Skoliozé

Skolioz¢ yra stuburo iSkrypimas ] Song. Skolioz¢ gali pasireiksti
kriitiningje, juosmeningje, arba kriitininéje - juosmeninéje stuburo dalyse.
Zmogaus stuburas turi 3 fiziologinius linkius: juosmening lordoze,
kratining kifoze ir kakling lordoze. Skoliozés atveju visi stuburo segmentai
pasislenka vienas kito atzvilgiu sagitalioje plokStumoje (kifoze, lordoze),
frontalioje plokStumoje (C formos, S formos skolioz¢) rotuoja aplink
i8ilging a§j horizontalioje plokStumoje. Tod¢l skoliozes korekcija atliekama
visose trijose plokStumose. Jeigu skolioz¢ yra kriitininéje dalyje, galimybé,
kad turésite kvépavimo problemy - padidéja. Esant tipinei skoliozei,
zmogaus stuburas dazniausiai biina ,,S" arba ,,C" formos. [prastai skolioze
yra skirstoma ] jgimta skolioze (sukelta slanksteliy anomalijy gimimo
metu) ir idiopating skolioz¢ (kuomet atsiranda vaikystéje ir paauglystéje),

arba dél Salutiniy priezasiy (pralyzius, stuburo raumeny atrofija, fiziné trauma).
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Skoliozés tipai

Dextroscoliosis - yra skolioz¢ su islinkimu j desine pusg, kai kiino vingis j kairg.
Levoscoliosis - yra skolioze su i§linkimu j kaire, kai kiino vingis j deSing.

Rotoscoliosis - yra skolioze kurios slanksteliy pasisukimas yra trimatis ir ypac ryskus.

Skoliozé turi keturias stadijas:
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Pirming, kai stuburas iSkrypes 5-10 laipsniy.

Stuburas nuo normos nukrypes 11-30 laipsniy.

ISkrypimas 31-60 laipsniy kampu.

Auksciausia stadija, kai iSkrypimas daugiau nei 61 laipsnis.

Skoliozés priezastys:
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Skolioz¢é daznai yra pastebima pacientéms moterims, bei pacientams, kurie serga celebriniu pralyziumi
arba spina bifida.

Anomalijos, tokios kaip stuburo kanalo prisiri§imas taip pat gali sukelti skoliozg.
Slanksteliy deformacija gimimo metu taip pat gali sukelti skolioze.

Gali atsitikti ir taip, kad vaikystéje patirta trauma veliau sukels skoliozg.

Keturis 1§ penkiy atvejy skoliozé yra idiopatiné, tai reiSkia, kad prieZastis neZinoma. Idiopatiné skoliozé
daznai pasitaiko i§ kartos j kartg, taciau 1997 metais buvo nustatyta, kad skolioz¢ ir genai néra susije.
Idiopatiné skoliozé pasireiskia ir vaikams, kurie neturéjo jokiy su kaulais ar sgnariais susijusiy problemy.
Skoliozé neatsiranda dél prastos laikysenos, dietos, ar netaisyklingo sunkiy daikty neSiojimo per vieng petj.
Idiopatiné skolioze yra klasifikuojama pagal amziy.

Infantile. Iskrypimas atsiranda iki 3 mety amZiaus. Sis tipas re¢iau pasitaiko JAV ir daZniau Europoje.
Juvenile. ISkrypimas atsiranda tarp 3 -10 mety.



«  Adolescent. Sis iskrypimas atsiranda tarp 10-13 mety, prie§ pradedant bresti.
« Adult. Sis iskrypimas prasideda subrendus fizigkai.

Kity trijy tipy skoliozés priezastys yra Zinomos:

« Jgimta skolioz¢ atsiranda dél jgimtos kauly deformacijos ar kity organy defekto.

« Neuroraumenin¢ skolioz¢ atsiranda dél per laisvos raumeny kauly laikanciy stuburg kontrolés.
Dazniausios $io tipo skoliozés priezastys yra cerebrinis paralyzius ir raumeny distrofija.

« Degeneraciné¢ skoliozé gali buti sukelta disky, kurie
skiria slankstelius degeneracijos arba sgnariy artrito. e Sialioee

Skolioz¢ sukelia torso asimetrijg Zziirint i§ priekio }
gala. Tuomet aiSkiai matosi, kad vienas petys yra auksciau
negu kitas. Vaikui augant iSkrypimas did¢ja. Skolioze¢, kuri
prasideda anksc¢iau, progresuoja labiau.

