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SANTRUMPOS

PSO- Pasauliné sveikatos organizacija

AKS- arterinis kraujo spaudimas

MM/Hg- milimetrai gyvsidabrio stulpelio

S5- stuburgalio 5 slankstelis

Th6- kriitinés 6 slankstelis

Th5- kriitinés 5 slankstelis

C2- kaklo 2 slankstelis

FA- fizinis aktyvumas

VFP- veiklos apribojimas dél fiziniy problemy
S- skausmas

BSV- bendras sveikatos vertinimas

SF- socialiné funkcija

EG-energingumas ir gyvybingumas

VEP- veiklos apribojimas dél emociniy problemy

EB- emociné buklé



SANTRAUKA

Masazo jtaka Zemam kraujo spaudimui ir su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei.
Darbo tikslas
Nustatyti masazo jtaka zemam kraujo spaudimui ir su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei.
Tyrimo metodai
Tyrime buvo naudojamas masazas, kaip priemoné pakelti kraujo spaudima, taip pat naudojamas
SF-36 fizinés ir psichinés buklés vertinimo klausimynas. Pacienty atrankos kriterijus buvo amziaus
grup¢ nuo 18 iki 25 mety, bei kraujo spaudimas Zemesnis nei 120/80 mm/Hg. Tyrime dalyvavo 11
pacienty, kurie atsitiktiniu budu buvo suskirstyti j dvi grupes. Kontroling¢je grup¢je dalyvavo 4
pacientai, o tiriamojoje 7. Kontrolinei grupei buvo paskirtas SF-36 klausimynas prie§ tyrimg ir po jo.
Tiriamajai grupei buvo taikytas masazas 2 kartus per savaitg, kiekvienam pacientui po 5 procediras,
per kurias buvo matuojamas kraujo spaudimas prie$ ir po masazo. Taip pat skirtas ir SF-36
klausimynas, kurj atliko pries ir po tyrimo.
Rezultatai
ISanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujospiidzio duomenis pries$
visas masazo procediiras ir po jy praéjus 5 minutéms, nustatyta, kad visos procediiros buvo statistiskai
reik§mingos, tiriamyjy sistoliniam kraujo spaudimui, o pirma ir penkta procediira diastoliniam kraujo
spaudimui (p<0,05). Lyginant duomenis tarp tiriamosios ir kontrolinés grupiy statistiskai reik§mingas
skirtumas pastebétas tik diastoliniam kraujo spaudimui (p<0,05).
ISvados
1. Jvertinus masaZo poveikj sistoliniam kraujo spaudimui, paaiSkejo, kad tiriamosios grupés rezultatai
buvo reikSmingai padidéje.
2. Ivertinus masazo poveikj diastoliniam kraujo spaudimui, paaiSkéjo, kad tiriamosios grupés
rezultatai buvo reik§mingai padidéje.
3. Jvertinus gyvenimo kokybe ir sveikatos biikle, naudojant SF-36 klausimyna paaiSkéjo, kad
reik§mingai pageré¢jo energingumas ir gyvybingumas (EQG), fizinis aktyvumas (FA), emociné bukle
(EB) bei sumazéjo skausmas (S).

Raktiniai ZodZiai: masazas, kraujo spaudimas, hipotenzija, SF-36 klausimynas.



SUMMARY

Massage effect for low blood pressure and life quality related with health.
The aim of the research
To research the effect of massage on low blood pressure and health related effect on quality of life.
Research subjects
During the research there was used as massage as a measure to raise the blood pressure and also
there was used the SF-36 questionnaire. Patient selection criteria were chosen to include people aged
between 18 and 25 years old, which as well has the blood pressure lower than 120/80 mm/Hg. In the
study participated 11 patients who were randomly selected to two groups. The control group consisted
of 4 patients and in the experimental group there were 7 patients. The control group has completed the
SF-36 questionnaire before and after the research. The experimental group received a massage 2 times
a week for each patient in 5 procedures. During the procedures, blood pressure was measured before
and after the massage. Also patients completed the SF-36 questionnaire before and after the research.
Research results
It has been established that all fives massage procedures has a positive effect on reducing systolic blood
pressure. The first and fifth massage procedures has a positive effect on reducing diastolic blood
pressure (p<0,05). Between experimental and control groups a statistically significant difference was
only obtained for diastolic blood pressure (p<0,05).
Conclusions
1. After assessing the effect of massage on systolic blood pressure, it turned out that the results of
the experimental group were statistically significant (p <0.05).
2. Assessing the effect of massage on diastolic blood pressure, it turned out that the results of the
experimental group were statistically significant (p <0.05).
3. Analysis of the SF-36 questionnaire revealed that statistically significant (p <0.05) indicators
improved such as vitality and overall energy (VE), physical activity (PA), emotional condition
(EC) and a significant decrease in bodily pain (BP).
Keywords: massage, blood pressure, hypotension, SF-36 questionnaire.



Ivadas

Siais laikais nemazai tiek jauno, tiek vyresnio amZiaus zmonés patiria jvairius organizmo
sutrikimus, kurie daznai siejasi su tokiais simptomais, kaip stresas, galvos skausmas ir svaigimas,
mirg¢jimas akyse, iSbales veidas, nuovargis, bendras organizmo silpnumas, mieguistumas, neretais
atvejais netgi alpimas. Bitent $iy simptomy atsiradimo priezastis ir vienas i§ organizmo sutrikimy
priezasCiy, su kuriuo vis dazniau susiduria jauno amziaus zmonés— Zemas kraujo spaudimas arba
mediciniS$kai vadinama hipotenzija (hipotonija). Taigi, hipotenzija, kaip teigia mokslininkai ir
medicinos darbuotojai, tai tokia organizmo btiklé, kai sistolinis (virSutinis) kraujo spaudimas nevirsija
100 milimetry gyvsidabrio stulpelio, o diastolinis (Zzemutinis) - 60 milimetry, kai tuo tarpu normalus
kraujo spaudimas turéty buti 120/80 milimetry gyvsidabrio stulpelio (Proskuviené, 2009).

Turin¢ius Zema kraujospiidj zmones galima suskirstyti j dvi grupes: 1) asmenys, kuriems zema
kraujo spaudimg i$Sauké koks nors organizmo veiklos sutrikimas, 2) asmenys, kuriems Zemas kraujo
spaudimas yra tarsi nuolatiné organizmo biklé (ProSkuviené, 2009). Svarbu Zinoti ir tai, kad dél
hipotenzijos labai sumazéja veny veiklumas, sulétéja kraujo apytaka, todél labai sumazéja ir pats
bendrasis organizmo tonusas (Mcgilvery, 1995). Sirdies ir kraujagysliy sistema uZtikrina, kad kraujas
cirkuliuoty organizme uzdaru ratu. Geru kraujo spaudimu galime vadintg tg, kuris apriipina visus
organus deguonimi, hormonais bei kitomis biologiskai svarbiomis ir aktyviomis medziagomis, o taip
pat pasalina i§ audiniy nereikalingus lasteliy apykaitos produktus (Chenzbraun, 2010). Kuomet
Zmogaus organizmas ir net maziausios kraujagyslés yra neapriipinamos kraujyje esanciomis
medziagomis, zmogui gali grésti net mirtis. Zinoma, kad jvairios Sirdies ligos ir patologijos
dabartiniame pasaulyje yra pagrindiné mirties ir fizinés negalios prieZastis.

Pagal PSO nuostatas, dar 1948 metais, sveikata apibréziama ne tik ligos ar negalavimy
nebuvimu, bet ir fizine, protine bei socialine gerove, kuri ypa¢ svarbi kiekvienam zmogui. Lietuvoje,
kaip ir visame pasaulyje, gyvenimo kokybei vertinti yra naudojamos jvairios metodikos. Vienas
labiausiai paplitusiy gyvenimo kokybés klausimyny yra ,,SF-36° klausimyny trumpoji forma, Kkuri
puikiai nusako ne tik fizing, bet ir psichine sveikatos bukle (Rugiené, 2005).

Apie hipotenzijos gydyma yra nemazai publikuojamy moksliniy straipsniy, taciau iki $iol néra
labai placios informacijos $iuo klausimu, kokig jtakg gali daryti masazas, sergant hipotenzija.
Pastaraisiais metais padidéjo susidoméjimas masazu, kaip alternatyviu nemedikamentiniu gydymu
(Walaszek, 2015). Norédami iSsiaiSkinti ar masazas, kaip nemedikamentiné priemoné galéty biiti

naudojamas Siai ligai gydyti ir/ar palaikyti gera organizmo savijauta, atlikau tyrima.



Atliekant tyrimg buvo iSkeliama hipotezé: masazas gali pagerinti/padidinti kraujospudj
Zmoneéms, turintiems zema kraujo spaudima.
Sio tiriamojo darbo tikslas yra issiaidkinti, kokia yra masaZo jtaka Zemam kraujo spaudimui ir
su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei.
Tyrimo metu buvo iskelti Sie uzdaviniai:
1. Ivertinti masazo poveikj sistoliniam Kraujo spaudimui.
2. lvertinti masazo poveikj diastoliniam kraujo spaudimui.

