiklai yra naudojama daug energiniy medziagy, tarp jy ir riebaly, kurie naudojami aerobinése
reakcijose atliekant ilgai trunkantj mechaninj darba. Dirbanciuose raumenyse kraujo apykaita gali
padidéti iki 100 karty, lyginant su ramybés basena. Sirdies perpumpuojamo kraujo kiekis gali
padidéti iki astuoniy karty. Raumeny aktyvumas jjungia j veiklg daugelj organy ir sistemy, skatina
ju funkcijas, gyvybiskuma. Be raumeny veiklos, organy ir sistemy veikla silpsta (Dadelieng¢, 2008).

Raumuo jéga — svarbi fiziné ypatybé, padedanti zmogui atlikti darbinius judesius, butinus
kasdieniniam gyvenimui. Todé¢l zmogus raumeny pagalba geba nugaléti iSorinj pasiprieSinimg
keldamas ar i§laikydamas svorj. Sis pasiprieSinimas gali biiti atlieckamas greitai ir galingai,
pasiekiama maksimalioji jéga judesiy pradZioje ar judesiai atliekami galingai, stipriai ir ilgg laika
(Karaskiené, Sulniené, Daniusevi¢iiité, Raéitinas, 2012).

Zmogaus centriné nervy sistema negeba stabiliai pakankamai aktyvinti raumenj — viena
dieng raumuo gali buti aktyvinamas apie 95 proc., kita — 90 proc., dar kita dieng — tik 85 proc. Be
to, raumens aktyvinimo laipsnis varijuoja tarp, pvz., maksimalios valingos jégos i$vystymo
bandymy. Visa tai sukelia sunkumy, norint tiksliai jvertinti sportininky fizinj pajéguma. Per didelis
raumens — sausgysliy elastingumas trukdo staigiai iSvystyti raumens jéga, taCiau blogas raumens
elastingumas (kietumas) gali biiti viena i§ pagrindiniy raumeny kilmés priezas¢iy (Skurvydas,
2011). Lehman (2006) teigia, kad stabilizuoti stubura uztenka 1-3 proc. maksimalaus valingo
raumeny susitraukimo jégos. Vieningai néra prieita iSvados, kokios giliyjy juosmens raumeny jégos

reikia, siekiant veiksmingai stabilizuoti stuburg. Bet pripazjstama, kad reikalinga jéga yra minimali.

Afanasjeva (2012) pateikia keletg fakty:
Raumenys yra sudaryti 1§ skaiduly, kuriy organizme yra apie 250 milijony.
Ilgiausios skaidulos siekia net 30-40 cm. Tokiy skaiduly yra siuvéjo raumenyse.
Raumeny sudétis: 80 procenty sudaro baltymai ir 20 procenty angliavandeniai.
Apytikriai 35-40 proc. zmogaus kiino masés sudaro griau¢iy raumenys, padedantys judéti,

kuriy yra apie 600.

16



Pusé jy — tai apatinés galiinés, 30 procenty virSutinés galiinés bei 20 procenty yra galva,
kaklas, kriitinés 1gsta bei liemuo.

SimetriSky raumeny koordinavimas. Kairés ir deSinés pusés raumeny koordinavimas.
Paprastai atskirai kairés ir deSinés rankos jgyjamos jégos suma yra mazesné nei ta galéty pasiekti
abi rankos kartu. Nustatyta, kad kairés rankos arba kojos raumeny jéga, deSinés rankos arba kojos
jéga padidéja apie 7 — 8 proc. (Skurvydas, 2011).

Pozos koordinavimas, liemens, ranky ir kojy koordinavimas. Neretai pacientai, netgi
pasizymédami didele raumeny jéga, negeba jos panaudoti, kai pasikeicia atlickamo judesio poza

(Skurvydas, 2011).

Skersinis pilvo raumuo (m. Transversus abdominis) — giliausias pilvo raumuo. Funkcijos:

1) kartu su dauginiu raumeniu susitraukdami atlieka sinergisty vaidmenj stabilizuojant
stubura;

2) palaiko pilvo forma ir pilvo ertmés vidinj spaudima;

3) dalyvauja kvépavimo funkcijoje;

4) riboja stuburo rotacijg ir padeda grizti j prading padétj. Skersinis pilvo raumuo placiai
tvirtinasi prie vidinio ir uzpakalinio torakolumbalinés fascijos pavirsiy, susitraukdamas $is raumuo
jtempia fascijg. Tik apatiné raumens dalis svarbi juosmeninés stuburo dalies stabilizavimui
(Akuthota, Ferreiro, Moore, Fredericson, 2008).

Vidinis jstriZinis pilvo raumuo taip pat plonas, ploksciasis, guli po iSoriniu jstriziniu pilvo
raumeniu. Jis prasideda nuo juosmeninés nugaros fascijos, klubakaulio skiauterés ir kirkSnies
rais¢io. Jo skaiduly kryptis beveik statmena i$orinio jstrizinio pilvo raumens skaiduly krypciai. Jo
skaudulos eina véduokliskai aukstyn, horizontaliai ir Zemyn (Zachovajevas, 2011). Vidinis jstrizinis
pilvo raumuo (m. Obliquus internus abdominis) — padeda stabilizuoti apating nugaros dalj. Kartu su
skersiniu pilvo raumeniu atlieka sinergisto vaidmen;j stabilizavimo procese, bet jo vaidmuo
mazesnis nei skersinio pilvo raumens (Urquhart, Hodges, Allen, Story, 2005).

Zachovajevas (2011), nurodo, jog dubens dugno (tarpvietés) raumenys yra apgaubti
fascijomis. Pilvo preso raumenys dalyvauja atliekant stuburo judesius, fiksuoja pilvo ertmés organy
padétj, padeda i8situstinti vidaus organams, dalyvauja moterims gimdant.

Diafragma prasideda nuo kardinés kratinkaulio ataugos, 7-12 (SeSiy apatiniy) Sonkauliy
vidiniy pavir§iy ir 1-4 juosmens slanksteliy priekiniy pavirSiy. Tvirtinasi prie jos sausgyslinio
centro kur diafragma susitraukia, jos kupolas nusileidzia zemyn — jkvepiama, taip atsipalaiduoja,
kupolas pakyla aukstyn — iskvepiama ( Zachovajevas, 2011). Diafragminis kvépavimas ir dubens

dugno aktyvavimas yra svarbi stuburo stabilizavimo programos dalis (Akuthota ir kt., 2008).
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DirZinis galvos (m.splenius capitis) ir dirzinis kaklo (m.splenius cervicis) guli po
trapeciniu ir rombiniais raumenimis. Tai platieji raumenys. Jie prasideda nuo sprando raiscio, 3-7
(penkiy apatiniy) kaklo ir 1-6 (SeSiy virSutiniy) kriitinés slanksteliy Keteriniy ataugy, o baigiasi ant
speninés smilkinkaulio ataugos, pakauskaulio, 1-3 (trijy virSutiniy) kaklo slanksteliy skersiniy
ataugy. Sie raumenys, susitraukdami vienoje puséje, suka galva ir kakla j savo puse, susitraukdami
abiejuose pusése, tiesia galva ir kakla ( Zachovajevas, 2011).

Nugaros tiesiamasis raumuo - tiesia kaklg, nugarg ir liemenj, fiksuoja liemen] tokioje
padétyje vaikSc¢iojant ar sédint. Vienos pusés raumuo lenkia stuburg j Song bei sukg j savo puse,
nuleidZia $onkaulius, prie kuriy tvirtinasi (Cesnys, Tutkuviené, Jankauskas, Jakimavi¢iené, 2009).

Skersinis keteriniy atauguy raumuo, m. transversospinalis, yra po nugaros tiesiamuoju
raumeniu. Tai - sudétinis raumuo, pripildantis tarpus tarp slanksteliy skersiniy ir Keteriniy ataugy.
Pavir§iniame §io raumens sluoksnyje yra pusketerinis raumuo, m. semispinalis. Prasideda nuo
slanksteliy skersiniy ataugy, eina j virSy ir prisitvirtina prie aukséiau esanciy slanksteliy Keteriniy
ataugy. Juosmeningje stuburo dalyje §io raumens néra ( Stropus ir kt., 2005).

Stropus ir kt. (2005) nurodo, kad antrame sluoksnyje yra dauginis raumuo, kuris prasideda
nuo slanksteliy skersiniy ataugy ir prisitvirtina prie keteriniy ataugy. Taip pat jog sukamieji
raumenys sudaro giliausig skersiniy keteriniy ataugy raumens sluoksnj. Jy yra tik kritinés srityje.
Pradzia- slankstelio keterinés ataugos pamatas. Raumens funkcija yra tiesti stuburg ir jj pasukti.

Trumpieji nugaros raumenys yra tarp gretimy slanksteliy skersiniy ataugy. Tarpskersiniai
raumenys, mm.intertransversarii, uzima slanksteliy skersiniy ataugy tarpus. Jie prasideda nuo
Zymiau esancio slankstelio tokios pacios ataugos. Lenkia stubura j Song. Kriitinés srityje jy néra
(Stropus ir kt., 2005).

Tarpketeriniai raumenys, pradzia III juosmens- X kriitinés slanksteliy Keterinés ataugos.
Pabaiga I1-VIII kriitinés slanksteliy keterinés ataugos. Funkcija — tiesti stuburg (Cesnys ir kt., 2009).

Stropus ir kt. (2005) teigia, jog Sonkauliy keliamieji raumenys prasideda nuo kriitinés
slanksteliy skersiniy ataugy. Raumeny skaidulos eina j Sonin¢ puse¢ ir iSsiskiria, prisitvirtindamos
prie Sonkauliy kampy.

Sustiprinti raumenys padeda iSlaikyti griaucius reikiamoje padétyje, atskirus organus —
deramose vietose. Ypac reikSminga yra peciy juostos, kriitinés ir pilvo preso raumeny galia. Jie
islaiko tinkama laikysena, vidaus organy padétj. Sioms raumeny grupéms nusilpus, peéiai leidziasi
zemyn, jdumba kriiting, linksta stuburas, atsiki$a j priekj pilvas. Keiciasi vidaus organy padétis:
plauciai iStjsta Zemyn, Sirdis, kepenys taip pat leidziasi Zemyn. Visas virSkinimo aparatas
suspaudziamas, nusmunka Zemyn ir, iStempdamas silpnus pilvo preso raumenis, i$sikisa j priekj

(Dadeliené, 2008).
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Raumenynas vertinamas pagal raumeny reljefo rySkuma, galtiniy, nugaros ir pilvo raumeny
jtempimg. Vertinama trejopai: rySkus, vidutinis, nerySkus. Vertinant raumenyna, biitina palyginti
abiejy kiino pusiy raumenis, jy simetrij3. Raumeny konsistencija vertinama paspaudus
didesniuosius raumenis: jie gali biti elastingi, sukietéje, subliuSske. Skausmingumas nustatomas
atliekant staigius judesius ar paspaudus jtarting vieta. leSkant judesiy apribojimy, tiriamojo
paprasoma iStiesti ir sulenkti rankas, kojas ir stebima, ar abiejy pusiy judesiai vienodi (Skirius,
2007).

1.3. Nugaros skausmuy priezastys

Dar prie§ 100 mety zmogaus raumenims teko apie 96 proc. visos gamybings, buitinés
veiklos, o dabar tai sudaro tik apie 5 — 6 proc. Per §j trumpg laikotarpj Zmogus pateko j visai kitas
salygas, kita ekologine aplinka, prie kuriy genetiskai adaptuotis organizmas nepajégus ir Sios
salygos Zmogaus organizmui tampa nepriimtinos, ji naikinancios (Dadeliené, 2008).

Pasak Fermie, Keech, Shepherd (2012), dauguma Zmoniy yra susidiir¢ su nugaros
skausmais. Dazniausiai vargina stuburo apatinés dalies ar juosmeninés srities skausmai. Norint
atlaikyti kiino svorj bei daugybe kity kriiviy reikia tiréti tvirta juosmening stuburo dalj. Nugaros
skausmo priezastys yra nustatomos retai. Paprastai nugaros skausmas kyla raumenyse, raiS¢iuose ir
jungtyse, bet pasakyti tiksliai kuriuose, deja, daznai yra nejmanoma. Kartais pagrindiné priezastis
gali biti navikas, inksty veiklos sutrikimai, dél osteoporozés suirgs slankstelis, skoliozeé ar
tarpslanksteliniy disky pazeidimas.

