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IVADAS

Darbo naujumas ir aktualumas. Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) aprasytas vir§svoris
yra vienas i§ pagrindiniy visuomenés sveikatos problemy. Vir§svoris yra medicininis sutrikimas,
kuris taip pat sukelia daugybe ligy susijusiy su hipertenzija, antro tipo diabetas, Sirdies ir
kraujagysliy ligos. Buvo pranesta PSO Europos regiono biuro apie virSsvorj jog apie 80% antro tipo
diabeto atvejy, 35% iSeminés Sirdies ligos ir 55% hipertenzijos liga tarp suaugusiyjy, sukelia
daugiau kaip milijona miréiy kiekvienais metais. (Kiadaliri A. A. ir kt., 2015) Siuo metu vir§svoris
ir nutukimas yra pagrindiniai sveikatos problemy sutrikimai. Tai daZniausiai sukelia sédimas
darbas, greito maisto valgymas, cukrumi saldinti gérimai, uzkandziai prie§ miega, neigiamos
emocijos, tokios kaip nerimas, pyktis, padidéjes energijos suvartojimas. (Torrado P. Y. ir kt., 2015).
Anot Ostrov R. (2010) teigimu oda ir kiznas gali atskleisti apie zmogy bei jo gyvenimo buda visg
informacija, jie tampa tarsi zmogaus vizitiné kortelé. Zmogaus oda ir kiinas padeda atskleisti ne tik
bendrg zmogaus sveikatos biklés lygj, taip pat jie suteikia galimybe zmogui pasitikéti savimi ir
jaustis patraukliam kitiems visuomenés nariams.

Per pastaruosius kelerius metus Lietuvos rinkoje pradéjo sparciai didéti manualinio ir
aparatinio masazo jvairove, taip pat visuomenéje pradéjus keistis poziiliriui ] gyvenseng, pradéjus
propaguoti sveikg gyvenimo biida, buvo susiriipinta oda, taip pat ne tik jos pavirSiniais, bet ir giliais
vidiniais sluoksniais, kuriuos dengia ir riebalai. Pazymétina, kad nemazai visuomenés daliai
pradéjus ripintis savo oda bei kiinu, buvo susiripinta antsvorio mazinimo problematika. Svorio
mazinimas yra vienas i§ efektyviausiy metody, siekiant sumazinti medziagy apykaitos sutrikimy
rizika.

Lietuvoje, kaip ir daugumoje pasaulio valstybiy yra plaéiai paplitusios kosmetologijos
priemoneés bei jy kompleksy taikymas, padedantis pagerinti odos bei kiino biklg, taciau
kosmetinémis priemonémis nejmanoma visiSkai panaikinti padidéjusi kiino riebaly sluoksnj.
Atsizvelgiant | tai, taikant kosmetologijos priemones yra taikomi manualinis ir aparatinis masazas.

Darbo objektas — Manualinio ir aparatinio masazo poveikis kiino masés komponentams.

Darbo tikslas — nustatyti manualinio ir aparatinio masazo poveikj kiino masés
komponentams.

Darbo uzdaviniai:

1. Ivertinti kiino masés komponentus prie§ ir po manualinio limfodrenazo masazo

procediry.

2. vertinti kiino masés komponentus prie§ ir po vakuuminio masazo procedury.

3. Palyginti kiino masés komponentus pries ir po manualinio limfodrenazo ir vakuuminio

masazo procediiry.
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1. MANUALINIO IR APARATINIO MASAZO POVEIKIO KUNO MASES
KOMPONENTAMS TEORINIS ASPEKTAS

1.1. Riebalinés lastelés

Adipocitai — pagrindinés riebalinio audinio lgstelés. 35 mird. adipocity formuoja motery
riebalinj audinj, atlieka pagrinding funkcija organizme: palaiko energinj balansg. Adipocitai
apripina organizma reikalinga energija ir pakrauna ateiciai. Riebalinj audinj daugiausiai sudaro
riebalinés Igstelés adipocitai, susijunge j grupes puriajame audinyje (Anusevi¢iené O. V. 2012).

Adipocitai — tai sferinés formos lgstelés, pripildytos lipidy, vadinamyjy trigliceridy.
Svarbiausia adipocity savybé yra ta, kad jie gali greitai keisti apimtj. Siy lasteliy diametras gali
iSaugti 27 — 40 karty. Adipocity dydis svyruoja nuo 5 iki 140 mikrony, priklausomai nuo antsvorio
ir riebalinio audinio struktiiros ypatybiy (Beloglavkiené U. 2008).

Riebalinio audinio didéjimas priklauso nuo preadipocity mitozés aktyvumo. Jy sgskaita
daugéja riebalinio audinio lgsteliy, nors subrende adipocitai praranda dauginimosi savybe ir ryja
lipidus arba juos i$skiria, priklausomai nuo Zmogaus maitinimosi ir fizinio aktyvumo. Preadipocitai
turi savybe prireikus pavirsti adipocitais. Riebalinio audinio dydis priklauso nuo adipocity kiekio
bei dydzio. Baltieji adipocitai, kuriy dydis gali siekti iki 200 pm (mikrony), sudaryti i§ vieno didelio
riebaly laso, kuris pacioje lastel¢je nustumia citoplazma ir branduolj | Song iki lastelés apvalkalélio.

Rusvieji adipocitai biina iki 60 um (mikrony), dydzio, ir jy branduolys yra lgstelés centre, o
mitochondrijos ir kiti organoidai tolygiai pasiskirste lastelés citoplazmoje tarp smulkiy riebaly
laseliy. Be adipocity, preadipocity, riebaliniame audinyje yra fibroblasty, leukocity, makrofagy.
Fibroblastai ir preadipocitai neturi specifiniy Zymiy, ir jy specializacija iSryskéja tik tada, kai Igstelé
virsta riebaly maiseliu. Tiek balso, tiek rudo riebalinio audinio tarplastelinéje erdvéje taip pat yra
nedidelis kiekis kolageniniy bei elastiniy pluosty, o pagrindiné tarplastelinés erdvés medziaga yra
gliukozaminoglikanai ir proteoglikanai (Anusevi¢iené O. V. 2012).

Sviesiame riebaliniame audinyje yra iki 85 proc. riebaly, i§ kuriy 99 proc. sudaro
trigliceridai. Kiekviena riebaliné Igstelé kontaktuoja bent su vienu kapiliaru, apsupta kolageninémis
skaidulomis ir krauja neSanciais kapiliarais. Kraujagysliy Sviesiame riebaliniame audinyje Zymiai
maziau nei tamsiajame.

Kiekvienas Zmogus nuo gimimo turi tam tikra kiekj adipocity. Turimas jy kiekis iki
paauglystés gali keistis, po to tampa pastoviu.

Paauglystés periodas — kritinis. Su amziumi susibalansuoja hormoniniai procesai, kurie
dalyvauja formuojantis adipocitams. D¢l daugelio veiksniy jtakos, tame tarpe ir hormoniniy, jie gali

hipertrofuoti. Tokiu btidu, nuo §io periodo pradeda formuotis riebaly sankaupos (Beloglavkien¢ U.
2008).



Klimakterinis laikotarpis, kai persitvarko visa moters organizmo medziagy apykaita, o
estrogeny triikumas sukuria visas prielaidas riebalams kauptis organizme.

Bet kuriame amziuje riebalinis audinys gali pradéti didéti esant per daug gausiam
maitinimosi racionui arba sutrikus endokrininei sistemai ir medziagy apykaitai. Kai adipocituose
riebaly sankaupos pasiekia kritine riba, pradeda dalytis prieadipocity lastelés, kad galéty sutalpinti
perteklinius riebalus. Didéjant adipocity apimciai, atsiranda medziagy apykaitos sutrikimo rizika.
Padidéjes laisvyjy riebaly rugsciy lygis esant antsvoriui ir su juo susijgs metabolinis sindromas ardo
adipocity membrany struktiiras, dél ko ne tik didéja adipocity apimtis, bet ir aktyviai iSvesSi
jungiamasis audinys. Toks riebalinio audinio didéjimas — hipertrofinis. Kai riebaly kiekis pasiekia
kriting riba, lastelés vél ima dalintis. Toks riebalinio audinio augimas vadinamas hiperplastiniu.

Be wvisy kity funkcijy riebaliniame audinyje gaminamas hormonas adiponektinas.
Kiekvienos lastelés pavirSiuje yra dviejy tipy receptoriai: alfa ir beta, iSsidéste ant adipocity
(riebaliniy klételiy — liauky). Sie receptoriai yra kontroliuojami hormony kateholaminy (adrenalino
ir noradrenalino). Kai Sie hormonai jungiasi su beta receptoriais, vyksta riebaly deginimas —
lipolizé, kai jungiasi su alfa receptoriais, atvirksc¢iai, riebaly kaupimas — lipogenezé. Pakitimai tarp
Sty dviejy procesy, lipogenezes ir lipolizés, be kity veiksniy, yra antsvorio atsiradimo prieZastis
(Vasiliauskiené S. 2008).

Hormony jungimasis su receptoriais yra dviejy risiy.

» Antigipolitiskas. Hormonai susijungia su alfa receptoriais.

» Lipolitiskas. Hormonai jungiasi su beta receptoriais.

Kateholaminai dazniau jungiasi su alfa receptoriais. Motery organizme alfa receptoriy yra
ant adipocity Siose vietose: sédmeny srityje, klubuose, §launyse, tuo ir aiSkinamas faktas, kad Siy
motery adipocituose antilipolitinis aktyvumas didesnis nei lipolitinis. Ir tik tada, kai visi alfa
receptoriai pasisotina, hormonai gali natiiraliu biidu susiriSti su beta receptoriais, ir prasideda
lipolizé.

Adipocitai aktyviai dalyvauja medziagy apykaitos procesuose. Veikiami insulino adipocitai,
kurie i§sidéste aréiau smulkiyjy kraujo kapiliary, sintetina specialy fermenta lipoproteinlipaze. Sis
fermentas pavercia kraujyje cirkuliuojanéius cukrus, trigliceridus i riebaly atsargas. Toks procesas
vadinamas lipogeneze (Vasiliauskiené S. 2008).