3. Ivertinti gyvenimo kokybés ir sveikatos biikle naudojant SF-36 klausimyna.



1. LITERATUROS APZVALGA

1.1 Kraujo spaudimas

Sirdies susitraukimai uztikrina nenutriikstama kraujo tekéjima kraujagyslémis. Kraujas pasiekia
visus organus ir audinius ir taip uZtikrina mogaus medziagy apykaita bei gyvybinguma. Sirdies
susitraukimas vadinamas sistole, o jos atsipalaidavimas — diastole. Sistolés ir diastolés trukmé priklauso
nuo §irdies susitraukimy ritmo. Sirdis per minute susitraukia iki 75 karty, o priesirdZio sistolé trunka
0,1 sek. ir pereina j skilveliy sistole, trunkancig 0,3 sek. Skilveliy sistolés fazéje prasideda priesirdziy
diastolé ir naujas Sirdies veiklos ciklas (Griskevi¢ius ir Daunoraviciené, 2012). Sistolinis kraujospiidis
parodo didZiausig spaudimg, kurj Sirdis pasiekia vieno susitraukimo metu. Diastolinis kraujospudis
rodo maziausia spaudimg, kuomet $irdis atsipalaiduoja tarp susitraukimo momenty.

Kraujo tekéjimui jtakos turi keletas veiksniy (Griskevicius ir Daunoraviciené, 2012):

» spaudimy skirtumas — kraujas teka 1§ didziausio slégio | maziausig slégj turin¢ias kraujagysles.

Kuo spaudimy skirtumas didesnis, tuo kraujas teka greiciau.

= kraujagysliy sienelés pasiprieSinimas (kintantis sienelés tagsumas) — veikia kraujo tekéjimo
greit]. Didziausias pasiprieSinimas kraujo tékmei yra arteriolése, nes jos turi palyginti storg
lygiyjy raumeny sluoksnj.

= kraujo klampumas — jam didéjant kraujo tekéjimas sulétéja ir atvirksciai.

Kraujosptidis- tai paduodamas kraujo slégis | kraujagysliy sieneles, kuris tiesiogiai priklauso
nuo Sirdies darbo, reiSkia, kad didéjant sistoliniam tiiriui didéja ir kraujospudis. Kraujospudis taip pat
priklauso nuo kraujagysliy periferinio pasiprieSinimo, jy tonuso ir cirkuliuojancio kraujo turio, visiems
Siems rodikliams didéjant, padidéja ir pats kraujo spaudimas. Gera kraujotaka laikoma tokia, kuri
apripina kiekvieng lgstele reikiamomis medziagomis, deguonimi bei reikiamu kiekiu kraujo
sudedamyjy daliy. Hipotenzija- taip vadinama zemas kraujo spaudimas. Hipertenzija- yra aukstas
kraujo spaudimas.

Arterinis spaudimas matuojamas, siekiant jvertinti Sirdies kraujagysliy sistemos biukle sveiky
Zzmoniy ir ligoniy. AKS spaudimas gali biti matuojamas (GriSkevicius ir Daunoravic¢iené, 2012):

» tiesioginiu (invaziniu) biidu — kateteris arba kaniulé su spaudimo jutikliu jkiSama j kraujagyslés
spindj;
» netiesioginiu (neinvaziniu) biidu — naudojamas sfigmomanometras. Jis gali biiti mechaninis,

gyvsidabrinis ar elektroninis.



Taigi, tiek sveikam, tiek sergan¢iam zmogui svarbu Zinoti, kaip taisyklingai pamatuoti kraujo

spaudima. Rekomendacijos, kaip matuoti kraujo spaudimag pagal Sveikos Gyvensenos Akademija

(2018):

Kad Zmogus biity ramus, visiSkai atsipalaidaves, rekomenduojama kelias minutes pasédéti
tyloje.

Patalpos, kur bus atlickamas kraujo spaudimo matavimas, temperatiira ir oras turi biti jprasti
Zmogui.

Mazdaug pusvalandj pries tyrimg nereikéty gerti kavos, rukyti, dirbti fizinio darbo, patirti
nervinés jtampos.

5 min., o geriau 10-15 min. prie§ tyrimg zmogus turéty ramiai pasédéti, atsirémes | kédés
atlosa.

Geriausia matuoti dedant manZet¢ ant nuogos rankos, o ne atraitojus rankove. Jeigu tenka
rankovg atraitoti, ji neturéty verzti rankos.

Kadangi abiejy ranky spaudimas gali skirtis, visada matuokite tos pacios rankos, o ranka
pasirinkite tg, kur spaudimas didesnis.

Vyresniems zmonéms rekomenduojami skaitmeniniai automatiniai matuokliai, kurie patys
pripumpuoja manzetg, o rezultatg rodo dideliame ekrane, taip pat vyresniems zmonéms aktualis

aparatai, kurie kartu skaiciuoja Sirdies susitraukimy daznj.

1 lentelé. Arterinio kraujospidzio (AKS) klasifikacija (Sipaviciené ir Skikas, 2012)

Kategorija Sistolinis AKS (mm/Hg) Diastolinis AKS (mm/Hg)
Optimalus <120 <80
Normalus 120- 129 80- 84
Aukstas normalus 130- 139 85- 89
I° Hipertenzija 140- 159 90- 99
11° Hipertenzija 160- 179 100- 109
I11° Hipertenzija >180 >110
Izoliuota sistoliné >140 >90
hipertenzija
Mazas normalus 90- 100 60- 65
Hipotenzija <90 <60
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1.2 Hipotenzija (hipotonija) etiologija ir klinika

Hipotenzija- tai nejprastai Zemas kraujo spaudimas, kurio metu sumazéjus kraujagysliy ir
raumeny jtampai, zmogus jauciasi mieguistas ir vangus. Kitaip tariant, mokslininkai nustaté, kad tai
tokia organizmo biiklé, kai sistolinis (virSutinis) kraujo spaudimas nevirsija 100 milimetry gyvsidabrio
stulpelio, o diastolinis (Zemutinis) - 60 milimetry, kai tuo tarpu normalus kraujo spaudimas turéty biti
120/80 milimetry gyvsidabrio stulpelio (Proskuviené, 2009).

Turin¢ius zema kraujo spaudimg Zmones galima salyginai suskirstyti i dvi grupes (Proskuviene,
2009):

1. Asmenys, kuriems sumazéjusj kraujospudj sukélé tam tikri organizmo veiklos sutrikimai
(pavyzdziui, kraujotakos nepakankamumas, jvairtis hormoniniai pakitimai, dél infekciniy ligy ar
sirdies nepakankamumo). Tokiu atveju gydoma ne pati hipotenzija, bet ja sukélusios priezastys.

2. Asmenys, kuriems mazas kraujospudis yra tarsi normali organizmo biuklé. Tai daZniausiai
biidinga liekno, astenis$ko kiino sudéjimo Zzmonéms. Tokia biiklé yra susijusi su kraujagysliy ir
viso organizmo tonuso sumazejimu.

Yra ir kelios hipotenzijos (hipotonijos) rsys:

1. Ortostatiné hipotonija. Daznai pasireiSkia vyresnio amziaus Zmonéms, sergantiems
neurodegeneracinémis ligomis, diabetu ar hipertenzija. Tokia biikl¢ atsiranda, kuomet Zmogaus
Sirdies ir kraujagysliy prisitaikantis mechanizmas sutrinka ir nesugeba kompensuoti veninio
kraujo spaudimo sumazéjimo. Tada staiga nukrinta tiek diastolinis, tiek sistolinis kraujo
spaudimas, tokia biikl¢ atsiranda stovint ilgesnj laikg (Ricci et.al., 2016).

2. Neésciyjy hipotonija. Motery kraujospiidis tampa vangus 5-6 savait¢ ir paskutinj néstumo
trimestrg, kuomet jis gali kritiskai sumazéti. Todél reikéty vengti guléti ant nugaros, nes gimda
gulint uzspaudzia apating tus¢igja vena, kuri trukdo tekeéti kraujui (Maier, 1999).

3. Nerviné hipotonija. IStinka tada, kai simpatinis nervas, aktyvuma skatinantis periferinés nervy
sistemos veiksnys, sutrinka ir nejstengia palaikyti normalaus kraujo spaudimo. MediciniSkai tai
vadinama vegetacine distonija. Ligg rodo netik mazas kraujospiidis, bet ir neurologinis
pozymis, vadinamas dermografizmu (Maier, 1999).

Bet paprastais atvejais hipotenzija skirstoma j (Proskuviené, 2009):

» Uming, kuomet kraujospidis gali sumazéti staiga.

= Léting, kai Zemas kraujospudis yra nuolatiné organizmo bukle.
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Uminé hipotenzija gali istikti ne vieng karta, kuomet Zmogus praranda samone, kitaip tariant
nualpsta. O taip atsitinka dél to, kad smegenys negauna pakankamai kraujo, esant mazam kraujo
spaudimui. Tod¢l pirmas dalykas, kurj reikia padaryti Zmogui nualpus, paguldyti ji i horizontalig
padétj.

Uminés hipotonijos priezastys pagal Dr. Maier (1999):

» Kardiogeninis Sokas istikus infarktui

* Hipovaleminis Sokas nukraujavus

= Saulés ar Silumos smiigis

= Infekcija

= Apsinuodijimas

» Kraujo uzkrétimas

» Alerginis, hormony arba medZiagy apykaitos Sokas

= Keliongs ligos

» Nervinis Sokas susijaudinus

= Sudirgintas nervy rezginys prie miego arterijos
Létinés hipotenzijos priezastys dazniausiai yra jvairios ligos, tokios, kaip (Maier, 1999):

= Sirdies ligos (§irdies nepakankamumas, sutrikes ritmas, susiauréjes dviburis arba aortos
voztuvas, miokardo arba perikardo uzdegimas).