Stuburo traumos jvyksta, kada stipri jéga veikia stuburo stulpa. Dél pagreitéjimo —
sulétéjimo jvyksta hiperfleksija, hiperekstenzija, deformacija, asiy apkrovimas ir per didelé rotacija.

» Hiperfleksija sukelia slanksteliy kiino kompresijg su uzpakalinio iSilginio raiS¢io ir
intervertebralinio disko plySimu.

* Hiperekstenzija sukelia stuburo stulpo uZpakaliniy elementy ltiZima ir priekinio iSilginio
rai$cio plySima.

* Deformacija sukelia jvairiy nenormaliy judesiy — hiperfleksijos, hiperekstenzijos ir didelés
rotacijos — junginys.

» ASiy apkrovimas — tai vertikali kompresija, kada vertikali jéga nukreipta j stuburo stulpg.
Aksialinis pazeidimas biina, kai zmogus neria ] vandenj, Soka i$ aukstai arba krinta 1§ aukStumos ant
sédmeny.

* Per didel¢é rotacija, kada galva pasukama horizontaliai vir§ normalaus lygio, gali sukelti
kompresinj 1iZima, uzpakalinio rais¢io plySimg, facetinio sgnario dislokacijg ir artikulinés ataugos

lizima (Subagiite, 2014).
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Netaisyklingos laikysenos prieZastys skirstomos i struktiirines ir pozines (pozos).

Strukttrinés priezastys. Struktirinés deformacijos gali biiti jgimtos, atsiradusios dél
vystymosi problemy, dél traumos ar ligos. Didelis kojy ilgio skirtumas ar stuburo anomalija labai
veikia laikyseng. Paprastai struktiirinés deformacijos pazeidzia kaulinj audinj, jas sudétinga
koreguoti jprastomis priemonémis, daznai reikalinga chirurginé pagalba.

Pozinés (pozos) priezastys. Dazniausia netaisyklinos laikysenos priezastis yra blogos
laikysenos jprotis (Klizien¢ ir kt., 2012).

Daugeliu tyrimy jrodyta, kad stuburg sutvirtinan¢ios funkcijos gerinimas ir tinkamas judesiy
valdymas — pagrindiniai veiksniai nugaros skausmui gydyti (Barr, Griggs, Cadby, 2007; Leibenson,
1996, McGill, 2001; Norris, 2008). Kiekvienas skausminis dirgiklis suvokiamas smegenyse, kur ji
moduliuoja genetiSkai nulemta skausmo perdavimo ir priémimo sistema, Seiminés ir socialinés
aplinkybés. Vis didesn¢ reikSme turi su darbo santykiais susij¢ socialiniai ekonominiai veiksniai,
neatmestina ir simuliavimo galimybé. Siuos veiksnius toliau modifikuoja patirtos traumos,
operacijos, kitos sveikatos problemos, taikytas gydymas (Swezey, Calin, 2010). Stuburo traumy
daznis jskaitant ir mirusius jvykio vietoje yra apie 10 000 atvejy per metus. Tai sudaro 1 — 4 proc.
visy traumy JAV, t. y. pasitaiko 15 — 50 i§ 100 000 gyventojy per metus. I$ jy 56 proc. nutinka 16 —
30 mety amZziaus Zmonéms, tarp jy — 82 proc. vyry. Lietuvoje nugaros smegenys suzalojamos
mazdaug 5 — 6 Zmonéms i§ 100 000. 63 proc. visy suzalotyjy yra 15 — 50 mety amziaus. Vyrai
suzalojami 4 kartus dazniau negu moterys. Lietuvoje §iy sunkiy traumy pasitaiko apie 250 kasmet.
Stuburo liZiai sudaro apie 6,3 proc. skeleto liiziy. Apie 60 proc. visy stuburo liziy biina kaklo (10
proc.), kriitinés — juosmens (20 proc.), juosmens (10 proc.), kryzmens srityje (1 proc.) (Subaciate,
2014).

Zmonés visais laikais kentéjo nuo nugaros skausmy. Stuburo ligos yra labai paplitusios: apie
80 proc. civilizuoto pasaulio gyventojy bent karta yra jaut¢ vienokio ar kitokio intensyvumo
nugaros skausma, apie 20 proc. gyventojy periodiskai pasikartoja nugaros skausmai, trunkantys tris
ir daugiau dieny. Nepaisant dideliy mediky, mokslininky ir vaisty bei fizioterapijos jrangos
gamintojy pastangy, problema dar néra i$spresta (Seibutis, 2008). Pasak Kottler, Chen (2007),
ilgalaikis stresas gali sumazinti darbo naSuma ir biiti nugaros skausmo priezastis.

Jei skauda nugarg — galima iSgerti jprastai vartojamy skausma malSinanciy vaisty. Taip pat
per pirmasias 24 valandas kas 10 min. ant nugaros reikia uzdéti j rankSluost; jvynioty Saldyty
darzoviy. Po to galima iSméginti karStg vonig ar karSto vandens piisle. Gydyti galima ir manualiniu
buidu. Fiziné terapija, pavyzdziui, osteopatija ir chiropraktika, gali sumazinti nugaros skausmus bei
padéti atsikratyti daugelio su nugaros skausmsais susijusiy bédy. Rekomenduojama taip pat

akupunktira ir refleksologija (Fermie ir kt., 2012).
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Nors zmogaus nugara yra labai sumaniai suprojektuota ir gali lengvai prisitaikyti prie jvairiy
laikysenos pasikeitimy, kai kurie jos struktiros elementai sudaro salygas nusidévéjimui ir
traumoms. Be to, ne visada nugara tinkamai susiformuoja iki gimimo arba atsiranda raidos
anomalijy (Swezey, Calin, 2010). Norint, jog kiinas atlaikyty svorj ir sunkio jéga, pilvo bei nugaros
raumenys turi veikti visu pajégumu. O jeigu raumenys per silpni tai vyrauja didelé tikimybé, jog
raumenys bus patempti neSant sunkesnius daiktus, iSkeliant ar jkeliant sunkius neSulius j automobilj
ar dirbant sode. Taip pat antsvoris dar labiau padidina nugaros apkrova. (Skurvydas, 2008).

Nugaros skausmas gali buti:

e trauminis (l0zis, patempimas, subliuksacija);

e infekcinis (sukeltas mikroorganizmy);

e raidos (hipermobilumas, kifoz¢, lordozé, skolioze, spondiliolistezé);

e degeneracinis (osteoartritas, degeneraciniai disko pazeidimai, hiperostozé, nervo
uzspaudimas, stuburo smegeny ligos);

e auglinis (mielomatozé, antriné karcinoma);

e ideopatinis (kauly skausmai);

¢ uzdegimy artropatijy (ankilozuojantis spondilitas, kolageninés ligos, fibrozitas, raumeny
reumatas, psoriaze, reumatoidinis artritas);

e metabolinis (osteomaliacija, osteoporoze);

e sisteminis (gripas, brucelioz¢, alkaptonurija, véZys);

e misrusis (dél jetrogeniniy atvejy: jvairios manipuliacijos — mielografija);

e psichogeninis (d¢l elgesio poky¢iy, jvairiis sindromai) (Cairns, Foster, Wright, 2006).

Ostapenkiené (2006) teigia, jog Umiam nugaros raumeny ar rai$¢iy skausmui jtakos turi
greiti ir nekoordinuoti judesiai, ypa¢ sukamieji. Atliekant sukamajj judesj, raumenims ir rai§iams
pritriksta jégos ar lankstumo atlaikyti padidéjusj krtuvj. Skausmo priezastimi gali biiti ir jau
anksciau pazeisty, darant nejprastus judesius, rais¢iy ar raumeny pertempimas. Nugaros skausmas
gali biiti pajuntamas net, pavyzdziui, lenkiantis paimti ant grindy padéto krepsio. Atlikimo metu
gali buti pertempti stuburg saugantys raumenys. Raumeny, raisCiy skausmas biina iSplites,
jauciamas keliose srityse, pradzioje maziau intensyvus, daznai bukas.

Raumeny veikla sutrinka, kai ilgai nekeiciame kiino padéties (pvz., darbo metu ilgai sédime
nekeisdami padéties), darbe ar buityje atlieckame vienodus, monotoniSkus judesius, daug ir
netaisyklingai sportuojame arba vengiame fiziniy pratimy, nekreipiame démesio j antsvorj. Neretai
— ir dél stipriy psichiniy ar emoconiy i§gyvenimy. Jei biisime budris ir jsiklausysime j siun¢iamus
signalus, iSvengsime netinkamo stuburo ir sgnariy apkrovimo. Laiku iStais¢ netaisyklingai

veikianéig sverting organizmo sistemg, iSvengsime stuburo iSvarzos ateityje, nepatirsime, kas yra
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sgnariy skausmai (Girskis, 2011). Svarbiausi trauminiai veiksniai, dél kuriy atsiranda nugaros
skausmai, yra minkstyjy audiniy traumos. Gali bati sunku jvertinti skausmo priezastis ir tiksliai
Saknelés (Swezey, Calin, 2010).

Pasikartojant nugaros skausmams arba pra¢jus pirminiam skausmui, gali netikti dauguma
sporto Saky: pvz, kontaktinés sporto Sakos, kuriose galimi susidirimai, pavyzdziui, regbis, futbolas
ir krepSinis. Reikia pasirinkti zaidimus pagal savo fizing bukle, pasirengimg (Kris¢itinas, 2009).
Svarbus kasdienio gyvenimo ir sportinés veiklos komponentas. Tai yra stuburo segmenty stabilumo
ir kontrolés iSlaikymas intensyviai kvépuojant, ilgai sédint, lankstantis, dirbant, atlickant jvairius
sportinius veiksmus. Kiekvienas pratimas gali tapti stabilizacijos pratimu jei zinome kaip ji atlikti
tinkamai. Taisyklingas atlikimas vieny kiiny segmenty judruma sumazing, o kiti gali segmentai gali
netrukdomai judeéti. Stabilizacijos pratimai turi biiti parenkami specifiSkai, maziau apkraunantys
pazeista segmenta, bet neprarandantys stiprinamyjy savybiy (McGill, 2007).

Spondilolistezé — tai stuburo slanksteliy liga, kai jie pasislenka vienas kito atzvilgiu. Kartu
i8slysta tarpslankstelinis diskas (disko protruzija arba i$sikiSimas).

Atsizvelgiant | slanksteliy pasislinkima vienas kito atzvilgiu, spondilolistezé skirstoma j
keturis laipsnius:

* 1 laipsnis: 25 % ir maZesné listeze

* 2 laipsnis: 25-50 % listeze

* 3 laipsnis: 5075 % perdanga

* 4 laipsnis: virSutinis slankstelis beveik arba visiskai pasislinkes apatinio atzvilgiu (Swezey,

Calin 2010).

3 pav. L5- S1 Spondilolistezes laipsniai (Swezey, Calin 2010).
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1.4. Stabilumo samprata

Stabilumas- tai bet kokio judesio metu besitgsiantis procesas, kurj riboja bet kurios vienos i$
Siy sistemy silpnumas ar iSsekimas. Pavyzdziui, jei kontroliné sistema refleksg arba komanda
perduos nepakankamai greitai, stabilumas sumaZzés arba bus prarastas. Kita vertus, jeigu aktyvi
sistema sulauks komandos, bet nepakaks raumeny jégos, reakcijos arba iStvermés, vélgi stabilumas
bus sumazéjes arba prarastas (Paknys, 2011). Sis (2012) teigia, jog dauguma zmoniy mano, kad
geras zmogaus centras yra uolos tvirtumo pilvo preso raumenys. Zinoma, atlickant pora $imty
atsilenkimy per dieng, pilvo raumenys pasidaro labiau pastebimi, bet tai nepadés kasdieninéje
veikoje ar sporte. Deja, iSvystyto pilvo preso turé¢jimas dar nereiSkia, jog bus galima atlikti
taisyklingus pritiipimus ar pasilenkimus. Pratimai reikalauja integruoti visus pagrindinius raumenis,
o ne tik pavirSinius pilvo raumenis, kurie nesusij¢ su atsilenkimais. Tai rodo pagrinding centro
stabilumo svarbg. Dudoniené¢ (cit. McGill, 2002) norodo, jog §iuo metu skiriama per mazai démesio
darbuotojams mokyti, kaip iSvengti nugarg apkraunancios per didelés jtampos. Labai svarbu, kad
Zmonés geriau pazinoty savo organizma, ji tausoty, suprasty, kad kiekvieno sveikata dazniausiai
priklauso nuo paties zmogaus. Kitu atveju reikés kreiptis ] medikus, nes nugaros skausmai trukdys
dirbti jprasta darba, apsitarnauti. Darbo laiko praradimas dél nugaros skausmy per paskutinius 20
mety iSaugo net keletg karty, dél to yra prarandamos milZiniskos 1€Sos.