Lipogenezés procesas aktyvinamas gliukozés receptoriais, esanciais lastelés pavirSiuje. Kad
vykty lipogeneze, reikia, jog per adipocito membrang patekty laisvosios riebaly riigStys ir gliukoze,
kuri tarnauja kaip reagentas sintezei, viduje riebalinés lastelés, trigliceridy pavidaly. Adipocitai
didéja tik dél suaktyvéjusios lipogenezés veiklos ir padidéjusio insulino receptoriy Kiekio ant

adipocity membranos (Anuseviciené O. V. 2012).



Lipolizé — tai atvirk$Cias procesas, kai zmogus pasirenka tinkamg maitinimosi tipa, pradeda
daugiau judéti, riebaly atsargos iSsilaisvina i§ adipocity, specialiais fermentais suskaidomos,
patenka ] kraujo apytakos sistemg ir yra sudeginamos bei pasalinamos i§ organizmo §laky pavidalu.
Adipocity apimtis ir riebaly masé¢ vakuolése mazéja. Riebaly sudeginimas organizme priklauso nuo
riebalinio audinio pasiskirstymo (Vasiliauskiené S. 2008).

Lipoliz¢ riebalinio audinio lipocituose katalizuoja specifiniai vidulasteliniai fermentai
lipazés: trigliceridlipazé, digliceridlipazé ir monogliceridlipazé. IS jy svarbiausia yra trigliceridliazé,
digliceridlipazé¢ ir monogliceridlipazé. IS jy svarbiausia yra trigliceridlipazé. Jos aktyvumas
reguliuojamas priklausomai nuo hormony — adrenalino, noradrenalino, gliukagono ir kity veiksniy.
Zmogaus svarbiausi lipoliziniai hormonai yra ketecholaminai. Jie veikia per beta adrenerginius
receptorius, cAMP, proteinkinaz¢. Lipoliziniai hormonai yra insulino antagonistai. Insulinas
inhibuoja hormonams jautrig trigliceridlipaze. Trigliceridus hidrolizuojanti trigliceridlipaze yra
reguliacinis lipolizés fermentas.

Riebalinio audinio trigliceridlipazés aktyvinimas vyksta sudétingu kaskadiniu keliu ir
prasideda nuo receptoriaus, esanc¢io plazminéje membranoje, sgveikos su hormonu. Jos metu
modifikuojama receptoriaus konformacija, kuriai keifiantis aktyvinamas hormoninio signalo
efektorius — adenilatciklazé, katalizuojanti cAMP susidaryma i§ ATP.

Trigliceridy biologiné reiksmeé:

» Gali kauptis dideli kiekiai gryny ir nehidratuoty trigliceridy.

» Rezerviniai riebalai, yra pagrindinis endogeninés energijos Saltinis. Skylant
trigliceridams, energijos iSsiskiria dvigubai daugiau nei skylant angliavandeniams.

» Trigliceridai atliecka ne tik energiniy sankaupy, bet ir izoliacing Silumos funkcija.

Si molekulé suaktyvéja pasirodzius patiems pirmiesiems lipolizés pozymiams ir suaktyvina
reakcijas, ardancias riebalinj audinj. Fosfodiesterazé — fermentas, kuris trukdo lipolizés procesui,
nes ardo AMF. Alfa — 2 adrenerginiai receptoriai, esantys lastelés pavirSiuje, blokuoja lipolize ir
trukdo j §j procesa jtraukti riebalus — Sie lieka adipocituose (Vasiliauskiené S. 2008).

Alfa — 2 adregeniniy receptoriy yra labai daug organizme, kuriam yra buidingas moteriskojo
nutukimo tipas. Tokiame organizme labai maZai beta receptoriy, kurie veikia lipolitiskai, t.y. tirpdo
riebalus. Todél motery kiinas idealiai prisitaikes kaupti riebalus ir yra atsparus mazai atsparus
kaloringoms dietoms.

Paveikus lipogenezés ir lipolizés procesus galima koreguoti kiino apimtis. Yra naudojami
preparatai, kurie blokuoja alfa receptorius, kuriy déka yra aktyvuojama ir stimuliuojama lipolize.
Alfa — 2 blokuotojai, $ios molekulés gali greitai blokuoti hormony pri¢jimg prie alfa receptoriy, tai

reiSkia, kad jie gali stabdyti jy antilipolitinj aktyvumg. Katecholaminai negali susiriSti su alfa



receptoriais ir tokiu biidu prasideda jy natiiralus susiriSimas su beta receptoriais. Rezultate
aktyvuojasi lipolize.

Kitas kelias — apriboti gliukozés patekimg j kiing su tikslu reguliuoti lipogeneze. Kai néra
gliukozés, laisvosioms riebaly rugsStimis néra su kuo ristis, kad formuotysi trigliceridai. Tokiu biidu
apribojamas riebaly susidarymas ir kaupimasis.

Kiekvienas zmogus nuo gimimo turi tam tikrg kiekj adipocity. Turimas jy kiekis iki
paauglystés gali keistis, po to tampa pastovus (Vasiliauskiené S. 2008).

Padidéje kiino apimtys gali pasireiksti dviem biidais:

» Riebaliniy lasteliy — adipocity — skaiCius iSlicka pastovus, bet vystosi riebaly kaupimasis
lasteléje. Normali adipocity apimtis yra 0,3 mikrolitro, maksimali — 1 mikrolitras. Kiek riebaly
besikaupty, bet tiiris nedidéja daugiau kaip 3 — 4 kartus. Tokia antsvorio forma dazniausiai vystosi
vyresniame amziuje.

» Antruoju atveju riebalinés lgstelés dauginasi, ir jy skai¢ius didéja. Naujos lastelés iSskiria
medziagas, didinancias apetitg. Lasteliy skaiCius, o kartu ir kiino masés padidéjimas, biina per daug
didelis. Hiperplastiné riisis susijusi su paveld¢jimu, prasideda Zymiai anksCiau. Didziausia rizika
Siai antsvorio formai paauglystéje, néStumo metai ir klimakterinis periodas (Anusevi¢iené O. V.
2012).

1.2. Riebalinio audinio vystymasis

Riebalinis audinys formuojasi i§ mezenchimos. Mezenchima, arba jungiamasis gemalo
audinys, formuojasi i§ mezodermos ir i$ dalies ektodermos, ypac i§ galvinés gemalo dalies.

Mezenchimg sudaro mazos, daznai besidalijancios mitozés biidu, su jvairaus ilgio ataugomis
zvaigzdiskos ar verpstiskos lastelés, kuriy ribos rysSkios, citoplazma nusidazo blankiai. Joje yra
mazy mitochondrijy, goldZzio komplekso komponenty, pavieniy gET cisterny ir gausu laisvyjy
ribosomy. Didelis, ovalus, turtingas heterochromatino branduolys turi keleta branduoléliy. Gretimy
lasteliy ataugos jungiasi sgauginémis démémis ir sudaro trimatj tinklg. Tinklo kilpos prisipildZiusios
pagrindinémis medZziagomis. Ji yra labai svarbi ir atlicka medZiagy apykaitos funkcija tarp
kapiliaruose esancio kraujo ir lasteliy (Anusevic¢iené O. V. 2012).

Mezenchima — trumpaamzis audinys, kuriuo lastelés greitai diferencijuojasi ir visa
mezenchima iSsieikvoja formuojantis kietiems audiniams. IS mezenchimos formuojasi visi
jungiamieji audiniai. Mezenchiminé lastelé virsta j lipoblastg, i§ kurio susiformuoja vienalasé arba
daugiala$¢ riebaliné Igstele.

Sparciausiai riebalinis audinys iSveSa paskutini néStumo trec¢dalj ir pirmaisiais gyvenimo
metais. Naujagimiy riebalinis audinys sudaro 11 — 18 proc. Po gimimo pasyvioji mase sparciai

didé¢ja. Riebaliné masé ima mazéti, kai vaikas ima vaikscioti — apie 12 ménesiy. 5 — 6 mety amziaus



vaiky riebalinis audinys sudaro 12 — 16 proc. ir vél ima didéti pries brendima — apie 6 — 8 metus.
Ugio pubertatinio augimo Suolio laikotarpiu mergaités (apie 11 — 13 metus) iStjsta ir trumpam
sulieséja, taCiau netrukus prasideda vadinamasis masés augimo Suolis — tuomet riebalinis audinys
iSvesa kluby ir Slauny srityje, formuojasi moteriska figira. Brestanciy berniuky svoris didéja
daugiau dél aktyvios masés pricaugio. Bégant metams, riebalinio audinio gauséja, maksimaliai jis
iSvesa vyrams po 40 mety, moterims — po 50 mety (Vasiliauskiené S. 2008).

Rudasis riebalinis audinys. Rudojo riebalinio audinio spalva kinta nuo gelsvai rudos iki
raudonai rudos. Spalva priklauso nuo didelés vaskuliarizacijos. Rusvojo riebalinio audinio lgsteliy
mitochondrijos turi daug geleZies pigmento citochromo, ir tai suteikia riebaliniam audiniui rusva
spalva.

Lastelées yra daugiaSonés ir gerokai mazesnés negu baltojo riebalinio audinio, 3 pm
skersmens. Lasteliy citoplazmoje yra daug smulkiy jvairios formos riebaliniy laseliy. Tarp riebaly
laseliy yra daug dideliy mitochondrijy, kurios dazniausiai yra sferiSkos. Citoplazmoje beveik néra
griidétojo endoplazminio tinklo, yra Siek tiek lygiojo endoplazminio tinklo vamzdeliy ir laisvyjy
ribosomy. Siy lasteliy citoplazmoje yra gliukogeno. Branduolys yra sferiskas, guli ekscentriskai,
taciau ne lasteles pakrastyje, kaip baltojo riebalinio audinio. Jy sferiSkas branduolys biina Igstelés
centre. Citoplazmoje be stambiyjy mitochondrijy, yra griidétojo ir negriidétojo ET pavieniy
cisterny, lizosomy, glikogeno granuliy ir pinocitoziniy pisleliy.

Kiekvieng daugiaSale riebaling lastele gaubia pamatiné membrana, retikulinés kolageninés
skaidulos, adrenerginés nervinés galiinélés ir kapiliarai.

Rudasis riebalinis audinys sudaro skilteles, tarp kuriy yra purusis jungiamasis audinys bei
daug kapiliary. Rudasis riebalinis audinys yra labai inervuotas. Tuo jis skiriasi nuo baltojo
riebalinio audinio, kurio yra inervuotos tik kraujagyslés (Beloglavkiené U. 2008).