» Kraujagysliy ligos (uZdegimai, susiauréjusios arba uZsikimsusios kraujagysleés).

» Hormoniniai sutrikimai (liauky navikai, gliukozés stoka, nepakankama liauky veikla).

» Nervy ligos (jgimtos ligos, uzdegimai, i$sétiné sklerozé, parkinsono liga, alkoholizmas).

* Veny ligos (mazginis veny iSsiplétimas, tromboziy padariniai, suglebe pilvo preso ir Kkiti
raumenys).

» Plauciy ligos (plauciy emfizema, plauciy hipertenzija, pneumoskleroze).

* Mineraliniy drusky stoka (per mazai kalio, natrio, kalcio).

Didelis sulies¢jimas, mazakraujysté, ruikymas, druskos ar vandens stoka, néStumas, depresija,
ilgas guléjimas lovoje, profesionalus sportas ar netgi E, C, B vitaminy stoka- tai taip pat gali biiti Zemo
kraujosptidzio pagrindas (Maier, 1999).

Sumazéti kraujospudis gali ir nuo tam tikry vaisty vartojimo. Kai perdozuoji saluretiky ar vaisty
nuo hipertenzijos. Taip pat kraujospiidis nukristi gali nuo kraujagysles ple€ianciy vaisty, kalcio kanaly
blokatoriy, vaisty nuo aritmijos, astmos, epilepsijos, Parkinsono ligos, raminamyjy ar psichotropiniy

vaisty, nitroglicerino ar analgetiky (Maier, 1999).
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Staigus kraujospiidzio kritimas gali jvykti dél keliy priezasCiy, kai Zzmogus netenka daug
skysCiy vemiant ar viduriuojant, kitaip tariant jvykus dehidratacijai, netekus kraujo, iStikus Sokui, arba
staiga po miego paSokus i$ lovos, ilgg laika iSguléjusiam ir staiga atsistojusiam ligoniui, nes ilgai gulint
sumazéja kraujagysliy tonusas, o atsistojus daugiau kraujo supliista j apating kiino dalj ir smegenims jo
lieka nepakankamas kiekis (Proskuviené, 2009).

Hipotenzijos simptomai gali pasireiksti visose organy sistemose ir biiti jvairaus stiprumo. Bet
pagrindiniai varginantys simptomai, anot Proskuvienés (2009) yra Sie: mieguistumas, vangumas, po
nakties miego jau¢iamas nuovargis, sunkumas pradedat dienos darbus, galvos svaigimas ir skausmas,
jauciamas sunkumas dirbant, mokantis, retais atvejais kamuojanti nemiga. Tai pat jauCiami plastaky ir
pédy Salimai, pykinimas, apetito stoka, sunkumas skrandyje, viduriy pttimas ir kiti panasts vir§kinimo
sistemos sutrikimai. Pasireiskia atvejy, kai reaguojama ir j oro sglygy pasikeitimus, pavyzdziui, slégio,
temperatiros, elektromagnetiniy lauky.

Staiga nukritus kraujosptidziui, jauciamas silpnumas, galvos svaigimas, mirguliavimas akyse,
kartais prarandama sgmoné, todél asmuo, kuriam pasitaiko alpimy, turi mokéti ir zinoti, kaip elgtis, tai
nutikus.

Pagalba dél hipotenzijos sgmonés netekusiam Zzmogui (Proskuviené, 2009) :

1. Paguldyti nualpusj asmenj | horizontalig padét;.

2. Nedéti nieko po galva, o priesingai, pakelti kojas auks¢iau Sirdies lygio.

3. Kad apalpes zmogus gauty kuo daugiau oro, reikia atidaryti langg ar netgi iSnesti zmogy | lauka,
suteikti daugiau erdvés ir nestovéti prie pat biiriui Zmoniy.

4. Atsagstyti kaklg ir kriiting varzancius rubus, papleksnoti Svelniai per veida, apSlakstyti Saltu
vandeniu, pamasazuoti ausy spenelius.

5. Jeigu po keleto minuciy apalpes Zmogus neatgauna sgmongs, jj reikia paguldyti ant Sono ir

kviesti greitaja medicinos pagalba.

1.2.1 Hipotenzijos (hipotonijos) gydymas ir prevencija
Hipotenzija, paprastai, vaistais negydoma, bet pradéjus stipriai varginti simptomams, gydymas
biitinas. Geriausia gydyti ne pacia liga, bet ligos sukeliamas prieZastis (Herold, 1996).
Nemedikamentinis gydymas, pagal Proskuvien¢ (2009):
= Reikia didinti organizmo tonusa.
= Rytais, atsikélus nereikéty Sokti 1§ lovos, o dar keleta minuciy pasirgzyti, paguléti nuleidus

galva nuo lovos krasto, i§ gulimos padéties keltis létai, nesukeliant streso.
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= Rytais labai pravartu padaryti judresnio tipo mankstg. Svarbu, kad manksta buty derinama su
kvépavimu, tinka pritiipimai, atsispaudimai, prisitraukimai.

= Labai tinka Saltas dusSas, pripratinat kiing, galima pradéti nuo apsipylimy.

» Masazas (kaklo, pe¢iy) su kuo aktyvesniais judesiais.

= Naudingas yra plaukiojimas, bégiojimas, vaziavimas dviraciu, aerobikos treniruotés,
slidin¢jimas ir kita fiziné veikla.

» Taip pat kraujosptidj didina kava, zalioji arbata.

» Reikia nepamirsti valgyti produktus, turin¢ius daug baltymy, E, C, B grupés vitaminy, tai pat
naudingi produktai, turintys kalio.

» Tinka vartoti ir vaistazoliniai preparatai, tokie, kaip zensenis, roziné radiola, eleuterokokas,
kurie tonizuoja organizma ir kraujagysles. Taciau preparaty nepatartina vartoti ilgiau, kaip tris
savaites.

» Prireikus, gydytojai gali iSraSyti vaisty, kuriy sudétyje yra kofeino, taiau jy vartoti ilgai
negalima ir nepatartina.

Apibendrinant, pristatysiu keletg patarimy, Kaip iSvengti Sios varginancios ligos. Taigi,
pirmiausia reikéty laikytis tinkamo dienos réZimo, miegoti maziausiai 8 valandas per para, valgyti 4-5
kartus per dieng, Zinoma, svarbu nepamirsti ir fizinio aktyvumo, net ir labai trumpa manksta kasdien
turés didelés jtakos zmogaus organizmo tonusui. Taip pat reikéty vengti staigiy temperatiros pokyc¢iy ir

kity ligos sukeliamy priezasCiy.

1.3 Masazo kilmé pasaulyje ir Lietuvoje

Istorija byloja, kad pirmieji masazo gydomaji poveikj pripazino kinai dar pries 3000 m.pr. Kr.
O romény, graiky filosofai ir gydytojai masaza rekomendavo, kaip stiprinancig priemon¢ po musio, taip
pat palaikyti kiino bei proto sveikatai (Mcgilvery, 1995).

Masazas, kaip gydymo ir atpalaidavimo priemoné atsirado ir buvo naudojamas jau gilioje
senoveje ir plétojosi kartu su kitais liaudies medicinos metodais. Jj mokejo ir praktikavo daugelis ty
laiky tauty ir genciy (FinkelSteinaiteé, 2003). Nepazinodami visy kiino funkcijy, senovés gydytojai
masazg veiksmingai naudojo gydydami nuovargj, ligas ir jvairias traumas (Mitchell, 2011).

Europoje masazas dar nuo Romos imperijos laiky buvo svarbus sveikatos priezitiros elementas,
plagiai apraomas to laikmec¢io literatiiroje. Zlugus Romos imperijai Vakaruose, buvo sustojes masazo
vystymasis, ta¢iau Rytuose jis puikiai plétojosi ir nuo 16 a. pakankamai sudétingos medicininés

technikos buvo pradétos taikyti Pranctizijoje, kuri, manoma, yra Europos gydomojo masazo ,,lopSys*
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(Mitchell, 2011). 19 a. pabaigoje iSauges terapinio masazo poreikis nulémé gydytojy bendruomeniy
atsiradima, kuriy tikslas buvo propaguoti moksla apie masaza, rengti mokymus bei saugoti visuomenes
ir profesijos interesus (Mitchell, 2011).

Dar prie$ karg nepriklausomoje Lietuvoje 1921 m. pradéjo veikti pirmieji masazo kursai. 1937
m. buvo jsteigti specialiis kursai, kuriuose ruo$¢ masazo ir gydomosios gimnastikos specialistus.
Nepriklausomoje Lietuvoje buvo ir veikianéiy priva¢iy masazo kabinety. Masazas buvo taikomas
gydymui valstybinése ir privaciose gydymo jstaigose, taip pat sportininky fiziniam tobulinimui. Po
Antrojo Pasaulinio karo Lietuvoje buvo vél jkurti masazo kursai medicinos seserims. Pirmiesiems
kursams Druskininkuose vadovavo Dineika. Véliau pradéjo veikti kursai ir kituose miestuose Vilniuje,

Kaune, Palangoje (Finkelsteinaité, 2003).