Stabilus pagrindas yra bitinas stuburo judéjimui per visg dieng. Vidiniai raumenys, kurie
supa centra: skersinis pilvo, dauginis, diafragma ir dauginiai raumenys. Jei stuburas negauna
pakankamai paramos i§ Siy raumeny, kiti raumenys turi kompensuoti. Tai gali sukelti, pavyzdZiui,
raumeny jtampg ar nugaros skausmg. Aktyvinimg butina pradéti nuo galiiniy judesiy, pvz.: mesti
kamuolj ar spardyti. Pratimy atlikimo jgytas stabilumas padeda pusiausvyrai ir koordinavimui,
reikalingo visose sporto Sakose ar kasdieningje veikloje (Sis, 2012). Pasyvi (skeleto) sistema Salia
savo unikalios struktiiros ir jungiamyjy audiniy priklauso nuo jégos, kuri generuojama aktyvioje
(raumeny) sistemoje, padidéjimo ir sumaze¢jimo. Savo ruoztu aktyviai sistemai visus refleksiniy
judesiy signalus bei judesio komandas perduoda kontroliné (sensomotoriné) sistema (Paknys,
2011).

Dadeliené¢ (2008) teigia, kad pusiausvyra priklauso nuo:

* atramos ploto,

* kiino svorio centro auks§¢io nuo atramos ploto,

* kiino svorio,

* kiino stangrumo,

* trinties jégos kinui kontaktuojant su atramos plotu,

* kiing veikiancios jégos.
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Afanasjeva (2012) teigia, jog pusiausvyra yra gebéjimas iSlaikyti stabilig kiino padétj esant
mazam atramos plotui arba islaikyti reikiama kiino padétj atliekant jvairius judesius. Kiinas gauna
jutiming informacijg apie aplinkg ir padét] erdvéje trimis budais: regimuoju, Kinesteziniu ir
vestibiuliariniu. Regimuoju gauname informacija apie kiino padét] ir erdve akiy déka.
Vestibiuliarinis pusiausvyros aparatas atsakingas uz vidinéje ausyje siunciamus signalus bei
praneSimus smegenims apie judéjimo pokycius, pvz., kiek, kur ir kokiu grei¢iu pajud¢jo kiinas.
Kinestezinis - informacija apie raumeny tempimo, audiniy spaudimo bei kitus judéjimo pokycius
persiun¢iama smegenims raumeny, raiSciy ir sgnariy nervy galuose esan¢iomis receptorinémis
lastelémis. Taigi, norint iSlaikyti tinkamg pusiausvyrg, smegenys valdo raumenis naudodami Sig
informacijg. Dadaliené (2008) nurodo, jog pusiausvyra skirstoma j stating ir dinaming. Statiné
atsakinga uz geb¢jima nejudant islaikyti pastovig kiino padétj reikiamomis pozomis. Dinaminé -
kada ktinui yra suteikiamas pagreitis, veikiant inercijos jégomis ir vyrauja kiino padéties iSlaikymas
(Muckus, 2006).

Stabilumas, arba stabilizavimas - tai vidinis gebéjimas kontroliuoti visus pageidaujamus
kiino arba atskiry jo daliy judesius arba statiSkuma, kai jis arba atskiros jo dalys reaguoja i visas
iSorines ir vidines jégas bei svorio centro pokycius. Pagal §j apibrézimg reiSkia, kad stabilizavimas
gali biiti statiSkas, dinaminis arba pusiausvyros ir daugumai judesiy reikalingas visy trijy derinys.
Netgi paprasciausio pasivaik$¢iojimo metu reikalingas tam tikras dinaminis stabilumas, truputélis
statinio stabilumo ir, priklausomai nuo situacijos ir Zmogaus gebéjimy, prireiks tam tikro lygio
pusiausvyros. Bet kokio judesio stabilumui reikalingas specifinis jégos tipas ir tam tikras
pusiausvyros lygis. Stabilumui jtakos gali turéti mobilumo, netgi iStvermés veiksniai (Paknys,
2011).

Pusiausvyra geriau lavinama esant jauno amziaus. Besiformuojant atskiroms organizmo
struktliroms formuojasi jy rySiai, signaly perdavimas ir priémimas. Ypac tai yra reikSminga lavinant
dinaming pusiausvyra, kada iSoriniy ir vidiniy padirginimy spektras labai jvairus, labai greitai
kintantis, beveik automatiSkai vyksta jvairiis procesai, funkcijos. Toks automatiSkumas s€¢kmingiau
pasiekiamas esant jauno amZiaus ir iSsilaiko labai ilgai, iki gilios senatvés. Lavinant dinaming
pusiausvyra esant brandaus amziaus, o ypac pagyvenusio amziaus, labai gery rezultaty pasiekti yra
sudétinga (Dadeliené, 2008). Pasak Muckaus (2006), kasdieninés veiklos metu reikalingesné yra
dinaminé pusiausvyra nei statiné. Dinaminés pusiausvyros tyrimo metu, kiino padétis gali biiti
sutrikdoma nenuspéjamais dirgikliais.

Daugelio mechanizmy koordinuotomis pastangomis kiinas geba atlikti funkcionaly judes;.
Receptoriai per aferentinius takus siuncia signalg | CNS, kur Sie signalai apdorojami ir siunc¢iami }
judesiy kontrolés centrg, kuriame priimamas sprendimas dél raumeny susitraukimo. Signalas apie

raumens susitraukimg keliauja per eferentinius takus. Cia nervy sistemos informacija paverciama

24



fizine energija (Lephart, Swanik ir Boonriong, 1998). Visas Sis mechanizmas yra labai sudétingas
reiskinys. ( Paknys, 2011).

Pusiausvyros iSlaikymas yra labai sudétingas veiksmas. Jame dalyvauja daug receptoriy, i
centring nervy sistema patenka labai daug informacijos. Jg reikia zaibiskai analizuoti, priimti
sprendimus ir siysti signalus ] raumenis. Lavinant pusiausvyrg svarbu neskubéti, turi susiformuoti
specialiis stipris rySiai. Tam reikia nemazai laiko (keleto mety) (Dadeliené, 2008). Pasak Akuthota,
Ferreiro ir Moore (2007), centro stabilumas tapo gerai zinomas kaip fittneso tendencija, kuri
pradéjo jsilieti j sporto medicinos pasaulj. Sveikatingumo programos, tokios kaip pilatesas, joga ir
tai chi remiasi centro stiprinimo principais. Stabilizavimas pagerina sportininky rezultatus ir uzkerta
kelig traumoms bei mazina nugaros skausmus.

Visi segmentiniai raumenys privalo susitraukti tam, kad judesio metu buty stabilizuojamas
stuburas. Sis judesys gali biti tam tikro veiksmo sgmoningas arba nesamoningas atlikimas.
Pastarasis atvejis biidingas susitrenkus zaidimo aikSteléje arba kai bégant staiga pasikeic¢ia bégimo
takelio pavirSius. Lavinant jéga su kamuoliu, tobulé¢ja kiino nesamoningos reakcijos, sukeliancios
tam tikra judesj. Daznai tai reiSkia nemazg skirtumg tarp kontrolés ir pusiausvyros atgavimo bei
sportinés traumos patyrimo (Paknys, 2011).

Daugelj Zmogaus veiksmy lemia fizinio iSsivystymo duomenys. Didelio ligio Zmonés
paprastai buna ilgesniy ranky ir kojy, jie eina retesniu ir ilgesniu Zingsniu negu Zemesni Zmones,
kuriems jveikiant tg patj nuotol; tenka atlikti daugiau Zingsniy. AukStesni Zmonés pasiekia aukS§ciau
esant] daikta, lengviau perZengia, perSoka kliiti, taciau jiems yra sunkiau susilenkti ir atlikti
veiksmus su zemai esanciais daiktais, praljsti pro zema kartelg, jie sunkiau i$laiko pusiausvyra, nes
Juy bendras svorio centras yra auk$¢iau. AukStiems Zmonéms taip pat yra sunkiau iskelti jvairius

svarmenis, taciau jiems lengviau numesti toliau jrankj (Dadeliene, 2008).

1.5. Taisyklingos kiino padétys

Lietuvoje iStisas darbo dienas kompiuteriy aplinkoje, kurioje netinkama darbo vietos
ergonomika praleidzia bent pusé milijono jvairiy specialybiy ir amziaus zmoniy. Dirbantys
kompiuteriu asmenys dazniau skundziasi kaklo, peciy, rankos bei galvos skausmais, (Andziulieng,
2004; Micikeviciate, 2010). Reikia prisiminti, kad dél skausmo kakle gali atsirasti juosmens
skausmy. Dél skausmo kaklinéje kriitinin¢je stuburo dalyje Zmogus galva (5 — 7 kg) dazniausiai
laiko pakreipes j priekj, pasikei¢ia svorio centras. D¢l to susidaro ydingas ratas ir atsiranda dar
didesnis skausmas. Formuojasi netaisyklinga laikysena, ribojami judesiai, dazniau juntami raumeny
spazmai ir skausmas ne tik kaklo, bet ir juosmens srityje (Swezey, Calin, 2010).

Evoliucijos metu susifomavo vertikali Zzmogaus laikysena (stovésena ant dviejy kojy).

Tokios laikysenos privalumai: Zzmogus iSlaisvino rankas, akys pakilo nuo zemés pavirSiaus ir émé
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toliau matyti. Kartu atsirado ir nepatogumy: padidéjo stuburo ir kojy apkrovimas, pasunkéjo
kvépavimas ir kraujo patekimas j galvos smegenis (Kliziené ir kt., 2012). Jeigu kiino laikysena néra
taisyklinga, gerokai iSkyla rizika susirgti ne tik stuburo (nors jo pirmoje eiléje), bet ir kity Zmogaus
organy ligomis. Be to, prasta kiino laikysena gali tapti viena i§ nemigos, depresijos, nuolatinio
nuovargio sindromo ir daugelio kity problemy priezasCiy. Jeigu jus kankina kokios nors nugaros
ligos, prasta kiino laikysena gali gerokai sustiprinti skausma (Astasenko, 2008).

Netaisyklingos laikysenos priezastis, ypa¢ paaugliy, nenoras biiti didesnio @igio uz savo
bendraamzius. Jei vaikas labai greitai tigtel¢jo per palyginti trumpag laika, jis pradeda kiiprintis, kad
neissiskirty 1§ kity. Be to, spartaus augimo laikotarpiu kiino struktiira gali vystytis netolygiai ir taip
pat keisti laikyseng. Pavyzdziui, raumeny vystymasis neatitinka kauly augimo. Dar viena
netaisyklingos laikysenos priezastis yra raumeny neatitikimas ar raumeny kontraktiira (jtemptas
klubinis juosmens raumuo didina juosmeninés dalies lordoze¢) (Kliziené ir kt., 2012).

Kiino padétis (poza) lemia stuburo apkrovos dydj. Maziausia apkrova — gulint ant nugaros,
iSsitiesus. Jei laisvai stovint stuburo apkrova laikysime 100%, tai gulint apkrova sudaro tik 25%.
Normaliai sédint (iStiesta nugara), apkrova sudaro apie 140%, stovint pasvirus j prieki — 150%,
sédint pasvirus j priekj (susmukus) - 180% (Muckus, 2006).

Skausmas taip pat gali buti blogos laikysenos prieZastimi. Nervy Saknelés uZspaudimas
juosmeningje stuburo dalyje sukelia skausmg ir Zmogus nesgmoningai iSkreipia stubura, kad maZziau
skaudéty. Zmogui dél ydingos laikysenos gali sutrikti gilieji jutimai, arba pablogéti rega ir klausa,
sutrikti kvépavimo funkcijos, pasireiksti bendras silpnumas, per didelis svoris (Kliziené ir kt.,
2012).