Rudasis riebalinis audinys kaupia energijos atsargas, bet neturi apsauginés bei
termoreguliacijos funkcijy. Viena i§ pagrindiniy $io audinio funkcijy yra Silumos gamyba. Gausiose
mitochondrijose $iluma yra gaminama, oksiduojantis riebaly rugstimis. Kai Salta, odos receptoriai
siun¢ia impulsus ] termoreguliacijos centrus, o §ie savo ruoztu simpatiniais nervais skatina
kraujagysles ir rudojo riebalinio audinio lasteles. Siy lasteliy mitochondrijose vietoje ATP sintezés
yra gaminama Siluma, kuri susildo tekantj pro §j audinj krauja. Kraujas paplinta po visa organizma
ir jj susildo.

Pazeméjus aplinkos temperatiirai, rudajame riebaliniame audinyje suaktyvéja riebaly
oksidacija ir i§skiriama Siluma. Taigi didZioji dalis energijos panaudojama Silumos iSskyrimui.

Temperatiira susidaro dalyvaujant unikaliam baltymui, kuris vadinasi termogeninas.

Rusvasis riebalinis audinys lokalizuojasi prie inksty, Salia skydliaukés. Tarp menciy, kritines



lastoje, paciy zonoje yra misrus riebalinis audinys, sudarytas tiek i§ baltojo, tiek i§ rudojo riebalinio
audinio. Riebalinis audinys apgaubia vidaus organus, sukurdamas jiems apsauga.

Zmogaus rusvojo riebalinio audinio metabolinis aktyvumas su amziumi 1étéja, bet gali bati
suaktyvintas Sal¢iu. Riebalinio audinio termogeneze¢ sindikuoja maistas. Tuo galima paaiskinti,
kodél kai kurie Zmonés nestoréja, nors ir daug valgo. Linkusiy stambéti Zzmoniy organizme rudojo
riebalinio audinio yra labai mazai arba jo i§vis néra (Vasiliauskiené S. 2008).

Baltasis riebalinis audinys. Baltasis riebalinis audinys sudarytas i§ glaudziai viena $alia
kitos iSsidésCiusiy vienalasiy riebaliniy lgsteliy. Jo spalva kinta nuo baltos iki geltonos.

Vienalasés riebalinés lastelés yra didelés (per 100 um skersmens), tarytum sferinés pislelés
arba daugiasoné¢s. Besidiferencijuojanciy vienalasiy riebaliniy lgsteliy citoplazmoje atsiranda labai
smulkiy riebaly laseliy. Ilgainiui jy daugéja, jie susilieja | stambesnius lasus, kol pagaliau uzpildo
visg lgstele (susidaro vienas didelis vienalytis riebaly laSas), nustumdami branduolj ir citoplazma |
lastelés pakrast;.

Vienalasés riebalinés lastelés plokscias branduolys, apsuptas storesniu citoplazmos
sluoksniu, turi nedaug puriai iSsidésCiusio heterochromatino. Citoplazmoje yra siiliSky
mitochondrijy, pavieniy griidétojo ES cisterny, nET, Goldzio komplekso komponenty, laisvyjy
ribosomy, pavieniy lizosomy, gausu pinocitoziniy pisleliy.

Vienalasés riebalinés lgstelés iSsidésto grupémis, sudaro jvairaus dydzio skilteles. Skilteléje
vienalaSés riebalinés lastelés guli labai glaudziai, todél pakinta jy forma: i§ sferiSkyjy tampa
daugiasSonémis vienalasémis lgstelémis. Pro elektroninj skenuojamgjj mikroskopa matyti riebalinio
audinio skiltelés, panasSios j vynuogiy kekes.

Riebaliniy Igsteliy membrana dengia plona, sudétingos struktiiros glikoproteiny plokstelé
panasi ] pamating membrang. Kiekvieng lastele supa tinkliniy skaiduly tinklas. Skiltelés stroma
sudaro tinkliniy ir plony kolsgeniniy skaiduly tinklas, o tarp skilteliy yra puriojo jungiamojo
audinio pertvaréles, kuriomis pareina kraujagyslés ir nervai.

Vienalasiy riebaliniy lgsteliy pasiskirstymas organizme priklauso nuo kiino vietos,
maitinimosi, lyties ir kity aplinkybiy. Riebaliniy lasteliy aptinkama puriajame kolageniniame
jungiamajame audinyje pavieniui ir salelémis. Daugiau vienalaSiy riebaliniy lgsteliy susikaupia apie
kraujagysles, limfagysles, nervus, stuburo kanale (Beloglavkiené U. 2008).

Baltasis riebalinis audinys paplites poodyje. Jo kiekis tam tikrose kiino vietose kinta. Tai
priklauso nuo amzZiaus ir lyties. Taip pat Sio audinio yra taukinése, uZpilvaplévinéje srityje. Baltojo
riebalinio audinio funkcijos jvairios: Silumos izoliacija, mechaniné apsauga, energijos atsargos
riebaly pavidalu bei jvairiy medziagy, reguliuojanciy apykaitos procesus organizme, gamyba.
Vienala$ése riebalinése lastelése vyksta intensyvils metabolizmo procesai, todél juose nuolat kinta

lipidy kiekis. Sios lastelés néra energijos rezervuaras, kuris funkcionuoja organizmui tik badaujant.
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Radioaktyviais izotopais nustatyta, kad lipidai nuolat skyla ir wvel atsinaujina. Daugelis
eksperimentiniy duomeny rodo, kad apie 10 proc. riebaliniy lasteliy atsinaujina kasdien. Pavalgius,
lipidai dvylikapirSteje zarnoje yra skaidomi, jy skilimo produktai patenka j epitelines zarnyno
lasteles, kur virsta trigliceridais. Trigliceridai, prie§ patekdami j riebaling lastele per limfa ir
kraujotaka, kapiliary endotelyje skyla j riebaly riigstis. Kapiliary endotelyje riebaly rigstys
atsiskiria ir i§ kepenyse susintetinty lipoproteiny. Riebaly riigStys per pamatinj kapiliary endotelio
pavirSiy ir jungiamaji audinj, supantj riebalines Iasteles, pasiekia jas. Riebalinése lastelése jos
metabolizuojamos j trigliceridus, kurie jsilieja j riebaly laso struktiirg. Riebalinés lgstelés taip pat
sintetina trigliceridus ir i§ gliukozés. Sj procesa reguliuoja insulinas.

Funkciniu poziiriu riebalinis audinys skirstomas j dvi rusis: rezervinj ir struktiirinj.
Rezerviniy riebaly kiekis priklauso nuo maitinimosi. Struktiiriniy riebaly kiekis yra pastovus. Jy
aptinkama Salia inksty, akies obuolio. HistologiSkai skirtumo tarp Siy riebaly riisiy néra. Riebalinés
lastelés isskiria fermentus, kurie patenka j gretimus kapiliarus. Sie fermentai skaido riebaly rugstis,
kuriy chilomikrony ir lipoproteiny pavidalu yra kraujyje. Riebaly rtigStis absorbuoja Salia esancios
riebalinés lastelés, kuriose susidaro ir kaupiasi trigliceridai. Esant energijos poreikiui, sukaupti
riebalai oksiduojami, gaminama ATP. Oksidacijos greitis priklauso nuo humoralinés ir nervinés

stimuliacijos (Beloglavkiené U. 2008).

1.3. Riebalinio audinio funkcijos

Riebalinio audinio funkcijos:

» Energijos kaupimas. 65 — 85 proc. adipocito svorio sudaro riecbalai. Adipocity riebalai
susidaro i$ trigliceridy, kurie susideda i§ glicerolio ir trijy riebaly riigsciy molekuliy. Pagrindiné
trigliceridy funkcija organizme — bati energijos Saltiniu. Zmoniy, kuriy svoris padidéjes,
riebaliniuose audiniuose susikaupia deSimtys kilogramy trigliceridy, tos energijos uZztekty keletui
ménesiy. Lyginant su kitomis medziagomis (angliavandeniais ir baltymais) — riebalai gali kauptis
dideliu kiekiu ir, skai¢iuojant vienam svorio vienetui, turi dvigubai energijos nei angliavandeniai.
Vienas kilogramas Zzmogaus riebaly turi 8750 kilokalorijy.

» Termoizoliacija. Trigliceridy atsargos po oda atliecka dvi funkcijas: jie tarnauja kaip
energijos Saltinis ir kaip Sildomas apsauginis sluoksnis, saugantis organizma nuo ypa¢ Zemos
temperaturos.

» Vidaus organy apsauga. Riebalinis audinys sudaro ne tik mechaning apsauga aplink
organus, bet ir apvalkala.

» Endokrininé funkcija. Riebalinis audinys yra ne tik uzpildytas energija, bet taip pat yra
endokrininis organas. Daugiausiai iStirti du hormonai — leptinas ir estrogenas (Baltrusaitis K.
Lubyteé J. ir kt., 2008).
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1 lentele. Riebalinés lastelés iSskiriamos medziagos

Apibiadinimas MedZiagos
Potencialus hormonas Leptinas, estrogenali, rezistinas, angiotenzinogenas, adipnektinas
Citokinai Interleikinas — 6, meviko Ziities veiksnys
Nelasteliniai matriksiniai Kolagenas I, I, 1V, VI, fibrinektinas, ostieonektinas, lamininas,
baltymai entaktinas, matrikso 2 ir 9 metaloproteinazai
Komplemetiniai faktoriai Adipsinas, komplimentas C3, faktorius B
Fermentai Baltymas, cholesterolio esterio perneséjas
Uminés fazés baltymai oy — rigstinis glikoproteinas, gaptoglobinas
Kitos medZziagos Riebaly riigstys, inhibitorius — 1, plazmonogeno aktyvatorius

~ Saltinis. Baltrugaitis, Lubyté ir kt. (2008)

Kiino apimdéiy charakteristika. Antsvoris — tai kiino masés, priklausomai nuo tgio,
padidéjimas. Apie 12 proc. jauny asmeny kiino masés vyrams ir apie 20 proc. moterims sudaro
riebaly sankaupos. Su amziumi riebaly kiekis didé¢ja. Padidéjus riebaly masei 10 proc., jau
diagnozuojamas antsvoris.

Didziausios riebalinés sankaupos biina po oda, pilvo srityje. Pilvo srityje yra organas —
papilvé, kuri vadinama taukine. Taukingje gali susikaupti labai daug riebaly. Dideli riebaliniai
susikaupimai biina uz papilvés kur yra inkstai, kasa ir kt. organai.