1.4 Masazas
Masazas, tai pirmiausia, moksliskai pagrjstas metodas, kuris turi gydomajj poveik]j ir tiesiogiai
veikia visa zmogaus organizma, nepriklausomai nuo to, ar masazuotojas dirba rankomis, specialiais
aparatais tiesiogiai ar per oro vandens terpg (Aslani, 1998). Masazas yra gana sudétingas fiziologinis
procesas, kurio galutinis rezultatas ir poveikis tiesiogiai siejasi su visu zmogaus organizmu. Masazas
apima jvairias minks$tyjy audiniy technikas ir jvairius metodus, kuriais siekiama pakeisti pacienty
suvokimg apie savo kiing ir jo jud¢jimag (Cherkin, 2011). Yra Zinoma, kad dél masazo metu
padidéjusios audiniy temperatiiros pagreitéja ir, galima teigti, kad pageréja visos cheminés reakcijos,
suaktyvéja metaboliniai procesai, pagreitéja audiniy oksidacija, difuzija, medziagy apykaita visuose
audiniuose (Finkelsteinaité ir kt., 2008).
Masazg pagal apimtj galima suskirstyti j dvi grupes (FinkelSteinaité, 2003):
1. Bendrgjj, kuomet tam tikra tvarka yra iSmasazuojamas visas kiinas.
2. Dalinj, kurio metu masazuojama tik tam tikra kiino dalis, pavyzdziui, tik kojos, tik pe¢iy juosta
arba tik rankos.
Pagal tiksla, masaZza galima suskirstyti :
1. Gydomajj, kuris skirtas gydymui ir profilaktikai, reguliuoja organizmo raumeny tonusg, gerina
medziagy apykaitg bei kraujotaka, taip pat maZina skausma, skirtas kontraktiiry profilaktikai,
normalizuoja miega, maZzina ne tik stresa, bet ir nuovargj. Sis masazo biidas daZniausiai

atliekamas, sergant tam tikros formos ligomis ar esant tam tikrom traumom pagal indikacijas.
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Sportinj, Kuris atlickamas pagal tam tikrg masazavimo metodikg, pasirenkant tinkamg ranky
padéti, krypti, biidy seka ir stiprumg. Tokio tipo masazas dazniausiai atliekamas sportininkams,
norint pagerinti prisitaikyma prie fizinio kriivio, gerinant rezultatus savo srityje ir, svarbiausia,
norint i§vengti traumy bei atgauti darbinguma po dideliy fiziniy kriiviy.

Higieninj, paprastai jis taikomas normaliai organizmo veiklai palaikyti, norint sustabdyti
senéjimo procesus ir, svarbiausia, sveikatai stiprinti.

Kosmetinj, kurio pagrindinis tikslas atskiry kiino daliy iSvaizdos gerinimas, pasalinant ar
sumazinant kosmetinius defektus. Kosmetinis masazas dazniausiai atlickamas galvos, veido,
peciy ir kaklo srityje.

Pagal tai, su kokiomis priemonémis atlickamas masazas, jis skirstomas j:

Manualinj, Kkuris atliekamas gydant rankomis ir skirtas palaikyti sveikai zmogaus kauly ir
raumeny aparato funkcijai ir struktiirai. Masazg rankomis galima atlikti tiek sau, tiek kitam
Zmogui.

Pedialinj, kuris atlickamas kojomis ir dazniausiai taikomas sportininkams bei rytietiSkuose
masazo buduose.

Masazavimas per kuriuos vibracija sukelia aparatai, kurie ne tik palengvina masazuotojy darba,
bet ir suteikia jvairiapusiska poveikj.

Kombinuota, kuris derinamas i§ pirmy trijy budy.

1.4.1 Klasikinis masazas

Anot J. Finkelsteinaités ir kt. autoriy (2008), klasikinis masazas taikomas jvairioms ligoms

gydyti, pazeistoms organizmo funkcijoms atkurti ir gerai sveikatai palaikyti. Klasikinis masazas turi

keturis masazavimo biidus: glostyma, trynimg, maigyma ir vibracija. Kiekvienas Siy budy dar turi

pagrindinius ir pagalbinius, nenutriikstanciuosius ir nutriikstan¢iuosius biidus. MasaZas pradedamas

glostymu, po to daromas trynimas, kuris paruosia audinius maigymui. Pastarasis biidas dar gali buti

atliekamas pakaitomis su trynimu. Po kiekvieno masazo buido jterpiamas vis kitoks glostymas. |

maigyma, paprastai, jterpiama vibracija, o masaZas baigiamas nenutriikstancia vibracija ir glostymu.

MasaZuojama i§ periferijos | centra, pagal limfos tekéjimo kryptj.

Masazavimo btidai pagal Stewart (2006):

1. Glostymas- tai Svelnis judesiai abiem rankomis, pakaitomis arba lygiagreciai, galimai nyksciais

arba keturiais pirStais, apimant visg masazuojama kiino plota. Glostyti reikia iki tol, kol pajauti,
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kad raumenys jau atsipalaidavo ir aps$ilo. Glostymas gerina limfos tekéjimg ir padeda kraujui
sugrizti | Sirdj.

2. Trynimas yra giluminé masazavimo technika. Trynimui taip pat galima naudoti visg savo delno
pagrinda, dilbius, nyks¢ius, pasitelkiant savo kiino svorj. Sis biidas labai tinkamas, kuomet
reikia atpalaiduoti jtemptus raumenis ir minkstinti audiniy sukietéjimus. Trinant suSyla
masazuojamos vietos ir pageréja kraujo apytaka bei raumeny tonusas.

3. Maigymas- delnais ir pirStais atpalaiduoja jsitempusias kiino vietas, dirbant abiem rankomis
ritmingais judesiais. Svarbu, kad judesiai biity nenutriikstami, Svelnis ir neznaibyty odos.
Maigymas delnais skirtas apsilti, iStempti ir stimuliuoti raumenis. Toks masazo biidas didina
raumeny tonusg ir gerina kraujo apytaka- procesa, pagreitinant] nereikalingy medziagy, tokiy
kaip pieno ragstis, Salinima.

4. Vibracija- energingi judesiai, taikomi masazo pabaigoje. Vibracija veikia ne tik tg vieta, kuri
masazuojama, bet sklinda ir j gylj ir j plotj, apimdama ir kitus audinius. Sis biidas taip pat

gerina kraujotaka ir stimuliuoja raumeny audinius.

1.4.2 Segmentinis masaZas

Sis masazas yra pagristas tuo, kad zmogaus organai ir sistemos glaudziai susije tarpusavyje, t.y.
egzistuoja refleksiniai rySiai tarp vidaus organy ir odos, tarp vidaus organy ir raumeny, bei vieny
vidaus organy su kitais. Sie rysiai susidaro dél to, kad i§ vieno ir to paties nugaros smegeny segmento
iS¢jusios nervy Saknelés suskyla j daugeli nervy. Vieni jy inervuoja vidaus organus, kiti atitinkamai-
oda, raumenis, antkaulj. Dazniausiai sutrikus kuriam nors vidaus organui, atsiranda skausmas odoje ir
raumeny jtampa (Finkel$teinaité ir kt., 2008).

Segmentinis masazas skirtas ne tik traumoms, bet ir jvairioms ligoms gydyti (ValuZien¢ ir kt.,
2013). Veikiant refleksiSkai pakitusiy audiniy zonas, taip pat per atitinkamus nugaros smegeny
segmentus, vyksta atsakomosios reakcijos atitinkamuose audiniuose. Geréja kraujotaka, lasteliy
medziagy apykaita (Paic¢iuviené, 2005).

Segmentinj masazg galima atlikti kartu su klasikinio masazo budais, taciau, norint stipriau
paveikti atitinkamus segmentus, taip pat ir vidaus organus, daugelis naudoja specialiuosius segmentinio
masazo biidus. Segmentinis masazas neturi glostymo buidy, jame yra trynimas, maigymas ir vibracija.
Beveik visi judesiai atliekami nykS¢iu arba keturiomis pirSty pagalvélémis prie stuburo, keteriniy

ataugy, mentés srityse (FinkelSteinaité ir kt., 2008).

17



1.5 Masazo poveikis Zmogaus organizmui

Masazas suaktyvina visus Zmogaus organizme sulétéjusius procesus, tokius kaip kraujotaka,
limfotaka, pagerina raumeny tonusa, atpalaiduoja jsitempusius zmogaus raumenis, daznais atvejais
padeda geriau jaustis (Mcgilvery, 1995).

Sirdis, i§ esmés, yra issiplétusi kraujagysle, gebanti sukurti ir islaikyti didelj spaudima,
reikalingg kraujo cirkuliacijai organizme, tod¢l tiesioginis masazo poveikis venoms ir arterijoms yra
pageidautinas, netgi paprasCiausiu kaklo masazu yra mazinamas Sirdies nervy spaudimas (Mitchell,
2011). Masazas pagerina Sirdies darba, nes normalizuojamas tonusas stambiosiose bei smulkiosiose
arterijose ir venose. Masazuojant atsidaro taip pat ir rezerviniai odos kapiliarai, dél kuriy veiklos
pageréja veninio kraujo nutekéjimas, ir taip pagreitinamas nereikalingy medziagy apykaitos produkty
pasisalinimas, kuris susidaro metabolizmo ar prakaitavimo metu. Masazo procediiry jtakoje did¢ja
hemoglobino, eritrocity, trombocity bei leukocity kiekis kraujyje.

Gydytojai ir masazo specialistai teigia, kad pirmiausiai masazas reikalingas sveikiems Zmonéms
tam, kad palaikyti gerg savijautg bei profilaktiskai apsaugoti nuo jvairiy susirgimy, taciau i$skiriami
tam tikri Zzmogaus negalavimo, susirgimo atvejai, kai masazas yra reikalingas ir yra vienas i§ gydymo
biidy, kuris taip pat taikomas sergant tiek hipertonine, tiek hipotonine liga.