Taisyklinga kiino laikysena gali daryti stebuklus. Atkreipkite démesj nors } iSorinj efekts:
pilvas tampa plokscias, ir jus atrodote aukStesnis. Be to, gero stoto déka sumazéja stuburo (ypac
nesveiko) kriivis, geriau dirba vidaus organai. Pavyzdziui, niekas daugiau netrukdo normaliai
plauciy veiklai, nesuspaudzia jy, o tai reiskia, kad jusy ktino Igstelés visiSkai prisisotina deguonies.
D¢l to jus aktyvus per visg dieng, nesijauciate iSvarges ir iSlaikote reikiamg darbingumg (Astasenko,
2008).

Dirbant bet kurj darba, uZzsiimant kasdienine veikla, aktyviai ilsintis ar sportuojant,
laikysena keiciasi. Laikysena tiesiogiai susijusi su miisy sveikata — i§ pakitusios laikysenos galima
spresti apie fizing asmens sveikatg ir nusiskundimus (Kliziené ir kt., 2012). Treniruotés poveikis
priklauso nuo fizinio aktyvumo rasies, dirbanciy raumeny, naudojamos jégos dydzio ir kt. Jeigu
kriivis yra i§ anksto numatomas, tai dar jo nepatyrus organizme prasideda tam tikri poky¢iai:

padidé¢ja Sirdies susitraukimy daznis, minutinis Sirdies taris, kraujospudis ir iSsiplecia kraujagyslés

Swezey, Calin (2010) iSskiria pagrindinius aspektus taisyklingai laikysenai:
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* Norédami pakelti neSulj, atsistokite prie pat jo arba prislinkite daikta arCiau saves.
Atsitiipkite arba atsiklaupkite. Sulenkite kojas per kelius, o rankas laikykite prie saves ir tik tada
kelkite.

4 pav. Taisyklinga padétis keliant daiktus (Swezey, Calin 2010).

« Priklaupus kelti sunkius daiktus lengviau

5 pav. Taisyklinga padétis keliant daiktus priklaupiant (Swezey, Calin 2010).

*Séd¢jimas. Juosmeniné nugaros dalis turéty tvirtai remtis | kédés atlosa. Jeigu sédima
ilgiau, tarp kédés nugarélés ir juosmens verta pasidéti mazg pripuciamg pagalvéle arba sulankstyta
rankSluost] ar megztinj. Vaziuojant automobiliu arba esant kitoms aplinkybéms, kai tenka ilgai
sédéti, ypac naudinga turéti neSiojamaja atraméle. Taciau nereikéty naudoti minksSty pagalvéliy ant

keédziy arba sofos.
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Atrama nugarai

Atrama rankoms

6pav. Taisyklinga sédésena, jeigu vargina nugaros skausmai (Swezey, Calin 2010).

Taigi, liga lemia netaisyklinga laikysena, raumeny disbalansas ar iSoriniai veiksniai. Tokie
kaip miegojimas susirietus ant auks$tos pagalvés ar jdubusioje lovoje, kuprinés neSimas ant vieno
peties, netaisyklingas séd¢jimas, netinkamas dienos rezimas ir mityba bei kt. Skolioz¢ yra viena i$

invalidumo priezas¢iy. Todél didesnj démes;j biitina skirti skolioze sergantiems asmenims (Kliziené

ir kt., 2012).
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2 skyrius. STUBURO STABILIZAVIMO PROGRAMOS TAIKYMAS 42 - 63 METU
AMZIAUS ZMONEMS ESANT LETINIAMS NUGAROS SKAUSMAMS

2. 1. Tyrimo organizavimas

Tyrimas ,, stuburo stabilizavimo programos taikymas 42 — 63 mety amziaus Zmonéms esant

letiniams nugaros skausmams“ organizuotas Siauliy Universitete. Tikslas - nustatyti stuburo

stabilizavimo programos (remiantis Paknys, 2001; Dudoniené, 2008) poveikj esant nugaros

skausmui. Tyrimo tikslo atskleidimui buvo pasirinkti keli tyrimo metodai: anketiné apklausa,

skausmo skalé (VAS), jvertinimas standartizuotais testais naudojant programines jrangas Zebris

CM10 WinSpine Pointer, dr. Wolff ,,Back-Check”.

Tema - stuburo stabilizavimo
programos taikymas 42 - 63 mety
amziaus zmonéms esant létiniams

nugaros skausmams.

Tyrimo tikslas - nustatyti stuburo
stabilizavimo programos poveikj
esant nugaros skausmui.

1 etapas - tirlamyjy
isivertinimas, naudojant:

2 etapas - programos
sudarymas ir
igyvendinimas
(Sménesiai)

3 etapas - pakartotinis
jsivertinimas

4 etapas - rezultaty
apibendrinimas,
iSvady pateikimas

Klausimynas
(quebec) (N - 6)

Skausmo skalé

(VAS) (N - 6)

Laikysenos vertinimas
ZEBRIS CM10
WinSpine Pointer
diagnostine jranga (N -
6)

[zometrinés raumeny

jégos vertinimas dr.

Wolftf , Back Check*
aparatu
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7 pav. Tyrimo organizavimas

Klausimynas (quebec). Tyrimui atlikti buvo naudojamas klausimynas, kuris padeda jvertinti
nugaros skausmo jtaka paciento funkcinei biiklei. Tinka besiskundziantiems juosmens, torakalinés
ar cervikalinés dalies stuburo skausmu. Vertinimo skal¢ — 0—100, juo maziau surenkama baly, juo
mazesn¢ skausmo jtaka funkcinei paciento buklei.

Skausmo skalé (VAS). tiriamosios prasomos jvertinti skausmo intensyvuma balais (0 baly —
néra skausmo, 10 baly — nepakeliamas). Naudojama grafin¢ ,,veiduky“ skausmo skal¢, i§ kuriy
tiriamosios pasirenka vieng, labiausiai atitinkancCig dabarting jy skausmo biiseng. Kiekvienas
veidukas turi savo skaiiy, kuris nurodo skausmo intensyvumg. Kuo didesnis skaicius, tuo
intensyvesnis skausmas.

Laikysenos vertinimas. Laikysenos vertinimas Zebris CM10 WinSpine Pointer diagnostine
jranga buvo atlieckamas spalio ménesj (pries stuburo stabilizavimo programa) ir balandzio ménesj
(po stuburo stabilizavimo programos atlikimo). Sia diagnostine jranga atliekami statiniai stuburo ir
nugaros matavimai. Zebris CM10 WinSpine Pointer diagnosting jrangg sudaro ultragarsinis
zymeklis (tiksliai registruoja atitinkamus anatominius taskus, pagal jy iSsidéstyma sudaromos
laikysenos ir mobilumo ataskaitos) ir Zebrio sensorinis prietaisas (perduoda ultragarsinio zymeklio

informacija | kompiuterj).

C
5 )

8 pav. Ultragarsinis zymeklis* 9 pav. Sensorinis prietaisas

1

! Zebris Medical GmbH Spinal Analysis. Vokietija.
http://www.zebris.de/english/pdf/Spine-GB_72.pdf (zitréta 2014-10-20).
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Zebris CM10 WinSpine Pointer diagnostiné jranga leidZia objektyviai jvertinti statinius ir

mobilumo parametrus trimatéje erdvéje. Laikysenos tipologijos ataskaitos pateikiamos spalvotose ir

informatyviose diagramose. Matavimo sistema pateikia informacija apie stuburg sagitalingje,

frontalingje ir horizontalioje plokStumose, taip pat parodo dubens pozicija trimatéje erdvéje.

Tyrimo metu buvo vertinami Sie parametrai:

- stovint tiesiai:

* i§ Sono. kritininé kifozé, juosmeniné lordozé, kryzkaulio pasvirimo kampas;

* i$ priekio: menciy atstumas nuo stuburo, dubens kampy auksc¢io skirtumai, peciy auks¢io

skirtumai, skoliozin¢ deformacija;

-
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10 pav. Laikysenos jvertinimo ataskaita®
2 Zebris Medical GmbH Spinal Analysis. Vokietija.
http://www.zebris.de/english/pdf/Spine-GB 72.pdf (ZiGréta 2014-10-20).
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Dr. Wolff ,,Back—check 607/608‘ — raumeny jégos vertinimas.

Pasak Savenkovienés, Mockevicienés (2011), raumeny grupiy izometrinés jégos
pusiausvyrai jvertinti galima pasirinkti testavimo metoda, kuris leidzia nustatyti tiriamyjy
izometrinés jégos tarp agonisty bei antagonisty, simetriniy raumeny grupiy izometrings jégos
pusiausvyrg ir nustatyti galimg ,raumeny dominantinj sindromg®. Jvertinimui yra naudojamas

diagnostikos jrenginys dr. Wolff ,,Back—check 607/608.

11 pav. Dr. Wolff ,,Back—check 607/608

Paveikslélyje pavaizduotas skaitmeninis, izometrinés jégos vertinimo jrenginys, valdomas
mikroprocesoriumi. Jrenginio déka galima tiksliai bei objektyviai jvertinti kaklo, liemens, virSutiniy
ir apatiniy galiiniy raumeny izometring jéga. Vertinant yra pasitelkiami du jutikliai. Yra nejudantis,
pastovus pasiprieSinimas uzdaroje kinetingje grandinéje (Savenkovieng, 2011).

Savenkovien¢ (2011) pateikia dr. Wolff ,,Back—check® galimybes. Pirmiausia, jog jvedus
gautus testavimo duomenis ] kompiuterj, programin¢ jranga skirtingomis spalvomis Zymi raumeny
grupes pagal stiprumg, pavyzdziui: raudona spalva zymimi silpni raumenys, geltona — vidutinio
stiprumo bei zalia spalva stipriis raumenys. Antra, jog yra nurodoma rekomenduojama raumeny

izometriné jéga pagal kiekvieno tiriamojo individualy kiino masés indeksg. Treia, jog yra
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penkiabalé sistema: 1 — labai bloga, 2 — bloga, 3 — patenkinama, 4 — gera bei 5 — ideali, kuri nurodo
santyking atskiry raumeny grupiy izometrinés jégos pusiausvyra.

Tyrimo metu buvo atliekamas: 1. Liemens tiesimas, liemens lenkimas. 2. Virsitinés kiino
dalies stimimas, virSttinés kiino dalies traukimas. 3. Liemens Soninis lenkimas j kairg, liemens
Soninis lenkimas j deSine¢. 4. Kaklo lenkimas, kaklo tiesimas. 5. Kaklo Soninis lenkimas j kaire,
kaklo Soninis lenkimas j deSine. 6. Zasto atitraukimas j kaire, Zasto atitraukimas j desine. 7. Kojos
atitraukimas ] kaire, kojos atitraukimas j deSing. 8. Kojos pritraukimas j kairg, kojos pritraukimas j
degine. 9. Slaunies hipertiesimas kairés, §launies hipertiesimas deginés.

Tyrimo atlikimas: 1. Atliekamas bandomasis judesys su 50 — 60 proc. maksimalios jégos ,
kad buty aps$ildyti testuojami raumenys. 2. Testas: tris kartus yra atliekamas judesys ir tada
programiné jranga pateikia geriausig rezultatg. Testavimo trukmé — iki 10 sekundziy. Prie§ atliekant
judesj, tiriamasis turi giliai jkvépti pro nosj, o spaudimo metu — giliai iSkvépti pro burng. Testavimo
metu kvépavimo sulaikyti negalima. Rekomenduojama po kiekvieno atlikto judesio daryti vienos

minutés trukmés poils;.

2.2. Klausimyno ir skausmo skalés rezultaty vertinimas

QUEBEC nugaros skausmo vertinimo klausimynas

Klausimynas skirtas jvertinti, kaip nugaros skausmas jtakoja Jisy kasdienin; gyvenima.
Norima suzinoti ar dél nugaros skausmy sunku atlikti tam tikra veikla, pateikta diagramoje.
Vertinama balais nuo nulio iki penkiy. 0 — visiS$kai nesunku, 1 — minimaliai sunku, 2 — kartais

sunku, 3 — pakankamai sunku, 4 — labai sunku, 5 — nejmanoma atlikti.