Apie antsvor] sprendziama i$ kiino masés indekso, kurj tirti rekomenduoja PSO (Baltrusaitis
K., Lubyté J. ir kt., 2008).

Antsvorio vertinimo Kkriterijai:

1. KMI = kiino masé, kg / Gigis, m’

Moterims norma — 19 — 24 kg / m?

Vyrams — 20 — 25 kg / m?

Svorio deficitas < 20 kg / m?

Antsvoris 25,1 — 30 kg / m?

2. Kino riebaly pasiskirstymas liemens / §launy santykis, cm:

Moterims norma 0,83

Vyrams norma iki 0,95

Jeigu liemens / §launy santykis > 0,9 androidinis antsvorio fenotipas, jeigu liemens / $launy
santykis < 0,8 — ginoidinis antsvorio fenotipas.

Riebalai organizme pasiskirsto netolygiai. Riebaliniai susikaupimai nebtina vienalyciai. Jei
kaupiasi dalimis.

Pagal C. Bouchard yra i$skiriami keturi antsvorio tipai:

| — riebalinis audinys vienodai iSvesa visose kiino srityse ir mazdaug vienodai pasiskirsto
poodyje.

Il — vyriskasis (androidinis) — riebalinis audinys gausiai kaupiasi pilvo srityje. Siose srityse

ant adipocity membrany yra beta receptoriai, kuriems yra budinga lipoliz¢, vidinis antsvoris.
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Il — riebalinis audinys gausiai kaupiasi pilvo ertméje ir vidaus organuose.

IV — moteriskasis (genocidinis) — riebalinis audinys gausiai i§vesa sédmeny ir §launy srityje.
Siose srityse ant adipocity membrany yra daugiau alfa receptoriy, kurie atsakingi uz lipogeneze.

Androidinis tipas klasifikuojamas:

S tipas: kaulai stambiis, peéiai platis; ryskiis raumenys; riebalinés sankaupos kaupiasi
virSutingje kiino dalyje ant kriity, ranky, pilvo.

H tipas: veidas apvalus, sunkesni klubai ir kojos; riebalinés sankaupos pasiskirsto po visa
kiing; galimos problemos su venomis ir limfos kanalais.

Genoidinis tipas klasifikuojamas:

G tipas: liemuo lieknas, klubai platis, kritiné maza; antsvoris kaupiasi pilvo, Slauny ir
kluby srityje; polinkis j apkiinuma susijes su hormonais.

T tipas: klientés nedidelé krutiné, smulk@s sgnariai, liemuo nerySkus; antsvoris kaupiasi
kluby, Slauny ir keliy srityje.

Lastelés, sudarancios kaupimosi genoidinj tipg, sugeba sintetinti lytinius hormonus, kurie
palaiko motery seksualumg poklimakteriniame periode ir saugo nuo aterosklerozés. Todél nedidelis
riebalinis sluoksnis ant kluby moterims yra biitinas.

Dazniausiai antsvoris gali buti skirstomas j keletg tipy (Anuseviciené O. V. 2012).

Pilvo ir riebaly sankaupos skirstomos | medialines (pilvo vidurinés dalies) ir lateralines
(Soniniy sri¢iy). Kluby apimtis labiau susijusi su poodzio riebalinio audinio kiekiu nei su vidiniy
pilvo riebaly mase.

Riebalinio audinio topografija labai jvairuoja: ji priklauso nuo lyties, amzZiaus, nuo rasés ar
tautybés. Jrodyta, kas daugiau riebalinio audinio yra vyry liemens, o motery — galiiniy srityje
(Beloglavkiené U. 2008).

Priklausomai nuo trigliceridy susikaupimo riebaliniame audinyje patogenezés, yra
i§skiriamas alimentinis ir antrinis antsvoris:

» Alimentinis (pirminis) formuojasi dél su maistu patenkanciy gaunamy kalorijy
pertekliaus.

» Antrinis sutinkamas labai retai, 1 proc. antsvorio atvejy. Formuojasi esant tam tikriems
organizmo sutrikimams. Dazniausiai endokrininiy susirgimy pasekmé.

Pirminis antsvoris susij¢s su paveldéjimu, jei abu tévai turi antsvorio, jy vaikai 78 proc. bus
apkiinils, o jei turi antsvorio vienas i$ tévy, 56 proc. vaiky tai paveldi, o jei tévai normalaus svorio —
tikimybé¢, kas vaikas turés antsvorio yra apie 14 proc. Be genetinio faktoriaus padidéje kiino
apimtys yra jgyjamos. Organizmas turi mechanizma, kuris pastoviai palaiko reikiamg riebaly lygij
(lipostaze). Pagal termodinamikos désnius, energija negali biiti sukuriama ar sunaikinama, ji pereina

i§ vienos formos j kita. Energijos atsargos Zmogaus kiine kaupiamos riebaly pavidalu. Jeigu maistas
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ir gérimai suteikia daugiau energijos, negu jos sunaudojama medziagy apykaitai ir fizinei veiklai,
kiino svoris didéja. Jeigu energijos su maistu gaunama maziau negu sunaudojama, trukstama
energija imama i$ organizmo riebaly atsargy, todél netenkama svorio. Bendros energijos sgnaudos
priklauso nuo individo metabolizmo veiksniy ir nuo jo fizinio aktyvumo darbe, namuose ir
laisvalaikiu. Be to, biitina atsizvelgtai ir j genetiniy veiksniy jtaka energijos pasisavinimui, jos
suvartojimui bei kiino sudéciai.

Tiesioginé antsvorio priezastis aiSki: virSsvorj sukelia ilgalaikis teigiamas energijos
balansas, t.y. energijos gaunama daugiau nei suvartojama, jos perteklius kaupiasi kiine riebaly
pavidalu, taciau individo antsvorio priezastys yra sudétingesnés — nepakankamas fizinis aktyvumas,
igimti veiksniai, netinkamas maitinimasis (Anuseviciené O. V. 2012).

Antsvorio rizikos veiksniai:

» Demografiniai: sen¢jimas (svoris didéja, nes nuo 25 mety kas 10 mety medziagy apykaita
suléteja 7 — 9 proc.); lytis (vienose Salyse moterys stambesnés nei vyrai, kitose — motery ir vyry
antsvoris yra vienodas); iSsilavinimo lygis (antsvorio lygis yra didesnis maziau iSsilavinusiy
zmoniy).

» Gyvenimo biidas: didelis riebaly kiekis maiste; labai mazas fizinis aktyvumas.

» Medziagy apykaitos reguliavimas: 1éta pagrindiné medziagy apykaita; efektyvus
riebaliniy lasteliy kaupimasis.

» Ligos: augimo hormony trikkumas, hipotirozé, insulinoma, Kusingo sundromas, galvos
smegeny pazeidimas, klimakterinis periodas.

» Vaistai: vaistai nervy psichikos ligoms gydyti; steroidiniai hormonai; beta blokatoriali
(Beloglavkiené U. 2008).

1.4. Kiino apim¢iy korekcijos metodai

1.4.1. Kosmetiniai kiino formy korekcijos metodai

Kino apim¢iy korekcijai taikomos tokios priemonés, kaip parafinas, algino rugstis, jiuros
dumbliai.

Parafinas — kiino apim¢iy mazinimo metodas purvu ir $iluma. Parafino sudétis — susildo
parafino ir purvo miSinys arba dumbliy miSinys su aromatinémis medZiagomis, aliejais. Parafino
terapija — tai metodas, kai kartu veikia gydomasis purvas ir parafinas. Parafinas naudojamas viso
kiino, problemy viety (nugaros, juosmens, sédmeny) jvyniojimams. Parafinas — intensyvi Sildomoji
procediira, susildanti odg iki 70 °C. Sildomos paklodés naudojimo metu jis létai at3gla. Parafino

procediira suteikia greitg efekta, nes greitai jsiskverbia ir aktyviai veikia pagrindiniai gydomojo
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purvo komponentai. Procediira veikia oda prieSuzdegimiskai, nuima skausma, mazina spazmus
(spazmolitinis veikimas), pagerina odos iSvaizda, turgora, tonusg, koreguoja kiino apimtis.
Naudojant parafing, kuris sumaiSomas su rudaisiais jiros dumbliais, minkstina, regeneruoja, maitina
ir apsaugo oda. Vitaminy A, B, C, D, E, K, PP, jodo, seleno déka dumbliai maitina oda, valo i$
organizmo susikaupusius toksinus, skys¢ius, daro jtakg audiniy regeneracijai.

Parafiné esantis didelis jodo ir kofeino kiekis fukuso ir guaranos sudétyje degina

nereikalingus riebalus, nes Sios medziagos yra lipolizés aktyvatoriai. Po parafine procediiry kartais
naudojami kosmetiniai geliai, aliejai, kurie stiprina parafino procediiros veikima.
Pagrindinisi parafino privalumas — ilgai islickantis efektas. Tai pasickiama dél daugialypés
programos, kuri ne tik ardo riebalinius audinius, gerina kraujotaka ir limfos sistema, bet ir
mineralizacijos déka stiprina kraujagysliy sieneles, vitaminizuoja ir glotnina odg. Procediiros
poveikis: ardo riebaly sluoksnj; formuoja siluetg ir mazina kiino apimtis; stimuliuoja kraujotaka;
jvyniojimo procediira pakelia iSdribusias Slaunis, plokStina pilvg ir gerina figliros forma;
normalizuoja kraujagysliy sieneles; pajaunina oda (Anusevi¢iené O. V. 2012).

Parafinas — tai cikliniy angliavandeniy miSinys, naftos perdirbimo produktas. Turi kristaling
struktiirg, be skonio ir kvapo. Gaunamas i§ naftos, parafininiy frakcijy distiliacijos budu, netirpsta
vandenyje ir spirite. Tirpsta daugiausiai organiniuose tirpikliuose. Naudojamas minkstas ir kietas
parafinas. Su parafinu atliekamos procediros vaido odai, kaklui, kinui (Beloglavkiené U. 2008).