Mitchell (2011), isskiria dvi pagrindines masazo naudas Zzmogui:

» Fiziologiné nauda. Sporte buvo vertinama masazo, kaip po patirty traumy gydymo nauda. Tarp
sportuojanciy ir rungtyniaujanciy asmeny masazas svarbus tuo, kad padeda kovoti su patiriamu
stresu ir yra vienas i§ pagrindiniy treniruo€iy ir geros fizinés buklés palaikymo réZimo
komponenty. MasaZzo, kaip terapijos nauda, neklinikinése situacijose itin iSrySkéja ilgy skrydziy
lektuvu metu. Tokiais atvejais nejmanoma iSvengti dehidratacijos, virSkinimo sutrikimy,
dezorientacijos ar sgstingio. Visais atvejais puikiai tinka masazas. Taigi, keletas oro linijy
bendroviy, skrydZio metu, siiilo pasimégauti masazo procediiromis. Taip pat rekomenduojama
Ivairi pratimy programa mazinti stresg. Viena oro linijy bendrové jrengé sédéjimo vietg su
instaliuotu masazo jrenginiu, kad keleiviai galéty mégautis masazu visu kelionés laiku.

» Psichologiné nauda. Kalbant apie terapinio masazo nauda, jdomus faktas, kuomet visai
nepagalvojus imame glostyti iSsigandusio vaiko galvg ar masazuojame pavargusio draugo
pecius, taip suteikiant psichologinj poveikj artimajam. Masazas gali sukurti emocing erdve po
jvairiy konflikty ar patirto streso. Instinktyviai masazo metu atsiranda neverbalinis

bendravimas, kuris padeda pasidalinti problemy nastg.
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Masazas taip pat padeda sumazinti uzdegiminiy procesy, daznai pasireiSkian¢iy kartu su liga ir
pakeicianciy kraujo rodiklius, sukelta diskomfortg. Kadangi kraujo apytaka organizme yra uzdara ir
ribota, tai stimuliuojant vieng kiuino dalj, kraujas lengvai suplis | kita. Galiausiai sumazés kraujo
spaudimas tose vietose, kur jis buvo didZiausias arba atvirks¢iai (Mitchell, 2011). Masazo metu
pageréja organy veikla, kuri padeda raumenims atsipalaiduoti, subalansuoja nervy ir endokrinines
sistemas ir tai yra bene didziausia masazo nauda (Cassar, 2003). Viename atliktame tyrime
mokslininkai nustaté, kad zmonéms, sergantiems véziu, didele jtaka turi artimyjy daromas nugaros
masazas namy aplinkoje. Buvo nustatyta, kad pageréja miego kokybé, reikSmingai sumazéja pulso
daznis, taip pat atitinkamai pageré¢ja sistolinis ir diastolinis kraujo spaudimas (Pinar and Afsar, 2015).
Visuomenés sveikatos ir epidemiologijos departamento mokslininkai Japonijoje atliko tyrima, susijusj
su pédy aromaterapiniu masazu ir jo poveikiu kraujo spaudimui, nerimui ir su sveikata susijusiai
gyvenimo kokybei nustatyti. Buvo i$siaiSkinta, kad pédy aromaterapinis masazas gali bati lengvas ir
veiksmingas biidas pagerinti psiching sveikata ir kraujo spaudimg. Taip pat masazo intervencija
sunormalizavo sistolinj ir diastolinj kraujo spaudimg, kuris turéjo reikSmingg ir teigiamg poveikj

nerimo sumazinimui (Eguchi et.al., 2016).

1.6 Masazas, sergant hipotenzija (hipotonija)

Masazuojant sergancius hipotenzija ar bet kokia Kita liga, pirma reikéty iSsikelti uzdavinius ir
tiksla, ko masazo metu norima pasiekti. Taigi, hipotenzijg turintiems asmenims, masazo metu,
svarbiausi uzdaviniai yra padidinti kraujosptid]j ir vegetacinés nervy sistemos tonusg (Valuziené ir kt.,
2013). Paprastai, masazas daromas energingai, greitu tempu, taikoma mazai glostymo ir kuo daugiau
smigiuojamy, vibraciniy judesiy, masazo kryptis i§ apacios j virSy. Pirminés hipotonijos metu
dazniausiai sutrinka centriniai mechanizmai, kurie reguliuoja $ilumg ir kraujagysliy tonusa, todél, pasak
FinkelSteinait¢ ir kt., (2008), labiausiai tinka apykaklinés zonos masazas, nelieCiant galvos
plaukuotosios dalies, o pats masazas turi biiti atliekamas greitu tempu.

Indikacijos atlikti masaza- 1étiné hipotenzija, sukelianti nemaloniy pojiiciy.

Pagal Valuziené ir kt. (2013) galima iSskirti dvi masazo metodikas, kurias taiko sergant
hipotenzija:

1. Pirma metodika. Masazo planas: segmentinis priestuburiniy zony masazas nuo S5 iki Th6,
juosmens, kryzmens srities bei sédmeny masazas, kojy nugarinio ir priekinio pavirSiaus

masazas, pilvo masazas. Pacientas turi guléti ant pilvo, po ¢iurnomis padétas volelis.
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2. Antra metodika. Masazo planas: segmentinis priestuburiniy zony nuo Th5 iki C2 masazas,
apykaklés srities ir kaklo nugarinio pavirSiaus masazas. Paciento padétis- sédi ant kédés be

atloSo, rankos, sulenktos per alkiines. padétos ant stalo priesais, o paciento galva atremta |

rankas.
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2. TYRIMO METODIKA IR ORGANIZAVIMAS

Tyrimo objektas
Masazo poveikis asmenis, turintiems zema kraujo spaudimg ir su sveikata susijusiai gyvenimo
kokybei.
Tiriamyjy kontingentas
Tyrime dalyvavo i§viso 11 asmeny, 4 vyrai ir 7 moterys, visi tiriamieji buvo studentai i§ Kauno
Technologijy, Lietuvos Sporto, Vytauto Didziojo universitety ir Kauno Kolegijos. Tiriamyjy atrankos
kriterijai buvo: jauno amziaus grupé nuo 18 iki 25 mety ir turintys zemg kraujo spaudima, t.y. mazesnj,

nei optimalus 120/80 mm/Hg.

2 lentelé. Tiriamyjy kontingentas

Tiriamoji grupé Kontroliné grupé
Pacienty skaicius n=7 n=4
Amziaus vidurkis 21,294+0,951 21+0,816
Lytis 5 moterys ir 2 vyrai 2 moterys ir 2 vyrai

Tyrimo metodai
1. Klausimynas SF-36 atliktas, siekiant i$siaiskinti tiriamyjy fizing ir psiching sveikatos biikle, bei
jvertinti gyvenimo kokybe, pries ir po tyrimo.
2. Kraujospudzio matavimas, prie$ ir po kiekvienos procediiros praéjus 1,3,5 minutéms, gautus

rezultatus iSnagrinéti ir suzinoti masazo jtaka asmenims turintiems zema kraujo spaudima.

SF-36 klausimynas

Pries tyrimg ir po jo abiejose grupése buvo tiriamas gyvenimo kokybés pokytis, naudojant SF-
36 klausimyna. J; sudaro 36 klausimai, kurie atspindi aStuonias gyvenimo sritis: fizinj aktyvuma,
veiklos apribojimg dél fiziniy ir emociniy problemy, skausma, bendra sveikatos vertinima,
energingumga ir gyvybinguma, socialing funkcija bei emocing bikle (Staniaté, 2007). Sios gyvenimo
sritys yra jungiamos } dvi sveikatos kategorijas — fizin¢ ir psiching. Fizinei sveikatai vertinti skirtos
fizinio aktyvumo, veiklos apribojimo dél fiziniy problemy, skausmo, bendro sveikatos vertinimo sritys.
Veiklos apribojimo dél emocinés biklés, socialiniy rysiy, energingumo ir gyvybingumo sritys skirtos

psichinei sveikatai jvertinti (Rugiené, 2005). Kiekvieng srit] reikia vertinti balais, tad kuo aukstesni
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balai, tuo geresné gyvenimo kokybé susijusi su sveikata (nuo 0 iki 100 baly). 36 punkty trumpo
formato, sveikatos klausimynas yra labai populiarus sveikatos susijusios su gyvenimo kokybe,
vertinimo priemoné. PubMed paieskoje pagal terming: ,,SF-36 sveikatos tyrimas* rasti 9722 objektai
(Lins, 2016).
KraujospiidZio matavimas

Tyrime naudotas automatinis kraujospudzio aparatas. Kraujo sistolinis ir diastolinis spaudimas
buvo matuojamas gyvybiniu funkcijy monitoriumi VS800. Kraujospiidzio aparatu uzregistruojama
spaudimo oscilograma, mikroinformaciné sistema analizuoja uZregistruotas kreives ir nustato sistolinio
bei diastolinio AKS vertes, pagal gamintojo instaliuotg algoritmg. Matavimo tikslumas priklauso nuo
gausybés parametry, tokiy kaip arterijos spindzio dydis (kalibras), anatominé arterijos padétis,
elastiSkumas ir ja supanciy audiniy kiekis. Be anatominiy veiksniy, oscilogramos kokybe lemia
manzeteés dydis, tipas bei jungiamyjy vamzdeliy parametrai (GriSkevicius ir Daunoraviciene, 2012).