Pirminis nugaros skausmo vertinimas
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12 pav. Nugaros skausmo vertinimas (pirminis)

Pirminiais rezultaty duomenimis dél nugaros skausmo sunku islipti i§ lovos bei miegoti
naktj tyriamosioms yra minimaliai sunku (vidurkis 0,17). Apsiversti lovoje, vaziuoti masina taip pat
yra minimaliai sunku. Tyriamosioms dél nugaros skausmo sunku stovéti apie 20 — 30 min.
(vidurkis 1,17). Maziausia reiksmé 1 — minimaliai sunku, didziausia atsakyta reikSmé 2 — Kkartais
sunku. Jog dél nugaros skausmo sunku sédéti apie 4 h, didziausia atsakyta reikSmé 1 — minimaliai
sunku (vidurkis 1,5). Didziausia atsakymy reik§mé, kad kartais sunku bei maziausia, jog minimaliai
sunku uzlipti vieng laipty marsg bei eiti 400 metry. Eiti kelis km. yra kartais sunku bei pakankamai
sunku (vidurkis 2,17). Taip pat paskaiCiuoti ir kity veiksniy, jtakojanéiy gyvenimo kokybe,
vidurkiai: pasiekti aukstai kabancias lentynas (1,33), mesti kamuolj (0,17), bégti Simtg metry , buti
pasilenkusiam vir$ kriauklés apie deSimt min. (1,17). Tiriamosioms sunkiausia pakelti ir nesti sunky
lagaming, pastumpti ar patraukti sunkias duris, nesti sunkius maisus su maisto prekémis bei perkelti
kéde. Nugaros skausmo atzvilgiu lengviausia iSimti maistg i$ Saldytuvo. Tai atlikti joms visiskai

nesunku. Taip pat nesunku pasikloti lovg ir uzsimauti kojines.

Antrinis nugaros skausmo vertinimas
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13 pav. Nugaros skausmo vertinimas (antrinis)
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Didziausiai vidurkiai, jog dél nugaros skausmo yra sunku eiti kelis km. (vidurkis 2,83).
Nesti du maisus su maisto prekémis bei pakelti ir nesti sunky lagaming (vidurkis 2,67). Maziausi
vidurkiai: sunku dél nugaros skausmo iSimti maistg i§ Saldytuvo (vidurkis 0,33). Mesti kamuolj,
miegoti naktj (vidurkiai 0,5). Maziausig nugaros skausmg jtakoja patogi kiino padétis miegant,
veikla, nereikalaujanti didelio fizinio aktyvumo. Didesnio aktyvumo veikla reikalauja nemazai
jégos tad gali sukelti skausmg. Taip pat dominuojancios pusés veikla: neSti maiSus su maisto
prekémis, lagaminus ir t.t. Dominuojan¢ios pusés apkrovimas, atlikimas daug pasikartojanciy
veiksmy gali sukelti jtampg. Tiriamosios didelj laikg dienos praleidzia prie kompiuterio, o tai turi
jtakos kauly - raumeny sistemos sutrikimams. Sédimo darbo metu daznai zitirima ] priekj, galva
pakreipiama zemyn. Manoma, jog tai gali sukelti skausma, jtampg ir atliekant kitus kasdieninio

gyvenimo darbus, ypatingai vaziuojant masina ar ilgai sédint.

Quebec nugaros skausmo vertinimo klausimynas
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B MaZiausia pakartotinio rezultato reikSmé M DidZiausia pirminio rezultato reikSme

W DidZiausia pakartotinio rezultato reikdme

14 pav. Nugaros skausmo vertinimas (bendras)

,,VEIDU SKALE*“ SKAUSMUI VERTINTI
Pacientas pasako kaip vertina savo skausmg nuo 0 iki 10, kai 0- ,,neskauda‘®, o 10-
,,Jabiausiai skauda“.

Pradinis tyrimas. Tiriamyjy bendras skausmo jvertinimo vidurkis yra 1,33.

35



Maziausiai skausmg jvertino, jog neskauda, o daugiausiai, jog nezZymiai skauda.

Skausmas nuo 0 iki 10

-
5 Did¥iausia | 2
% Maziausia [!/0
i i m Skausmas nuo 0
= Vidurkis 1)33 iki 10
= i
5 6
= N
-

15 pav. Pradinis skausmo skalés vertinimas

Pakartotiniy rezultaty metu skausmo vidurkis sumaz¢jo vir§ keturiy karty. Manoma,

jog déka apsilimo, stuburo stabilizavimo bei atsipalaidavimo pratimy.

Skausmas nuo 0iki 10

Didiausia ?:' 2

Maziausia |!/0
i Skausmas nuo 0

Vidurkis |#0,33 iki 10

Vidurkiai, skai¢iai

16 pav. Galutinis skausmo skalés verinimas

Skausmo sumaZz¢jimg patvirtina ir dazniy pokyciai. Pradinéjé apklausoje dvi
tyriamosios atsake, jog neskauda, o keturios, jog nezZymiai skauda. Pakartotingje apklausoje
penkios, jog nejaucia skausmo, o viena, jog nezymiai. Nezymy skausmo jautimg gali jtakoti
atlikta operacija, keliy savai€iy sporto pertrauka bei po jos mazo intensyvumo sportas. Taip
pat sédimas darbas. Tiriamosios iSmatuotas jégos santykis tarp priekiniy (lenkiamyjy) bei
uzpakaliniy (tiesiamyjy) kaklo raumeny yra labai blogas. Tai gali biiti kaklinés stuburo dalies

papildomos jtampos ir skausmy priezastis. Skausmui jtakos gali turéti netaisyklinga laikysena.
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Siuo atveju per daug iSreiksta kratininé kifozé. Dél kritininés kifozés (kupros) formuojasi
kakliné lordozé (islinksta kaklas j priekj). Taigi juosmens slanksteliai gauna didele apkrova,
todél vystosi nervy Sakneliy pakenkimas ir atsiranda nugaros skausmas.

Skausmo skalé

Dazniai, skaiciai

Reiksme Dainis pirminés Dainis pakartotinés
apklausos apklausos

Hneskauda M neZymiai skauda M ISviso

17 pav. Bendras skausmo skalés vertinimas (dazniai)

2.3. ZEBRIS CM10 WinSpine Pointer diagnostinés jrangos tyrimo rezultaty

apibendrinimas
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Stuburo linkiai

|
Stovint tiesiai, i§ ono: vertinamas g:g
kryZkaulio pasvirimo kampas plok3cias 6

Stovint tiesiai, i$ Sono: vertinamas 8,85

kryzkaulio pasvirimo kampas status * 10,78

Stovint tiesiai,i§ sono:vertinama 9,13

. o . s 4,95 . .
juosmeniné lordozé padidéjusi Vidurkis Po KT
| m Vidurkis Pries KT

Stovint tiesiai,i¥ $ono:vertinama 10,2

juosmeniné lordozé suplokstéjusi ? 1, HN

Stovint tiesiai, i3 sono:vertinama 30,33

krditininé kifozé padidéjusi rG 16,57
Stovint tiesiai,i§ $ono: vertinama 9,03
e o . e 17,4
kratininé kifozé suplokstéjusi 6

5 10 15 20 25 30 35

Vidurkiai, laipsniai
oy GO

o

18 pav. Stuburo linkiy vertinimas

Suaugusiojo stuburas normaliai yra i$silankstes sagitalinéje plokstumoje. Tai yra susije su
vertikalia zmogaus laikysena. Sagitalinéje plokstumoje stovint tiesiai, i§ Sono buvo vertinama
kratininé kifozeé, juosmeniné lordoze ir kryzkaulio kampas. Neumann (2010) nurodo, kad
sagitalinéje plokStumoje esant taisyklingai laikysenai Zmogaus stuburo linkiai turéty buti: kakline
lordozé — 30-35°, kratininé kifozé 40°, juosmeniné lordozé - 45°. Muckus (2006) nurodo, kad
laisvai stovint kryzkaulio posvyrio kampas sagitalinéje plokstumoje (kryzkaulio kampas) yra apie
30°. Esant tiesiai stovésenai kryZzkaulio kampas yra <30°, laisvai stovésenai ~30° ir palinkusiai
stovésenai kryzkaulio kampas yra >30°. Gauti duomenys atskleidzia, kad stuburo linkiy vidurkiai
laipsniais sagitalin¢je plokStumoje atitinka normas. Tirilamyjy kritinine kifozé yra daugiau
suplokstéjusi (17,4°) negu padidéjusi (16,57°). Esant ploks¢iai nugarai fiziologiniai stuburo linkiai
sumazéja, iSsilygina. Sumazeéjus dubens pasvirimo kampui, beveik visiSskai iSnyksta juosmens
lordozé. Dél to sumazéja stuburo elastingumas, jo stangrumas bei lankstumas. Juosmeniné lordozé
taip pat daugiau suplokstéjusi (11,6°) negu padidéjusi (4,95°). Po KT kritininés kifozés
suplokstéjimas sumazejo (9,03°), bet kriitinin¢ kifozé padidéjo (30,33°). Tad galima teigti, kad
fiziologinai stuburo linkiai susinormalizavo, o tai turi jtakos taisyklingai laikysenai. Nustatyta

statistiSkai nereik§minga (p > 0,05) reikSme.
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Mencdiy atstumo skirtumas

12

9,67

10

B Menciy atstumo
4,5 skirtumas

Vidurkiai, mm
(=]

0 T T 1
N Vidurkis Pries KT Vidurkis Po KT

19 pav. Menciy atstumo skirtumai

Tyrimo metu buvo nustatyta, kad tiriamyjy menciy kampy atstumo vidurkis pries KT buvo
9,67 mm, o po KT sumazéjo — 4,50 mm. Kuo menciy kampai yra ar¢iau stuburo, tuo laikysena yra
taisyklingesné. NesimetriSka menciy padétis byloja apie netaisyklingg laikyseng ir galimag stuburo
islinkima. DaZniausiai mentés skausmai atsiranda dél kauly, raumeny, ar rai$¢iy problemy. Siuo
atveju galima teigti, kad tiriamyjy laikysena pageréjo, programa buvo veiksminga. Nustatyta

statistiSkai nereikSminga (p > 0,05) reikSmé.

Skolioziné deformacija

12

10

M Stovint tiesiai, i3
priekio:vertinama
skolioziné deformacija

67 desine

4 - M Stovint tiesiai, i3
priekio:vertinama

2 - skolioziné deformacija
kairé

0 -

Vldurkls Pries Vldurkls Po KT
KT

Vidurkiai, laipsniai

20 pav. Galimos skoliozinés deformacijos nustatymas, laipsniai

Skoliozin¢ deformacija yra skirstoma j 4 iSkrypimo laipsnius: I - 0-10°, 11 - 10-30°, 11 - 30-

50° , IV - vir§ 50° . Tyrimo metu buvo nustatyta, kad 3 tiriamosioms yra galima skolioziné
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deformacija ] deSing pusg, vidurkis 9,95°. Galimos skoliozinés deformacijos nustatymas
atsizvelgiant | stuburg frontalingje plokStumoje duomenys pateikti 20 pav. Stuburo skoliozé gali
buti dél jgimtos kojy ilgio asimetrijos, dél ydingos sédésenos. Stuburas gali iSkrypti sagitalinéje
arba frontalinéje plokStumoje. Po stuburo stabilizavimo programos taikymo rezultatai pageréjo:
skoliozin¢ deformacija sumazéjo iki 7,40° (vidurkis). Tam jtakos turéjo tinkamai atlickami
pratimai, sumazéjes raumeny disbalansas, taisyklinga laikysena. Didelis démesys skiriamas giliyjy
raumeny treniruotei, didinanciai giliyjy raumeny iStvermg bei jéga. IStvermingi raumenys gali dirbti
ilga laikg nenuvargdami, o tai turi jtakos palaikant taisyklingg kiino padétj. Tiriamosios stengési
nesti ranking ar kupring ne ant vieno peties, taip pat taisyklingai sédéti. NesimetriSka kuprinés
padétis, jtakoja galvos, peciy ir liemens padétj visose plokStumose, taip pat neigiamai veikia kaklo
lordozg, o Sie kiuino laikysenos pokycéiai véliau jtakoja nugaros skausmo atsiradimg (Korovessis,
Koureas, Zacharatos, Papazisis, 2005). Nustatyta statistiskai reik§minga (p < 0,05) reik§mé. Sie
duomenys jrodo, kad tiriamosioms reikia daugiau laiko skirti savo laikysenai, nes skolioziné

deformacija gali progresuoti.