Parafinas netoksinis, taCiau parafiné esantys ingridientai gali sudirginti odg. Parafinas
nereaguoja su rigstimis, Saldomas traukiasi, tampa elastingas ir sukelia spaudimo efekta audiniams.
Parafino efektas susideda i§ Sildomojo veikimo ir mechanizmy faktoriy. ISlydytas uzdedamas ant
odos, pradeda stingti. Susidaro plévelé, kurios temperatiira greitai sumazéja iki odos temperatiros.
Tarp odos ir plévelés susidaro dujy sluoksnis. Plévelé ir dujy sluoksnis apsaugo oda nuo aukstos
temperaturos.

Galima i$skirti keletg parafino rusiy, naudojamy skirtingoms kiino dalims, priklausomai nuo
kliento pageidavimo ir odos jautrumo. Parafinas, neturintis kvapo ir spalvos, rekomenduojamas
vartoti klientams su ypac¢ jautria oda. Svarbiausias faktorius, renkantis parafing — jis turi bati
visiS$kai perfiltruotas, visiSkai §varus, be jokiy priemaisy. | parafino tirpalg galima pripilti eteriniy
aliejy (pvz., arbatmedzio, pipirméciy, levandy, ramunéliy ar eukalipty, taip greta kar§¢io terapijos
atlickama ir aromaterapija). Reikia vengti drumzlino arba aliejaus kvapa ar konsistencija turin¢io
parafino (Anuseviciené O. V. 2012).

Pagrindinés parafino naudojimo taisykles:

» Kuo daugiau parafino sluoksniy, tuo geriau issilaiko Siluma.
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» Nuo parafino sluoksniy priklauso procediros rezultatai. Siekiant kondicionuoti oda, ja
drékinti, reikia 3 — 4 sluoksniy. Jei norima numalSinti skausmg arba naudoti prie§ masaza,
reikalinga didesné Siluma — parafino sluoksniy reikia daugiau.

» Kuo daugiau parafino sluoksniy, tuo juos lengviau nuimti.

» Tokius produktus, kaip apsauginés plévelés, galima naudoti, kad buty pailgintas $ilumos
veikimo laikas ir pasiekti maksimalis rezultatai.

» Pries padengiant parafing Sepetéliu, jj reikia pasildyti penkias minutes parafino voneléje.

» Nors parafino vaskas plauky nepasalina, bet jei ty kiino daliy, kurioms taikoma terapija,
plaukuotumas yra didesnis, patariama uzkloti papildoma parafino sluoksnj.

Parafino privalumai: jj galima naudoti labai lokaliai, jj lengva uzdéti ir nuimti, fizikiniai
parafino duomenys rodo, kad gali iSlaikyti didziule Silumos dalj. Tai yra dermatologiskai
nekenksminga medziaga, kuri yra viena i§ suaugusiyjy ir jprastiniy drékinamyjy medZziagy,
naudojamy kosmetikos pramon¢je. Parafinas neuzkemsSa pory ir nesukelia spuoguotumo. Tuo tarpu
kai kiti karStosios terapijos biidai gali iSsausinti odg, parafinas sudrékina, suSvelnina oda, padaro
elastingg. Dél kars¢io kraujas suplista | mazuosius odos kapiliarus, kenksmingos dalelés
pasalinamos, ir ] jy vieta patenka gydomosios maitinamosios medziagos, pagerinancios odos
struktiirg ir tonusg (Dribnohod J. J. 2007).

Parafininés procediiros gerai atpalaiduoja raumenis, mazina patinimus, pabrinkimus,
uzdegimus, suteikia modeliuojamajg efektg. Parafino poveikis: dél Silumos efekto suaktyvéja
kraujotakos sistemos veikla; oro nepraleidziantis parafinas stimuliuoja riebaly ir prakaito liauky
veikla; raginis sluoksnis paburksta; suaktyvéja limfos pratekéjimas; padidéja raumeny tonusas; odos
temperattra pakyla 1 — 2 laipsniais.

I parafino sudétj jeinantys jiros dumbliai savyje sukaupé didziules biologiskai aktyviy
medziagy atsargas. Juose 1000 karty daugiau jodo, 100 karty daugiau kalcio, 10 karty daugiau
magnio ir vario negu zemés augaluose. Juros dumbliai placiai naudojami kosmetikos pramongéje.
Nuo iSorées faktoriy dumblius apsaugo polifenoliai, prisotinti A, B, C grupés vitaminy, kurie puikiai
stangrina, drékina, maitina, regeneruoja odos lasteles, saugo odg nuo Zalingo aplinkos poveikio.

Juros dumbliuose yra medZziagy, pasiZyminciy biologiniu aktyvumu: polinesociosios Omega
— 3 riebaly rugstys, chlorofilo dariniai, polisacharidai (sulfatiniai galaktinai, fuikodanai, gliukanai,
pektinai, algino ragstis), taip pat ligninai, kurie yra vertingas maistiniy skaiduly Saltinis, fenolio
junginiai; augaliniai sterinai, karotinoidai, makro- ir mikroelementai.

Kiekybinis ir kokybinis makro- ir mikroelementy santykius jiros dumbliuose primena
zmogaus kraujo sudét], o tai leidzia manyti, kad dumbliai yra subalansuotas organizmo apripinimo

mineralinémis medZiagomis Saltinis. Dumbliy ir odos sandara yra labai panasi, beveik identiska,
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todel kosmetika su dumbliais labai veiksminga. Dumbliai, taip pat ekstraktai ir atskiri komponentai
gauti i$ jy, pasizymi prieSvéziniu, prieSuzdegiminiu, radioapsauginiu ir antimutageniniu aktyvumu.

Dumbliai yra vienalyté sportiniy augaly grupé. Jie suskirstyti | 9 klases: melsvadumbliali,
gelsvadumbliai, eugledumbliai, Sarvadumbliai, auksandumbliai, zaliadumbliai, menturdumbliai,
rudadumbliai, raudondumbliai. Kosmetikoje pritaikomas Siy dumbliy sugebé¢jimas isbringti, kuris
susijes su dideliu kiekiu biologinio veiklumo turin¢iy polisacharidy.

Parafine placiai naudojami rudieji dumbliai (laminarija) ir fukusas. Laminarijos
normalizuoja mineraliniy medziagy balansa, pasiZymi atkuriamuoju poveikius, dalyvauja vitamino
E (tokofenolio) sintezéje. Fukusas naudojamas toksinams ir Slakams 1§ organizmo iSvalyti,
stimuliuoja kraujotakg ir ple€ia kraujotakos indus, stimuliuoja inksty kraujotaka, pasizymi Slapima
varanCiu efektu ir padeda greitai pasalinti jj i§ organizmo. Fokusuose esantys vitaminai C ir E taip
pat svarbiis organizmo valymo veiksniai. Fukusai stimuliuoja aktyvig vitamino D komponenty
sintezg¢ ir lytinius hormonus. Juose yra visi mikroelementai mineraliniy medziagy apykaitos
sutrikimams gydyti (Dribnohod J. J. 2007).

Algino rigsciy ruduosiuose dumbliuose yra nuo 13 iki 54 proc. Jy kiekis ir sudétis priklauso
nuo riigsties, sezono, platumy, ekologinés zonos, kurioje dumbliai auga, taip pat nuo vandens
judéjimo greicio, apsSvietimo. Rudosiuose dumbliuose algino riigsiy yra tirpiy ir netirpiy drusky
pavidalo — kalio, natrio, magnio, kalcio alginaty.

Rudieji dumbliai (laminarija) naudingi dél valymo, detoksikavimo funkcijy, raudonieji
(Palmarija palmata, Chondrus crispus, Polisiphonija) — dél drékinimo ir drenazo funkcijos, Zalieji
(Clorela) — dél apsauginés, stangrumo funkcijos, mélynieji (Spirulina) stimuliuoja apsaugines odos
funkcijas, regeneruoja odos Igsteles.

Purvas pasizymi antimikrobiniu veikimu. Praktiskai visi anaerobiniai mikroorganizmai,
pridéjus purvo, greitai zista. Purvo antimikrobines savybes gali nulemti auks$ta drusky ir sulfidy
koncentracija ir Zemas pH. Purva veikiant sterilizuojancia radiacija, praktiSkai nepakinta
antimikrobinés savybés, o purvo atskiedimas vandeniu ir filtracija Zymiai sumazina purvo
aktyvuma. Pazymeétina, kad sumaZzéjus drusky koncentracijai, kinta ir purvo aktyvumas.

Purvo Saltiniai gali biiti ne tik gamtiniai, bet ir dirbtiniai. SumaiSomas molis su mineraliniu
vandeniu, palieckama mas¢ subrendimui, toks purvas turi terpiniy ir sensoriniy savybiy. Purvo
efektyvumas ir jutiminis veikimas odai priklauso nuo purvo drégnumo, jo konsistencijos, galimybiy
ji taikyti, imlumo Silumai ir purvo atvésimo grei¢io, medziagy apykaitos ypatybiy.

30 — 40 proc. purvo susideda i§ vandens (pH 5,6 — 5,7) turin€io persotintus mineralinius
tirpalus (pH 6,0). Sio tirpalo drusky koncentracija tokia pat kaip negyvoje jiroje. Teoriskai purve

esantis vanduo veikia organizmg tada, kai aktyvieji purvo komponentai jveikia odos raginj sluoksnj.
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Yra atlikty tyrimy, kurie rodo, kad atskiri cheminiai elementai, dedant purva ant odos, tikrai gali

prasiskverbti pro epidermio barjerg (Brud S. 2008).

1.5. Kiino masazai

Medicinos enciklopedijoje (2011) masazas (pranc. massage, arab. mass — liesti, ¢iupinéti)
apibiidinamas kaip gydymo metodas, kuriuo metu atlickamas kiino pavirSiaus audiniy mechaninis
dirginimas rankomis arba prietaisais.

Masazas skatina riebaliniy lgsteliy iSlaisvinimg i§ audiniy, gerina venin¢ kraujotaka. Tai
greiting iSsilaisvinusiy riebaliniy lgsteliy iSvedimg. Elektrostimuliacijos rasis, kai teikiamas
mikroimpulsinis poveikis nervy bei raumeny sistemai, kas leidZzia modeliuoti raumenis be jokiy
fiziniy pastangy. Raumeny aktyvumas seanso metu leidZia sudeginti dal} riebaliniy Igsteliy,
i8silaisvinusiy i8 riebaliniy audiniy kitomis procediiromis (Stubrelis, 2008).