Spaudimas buvo matuojamas atsisédus, visada buvo matuojama ta pati ranka, Siuo atveju
visiems pacientams matavome kairg rankg. Pagal Sveikos Gyvensenos akademijos (2018) patarimus,
kaip taisyklingai matuoti kraujospiidj, buvo vadovaujamasi ir tyrimo metu. Taigi svarbu, kad tiriamasis,
kol matuojamas kraujo spaudimas, nekalbéty ar kitaip nesiblaskyty, sédéty atsiloSes i kédés atlosa,
nekryziuoty kojy ir patogiai remtysi pédomis ] grindis. ManZzet¢ buvo vyniojama ant Zasto, mazdaug du
centimetrus auki¢iau alkiinés. Zasta privaloma laikyti Sirdies lygmenyje, geriausiai ranka padéjus ant

stalo.

399 399

1 pav. Gyvybiniy funkcijy monitorius VS 800
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Tyrimo organizavimas

Tyrimas buvo atliekamas Kaune, Lietuvos sporto universitete, 2018 mety, vasario ménesj. Visi
tiriamieji, tyrime dalyvavo savo noru, o norintys tyrima nutraukti, tai galéjo padaryti, bet kada tyrimo
eigoje. Viso tyrimo metu buvo uztikrinamas anonimi$kumas, kad gauti duomenys bus konfidencials ir
jie bus naudojami tik analizei atlikti bei i§vadoms gauti. Prie§ pradedant tyrimg visi asmenys buvo
supazindinti su tyrimo metodais ir organizavimu.

Tiriamieji atsitiktine tvarka buvo suskirstyti j dvi grupes:

1. Tiriamoji grupé (n=7)
2. Kontroliné grupé (n=4)

Kontroliné grupé pries ir po tyrimo turéjo uzpildyti SF-36 klausimyna, taip pat Siai grupei buvo
matuojamas kraujo spaudimas prie§ ir po tyrimo, atitinkamai pra¢jus mazdaug 2,5 savaitéms,
kontrolinés grupés pacientams nebuvo taikoma jokia procediira.

Tiriamajai grupei buvo taikomas Klasikinis ir segmentinis masazas kiekvienam asmeniui po 5
procediiras, 2 kartus per savaitg, tomis paciomis savaités dienomis ir visada tuo paciu laiku. Vienos
procediiros trukmé apie 30 min., taip pat buvo matuojamas kraujo spaudimas prie$ ir po kiekvienos
procediiros praéjus 1, 3 ir 5 minutei. Masazo pradzioje pacientas turi guléti ant pilvo po ¢iurnomis
padétas volelis, véliau, kai pradedama masaZuoti priekinis kiino pavirSius pacientas turi apsiversti ant
nugaros.

Masazo metodika naudota tyrimo metu pagal Valuziené ir kt. (2013). Masazas pradedamas
segmentiniu priestuburiniy zony masazu nuo S5 iki Th6é (naudojant lyginamajj glostyma 1Kk., jgrezimag
pasunkinta ranka 2-3k., keteriniy ataugy trynimg tarp nyks¢iy 2-3K., skersinj pjovimg 2-3K., trynimg
sustumiant 2k., maigyma nugreziant 2K., abipusj gnybj 2K., ir uzbaigiant lyginamu glostymu 1Kk.) toliau
juosmens, kryZmens srities bei sédmeny masazas (atliekamas, kaip klasikinis higieninis masazas) kojy
nugarinio pavirSiaus masazas (pirma atlickama viena koja po to kita, masazas pradedamas ploks¢iu
pavirSiniu glostymu 1-2k., iSilginiu ir skersiniu trynimu delnais 2k., pusiau Ziedinis trynimas 2k.,
i8ilginis pjovimas 2k., briauninis Sukuotinis trynimas 2Kk., iSilginis maigymas 1-2k., plekSnojimas,
padauzymas, kapojimas daromi po 2k., ploks$¢iasis pavirSinis glostymas 1-2k.) priekinio kojos
pavirSiaus masazas (pirma viena koja po to kita, masazas pradedamas ploksciu pavirSiniu glostymu 1-
2k., poto i8ilginis ir skersinis trynimas delnais po 2k., pusiau Ziedinis trynimas 2k., i8ilginis pjovimas
2k., briauninis Sukuotinis trynimas 2k., skersinis maigymas 1-2k., Slauny plekSnojimas ir padauzymas
4-5k., visos kojos kapojimas 3-4k., ploksciasis ziedinis glostymas 1-2k.), ir paskutiné dalis pilvo

masazas (ploksciasis ziedinis glostymas 2-3k., skersinis trynimas delnais 2-3k., spiralinis trynimas
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pasunkinta ranka 2-3k., ploks¢iasis ziedinis glostymas 1-2 k., skersinis pjovimas, skersinis maigymas

po 2-3k., lengvas pleksnojimas ir kapojimas po 2-3k., ploks¢iasis ziedinis glostymas 1-2K.)

3 lentelé. Tyrimo organizavimo schema

' ™
11 tiriamyjuy,
kurie turi
Zzemg kraujo
spaudimag
A\
Tiriamoji grupé Kontroliné grupé
(n-7) (n-4)
\ i |
‘// "\.‘ e
Taikytas klasikinis ir v Netaikyta
segmentinis masazas ) ] jok|a£
(5 procediros po 30 4 N procediira
min. 2 ite), N . \ /
et savatt) VERTINIMAS Pries ir Po tyrimo:
spaudimas pries ir po Sistolinis kraujo spaudimas
kiekvienos ) o ) )
procediiros 1,3,5 Diastolinis kraujo spaudimas
min. .
SF- 36 klausimynas
\ J y

Duomeny apdorojimo statistiniai metodai
Visi tyrimo duomenys apdoroti ir analizuojami naudojant matematinés statistikos metodus, IBM
SPSS 25.0 programa. Kiekybiniai rezultaty rodmenys iSreiksti aritmetiniais vidurkiais su vidurkiy
standartiniu nuokrypiu. Kiekybiniy reikSmiy statistinis reik§mingumas tarp grupiy apskaiCiuotas 2
Independent Samples- Wilcoxon Test, toje padioje grupéje rezultatai apskaiciuoti 2 Related Samples-
Wilcoxon Test, pasirinktas reik§mingumo lygmuo, kaip p<0,05. Grafinis rezultaty vaizdavimas atliktas

Microsoft Excel 2010 programa.
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3. REZULTATAI

3.1 Tiriamosios grupés kraujospiidzio rodikliai prieS ir po pirmos masazo procediiros

Isanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujosptidzio duomenis pries$
pirma masaza ir po jo pra¢jus 5 minutéms, nustatyta, kad pirma procediira buvo statistiskai reikSminga,
tirlamyjy sistoliniam ir diastoliniam kraujo spaudimui (p<0,05).

Prie§ pirmg masazo procediirg sistolinio kraujosptudzio vidurkio rodiklis buvo 109,57+5,827
mm/Hg, po 1 minutés 119,57+9,537 mm/Hg, po tre¢ios minutés 119,71£9,517 mm/Hg, po penktos
minutés 120,86+8,030 mm/Hg. O diastolinio kraujosptidzio vidurkio rodiklis prie§ pirmg masazo
procediira buvo 70,57+4,685 mm/Hg, po pirmos minutés 71,43+6,399 mm/Hg, po treCios minutés
75,434+9,053 mm/Hg, po penktos minutés 76,86+6,694 mm/Hg.

130

120 . N
on
o A_57 119.71 120.86*
g 110 -
=)
@ 109.57
£ 100
E —o— Sistolinis
§ 0 Diastolinis
o
Z 80 25.43 76.88*
m
v, 70.57 71.43

70

60

Pries Polmin. Po3min. Po Smin.

2pav. Pirmos masazo procediros rezultatai, tiriamyjy vidurkio duomenys,

* statistiSkai reikSmingas skirtumas lyginant pries ir po masazo procediiros praéjus 5 minutéms.
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3.2 Tiriamosios grupés kraujospiidZio rodikliai prie§ ir po antros masaZo procediiros

ISanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujospuidzio duomenis prie$
antrg masaza ir po jo pra¢jus 5 minutéms, nustatyta, kad procediira buvo statistiSkai reikSminga,
tirlamyjy sistoliniam kraujo spaudimui (p<0,05), bet neturéjo reik§més diastoliniam kraujo spaudimui
(p>0,05).

Pries§ antrg masazo procediirg sistolinio kraujosptidzio vidurkis buvo 110,004+5,066 mm/Hg, po
pirmos minutés 115,00+3,109 mm/Hg , po trecios minutés 115,2942,215 mm/Hg, po penktos minutés
116,71+4,112 mm/Hg. Prie§ antrg masazo procedirg diastolinio kraujo spaudimo vidurkis buvo
68,86+5,305 mm/Hg, po pirmos minutés 71,57+8,715 mm/Hg, po tre¢ios minutés 73,71+4,990 mm/Hg,
po penktos minutés 73,43+1,718 mm/Hg.
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§ 20 Diastolinis
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3pav. Antros masazo procediiros rezultatai, tiriamyjy vidurkio duomenys,

* statistiSkai reik§mingas skirtumas lyginant pries ir po masazo procediiros praéjus 5 minutéms.
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3.3 Tiriamosios grupés kraujospiidzio rodikliai pries ir po trec¢ios masazo procediiros

[Sanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujosptidzio duomenis pries§
tre¢ig masazg ir po jo pra¢jus 5 minutéms, nustatyta, kad procediira buvo statistiSkai reikSminga,
tiriamyjy sistoliniam kraujo spaudimui (p<0,05), bet neturéjo reikSmés diastoliniam kraujo spaudimui
(p>0,05).