Skoliozés poZymiai:

« Klubo, kriitinés 1astos, peciy asimetrija

« Stuburo i8krypimas

« Vienas petys yra auksciau negu kitas

« Riboti kriitinés judesiai

+  Sunkus kvépavimas

« NesimetriSka moters kriitiné

« Nevienodas atstumas tarp ranky ir kiino

« Tam tikrais atvejais susilpnéjusi nervy veikla
«  Skirtingas peciy aukstis

« Ir kiti skoliozés simptomai.

Diagnozé

Skoliozés diagnoze nustato ortopedas. Yra surenkama informacija apie pacientg, taip pat uzduodami
klausimai apie kitus Seimos narius turincius skoliozg. Laikysenos ir stuburo deformacijos nustatomos taikant
somatoskopijos (apziliros) ir rentgeno nuotraukas. ApZziliros metu nugaros patikrinimas yra atlickamas i
nugaros, Sono pacientui stovint ir lenkiantis, ir gulantis, ir apima abu vizualinius aspektus ir skoliometra).
Apzilira i§ nugaros, jvertinama galvos, kaklo padétis, peciy lygis, abiejy menciy kampy aukstis, jy nutolimas
nuo stuburo vidurinés linijos, keteriniy ataugy padétis, jy nukrypimas nuo vidurinés stuburo linijos, dubens
padétis, sédmeniniy rauks$liy asimetriSkumas, nugaros raumeny bukle (jy iSsivystymas, simetriSkumas), kojy
forma.



Apzilirint 1§ Sono, nustatoma galvos, peciy bei ranky padétis, kriitinés lgstos ir pilvo forma, jvertinama
laikysena, liemens ir nugaros padétis, pilvo bukle, stuburo linkiai.

Jeigu aptinkamas i8krypimas, yra daroma viena arba daugiau rentgeno nuotrauky, kad tiksliai nustatyti
iSkrypimy  dydzius. Rentgenas parodo dubens kauly ir kluby asimetrija, lokalizacija,
18Skrypimo laipsnius ir plotus. Kreivé yra bréziama pagal tai, kur iSkrypimas prasideda ir baigiasi, j kurig puse
i8silenkes ir Cobb kampas. Cobb kampai parodo linijy projekcijas. Gydant skolioze kampai yra nuolatos
matuojami ir stebimas pokytis.

Taip pat kartais yra naudojamas magnetinis rezonansas (MRI), tam, kad tiksliau matyti stuburo kanalg
bei nervines Sakneles jeigu yra tikimasi neurologiniy problemy.

Gydymas

Skoliozés gydymas priklauso nuo iSkrypimo dydzio bei skausmo ir ji gydoma kompleksiskai.
Daugiausiai taikoma aktyvioji ir pasyvioji korekcijos. Aktyvioji korekcija: koreguojantys pratimai, plaukimas.
Pasyvioji korekcija: ortopedinés priemonés, korsetai, koreguojamosios padétys, operacinis gydymas.
Pagrindiniai uzdaviniai taikant aktyvyjj korekcijos kursg: griauciy raumeny stiprinimas, ypac¢ lavinant peciy
lanko, nugaros ir pilvo raumenis, funkcinio kriitinés lastos pajégumo didinimas, taisyklingos laikysenos
formavimas, visavercio kvépavimo mokymas, iSkrypimo stabilizavimas.

ISkrypimai, mazesni negu 20 laipsniy dazniausiai gydomi néra, iSskyrus vaikams, kurie yra vis dar
augantys. Vaikams kuriy i8krypimo kampas yra 20-30 laipsniy ir suaugusiems, kuriy iSkrypimas 40 laipsniy
ar net Siek tiek daugiau, nors ir nejauc¢iamas skausmas taiau jau yra reikalingas steb¢jimas,. Vaikams arba
paaugliams kuriy iSkrypimas yra 30 ir kurie dar bent metus augs gali biiti reikalinga stuburo konstrukcija.