Masazo déka didéja odos atsparumas mechaniniams bei temperatiiriniams pokyciams.
MasaZzo metu mechaniné energija virsta Silumine, dé¢l to odos ir poodiniuose audiniuose temperatira
pakyla, | masazuojama kiino dalg priteka daugiau kraujo. Geré¢ja odos ir poodinio lastelyno
apriipinimas krauju, ir tuo paciu pagerinama viso organizmo medziagy apykaita. Nustatyta, kad
masazuojant maz¢ja riebalinio sluoksnio atsargos, taciau ne tiesiogiai veikiant riebalinj audinj, bet
masazavimo veiksmais veikiant bendrg viso organizmo medziagy apykaita.

Prie§ masazy taikyma kiino diagnostikos prietaisu iStiriama zmogaus kiino buklé. Nustatoma
riebaliné masé, kity audiniy mas¢, bazinis metabolizmas ramybés biisenoje, skysCiy kiekis
organizme, kino masés indeksas, kauly ir raumeny audiniy biikl¢, kalorijy poreikis fizinio
aktyvumo metu. Prietaisas analizuoja tyrimo rezultatus ir tiksliai nurodo esamus organizmo balanso
sutrikimus, galimg rizika sveikatai. Tarpiniai patikrinimai leidzia fiksuoti ir analizuoti Zmogaus
kiino masés rezultatus ir, esant poreikiui keisti aparatiniy procedary derinj (Husain S. 2010).

Manualinio masazo poveikis kitno masés komponentams. Poveikis nukreiptas j jungiamojo
audinio struktiiros stiprinimg ir limfos drenaZzo gerinimg. Procediirg galima atlikti du kartus per
savaite, ji uztrunka 10 — 45 minutes. Sio metodo veiksmingumas néra galutinai patvirtintas
moksliniais tyrimais. 11-a i§ 35-iy tirty pacien¢iy, naudojusiy endermologija pazyméjo, kas pasiekti
rezultatai labiau priklauso nuo svorio praradimo ir dietos, nei nuo audiniy maigymo. Nezilrint
neigiamy iSvady, del endermologijos metodo veiksmingumo, kai kurie autoriai mano, kad Sis
metodas gali biti veiksmingas pasirinkus tinkamg procediiros trukme. Jie mano, kad 15 — 20
minuciy trukmés procediira yra Zymiai veiksmingesné¢ nei 10 minuc¢iy. Be to celiulito gydymo
vertinimo kriterijai vis dar i§lieka nestandartizuoti ir remiasi subjektyviu vertinimu (Duobliené L.

2008).
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Manualinis masazas atlickamas rankomis kai pasireiSkia §ie simptomai: kaklo bei nugaros
skausmai, skausmas plinta rankose bei kojose, patempiami raumenys ar jau¢iama jtampa, svaigsta
galva, dirbate sédimg arba sunky fizinj darbg, nuolat patiriate stresa, turite stuburo ar sgnariy
problemy, ribotg judesiy funkcija, padidéjes antsvoris. Masazas gerina savijautg bei stiprina
sveikatg. Atsizvelgiant | zmogaus fizing bukle, taikomi jvairtis fiziniai pratimai, manualiné terapija
bei jvairiis masazo technikos buidai (Husain S. 2010).

Aparatinio masazo poveikis kitno masés komponentams:

> Elektroterapija. Elektroterapijos metu galima suaktyvinti raumenis, kraujo apytakg ir
jvesti j odg tam tikras veikligsias medZiagas. Si terapijos forma, kai j gydomuosius odos plotus
nukreipiama tolygi srové, vadinama termoforeze. Jos tikslas odag atverti jvairioms veikliosioms
medziagoms. Tam, kad sustangréty raumenys, naudojama interferenciné (kintama) srove.
Elektroterapijos tikslas yra uzauginti raumeninj audinj ir sumazinti riebaly lgsteles (Ferztek O.
2011).

> Ultragarsas. Zemo daZnio ultragarsas, veikiantis 0,03 MHz daZniau, skaldo riebaly
sankaupas ] smulkesnes daleles, iSlaisvina suskaldytas riebalines Igsteles ir pagreitina jy
pasisalinimg i§ audiniy. Gerina kraujagysliy sieneliy elastingumg, naudingy medziagy pasisavinima.
Zemo daznio srové priveréia savaime susitraukinéti raumenis, t.y. priveréia juos dirbti. Si srové
veikia atpalaiduojanciai, tonizuojamai, aktyvuojamai. Masazas Siuo prietaisu efektyvus net tais
atvejais, kai yra didelés riebaly sankaupos.

» Auksto daznio, infraraudonyjy ir ultravioletiniy spinduliy panaudojimas kiino formoms
tobulinti. Sviesa — tai jvairiy ilgy elektromagnetiniy bangy misinys. Kosmetologijoje naudojami
auks$to daznio infraraudonieji ir ultravioletiniai spinduliai. AukS$to daznio spinduliy poveikis:
raminamasis, sterilizuojamasis ir gydomasis, apriipinama deguonimi, aktyvinama kraujotaka,
sukeliamas Siluminis efektas.

Infraraudonyjy spinduliy poveikis: Sildomasis, aktyvinama kraujotaka, suintensyvinama
liauky sekrecija, aktyvinama medziagy apykaita, gerinamas kosmetiniy priemoniy absorbavimas
per oda. Ultravioletiniai spinduliai veikia bakteriocidiSkai, padeda organizme gamintis vitaminui D.

> Termoterapija. Termoterapijos procediiry metu naudojamas §iluminis efektas. Si
procediira atlickama naudojant ,,Termojet” aparata. ,,Termojet* aparato poveikis vietinis ir skirtas
neestetinéms kiino sritims (Ferztek O. 2011).

Padidinus temperatiirg, pagreitéja pagrindiné medZiagy apykaita ir vietinés energijos
sunaudojimas. Aparato skleidziami infraraudonieji spinduliai sukelia kiino temperatiiros padidé¢jima
tose vietose, ] kurias jie nukreipti. Tai stimuliuoja kiino chemines bei medziagy apykaitos reakcijas,

todel padidéja riebaly pasalinimo procesai, prarandama svorio bei sumazéja apimtys.
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,, Lermojet* spinduliuoja giliai veikian¢ius infraraudonuosius spindulius. Jo galingumas gali
biti reguliuvojamas, yra 6 nepriklausomi galingumo lygiai. Sis aparatas turi skaitmeninj laiko
nustatymo jtaisg, kuris leidzia parinkti procediiros trukme nuo 0 iki 99 minuciy. Jis taip pat turi
automating pasaldymo sistema, kuri pasiekia didziausig galinguma per 5 minutes.

Procediiros metu ant veikiamos kiino vietos tepama speciali zel¢, apvyniojama plévele,
leidziami infraraudonieji spinduliai, o tada dedamos paklodés. Baigus procediirg, atlickamas
masazas (Ferztek O. 2011).

Silumos ir Salcio terapija. Siluma ir 3altis kiing veikia per oda. Kraujo indai Silumoje
pleciasi, o Saltyje — traukiasi. Tokiu budu kiinas saugosi nuo per didelio jSilimo ar atSalimo, taip pat
palaikoma kiino temperatiira, artima 37 °C. Tac¢iau kryptingu temperatiros keitimu galima pasiekti
efekta, kurio pasekmeé — skirtingas audiniy apripinimas krauju: vietinés kenksmingos medziagos dél
jsilimo grei¢iau paSalinamos, o medziagy apykaita suaktyvinama. Taip oda atliecka geriau savo
funkcijas (apsauging, absorbcing, $alinimo). Sal¢iu galima sustabdyti chroniska dirginimo bisena,
kai at3aldant sulétinami medziagy apykaitos procesai. Sis mechanizmas paaiskina, kodél kai kurias
problemas reikia spresti naudojant Silumines procediiras, o kitas — naudojant Saltj. Uzdegimo
procesai Silumoje suaktyvinami, Saltyje — nurimsta. Dirginant odos pavir$iy, veikiami vidaus
organai. Taigi organizmo vegetacinés funkcijos, kaip raumeny jtempimas, kvépavimas, kraujo
spaudimas, medziagy apykaita, yra tolygios. Siluma bei $altj galima panaudoti jvairiausiomis
formomis, tai vonios, dusai, kompresai, masazai, jtrynimai, ledas, sauna.

Vakuuminis vibromasaZas. Vakuuminio masazo metu detoksikuojamos organizmo lgstelés,
suaktyvéja medziagy apykaita, pageréja kraujotaka, prasiple¢ia nebefunkcionuojantys kapiliarai, tad
] juos priplista kraujo ir pageré¢ja audiniy apriipinimas deguonimi, kuriuo rezultatu tampa
suaktyvéje organizme vykstantys regeneracijos procesai.

Po vakuuminio masazo procediiry atlikimo, sustipréja organizmo imunitetas, sustangréja oda
ir jungiamasis audinys, nes suaktyvéja kolageno ir elastino sintezé. Masazas padeda nuslopinti
alergines reakcijas bei sumazinti celiulito paveiktas kiino zonas (Finkelsteinaité J., Valuziené N. K.,
Damanskas J. 2010).

LimfodrenaZas. Limfos iSstimimas i§ probleminiy zony, naudojant specialy aparatg. Tai
gerina audiniy metabolizmg ir toksiny paSalinima i§ organizmo. Mikrocirkuliacijos pazeidimai —
neatsiejama daugelio funkciniy organizmo sutrikimy patogenezés, audiniy atrofijos ir organizmo
sen¢jimo dalis. Norint s¢ékmingai kovoti su Siais reiskiniais, biitina laiku paSalinti riebalinio audinio
skilimo produktus ir toksinus, mazinti audiniy paburkima, normalizuoti medziagy apykaitos

procesus organizme. LimfodrenaZas taip pat gali buti atlieckamas rankomis.
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Kosmetologijos specialistai rekomenduoja bet kurj figtiros korekcijos kursg pradéti nuo 5 —
10 seansy limfodrenazo, o tik po to pradéti kitas procediras (FinkelSteinaité, Valuziené,
Damanskas, 2010).

Ultragarso terapija. Ultragarso bangy, naudojamy estetinéje medicinoje, daznis nuo 1
iki 3 MGh. Jos jsiskverbia 4 cm j organizmo audinius ir mechanin¢ energija (vibracija) pavercia
Silumine energija. Tai rodo poodinio riebalinio audinio fibrozines struktiiras, aktyvina
mikrocirkuliacija, didina lasteliy ir tarplasteliniy fermenty aktyvuma, greitina metabolinius procesus
audiniuose, didina odos dangaly skvarbumg, padeda aktyviesiems medziagy komponentams
prasiskverbti pro raginj epidermio sluoksnj (fonoforezés efektas).