Pries trec¢ig masazo procediirg sistolinio kraujosptdzio vidurkis buvo 110,43+8,121 mm/Hg,
po pirmos minutés vidurkis buvo 119,869,191 mm/Hg, po trecios minutés 118,00+4,397 mm/Hg, 0 po
penktos minutés vidurkis buvo 120,29 +4,889 mm/Hg. Diastolinio spaudimo rodmenys prie§ trecig
masazo procediirg buvo 72,29+5,219 mm/Hg, po masazo praéjus minutei spaudimas buvo 72,57+5,769

mm/Hg, po trijy minuéiy 75,00+£7,257 mm/Hg, po penkiy minuciy 73,57+3,505 mm/Hg.
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4pav. Trecios masazo procediiros rezultatai, tiriamyjy vidurkio duomenys,

* statistiskai reiksmingas skirtumas lyginant pries ir po masazo procediiros praéjus 5 minutéms.
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3.4 Tiriamosios grupés kraujospiidZio rodikliai pries ir po ketvirtos masazo procediiros

ISanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujospiidzio duomenis prie$
ketvirta masaza ir po jo pra¢jus 5 minutéms, nustatyta, kad procedira buvo statistiSkai reikSminga,
tiriamyjy sistoliniam kraujo spaudimui (p<0,05), bet neturéjo reikSmés diastoliniam kraujo spaudimui
(p>0,05).

Pries ketvirta masazo procediirg sistolinio kraujosptidzio vidurkis buvo 112,1445,786 mm/Hg,
po pirmos minutés vidurkis sieké 117,718,807 mm/Hg, po tre¢ios minutes 115,29+6,655 mm/Hg, po
penktos minutés 117,00+7,767 mm/Hg. Diastolinio spaudimo vidurkis pries ketvirta masazo procediirg
70,57+4,467 mm/Hg, praéjus minutei po masazo spaudimo vidurkis buvo 71,716,473 mm/Hg, po trijy
minuciy 76,57+4,198 mm/Hg, po penkiy minuéiy spaudimo vidurkis buvo 74,14+7,313 mm/Hg.
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S5pav. Ketvirtos masazo procediiros rezultatai, tiriamyjy vidurkio duomenys,

* statistiskai reikSmingas skirtumas lyginant pries ir po masazo procediiros praéjus 5 minutéms.
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3.5 Tiriamosios grupés kraujospiidZio rodikliai prieS ir po penktos masaZo procediiros

ISanalizavus tiriamosios grupés, tiriamyjy sistolinio ir diastolinio kraujospiidzio duomenis prie$
penkta masazg ir po jo praé¢jus 5 minutéms, nustatyta, kad procedira buvo statistiSkai reikSminga,
tirlamyjy sistoliniam ir diastoliniam kraujo spaudimui (p<0,05).

Prie§ penktg procedirg sistolinis kraujo spaudimo vidurkis buvo 114,14+3,078 mm/Hg, po
pirmos minutés vidurkis buvo 119,43+7,976 mm/Hg, po trecios 119,434+5,855 mm/Hg, po penktos
120,5745,192 mm/Hg. Prie§ penkta masazo procediira Diastolinis kraujo spaudimo vidurkis buvo
74,00+3,464 mm/Hg, atlikus msazg po pirmos minutés kraujo spaudimas buvo 79,86+3,716 mm/Hg, po
tre¢ios minutés 78,14+3,338 mm/Hg, po penktos 79,29+2,138 mm/Hg.
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6pav. Penktos masazo procediiros rezultatai, tiriamyjy vidurkio duomenys,

* statistiSkai reik§mingas skirtumas lyginant pries ir po masazo procediiros praéjus 5 minutéms.
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3.6 Kontrolinés grupés rezultatai pries ir po tyrimo
ISanalizavus kontrolinés grupés, sistolinj ir diastolinj kraujosptidzio duomenis pries tyrimg ir po,
nustatyta, kad tyrimas nebuvo statistiskai reik§mingas, kontrolinés grupés pacienty sistoliniam ir
diastoliniam kraujo spaudimui (p>0,05).
Kontrolinés grupés prie§ tyrimg sistolinio kraujo spaudimo vidurkis buvo 110,50+7,047
mm/Hg, o po tyrimo 111,758,180 mm/Hg, o diastolinio spaudimo vidurkis prie$ sieké 70,75+2,062
mm/Hg, o po tyrimo jis buvo 69,25+2,986 mm/Hg.
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7pav. Sistolinis kraujo spaudimas pries ir po tyrimo, tiriamosios ir kontrolinés grupiy rezultatai
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8pav. Diastolinis kraujo spaudimas pries ir po tyrimo, tiriamosios ir kontrolinés grupiy rezultatai,

* statistiSkai reikSmingas skirtumas lyginant rezultatus tarp grupiy, pries ir po tyrimo

Lyginant duomenis tarp grupiy (kontrolinés ir tiriamosios) prie§ tyrimg ir po jo (prie§ masazo
procediiras ir po penkiy procediiry penktos minutés) sistolinis kraujospiidis buvo pager¢jgs matomai,
taciau nereikSmingai (p>0,05). Diastolinio kraujo spaudimo rodiklis lyginant tarp grupiy, buvo

statistiSkai reik§mingai pageréjes (p<0,05).
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3.7 SF-36 klausimyno analizé prieS ir po tyrimo, tiriamojoje ir kontrolinéje grupéje

SF-36 klausimyno rezultatai tiriamojoje grupéje prieS tyrimg vidutinis$kai sieké, tokius
rezultatus: fizinis aktyvumas (FA) 86,43+9.,45, veiklos apribojimas dél fiziniy problemy (VFP)
89,29+19,67, skausmas (S) 53,89+26,78, bendras sveikatos vertinimas (BSV) 61,43+21,35, socialiné
funkcija (SF) 82,54+ 24,73, energingumas ir gyvybingumas (EG) 52,14+15,77, veiklos apribojimas dél
emociniy problemy (VEP) 76,19+31,71 ir emociné bikle (EB) 60,00+14,42. Po tyrimo, tiriamojoje
grupéje, rezultatai vidutiniSskai apskaiciavus, buvo tokie: fizinis aktyvumas (FA) 98,57+2,44, veiklos
apribojimas dél fiziniy problemy (VFP) 82,14+31,34, skausmas (S) 82,53+16,80, bendras sveikatos
vertinimas (BSV) 73,57+22,12, socialiné funkcija (SF) 87,30+£22,62, energingumas ir gyvybingumas
(EG) 82,86+10,35, veiklos apribojimas dél emociniy problemy (VEP) 76,19+31,71 ir emociné biklé
(EB) 81,14+17,24.
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9pav. SF-36 klausimyno rezultatai pries ir po tyrimo, tiriamojoje grupéje,
*statistiskai reiksmingas skirtumas lyginant SF-36 klausimyno duomenis pries ir po masazo

procediiry, tiriamojoje grupéje

Kontrolinéje grup¢je rezultaty vidurkis, prie§ tyrima, sieké: fizinis aktyvumas (FA) 93,7549,46,
veiklos apribojimas dél fiziniy problemy (VFP) 68,75+12,50, skausmas (S) 77,78+20,29, bendras
sveikatos vertinimas (BSV) 71,25+22,50, socialin¢ funkcija (SF) 80,56+24,64, energingumas ir
gyvybingumas (EG) 58,75+13,15, veiklos apribojimas dél emociniy problemy (VEP) 75,00+16,67 ir

emocin¢ bikle (EB) 56,00+20,41. Po tyrimo, iSanalizavus kontrolinés grupés rezultaty vidurkius, jie
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buvo tokie: fizinis aktyvumas (FA) 95,00+5,77, veiklos apribojimas dél fiziniy problemy (VFP)
75,00+0,0, skausmas (S) 91,66+10,64, bendras sveikatos vertinimas (BSV) 73,75+17,02, socialiné
funkcija (SF) 80,55+24,64, energingumas ir gyvybingumas (EG) 66,25+13,15, veiklos apribojimas dél
emociniy problemy (VEP) 66,67+47,14 ir emociné buklé (EB) 68,00+10,83.
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10pav. SF-36 klausimyno rezultatai, pries ir po tyrimo kontrolinéje grupéje

ISanalizavus Sf-36 klausimyno rezultatus tiriamojoje grupéje pries§ ir po masazo procediiros,
paaiskéjo, kad statistiSkai reikSmingai (p<0,05) pageréjo, tokie rodikliai, kaip energingumas ir
gyvybingumas (EG), fizinis aktyvumas (FA), skausmas (S) bei emociné biuklé (EB). Visi kiti
duomenys, taip pat rodé pageréjima visose srityse, bet nebuvo statistiskai reikSmingi.

Palyginus duomenis tarp kontrolinés grupés pacienty prie§ tyrima ir po tyrimo statistiSkai
reik§mingy pokyciy pastebéta nebuvo.