Peciy ir dubens asimetrija
6
5
4
N3
2
1
0
Pries KT Pries KT Pries KT Pries KT Po KT Po KT Po KT Po KT
vertinam  vertinam vertinam  vertinam vertinam vertinam  vertinam vertinam
as as as peCiy  as peciy as as as pe€iy as peciy
dubens dubens aukscio aukscio dubens dubens aukscio aukscio
kampy kampy skirtumas skirtumas kampy kampy  skirtumasskirtumas
aukscio aukscio desinés kairés aukscio aukscio desSinés  kairés
skirtumas skirtumas skirtumas skirtumas
desinés kairés desinés kairés

21 pav. Peciy ir dubens asimetrija

Vertinant motery laikyseng frontalingje plokstumoje (stovint tiesiai, i§ priekio), buvo
atsizvelgiama j dubens ir peciy asimetrijg. Tiriamyjy pasiskirstyma pagal dubens ir pe€iy asimetrija
iliustruoja 21 pav. Atlikus vertinima paaiSkéjo, kad motery peciai yra nevienodo aukscio, taip pat

nevienodi dubens lanky (talijos) auksc¢iai. Nustatyta, kad daugiausiai moterims yra desinio peties ir
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dubens desSinés pusés asimetrija (4 motery) ir kairio peties ir dubens kairés pusés asimetrija (2
motery). Atsizvelgiant | rezultatus po kineziterapijos galima teigti, kad daugiausiai yra kairio
dubens ir desinio peties asimetrija. Dazniausiai stuburo slanksteliai btina Siek tiek pasisuke apie
savo a$] ir tada biina nevienodas peciy aukstis, dubens padétis. Dubens ir peciy padétis parodo

galimg skolioze. Nustatyta statistiSkai nereikSminga (p > 0,05) reikSmé.

2.4. Dr. Wolff ,,Back—check raumeny jégos vertinimo rezultaty apibendrinimas

Slaunies hipertiesimas degines
Slaunies hipertiesimas kairés
Kojos pritraukimas j deSine
Kojos pritaukimas j kaire

Kojos atitraukimas j desine
Kojos atitraukimas j kaire
Zasto atitraukimas j desine
Zasto atitraukimas j kaire

Kaklo $oninis lenkimas j degine N

Kaklo Soninis lenkimas j kaire B Vidurkis pakartotinis

Kaklo tiesimas M Vidurkis pirminis

Vidurkiai, kg

Kaklo lenkimas

liemens Soninis lenkimas j desine
liemens Soninis lenkimas j kaire
virsatinés kiano dalies traukimas
virsatinés kiino dalies stimimas

liemens lenkimas

Liemens tiesimas

50

22 pav. Back check rezultatai pirminiai ir pakartotiniai

Dr. Wolff ,,Back—check raumeny jégos vertinimo rezultatai parodé pokycius po galutinio
tyrimo. Visi atliekami judesiy vidurkiai pager¢jo. Pavyzdziui, pirminiame tyrime liemens tiesimo
vidurkis (kg) buvo 15.83, o pakartotiniame 20.67. Liemens lenkimas pageréjo nuo 13.67 iki 19.5.
Virutinés kuno dalies stimimas nuo 39.92 iki 41.92, traukimas nuo 20.25 iki 32.33. Liemens
Soninis lenkimas j kair¢ pageré¢jo 3.16, j deSing 6.58. Kaklo lenkimas ir tiesimas pakito nezymiai.

Lenkimas 0.58, o tiesimas 0.66. Tiriamosios teigeé, jog tai yra vienas i§ sudétingiausiy judesiy.
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Kaklo Soninis lenkimas ] kaire pakito nuo 8.33 iki 9.58, j deSin¢ nuo 7.83 iki 9.17. Nemazai pakito
ir zasto atitraukimas. | kair¢ 4.08, j desine 6.42. Labai sustipréjo tiriamyjy kojy judesiai.
Atitraukimas | kair¢ sustipréjo 4.5, | desSing 3. Pritraukimas j kaire 5.17, o j deSing 4.92. Geriausi
rezultatai $launies hipertiesime. Kairés pageréjo 8.33, o deSinés 11.42. Nustatyta statistiSkai
reikSminga (p < 0,05) reikSmé.

Taigi galima teigti, jog stuburo stabilizavimo pratimai padeda padidinti raumeny jéga,
sustiprinti raumenis, pagerinti laikysena, sumazinti skausmg. Sunku yra atstatyti balansg tarp
liemens raumeny ir kaklo raumeny, nes Siems skausmams didele jtakg gali turéti netaisyklingos
laikysenos jprociai ar sédimas darbas. Yra sakoma, jog sédimas darbas - tiesus kelias nugaros
skausmui (Kaminskiené, 2014). Jis daro tiesioging jtakg griau¢iy raumeny sistemai, kuri yra labiau
pritaikyta judesiams nei statiniam kroviui tad i§ to kyla daug problemy. Sédimo darbo metu
didziausias kriivis tenka juosmeniniams slanksteliams ir kryZkauliui. [tampoje buna kaklo, peciy
juostos raumenys. I§ rezultaty matome, jog labiausiai pageréja jégos vidurkis ranky, kojy
raumenyse. Su §iais raumenims buvo atlickama nemazai pratimy ir jiems maziau jtakos turi darbas

ar laikysena.

2.5. Individualas pokyc¢iai prieS§ kineziterapijq ir po jos

Lyginant rezultatus prie§ ir po kineziterapijos galima teigti, kad stuburo stabilizavimo
programa turé¢jo jtakos tiriamyjy laikysenai. Pirmosios tiriamosios iSmatuotas jégos santykis tarp
kiino raumeny i$liko toks pat. Antrajai pacientei pager¢jo jégos santykis tarp virSutinés kiino daliy
raumeny, atliekanCiy stiimimg ir traukimg. Taip pat jégos santykis tarp kairés ir deSinés kaklinés
stuburo dalies. Sie santykiai yra ideallis. Geras raumeny jégos tarpusavio santykis apsaugo kakling
stuburo dalj nuo papildomos jtampos ir skausmo. Treciajai tiriamajai pageré¢jo jégos santykis tarp
Soningés kairés ir desinés pusés klubo srities raumeny (Slaunies atitraukéjy), tarp kairés ir desinés
vidiniy Slaunies pritraukéjy bei s€dmens raumeny. Ketvirtos tiriamosios pageréjimai: jégos santykis
tarp kairés ir deSinés Soniniy liemens raumeny, tarp priekiniy (lenkiamyjy) ir uzpakaliniy
(tiesiamyjy) kaklo raumeny. Taip pat tarp kairés ir deSinés kaklinés stuburo dalies bei tarp kairés ir
deSinés pusés peties raumeny. Penktajai tiriamai pageréjo jégos santykis tarp liemens tiesimo bei
lenkimo, kojos pritraukimo, $launies hipertiesimo. Sestajai tiriamajai pageréjo jégos santykis tarp
virSutiniy kiino dalies raumeny, atliekanCiy stimimg ir traukimg. Santykis yra idealus. Pager¢jo ir

santykis tarp kairés ir deSinés pusés vidiniy $launies raumeny (zr. 2 prieda).
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2.6. Rezultaty aptarimas

Pagal rezultatus galima teigti, jog darbas turi jtakos skausmui. Tiriamosios dirba sédimus
darbus. Ilgai sédint vienos raumeny grupés biina nepakankamai jtemptos, o kitos pertempiamos.
Sédéjimas gali sukelti peties, kaklo, apatinés nugaros dalies skausmus. Tiriamyjy iSmatuotas jégos
santykis tarp priekiniy (lenkiamyjy) ir uzpakaliniy (tiesiamyjy) kaklo raumeny yra nuo patenkinamo
iki labai blogo, o santykis tarp kairés ir desinés kaklinés stuburo dalies nuo blogo iki idealaus.
ISlaikyti idealig laikyseng sédimo darbo metu yra labai sunku. Greiciausiai pavargsta juosmens
tiesiamieji raumenys, vyrauja kaklinés stuburo dalies jtampa. Daznai kakliné stuburo dalis bei peciy
juosta buina palinkusi j priekj, o tai padidina uzpakalinés kaklo dalies raumeny ir rai$¢iy jtampa.

Pastebéjome, jog daugumos tiriamyjy iSmatuotas liemens raumeny jégos santykis yra labai
blogas. Tai gali buti svarbi nugaros skausmy atsiradimo priezastis. Blogas santykis sukelia
papildoma jtampg ir skausmg, atsiranda liemens raumeny disbalansas. Kuo didesnis disbalansas tarp
Siy raumeny grupiy — tuo tiriamosios turi didesng rizikg patirti nugaros skausmus bei vystytis
stuburo ligoms. Dauguma atskiri raumeny pusiausvyros jvertinimai pasiskirste tarp patenkinamy,
blogy, labai blogy. Po taikytos stuburo stabilizavimo pratimy programos tiriamosioms nugaros -
pilvo bei liemens Soniniy raumeny izometrinés jégos santykis padidéjo. Galima teigti, jog esant
apatinés nugaros skausmams, silpniems liemens raumenims maz¢éja izometriné raumeny jéga, o tai
sukelia disbalansg tarp atskiry raumeny grupiy.

Tyrimo metu buvo nustatyta, kad 3 tiriamosioms yra galima skoliozin¢ deformacija j deSing
puse, vidurkis 9,95°. Po stuburo stabilizavimo programos taikymo rezultatai pageréjo: skolioziné
deformacija sumazéjo iki 7,40° (vidurkis). ISkeltas pagrindinis skoliozés gydymo uzdavinys —
sutvirtinti nugaros ir pilvo raumenis. Skoliozing deformacijg pavyksta sumazinti ilgai ir intensyviai
gydant. I8krypimai, mazesni negu 20 laipsniy dazniausiai gydomi néra, i§skyrus vaikams. Labai
svarbu sustiprinti silpnus raumenis, o pertemptus raumenis atpalaiduoti. Nustatyta statistiSkai
reikSminga (p < 0,05) reikSme.

Jvertinus laikyseng stabilizuojan¢iy nugaros raumeny jégg naudojant Back-check
diagnosting treniruoCiy priemong, rezultatai parodé, kad visy tiriamyjy vidurkiy raumeny jéga
pageréjo.

Galima teigti, jog reguliarus sportas padeda pasiekti geresniy rezultaty. Tiriamosios, kurios
reguliariai lanké uzsiémimus pasieké geresniy rezultaty bei nebejauté skausmo kaip viena iS$
tiriamyjy, kuri deél ligos ir operacijos keletg savaiciy ils¢josi, o po to atliko pratimus su mazesniu

intensyvumu. Be to tiriamosios dziaugési pager¢jusia nuotaika, Zvalumu, energija.
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ISvados

1. I8analizavus moksling literatiira galima teigti, kad gera laikysena asocijuojasi su
normaliu raumeny tonusu, gera savijauta, nes taisyklinga laikysena nesukelia nemaloniy pojiiciy:
skausmo, maudimo, deginimo. DazZniausiai netaisyklingg laikyseng sukelia netaisyklingas sédéjimas
(netinkamas stalo aukstis, susikiiprinimas), sunkiy daikty neSiojimas, psichologinés priezastys,
funkcinés (kvépavimo funkcijos sutrikimas) ir struktiirinés (jgimtos). Norint iSvengti stuburo
iSkrypimo, reikia laiku koreguoti netaisyklinga laikysena, diagnozuoti ir tinkamai gydyti kauly,
raumeny, nervy ligas.

2. Remiantis klausimynu (quebec) ir skausmo skalés (VAS) rezultatais, galima teigti,
kad nugaros skausmas kasdieniniame gyvenime sukelia tokius sunkumus kaip: islipimas i$ lovos,
miegojimas naktj, apsivertimas lovoje. Itin yra sunku ilgiau iSstovéti, sédéti apie 4 h. Taip pat eiti,
nesti daiktus, pirkinius ir kt. Po nugaros stabilizavimo pratimy programos taikymo kasdieninés
veiklos atlikimas tapo zymiai lengvesnis. Galima teigti, jog tam jtakos turéjo skausmo sumazéjimas,
kurio vidurkis sumazgjo vir§ keturiy karty.

3. Ivertinus laikyseng standartizuotais testais naudojant ZEBRIS CM10 WinSpine
Pointer diagnostine jranga rezultatai parodé, kad stuburo linkiy vidurkiai laipsniais sagitalinéje
plokStumoje atitinka normas. 3 tiriamosioms yra galima skoliozin¢ deformacija (vidurkis 9,95°)
pirmo laipsnio (0-10°). Vertinant peciy ir dubens asimetrija galima teigti, kad daugiausiai yra kairio
dubens ir desinio peties asimetrija.