Elektrolipalizé. Aktyvina lipolizés procesus adipocituose. Naudojant elektroterapija,
pastovaus poliariSkumo neutraliis riebalai skyla j trigleceridus, o po to  riebaly rtgstis, kurias
organizmas jau gali pasisavinti. Elektrolipalizé¢ atlickama jvedant adatinius elektrodus i riebalinj
audinj. Elektrodai taip pat gali biiti dedami ant odos pavirSiaus, bet Sitokiy procediry efektyvumas
kur kas mazesnis (Stubrelis, 2008).

Paprastai po elektrolipalizés procediiros, ne veliau kaip po 24 val, reikia atlikti
limfodrenaza, kad trigleciridy ir riebaly rtigs¢iy matabolizmo produktai buty pasalinti i§ organizmo.

Apibendrinant galima teigti, kad estetiné funkcija néra labai svarbi fiziologiskai, taciau
svarbi emociskai, nes graziai atrodanti oda yra sveikatos ir groZio rodiklis. Odos sluoksniuose yra
riebalinés liaukos adipocitai, kurie jvardinami kaip lipidy pripildytos lgstelés, jy svarbiausia
savybé keisti Zzmogaus lgsteliy, o taip pat kitno apimtj. Neretai didéjant Sioms lipidinéms lgsteléms

kKeiciasi ir kino masé, siekiant jq koreguoti, taikomi manualinis ir aparatinis masazai.
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2. MANUALINIO IR APARATINIO MASAZO POVEIKIO KUNO MASES
KOMPONENTAMS TYRIMAS

2.1. Tyrimo metodai ir organizavimas

2.1.1. Tyrimo metodai

Tyrimo atlikimui naudoti metodai:

o Literatiiros analizé;

e Antropometriniy rodikliy — kiino masés komponenty (vandens kiekio, riebaly masés, raumeny
masés) nustatymas svarstyklémis ir apim¢iy matavimas, kiino masés indeksas, riebalinés
odos raukslés matavimas kaliperiu, nustatymas ir stebéjimas remiantis Jono Skyriaus knyga:
»Sporto medicina®;

e Kino masés komponentams naudotos skirtingos priemonés: manualinis ranky ir aparatinis -
vakuuminis masazas.

e Matemating ir grafiné tyrimo rezultaty analizé.

Literatiiros Saltiniy analizé. Darbe naudota naujausia mokslin¢ informacija apie pasirinktg
temg. Medziaga buvo renkama lietuviy ir uzsienio kalbomis, bet daugiausiai démesio skirta
medziagai angly kalba. Visi $altiniai ne senesni nei deSimties mety. Moksliné medZziaga naudota i$
elektroninés duomeny bazés ,,EBSCO Publishing®,. Analizuoti moksliniai straipsniai i§ jvairiy
moksliniy zurnaly renkama ir analizuojama informacija i§ knygy.

Matuojamos ir vertinamos kioino apimtys prie§ ir po intervencijos. Buvo naudojama
audekliné tieslé. Matuojant labai svaru, kad audekliné tieslé biity horizontaliai. Matuotojas stovi
pries tiriamajj. Matavimo vietos parinktos pagal Skyriaus J. (2007):

e 7asto apimtis,

e juosmens apimtis,

e (ubens (sédmeny) apimtis,

e Slaunies apimtis,

e blauzdos apimtis.

[$ilginéms riebalinéms odos rauksléms nustatyti naudojamas specialus prietaisas — kaliperis.
Matavimai buvo atlikti su ,,Sachan* kaliperiu. Raukslés yra matuojamos deSin¢je kiino puséje.
Viskas yra atlickama suimant odos rauksle su smiliumi ir nykséiu. Véliau kaliperio kojytés vienu
centimetru zemiau pir§ty uzdedamos ant suimtos riebalinés raukslés. Kai atpalaiduojama kaliperio
kojyté yra suspaudziama raukslé. Po poros sekundziy uzrasomi duomenys (£0,5 mm tikslumu).
Matavimo vietos buvo parinktos, remiantis Skyriaus J. (2007) literatiira:

e pomentiné odos rauksle,
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e 7asto uzpakalin¢é odos rauksle,
e 7asto priekine odos rauksle,

e pilvo odos rauksleé

e klubo odos raukslé

¢ Slaunies odos rauksle

Tiriamieji. I8analizavus literatiirg tiriamosios buvo atrinktos pagal Siuos kriterijus: amzius,
svoris, Gigis, celiulito stadija 11, morfologiniai odos poky¢iai, neturin€ios sportinés, fizinés veiklos,
neriboja maisto.

1 tiriamoji. Moteris 33 mety, 82,5 kilogramy, 29,2 kiino masés indekso, 169 cm. Siai
tiriamajai buvo atlickamas aparatinis vakuuminis masazas, 2 kartus per savait¢. Masazas buvo
atlieckamas antradien] ir ketvirtadienj. Prie§ procediiry ciklg bei po, buvo sveriama elektroninémis
svarstyklémis, matuojamos kiino apimtys, riebaliné rauksleé, vertinamas celiulitas.

2 tiriamoji. Moteris 35 mety amziaus, 81,2 kilogramy, 29,4 kiino masés indekso, 168 cm.
Siai tiriamajai buvo atlieckamas manualinis ranky masazas, 2 kartus per savaite. MasaZas buvo
atlieckamas antradien] ir ketvirtadienj. Prie§ procediiry ciklg bei po, buvo sveriama elektroninémis
svarstyklémis, matuojamos kiino apimtys, riebaliné raukslé, vertinamas celiulitas.

Tyrimo eiga. Tyrimas buvo atlickamas Tauragéje, Reabilitacijos ir Grozio Centre
,Aurum®. Tyrimas atliktas 2018 m. kovo 19 d. — 2018 balandzio 27 d. Siekiant nustatyti poveikj
kiino masés komponentams taikant manualinj ir aparatinj masazg. Pasirinkta atlikti kokybinj tyrima.
Pries atliekant buvo iSnagrinéta moksliné literatiira, kiek laiko turi biiti tatkoma procedira. Taip pat
buvo konsultuotasi su Panevézio kolegijos déstytoja Laura JanuSoniene, dé¢l procediry parinkimo
trukmeés, daznio. Taip pat buvo tartasi su Reabilitacijos ir Grozio Centras ,,Aurum‘ direktore Zita
Gudauskiene dé¢l praktinio procediiry atlikimo ir gavus leidimg buvo atlickamas vakuuminis
masazas su ,,MultiShape mini‘ aparatu, taip manualinis ranky masazas. Per savait¢ procediiros buvo
atliekamos 2 kartus. Tiriamyjy dalyvavimas tyrime buvo savanoriSskas. Tiriamosios apie tyrimag
buvo informuotos zodziu. Taip pat pasiras¢ sutikimo forma. Tyrimo pradzioje moterys buvo
informuotos ir supazindintos su atliekamo tyrimo tikslu, paskirtimi eiga, rezultaty panaudojimo
biidais ir rezultaty konfidencialumu.
Tyrimo organizavimas. Abiem tiriamosioms buvo atlickama po menstruacijy ciklo. Pirmajai
tiriamajai buvo atliekamas manualinis limfodrenazo masazas 2k/sav. po 60 minué¢iy. Antrajai buvo
atlickamas aparatinis vakuuminis masazas 2k/sav. po 60 minuc¢iy. I§ viso tyrimas vyko 6 savaites.

Tiriamosios buvo vertinamos pries tyrimg ir po.
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2.2. Tyrimo rezultaty analizé

ISanalizavus moksling literatiira buvo pasirinktas kokybinis tyrimas. Tyrime dalyvavo dvi
moterys, atlikta dviejy atvejy analizé.

Tyrimo metu buvo vertinami antropometriniai rodikliai. Kiino masei nustatyti buvo
naudojamos elektroninés svarstyklés parodancios kiino mase kilogramais bei kiino masés

komponentus (raumeny, riebaly masg, vandens kiekj procentais).

83 82,5
82 -
81 -
£ 80 -
o
CY.)
2 79 -
b4
78 -
77 -
76 o o
1 tiriamoji 2 tiriamoji
M Prie$ procediras 82,5 81,2
M Po procediry 78,2 80
Vakuuminis masazas Manualinis limfodrenazo masazas

1 pav. Kiino svorio poky¢iai pries ir po 6 savaiciy

I8 pateikty rezultaty yra matoma, kad pirmos tiriamosios kiino mase prie§ procediiry cikla
buvo 82,5 kilogramy, po procediiry 78,2 kilogramo. Taigi, pirmai tiriamajai po procediiry nukrito
4,3 kilogramo. Antros tiriamosios kiino masé¢ prie§ procediiry kursg buvo 81,2 kilogramy, po

procediry 80 kilogramy. Taigi, antrai tiriamajai nukrito 1,2 kilogramo. (zr. 1 pav.)
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35,00% 34,;50%
34,00%
33,00%
32,00% 31%
31,00% -
30,00% -
29,00% -
28,00% -
27,00% - 1 tiriamoji 2 tiriamoji
M Pries 31,10% 30%
® Po 34,50% 31%
Vakuuminis masazas Manualinis limfodrenazo masazas

2 pav. Raumeny masés pokyciai pries ir po 6 savaiciy

Vienas i$ kiino masés komponenty — raumeny masés pokyciai procentais yra matoma, kad
pirmai tiriamajai, kuriai buvo atlickamas vakuuminis masazas, raumeny masé padidéjo 3,4%.

Antrai tiriamajai, kuriai buvo atlieckamas manualinis limfodrenazo masazas, raumeny mas¢ padidéjo

1%. (Zr. 2 pav.)