Taip pat buvo lyginami rezultatai tarp kontrolinés grupés ir tiriamosios prie§ tyrimg ir po

tyrimo, buvo pastebéta skirtumy, ties keliais aspektais, taciau jie nebuvo statistiskai reikSmingi.
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11pav. Tiriamosios ir kontrolinés grupés, SF-36 klausimyno rezultatai pries tyrimg
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12pav. Tiriamosios ir kontrolinés grupés, SF-36 klausimyno rezultatai po tyrimo
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4. REZULTATU APTARIMAS

ISanalizavus duomenis prie§ masazo procediiras ir po penkiy masazo procediry penkiy minuciy,
tiriamojoje grupéje, buvo lyginama sistolinio ir diastolinio kraujo spaudimo rezultaty duomenys,
paaiskéjo, kad statistiSkai reikSmingai pageréjo, tiek sistolinis kraujo spaudimas, tiek diastolinis
(p>0,05). Taigi, galima teigti, kad tyrimo pradzioje iSkelta hipotezé statistiSkai reikSmingai pasitvirtino
(p<0,05), vertinant sistolinio ir diastolinio kraujospiidzio rezultatus, tarp tiriamosios grupés, pirmos ir
paskutinés masazo procediiros, pra¢jus penkioms minutéms. ISanalizavus kontrolinés grupés, sistolinj ir
diastolinj kraujospiidzio duomenis pries§ tyrima ir po, statistiSkai reikSmingy rezultaty nepastebéta,
sistoliniam ir diastoliniam kraujo spaudimui (p>0,05).

Lyginant duomenis tarp grupiy (kontrolings ir tiriamosios) prie§ tyrimg ir po jo (prie§ masazo
procediiras ir po penkiy procediiry penktos minutés) sistolinis kraujospiidis buvo pageréjes matomai,
taciau nereikSmingai (p<0,05). Diastolinio kraujo spaudimo rodiklis lyginant tarp grupiy, buvo
statistiSkai reikSmingai pager¢jes (p>0,05).

Cambron et al. (2006) atliko tyrima, kuriame bandé¢ issiaiskinti ir nustatyti, kuris masazo budas,
geriausiai paveikia kraujospudj, atsizvelgiant | masazo tipa, trukme ir jéga. Masazo tipas buvo
pagrindinis veiksnys, kuris turéjo jtakos kraujo spaudimo pokyciams. Nustatyta, kad padidéjimas buvo
pastebétas, skausminguose masazo biiduose ir reikSmingai padidéjo tiek sistolinis, tiek diastolinis
kraujo spaudimas, taikant trigeriniy taSky terapija ir sportinj} masazg. Taigi, kaip teigia ValuZziené ir kt.
(2013) kuo daugiau smigiuojamy judesiy, greitesnis tempas ir kuo energingiau atliekamas masazas,
tuo didesné tikimybé pakelti kraujo spaudimga.

Pastebétas patikimy ir naujy literatiiros Saltiniy triilkumas, vertinant masazo jtakag Zmonéms
sergantiems hipotenzija (hipotonija), vertinant sistolinio ir diastolinio kraujo spaudimo
padidéjima/pageréjimg pries ir po masazo procediiry. Atliekant mokslinés literatiiros paieska jvairiose
duomeny bazése, nerasta patikimy ir prieinamy Saltiniy pagrjsianciy ar paneigianciy tyrime iSkeltg ir
statistiSkai reik§mingai pasitvirtinusig hipotez¢. Kituose analizuojamuose Saltiniuose, teigiama, kad
létine hipotenzija (hipotonija) néra liga, kurig reikéty gydyti tiek jauno tiek vyresnio amziaus Zmonéms,
tai laikoma, kaip normali organizmo biiklé arba tminé hipotenzija (hipotonija), kuri sukeliama jvairiy
veiksniy ir laikoma, kaip simptomas (Proskuviené, 2009), todél geriausia gydyti ne pacia ligg, bet ligos
sukeliamas priezastis (Herold, 1996). Priezastys sukeliancios hipotenzija (hipotonija) nurodytos

bakalauro darbo 1.2 skyriuje.

35



Masazo jtaka kraujo spaudimo didinimui/gerinimui nustatyta statistiSkai reikSminga (p<0,05),
taciau dar geresniems rezultatams pasiekti ir padidinti/pagerinti sistolinio ir diastolinio kraujo
spaudimo rodmenis, rekomenduojama atlikti nuo 10 iki 15 procediry kursg, masazuojant pacienta
kasdien. Siekiant iSsiaiSkinti masazo poveikj tiriamiesiems, tyrime turéty dalyvauti daugiau tiriamyjy,
tieck kontrolinéje grupé¢je, tiek tiriamojoje, galbiit, tai padéty iSsiaiSkinti statistiSkai reikSmingus
poky¢ius tarp grupiy, prie§ ir po tyrimo. Patartina, daugiau démesio skirti, ne paciai ligai, bet jos
sukeliamiems veiksniams gydyti, gerinant bendrg organizmo savijautg.

Masazas jvardinamas, kaip nefarmakologinis ir lengvai jgyvendinamas metodas ir
nepriklausomas veiksmas palaikyti pacienty savijautg (Pinar and Afsar, 2015). Taciau svarbu ne tik
pacienty fiziné sveikatos buklé, bet ir psichiné, todél tyrime pasirinkome analizuoti su sveikata
susijusig gyvenimo kokybe, atlickant SF-36 klausimyna.

[Sanalizavus rezultatus susijusius su gyvenimo kokybés pokyciu prie§ ir po masazo, paaiskéjo,
kad masazas statistiSkai reik§mingai (p<0,05) pagerino tokius aspektus, kaip energingumas ir
gyvybingumas (EG), fizinis aktyvumas (FA), skausmas (S) bei emociné buklé (EB). Tad galima teigti,
jog tyrimo pradzioje iSkeltas uzdavinys jvertinti gyvenimo kokybeés ir sveikatos bukle, naudojant SF-36
klausimyng prie§ ir po masazo procediiry, buvo statistiskai reikSmingai naudingas skausmo mazinimui,
energingumo ir gyvybingumo bei fizinio aktyvumo didinimui ir emocinés biiklés gerinimui.

Australijoje buvo atliktas tyrimas, kurio metu buvo tiriamos moterys naudojant SF-36
klausimyng. Tiriamosios buvo su jvairiais sveikatos sutrikimais tokiais, kaip: Sirdies ligos, kraujo
spaudimas, bronchitas, astma, nervy ligos, diabetas ir kt. Dalyvaujan¢ios moterys buvo paprasytos
nurodyti, kiek karty per pra¢jusius 12 ménesiy kreipési | masazo specialista, norédamos pagerintg savo
sveikatos bikle. Dalyviy skai¢ius sieké 1800, i§ jy 888 pacientés nesilanké nei karto pas masazo
specialista, 334 turéjo masazo procediiras 1,2 kartus, 194 turéjo 3,4 kartus, 384 pacientés masazo
procediiras turéjo 5 ir daugiau karty per pastaruosius 12 ménesiy. ISanalizavus rezultatus, buvo
nustatyta, statistiSkai reik§mingas skirtumas, tarp ty, kurios nesilanké, nei karto pas masazistg ir tarp ty,
kurios lankesi daugiau nei 5 kartus, ties tokiais aspektais, kaip emocin¢ bikl¢ (EB) ir skausmas (S).
Vadinasi, tiriamosios norédamos pagerinti savo psichiné ir fizing bikle, pasirinko masazo terapija, kaip
nemedikamenting priemong, gerinant sveikatg (Frawley et. Al., 2016).

Ieskant mokslinés literatiros susijusios su gyvenimo kokybés gerinimu prie§ ir po masazo
procediiry, sergant hipotenzija (hipotonija) iskilo ta pati problema, nebuvo rasta prieinamos, naujesnés,
patikimos informacijos ir mokslinés literatiiros Siuo klausimu. Taciau, naudojant masaZa, kaip

nefarmakologinj gydyma gerinant sveikatg, rekomenduojama atsizvelgti ir | SF-36 klausimyno tiek
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fizinei sveikatai vertinti fizinio aktyvumo, veiklos apribojimo dél fiziniy problemy, skausmo, bendro
sveikatos vertinimo sritis, tiek j tas sritis, kurios susij¢ su psichine sveikata: veiklos apribojimas dél

emocinés biiklés, socialiniai rysiai, energingumas ir gyvybingumas (Rugiené, 2005).
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ISVADOS

1. Jvertinus masazo poveikj sistoliniam kraujo spaudimui, paaiskéjo, kad tiriamosios grupés rezultatai
buvo reik§mingai padidéje.

2. Ivertinus masazo poveikj diastoliniam kraujo spaudimui, paaiSkéjo, kad tiriamosios grupés
rezultatai buvo reik§mingai padidéje.

3. Ivertinus gyvenimo kokybe ir sveikatos bukle, naudojant SF-36 klausimyng paaiskéjo, kad
reik§mingai pageréjo energingumas ir gyvybingumas (EG), fizinis aktyvumas (FA), emociné buklé

(EB) bei sumazéjo skausmas (S).
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PASIULYMAI IR REKOMENDACIJOS

1. Klasikinio-segmentinio masazo procediros gali pagerinti/padidinti tiek sistolinj, tiek diastolinj
kraujo spaudima, taciau atliekant tolimesnius tyrimus rekomenduojama didinti procediiry skaiciy ir
tiriamyjy kontingenta, norint gauti tikslesnius rezultatus tiek kontrolinéje, tiek tiriamojoje grupéje ir
palyginamajai analizei tarp grupiy issiaiskinti.

2. Masazo poveikio, arterinio kraujo spaudimo didinimo, trukmei nustatyti, rekomenduojama atlikti
papildomus tyrimus.

3. Reikeéty atkreipti démesj ne tik | pacig hipotenzija (hipotonijg) bet ir i jos sukeliamas priezastis.
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