4, Ivertinus laikyseng stabilizuojan¢iy nugaros raumeny jéga naudojant Back-check
diagnosting treniruo¢iy priemong, rezultatai parodé, kad visy tiriamyjy vidurkiy raumeny jéga
pager¢jo, raumeny grupés pagal stipruma daugiausiai buvo Zalios bei geltonos spalvos, Zyminc¢ius
labai stiprius bei vidutinio stiprumo raumenys.

5. Ivertinus tiriamyjy pokycCius prie$ ir po stuburo stabilizavimo programos galima
teigti, kad skausmas sumazéjo, gyvenimo kokybé pageréjo, laikysena tapo maziau asimetriné ir

padidéjo raumeny jéga.
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Summary

Bachelor's work evaluates the posture of women at the age from 42 up to 63 years.
6 women took part at the research. The research was carried out from the 1st October, 2014
till 1st March, 2015. The research was aimed to: 1) applying zebra CM10 WinSpine Pointer
diagnostic equipment to evaluate static posture and spinal mobility of women; 2) on the
basis of a questionnaire (Quebec) and pain scale (VAS) to assess how back pain affects the
daily lives of research subjects; 3) using Dr. Wolff*s Back-Check diagnostic training tool to
evaluate the strength of posture stabilizing back muscle. For the entry of data and
processing of the results a specialized data entry and statistical analysis software package
SPSS (version 20) was used. The statistical (mean, frequency, reliability of values (p))
analysis of the research data was performed. For the assessment the specified norms
established by scientists Muckus, 2006; Neumann, 2010 were used. When evaluating
women’s posture at sagittal plane, standing straight and from the side, the thoracic
kyphosis, lumbar lordosis, total trunk inclination and sacral angle were estimated. The
obtained data revealed that the average of the spine curve in degrees at sagittal plane
correspond to the norms. After the evaluation it appeared that the women's shoulders are of
varying heights also pelvic girdle (waist) are also of different high. Depending on the
results after physical therapy it can be stated that asymmetry of the left pelvis and right
shoulder dominate. According to the results of questionnaire (Quebec) and pain scale
(VAS), it can be stated that when having back pain it is difficult to get out of bed, to sleep
at night or turn over the bed. It is especially difficult to stand, sit, walk, or carry objects,
shopping bags and etc. for a longer time. After the program of spinal stabilization exercises
the performance of daily activities has become much easier. After the repeated investigation
with Dr. Wolff back- check the positive changes were also visible. The averages of muscle
strength as well improved. The statistically significant (p <0.05) value was identifie.
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1 priedas

1 lentelé

Vidurkiai nugaros skausmo klausimyno, balais

Klausimai

Vidurkiy
pageréjimas

Klausimai

Vidurkiy
pageréjimas

Ar dél nugaros
skausmo sunku
i8lipti i§ lovos?

Nuo 0,33 iki 0,17

Ar dél nugaros
skausmo sunku bégti
vieng kvartalg?

Nuo 1,67 iki 1,17

skausmo sunku
vaziuoti masina?

Ar dél nugaros Nuo 0,5 iki 0,17 Ar dél nugaros Nuo 0,33 iki 0
skausmo sunku skausmo sunku isimti
miegoti naktj? maistg i$ Saldytuvo?
Ar dél nugaros Nuo 1,17 iki 1 Ar dél nugaros Nuo 0,67 iki 0,5
skausmo sunku skausmo sunku

apsiversti lovoje? pasikloti lova?
Ar dél nugaros Nuo 1 iki 0,83 Ar dél nugaros Nuo 0,83 iki 0,33

skausmo sunku
uzsidéti kojines?

skausmo sunku

uzlipti vieng laipty

marsg?

Ar dél Nuo 1,83 iki 1,17 Ar dél nugaros Nuo 0,83 iki 0,33
nugaros skausmo sunku biti
skausmo pasilenkusiam vir§
sunku kriaukles apie 10
stovéti apie min.?
20-30 min?
Ar dél nugaros Nuo 2,17 iki 1,5 Ar dél nugaros Nuo 1 iki 0,83
skausmo sunku skausmo sunku
sédeéti apie 4 h? perkelti kédg?
Ar dél nugaros Nuo 1,63 iki 1,33 Ar dél nugaros Nuo 2 iki 1,83

skausmo sunku
pastumti ar patraukti
sunkias duris?

Ar dél nugaros

skausmo sunku eiti

kelis kvartalus?

Nuo 1,83 iki 1,67

Ar dél nugaros
skausmo sunku nesti
du maisus su maisto

prekémis?

Nuo 2,67 iki 1,67

Ar dél nugaros

skausmo sunku eiti

kelis kilometrus?

Nuo 2,83 iki 2,17

Ar dél nugaros
skausmo sunku pakelti
ir nesti sunku
lagaming?

Nuo 2,67 iki 2,33

Ar dél nugaros
skausmo sunku
pasiekti aukstai

Nuo 1,83 iki 1,33

Ar dél nugaros
skausmo sunku mesti
kamuolj?

Nuo 0,5 iki 0,17

kabancias lentynas?

Nustatyta statistiSkai reikSminga (p < 0,05) reikSmé.
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2 priedas

2 lentelé

Individualiis poky¢iai pries kineziterapija ir po jos, kg.

Atliekami 1 1 2tir. |2 3tir. | 3 4tir. |4 5tir. |5 6 tir. | 6 tir.

judesiai tir. | tir. | prie§ | tir. | prie§ | tir. | prie§ |tir. | prie§ |tir. | prie§ | po
prie | po KT | po KT | po KT po | KT po | KT KT
§ KT KT KT KT KT
KT

Liemens 75 (34 |9 5 185 | 26 18 13 305 |40. | 115 |55

tiesimas 5

Liemens 75 |31 7.5 45 |135 | 225 |175 |17 25 32 |11 10

lenkimas

Virsitinés 59 53 21 18.5 | 18 18 55,5 | 625 |54 57 |32 42.5

kiino dalies

stimimas

Virsitinés 6 335 |45 11 295 |43 375 | 375 [ 275 |38. [165 |305

kiino dalies 5

traukimas

Liemens 15 245195 6 7.5 185 |11 14 22 20 |95 105

Soninis

lenkimas |

kaire

Liemens 145 | 32 9 12 8 215 |8 13 27 27 |85 9

Soninis

lenkimas |

deSing

Kaklo 6.5 [155]95 4 135 | 145 |9 105 |14 10. |75 8.5

lenkimas S)

Kaklo 105 |11 6 3 7 105 |75 55 8 95 |55 9

tiesimas

Kaklo 85 |13 8.5 4 12 145 |7 9.5 10.5 11. |35 5

Son.lenkimas 5

] kaire

Kaklo 10 13 8 4 9 105 |5 9.5 10 10 |5 8

Son.lenkimas

] desing

Zasto 13 215 | 8 75 135 (155 |9 125 |95 18 |13 155

atitraukimas |

kaire

Zasto 13 225 |11 135 | 115 | 25 105 | 125 |18 26. | 125 |15

atitraukimas j 5

deSing

Kojos 285 (345|165 | 235 (235 | 265 |265 |31 195 |24. |175 |19

atitraukimas ] 5

kaire

Kojos 28 41 175 | 205 | 275 |27 26 36.5 | 19.5 18 | 145 |13
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atitraukimas |
desine

Kojos
pritraukimas j
kaire

26.5

39.5

14

13

27.5

41.5

16.5

16.5

29

30

145

18.5

Kojos
pritraukimas ]
desine

315

335

13

9.5

24.5

37.5

145

145

19

31

145

20.5

Slaunies
hipertiesimas
kairés

16.5

45

24.5

17

23

36.5

17.5

28

18.5

22

14

155

Slaunies
hipertiesimas
desinés

16.5

49

18.5

13

13

31

16.5

28.5

15

23

16.5

20
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3 priedas

QUEBEC NUGAROS SKAUSMO NEGALIOS SKALE (J. Kopec, 1995)

Sis klausimynas skirtas jvertinti, kaip nugaros skausmas jtakoja Jisy kasdieninj gyvenima.

Mes norétume suzinoti, ar Jums sunku dél nugaros skausmy atlikti tam tikrg veiklg, pateikta

lenteléje.

Kiekvienas klausimas turi skale nuo 0 iki 5. Prasau pasirinkite ir pazymékite po vieng

atsakymg ] kiekvieng klausima. Ar Jums Siandien dél nugaros skausmo biity sunku atlikti Siuos

veiksmus?

Atsakyma zymeékite skaidiu.

Quebec nugaros skausmo vertinimo klausimynas

3 lentelé

Eil.

nr.

Veiklos
apibadinimas

Visiskai
nesunku

Minimaliai
sunku

Sunkoka

Pakankamai
sunku

Labais
sunku

Nejmanoma
atlikti

ISlipti 18 lovos

Miegoti naktj
(maziausiai

6h)

Apsiversti
lovoje

Vaziuoti
masina (apie
1h)

Stoveéti
20-30 min

apie

Seédeéti apie 4h

Uzlipti vieng
laipty marSa

Eiti kelis
kvartalus
(300-400 m)

Eiti kelis
kilometrus

10.

Pasiekti
aukstai
kabancias
lentynas

11.

Mesti kamuolj
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12.

Bégti  vieng
kvartala
(apie 100 m)

13.

[Simti maistg
1§ Saldytuvo

14.

Pasikloti lova

15.

Uzsidéti
kojines
(pédkelnes)

16.

Biti
pasilenkusiam
vir§  kriauklés
apie 10 min.

17.

Perkelti kéde

18.

Pastumti  ar
patraukti
sunkias duris

19.

Nesti du
maisus su
maisto
prekémis

20.

Pakelti ir nesti
sunky
lagaming

(apie 20 kg)
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“VEIDU SKALE” SKAUSMUI VERTINTI

Atsakyma zymeékite iraSius skaiiy i duota langelj.

@)\ () ()8 ) () (&
—/ — — — ,-:“\ H
Balai 0 2 4 6 8 10
Neskauda | Nezymiai | Stipriau Dar Labai Labiausiai
skauda skauda stipriau | skauda skauda
skauda

4 priedas

1 pav. “Veidy skalé¢” skausmui vertinti (Wong D.L., Hockenberry-Eaton M., Wilson D.,

Winkelstein M.L., Schwartz P.: Wong’s Essentials of Pediatric Nursing, 6/e, St. Louis, 2001, p.

1301.)

Pacientas pasako kaip vertina savo skausmg nuo 0 iki 10, kai 0 — “neskauda”, o 10 —

“labiausiai skauda”.
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5 priedas

STUBURO STABILIZAVIMO PRATIMUY PROGRAMA

(Remiantis Paknys, 2001; Dudoniené, 2008)
Apsilimo pratimai

1. Pr.p. stovime tiesiai, keldami rankas ] virSy giliai jkvépkite, o iskvépdami
atsipalaiduokite. Pratimg kartokite 6 kartus.

2. Pr.p. stovékite tiesiai, stenkités nesitibuoti kiinu. Atpalaidave rankas, pecius létai sukite
ratu. 5 kartus pasuk¢ pecius j prieki pakeiskite kryptj — atgal sukite pecius taip pat 5 kartus,
neskubékite, ramiai kvépuokite. Pratimas padeda iSjudinti peciy sgnarius.

3. Pr.p. kojas laikykite peciy plotyje, pédos turi tvirtai remtis | zeme. Tipkite 90° kampu.
Stebekite, kad keliai nebuty atsikiSe j priekj, nesikiiprinkite, pe¢ius stenkités Siek tiek atlosti. Sis
pratimas stiprina kojy dvigalvius ir keturgalvius raumenis bei sédmenis. Pritipimus atlikite 15
karty.

4. Pratempkite kojy ir dubens raumenis. Pr.p. kojas suimkite rankomis ties keliu ir traukite
kuo arciau kriitinés. Akimirka uZlaikykite ir vél pastatykite ant Zemés, pakeiskite koja, nugara
laikykite tiesiai, péda tvirtai remkités ] Zeme. Pratima atlikite kiekvienai kojai po 10 karty.

5. Ittupstai stiprina kojy raumenis bei sédmenis. Stebekite priekin; kelj, kad nebiity
atsikiS¢s. Tupiant jis turi susilenkti 90° kampu, kitas kelis taip pat turi sudaryti staty kampa.
Pasisukimai  Sonus tvirtina Soninius ir priekinius pilvo preso raumenis. Pratimg atlikite po 10 karty

kiekvienai kojai.