38,00%
37,00% -
36,00% -
35,00% -
34,00% -
33,00% -
32,00% -
31,00% -
30,00% -
29,00% -

33,30%

1 tiriamoji

2 tiriamoji

H Pries

37,50%

34,30%

HPo

33,30%

32,20%

Vakuuminis masazas

Manualinis limfodrenaZzo masazas

3 pav. Kiino riebaly kiekio poky¢iai pries ir po 6 savaiciuy

Kitas i§ kiino masés komponenty — riebaly kiekio pokyc¢iai procentais, yra matoma, kad
pirmai tiriamajai, atliekant vakuuminj masazg riebaly kiekio sumazéjo 4,2%. Antrai tiriamajai

atliekant manualinj limfodrenazo masaza, riebaly kiekis sumazéjo 2,1%. (zr. 3 pav.)
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40,00% 39,70%

39,00% -

38,40%

38,00% -
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34,00% - L L
1 tiriamoji 2 tiriamoji

M Prie$ 39,70% 38,40%
M Po 36,50% 36,70%

4 pav. Vandens Kkiekio pokyciai prieS ir po 6 savaiciy

Trecias 18 kiino masés komponenty — vandens kiekio pokyciai procentais, matoma, kad
pirmai tiriamajai, kuriai buvo atlickamas vakuuminis masazas vandens kiekis sumazéjo 3,2%.
Antrai tiriamajai, kuriai buvo atlieckamas manualinis limfodrenazo masazas, vandens kiekis

sumazéjo 1,7%. (zr. 4 pav.)
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29 -+
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28 -
27,8 -
27,6 -

1 tiriamoji 2 tirilamoji
M Pries 29,4 29,1
B Po 28,3 28,6

5 pav. Kiino masés indekso poky¢iai pries ir po 6 savaiciy

Taip pat buvo stebimi ir kiino masés indekso (KMI) pokyc¢iai. Pirmos tiriamosios KMI pries
procediiry kursa buvo 29,4 KMI, po procediiry 28,3 KMI. IS viso pokytis 1,1. Antros tiriamosios
KMI pries procediiry kursg buvo 29,1, po procediiry 28,6. I viso pokytis 0,5. (zr. 5 pav.)
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6 pav. Pirmos tiriamosios kiino apim¢iy matavimo poky¢iai pries ir po 6 savaiciy

Pirmos tiriamosios kiino apim¢iy matavimo pokyc¢iai. Po vakuuminio masazo poky¢iy
nebuvo zasto ir blauzdos, tac¢iau juosmens, dubens ir Slaunies pokyciai yra matomi diagramoje.
Juosmens apimtys prie$ procediirg buvo 95, o po 94,7. Skirtumas 0,3. Dubens apimtys pries
procediiry kursa buvo 110, o po 108. Skirtumas 2 centimetrai. Slaunies apimtys pries buvo 70, o po

67. Skirtumas 3 centimetrai. (Zr. 6 pav.)
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7 pav. Antros tiriamosios kiino apim¢iy matavimo poky¢iai pries ir po 6 savaiciy

Antros tiriamosios kiino apim¢iy pokyciai. Po manualinio limfodrenazo, poky¢iy nejvyko
blauzdy apimtyje. Ta¢iau skirtumai yra matomi Zasto, juosmens, dubens ir §launy srityje. Zasto
apimtys pries$ procediirg buvo 30, o po 29,6. Skirtumas 0,4. Juosmens apimtys pries§ procediirg buvo
94, 0 po 93,4. Skirtumas 0,6. Dubens apimtys pries buvo 108, o po 107. Skirtumas 1. Slauny
apimtys prie$ procediiry kursg buvo 69, o po 68,2. Skirtumas 0,8. (zr. 7 pav.)
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Pomentiné vZaﬁq ) Pilvo Klubo Slaunies
uzpakaliné
M Pries 22 31 32 30 37
H Po 22 31 31 27 35

8 pav. Pirmos tiriamosios kiino odos rauksliy matavimo pokyciai pries§ ir po 6 savaiciy

Pirmos tiriamosios kiino odos rauksliy matavimo pokyc¢iai. Po vakuuminio masazo, kiino
odos rauksliy matavimo pokyciai nekito tik pomentinés odos ir zasto uzpakalinés raukslés rodikliai.
Pilvo odos rauksle pries procediirg buvo 32, o po 31. Skirtumas 1. Klubo odos raukslé pries

procediira buvo 30, o po 27. Skirtumas 3. Slaunies odos raukslé pries buvo 37, o po 35. Skirtumas

2. Labiausiai kito klubo odos raukslés rodikliai. (zr. 8 pav.)
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Pomentiné Jcasto Pilvo Klubo Slaunies
uZpakaliné
M Pries 21 30 33 28 36
M Po 21 29 32 27 35

9 pav. Antros tiriamosios kiino odos rauksliy matavimo poky¢iai pries§ ir po 6 savaiciy

Antros tiriamosios ktino odos rauksliy matavimo poky¢iai. Prie§ manualinio limfodrenaZo
masazo procediirg zasto uZpakaliné odos raukslé buvo 30, o po 29. Skirtumas 1. Pilvo odos rauksle
pries procediiry kursa buvo 33, o po 32. Skirtumas 1. Klubo odos rauksl¢ pries procediirg buvo 28,

0 po 27. Skirtumas 1. Slaunies odos raukslé pries buvo 36, o po 35. Skirtumas 1. Pomentin¢ odos

raukslé nekito. (zr. 9 pav.)
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ISVADOS

Manualinis limfodrenazas sumazino riebaly bei vandens kiekj, padidino raumeny masg, taip
pat teigiami pokyciai yra antropometriniuose matavimuose.

Vakuuminis masazas sumazino riebaly ir vandens kiekj organizme, padidino raumeny masg,
ir teigiami poky¢iai yra antropometriniuose matavimuose.

Palyginus kiino masés komponentus prie§ ir po manualinio limfodrenazo ir vakuuminio
masazo procediiry, yra matoma, kad geresni rezultatai po vakuuminio masazo procediiry, nes

labiausiai ir daugiausiai kito kiino mas¢, apimtys, odos rauksle.
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SANTRAUKA

Lekaviciutée K. Manualinio ir aparatinio masazo poveikis kiino masés komponentams.
Grozio terapijos koleginiy studijy baigiamasis darbas / vadové lektoré L. Janusoniené; PanevéZio

kolegija, Biomedicinos moksly fakultetas. — Panevézys, 2018. — 32p.

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) aprasytas vir§svoris yra vienas i§ pagrindiniy
visuomenés sveikatos problemy. Vir§svoris yra medicininis sutrikimas, kuris taip pat sukelia
daugybe ligy susijusiy su hipertenzija, antro tipo diabetas, Sirdies ir kraujagysliy ligos. Buvo
pranesta PSO Europos regiono biuro apie vir§svorj jog apie 80% antro tipo diabeto atvejy, 35%
iSeminés Sirdies ligos ir 55% hipertenzijos liga tarp suaugusiyjy, sukelia daugiau kaip milijong
mir¢iy kiekvienais metais. Darbo objektas — Manualinio ir aparatinio masazo poveikis kiino masés
komponentams. Darbo tikslas: nustatyti manualinio ir aparatinio masazo poveikj kiino masés
komponentams. Darbo uzdaviniai: Jvertinti kiino masés komponentus prie§ ir po manualinio
limfodrenaZo masazo procediiry. Jvertinti kiino masés komponentus prie§ ir po vakuuminio masazo
procediry. Palyginti kiino masés komponentus pries§ ir po manualinio limfodrenazo ir vakuuminio
masazo procediry. Tyrimo metodai: literatiiros analizé, antropometriniy rodikliy — kino masés
komponenty nustatymas svarstyklémis ir apimCiy matavimas kaliperiu, matematiné¢ ir grafiné
tyrimo rezultaty analizé. Abiem tiriamosioms buvo atlickama po menstruacijy ciklo. Pirmajai
tiriamajai buvo atliekamas manualinis limfodrenazo masazas 2k/sav. po 60 minuciy. Antrajai buvo
atlickamas aparatinis vakuuminis masazas 2k/sav. po 60 minuciy. I$ viso tyrimas vyko 6 savaites.
Tiriamosios buvo vertinamos prie§ tyrimg ir po 6 savaiciy. ISvados: Manualinis limfodrenazas
sumazino riebaly bei vandens kiekj, padidino raumeny masg, taip pat teigiami pokyciai yra
antropometriniuose matavimuose. Vakuuminis masazas sumazino riebaly ir vandens Kkiekj
organizme, padidino raumeny mase, ir teigiami pokycCiai yra antropometriniuose matavimuose.
Palyginus kiino masés komponentus prie§ ir po manualinio limfodrenazo ir vakuuminio masazo
procediiry, yra matoma, kad geresni rezultatai po vakuuminio masazo procediiry, nes labiausiai ir

daugiausiai kito kiino mas¢, apimtys, odos raukslé.
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SUMMARY

Lekaviciute Karolina. The effect of manual and mechanical massage on body mass
components. The graduation thesis of the college studies in beauty therapy / lecturer L.
Janusoniene; Panevezys College, Faculty of Biomedical Sciences. — Panevezys, 2018 — 32p.

World Health Organization (WHO) describes overweight as one of the main public health
problem. Overweight is a medical disorder that also leads to a large number of comorbidities
including hypertension, type 2 diabetes and cardiovascular disease. Was reported WHO European
region office has reported that overweight for about 80% of cases of type 2 diabetes, 35% of
ischemic heart disease, and 55% of hypertensive disease among adults cause more than one million
deaths every year. The object of the thesis is to investigate the effect of manual and mechanical
massage on body mass components. The purpose of the thesis is to determine the effects of manual
and mechanical massage on body mass components. The aims of the thesis are: to evaluate body
mass components before and after manual lymphatic drainage massage procedures; to evaluate
body mass components before and after vacuum massage procedures; to compare body mass
components before and after manual lymphatic drainage and vacuum massage treatments. The
methods of the research study are: analysis of literature, determination of anthropometric indices —
body weight components in scales and measurement of volumes by caliper, mathematical and
graphical analysis of research study results. Both subjects of the research received massages after a
menstrual cycle. The first individual got the manual lymphatic drainage massage twice a week for
60 minutes. The second one got the mechanical vacuum massage twice a week for 60 minutes. In
total, the research study was carried out for 6 weeks. The subjects were assessed before and after 6
weeks period. Conclusions: The manual lymphatic drainage reduced the amount of fat and water in
the body, increased muscle mass, as well as positive changes in anthropometric measurements; The
vacuum massage reduced the amount of fat and water in the body, increased muscle mass, and had
some positive changes in anthropometric measurements; Comparing body mass components before
and after the manual lymphatic drainage and vacuum massage procedures, the results show that
better results were achieved after the vacuum massage procedures because of the bigger changes in

the body mass, volume and skin folds.