Stuburo stabilizavimo pratimai

1. Galvos stiimimas j Sonus. Pagrindinis kriivis: vidiniai kaklo stabilizatoriai. Pr. p. Stovint,
galvg laikant tiesiai, 1étai stumti galva ] 1 vieng Sona, | kitg Song. Pratimg kartoti 5 kartus.

2. Galvos stimimas j Sonus (izometrija). Pagrindinis krivis: kaklo sukamasis raumuo,
laiptiniai raumenys, mentés keliamasis raumuo, trapecinio raumens virSutiné dalis. Pr. p. Stovint
uzdéti plaStakg ant galvos Sono. Galva spausti | ranka, rankg — i galva. [zometrinis pratimas iSlaikant
padétj 10 — 20 sek.

3. Galvos lenkimas. Pagrindinis kraivis: kaklo lenkiamieji raumenys: kaklo sukamasis
raumuo, laiptiniai raumenys, ilgieji kaklo raumenys, poliezuvinis kriitinés raumuo. Pr. p. Stovint
smakras priglaustas prie krutinés. Rankos ant kaktos (arba ant smakro). Kakta spausti i rankas,

rankas — j kaktg. Izometrinis pratimas islaikant padétj 10 — 20 sek.
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4. Galvos tiesimas (izometrija). Pagrindinis kruvis: kaklo tiesiamieji raumenys: trapecinis
raumuo, virSutiné dalis, dirziniai galvos raumenys, mentés keliamasis raumuo, dirziniai kaklo
raumenys. Pr. p. Stovint rankos sunertos uz galvos. Spausti pakausj j rankas, rankas - i pakausj.
Izometrinis pratimas iSlaikant padétj 10 — 20 sek.

5. Kaklo lenkimas gulint. Pagrindinis kraivis: kaklo lenkiamieji raumenys: kaklo sukamasis
raumuo, laiptiniai raumenys, ilgieji kaklo raumenys, poliezuvinis kriitinés raumuo. Pr. p. Gulint ant
nugaros. Smakras priglaustas prie kritinés. ISkvepiant l1étai lenkiamas kaklas (iSlaikant smakra
priglaustg prie kriitinés), jkvepiant grjzta j prading padétj. Pratimg kartoti 10 karty.

6. Susirietimai (tiesiis). Pagrindinis kriivis: tiesusis pilvo preso raumuo. Pr. p. Gulint ant
nugaros, kojos sulenktos 90° kampu. Kaklas neutralioje padétyje (smakras prie kriitinés).
Plastakomis prilaikoma galva (nesunerti pirSty). Viso pratimo metu kontroliuojama dubens padétis,
kad nepadidéty juosmeniné lordozé. ISkvepiant keliama virSutiné kiino dalis nuo kilimélio.
Ikvepiant, grizta | prading padétj. Galima kojy padétis: 90° kampu sulenktos abi kojos pakeliamos
nuo zemés taip, kad blauzdos buty lygiagreciai su grindimis. Pratimg kartoti 10 karty.

7. Susirietimai pasisukant. Pagrindinis kriivis: iSorinis, vidinis jstriZinis pilvo preso
raumuo. Pr. p. Gulint ant nugaros, kojos sulenktos 90° kampu. Galima kojy padétis, kai viena koja
uzdedama ant kitos kojos taip, kad virSitinés kojos ¢iurnos sagnarys liesty apatinés kojos kelio
sgnarj. Smakras priglaustas prie krutinés. Ranky plastakos uz galvos. ISkvepiant keliama virSiitine
kiino dalis nuo kilimélio, sukant petj link prieSingos kiino pusés kojos. Jkvepiant, grizta j pradine
padéti. Viso pratimo metu stebéti, kad neiSsilenkty nugara. Pratima kartoti 10 karty.

8. Susirietimai sédantis. Pagrindinis kriivis: tiesusis pilvo preso raumuo, vir§iiting, apatine
dalys. Pr. p. Gulint ant nugaros, kojos tiesios. Ranky padétis gali biti jvairi: tiesios, sukryziuotos
ant kriitinés arba uz galvos. ISkvepiant tiesti rankas pirmyn, lenkti kaklg prie kritinés ir kilti aukStyn
nuo kilimélio, atkeliant vieng slankstelj po kito. Ikvepiant leistis zemyn | gulima padétj, letai
guldant stuburo slankstelius vieng po kito. Galva padedama véliausiai. Pratima kartoti 10 karty.

9. Svorinio kamuolio perkélimai j Salis. Pagrindinis kriivis: iSorinis, vidinis pilvo preso
raumuo. Pr. p. Sédint. Kojos sulenktos 90° kampu. Rankos su kamuoliu iStiestos priesais save. Pilvo
raumenys jtempti. ISkvepiant kamuolys létai perkeliamas kairén, jkvepiant griztame ] prading
padétj. Taip pat kartojamas j kitg puse. Pratimg kartoti 10 karty.

10. Kojos tiesimas neatkeliant nuo grindy. Pr. p. Gulint ant nugaros sulenktomis
kojomis. Atliekant §; pratimg, reikia jtraukti pilvo raumenis ir tiesti kojg neatkélus pédos nuo
pakloto, t. y. slystant kulnu. Koja tiesti reikia létai, pajauciant, kada svyra dubuo ir padid¢ja lordoze.
Kai dubuo pasvyra pirmyn ir padidéja juosmenin¢ lordoz¢, pratimg reikia nutraukti ir grizti |

prading padétj, t. y. sulenkti kojg. Kojos nebiitina visiski iStiesti. Geriausia pratimo baigmés padétis
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— kampas tarp Slaunies ir blauzdos 120°. Pirmiausia atlickami judesiai viena koja, paskui kita ir
galiausiai abiem kojomis, bet ne kartu, o pakaitomis. Pratimg kartoti 10 karty.

11. Sulenktos kojos atitraukimas. Pr. p. Gulint ant nugaros sulenktomis kojomis. Rankos
laikomos ant klubakauliy, pilvo raumenys jtraukti. Kvépavimas laisvas. Pratimas pradedamas
atitraukiant vieng koja, paskui kitg kojg ir tik véliau — abi kojas kartu. Vienos kojos atitraukimo
kampas ne didesnis kaip 45°. Atitraukiant koja, dubuo turi islikti stabilus ir nepasvirti né¢ j vieng
puse. Pratimg kartoti 10 karty.

12. Koju ir dubens kélimas. Pagrindinis kriivis: tiesusis pilvo preso raumuo, apatiné dalis,
klubinis juosmens raumuo. Pr. p. Gulint ant nugaros, kojos sulenktos 90° kampu. Rankos istiestos
prie Sony, delnais zemyn. Jkvepiant, kelti kojas link kriitinés, kartu kelti dubenj. ISkvepiant, 1étai
grizti | pradine padétj. Pratima kartoti 10 karty.

13. Sulenktos kojos kélimas. Pr. p. Sis pratimas atlickamas i§ gulimos ant pilvo pradinés
padéties. Reikia sulenkti vieng koja 90° kampu per kelio sanarj, tada jtraukti pilvo raumenis ir kelti
sulenkta blauzda aukstyn nuo grindy, bet, kad kampas tarp Slaunies ir grindy biity ne didesnis, nei
15°. Tokioje padétyje uzpakalinés Slaunies grupés raumenys yra maziau jtempti, didesnis jtempimas
tenka sédmens raumenims. Pratimg kartoti 10 karty.

14. Sulenktos kojos nuleidimas. Pr. p. Gulint ant nugaros, 90° kampu sulenktos abi kojos
pakeliamos nuo Zemés taip, kad blauzdos biity lygiagreciai su grindimis. Atliekant pratima, reikia
leisti koja Zemyn ir paliesti grindis, bet nepadéti pédos ir neatpalaiduoti pilvo raumeny. Pirmiausia
judesiai daromi viena koja, paskui kita ir tik véliau abiem kojomis pakaitomis. Pratima kartoti 10
karty.

15. Nugarinio kiino pavir§iaus raumeny jtempimas. Pr. p. Gulint ant pilvo, plastakos po
galva (plasStaka ant plastakos, kakta ant plastaky), kojos ant pirSty (tai padétis, kai abi kojos yra
sulenktos per kelio ir klubo sgnarius apie 10° kampu). Létai jtempti sédmens ir nugarinio kiino
pavirSiaus raumenis ir iStiesti kojas, jas i§laikant ant pirSty galy. Pratima kartoti 10 karty.

16. Kiino iSlaikymas horizontalioje padétyje. Pr. p. Gulint ant pilvo, pédos ant pirSty
galy, rankos sulenktos per alkiinés sgnarj, prispaustos prie kiino, plaStakos prie peciy sgnariy.
Itempus pilvo ir viso kiino raumenis, kiinas pakeliamas j horizontalig padétj atremtyje ant dilbiy ir
pirSty galy. Taisyklingai atliekant §j pratima, dirba ir nugaros, ir pilvo, ir Soniniai liemens
raumenys, t. y. stuburas yra stabilioje padétyje. Sio pratimo pasunkinimai bity: pakélus viena koja,
pakelti arba iStiesti vieng rankg. Pratima kartoti 10 karty.

17. Mazos amplitudés Slaunies lenkimas ir tiesimas. Pr. p. IS padéties ant keturiy
atremties tasky, atkélus vieng koja nuo pakloto, atlieckami $launies lenkimo ir tiesimo judesiai

nedidele amplitude ir 1étai. Pratimg kartoti 10 karty.
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18. Slaunies atitraukimas ir pritraukimas. Pr. p. [§ padéties ant keturiy atremties taskuy,
atkélus vieng koja nuo pakloto, atliekami §launies atitraukimo ir pritraukimo judesiai taip, kad buty
iSlaikoma stabili juosmens padétis (ne didesne nei 45° amplitude) ir létai. Ant juosmens skersai
kiino galima padéti lazda. Jei pratimas atliekamas taisyklngai, lazda nesvyruoja, nenukrinta. Pratimag
kartoti 10 karty.

Soniniy liemens raumeny stiprinimo pratimai

1. Koju kélimas, gulint ant Sono. Pagrindinis kriivis: kvadratinis juosmens raumuo,
skersinis pilvo raumuo. Pr. p. Gulint ant Sono. Apatiné ranka iStiesta po galva. VirSutin¢ ranka
remiasi ] grindis, kad biity lengviau iSlaikyti pusiausvyrg. Jkvepiant kelti kojas nuo grindy,
iSkvepiant 1étai grjzti j prading padétj. Pratimg kartoti 10 karty.

2. Kojuy kélimas, gulint ant Sono. Pagrindinis kravis: kvadratinis juosmens raumuo,
skersinis pilvo raumuo, kojy pritraukiamieji raumenys. Pr. p. Gulint ant Sono. Apatiné ranka istiesta
po galva. VirSutiné ranka remiasi ] grindis, kad buty lengviau i$laikyti pusiausvyra. ISkvepiant kelti
apating koja nuo grindy, jkvepiant 1étai grjzti j prading padétj. Pratima kartoti 10 karty.

3. Dubens kélimas gulint ant Sono. Pagrindinis kravis: kvadratinis juosmens raumuo,
skersinis pilvo raumuo, vidurinis sédmens raumuo, placiosios fascijos tempiamasis raumuo. Pr. p.
Gulint ant Sono, kojos sulenktos per kelius 90° kampu. Atremtis ant dilbio ir keliy, Zastas vertikalus.
VirSutine rnka ant kilimélio. ISkvepiant 1étai kelti duben;. Ikvepiant grjzti | prading padétj. Galimas
izometrinis pratimo atlikimo variantas iSlaikant virSuje dubenj. Atliekant pratimg iSlaikyti duben;j
Soningje padétyje. Pratimg kartoti 10 karty.

Atsipalaidavimo pratimai

1. Pr.p. gulint ant nugaros rankomis pritraukti deSinj kelig prie pilvo, po to kairjji.
Pritraukiant vieng koja, kita turi bti iStiesta. Pratimg atlikite po 5 kartus kiekvienai kojai.

2. Pr.p. gulint ant nugaros iStiesti rankas ir kojas, pédos j save, juosmens dalis prigludusi
prie grindy. Stipriai iSsitiesti ir taip paguléti apie pus¢ minutes.

3. Pr.p. gulint ant nugaros pakelti kojas ir sulenkti 90 laipsniy kampu:

a) ikvépti pro nosj (pilvas iSsipucia);
b) iSkvépti pro burng (pilvas suglemba).

10 - 15 min kvépuoti giliai ir ramiai, stengtis visiskai atpalaiduoti kiina.
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