Sergant idiopatine skolioze operacija dazniausiai yra rekomenduojama, jei:
» ISkrypimas progresavo nepaisant konstrukcijos.
* I8krypimas yra didesnis negu 40-50 laipsniy paaugliams dar nesibaigus augimo periodui.
* Suagusio zmogaus iskrypimas yra didesnis negu 50 laipsniy ir didéja.
« Zmogus nuolatos jaucia stipry skausma

Lietuvoje apie skoliozés profilaktika tik labai daug kalbama, o realiai jos néra. Populiariausi yra
du budai, kaip stipinti nugaros tiesiamuosius raumenis - plaukimas ir manksta. Rekomenduojamos
dar kitos sporto Sakos: sportiné gimnastika, fitnesas, joga. IS tiesy aktyviai judantys, bet kokiu
sportu uzsiimantys zmonés turi tvirtesnius kiino raumenis ir stuburo iSkrypimais serga reciau.
Manksta rekomenduojama daryti ne maziau kaip 10-15 minuciy kasdien, nes suteikiamas efektas
biina tik tai dienai. Plaukimas rekomenduojamas ne maziau kaip du kartus per savaitg.

Sitlome Jums gydomosios mankstos kompleksg skoliozés stabdymui, ta¢iau norime perspéti, kad
tinkama ir kokybiska gydomaja mankSta pagal jiisy problemg gali parinkti kineziterapeutas pirmiau Jus
jverting.



Skoliozés iSkrypimg stabdantis ir taisyklinga laikyseng formuojantis pratimy
kompleksas

Pradiné padétis

1. Stovime pries§ veidrodj, kojos placiai
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2. Stovime nugara prie sienos
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3. Atsisédame ant grindy sukryziavus kojas turkiska
poza. Rankos uz galvos, delnai sunerti ant pakausio.

Pratimo apraSymas Metodiniai nurodymai

o Menciy apatinius krastus
a) lazda laikyti uZ nugaros, gring; vieng prie kito,
prie mecty. nguOt,l MU0 kriitinés raumenis jtempti.
pirsty galiuky ant pilnos  pjjyaq jtrauktas, sedmeny

pédos. Prati'mg atlikti ~10 raumenys jtempti. Kartoti
karty. Nuleisti lazda,

lsimas 10 sek 2-3 kartus
ilsimés 10 sek. < y
Augstyn — .
b) Lazda galite Vu SSLYIL T ZEvn
I Sonus

pamasazuoti peciy —

menciy sritj Masazuoti ~ 20

sek.

Prie sienos prispausti:

pakausj;

EfclljuS;_ Galvos nelenkite. Jeigu
ubus; _ sunku smakrg pakreipti

kf’” blauzdas; Zemyn, paspauskite jj

pédas. . pirStais. Pakausis visg

Zvilgsnis | priekj, pakausis laika lieka prie sienos,
prie si§nos, .sn.lakra( PO zvelgiame j priekj..
truputj nuleisti Zemyn, Kartoti 4-5 kartus.
pilva jtraukti ir juosmens

sritj artinti prie sienos.

Padétj islaikyti ~ 10 sek.

Delnais stumti pakausj i Jégas padaliname vienodai

priekj, galva laikome rankoms ir galvai. Galimas
tiesiai, kad biity Silumos pojitis pakausyje
pasiprieSinimas. ar rankose. Kartoti 3-4

Padétj islaikyti ~10 sek. — kartus.
iSkvépiame, rankas
atpalaiduojame. Ilsimés 5
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4. Gulamés ant nugaros.
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6. Gulameés ant nugaros

J.‘-mkh

8

7. Gulameés ant Sono, sulenktg rankg laikome po
galva, kita ranka remiamés | grindis

o

8. Gulameés ant pilvo, veidu Zzemyn.
a)

— 10 sek.

Rankas laikome iStiestas

vir§ galvos, kojos pakeltos Netieskite ranky j Salis.

ir sulenktos per kelius Rankas laikykite iStiestas.
Pritraukite rankas prie

keliy, pakeldami pecius ir

galva, po to grizkite |

prading padétj.

Kojos sulenktos ir
pakeltos. DeSinés kojos
¢iurna — ant karés kojos
kelio. Lengvai spaudziame
kelj ir ¢iurng ~8-10 sek.
Kojas sukei¢iame.

[lsimés.

Pilvas jtrauktas, juosmuo
prispaustas prie grindy,
kojy ir sédmeny raumenys
itempti. Laikant kojas —
iSkvepti.

4-5 kartai ] kiekvieng puse.

Pilvas jtrauktas, sédmeny
raumenys jtempti. Nugara
tiesi, stenkités iSlaikyti
pusiausvyrg. Kartoti

2-3 kartus j kiekvieng
puse.

Tiesias kojas kryziuojame
pirmyn-atgal (zirklés) ~ 30
sek.

Juosmuo jtemptas.

a) Delnais atsiremiame j ~ Zvilgsnis j grindis.
grindis. Galva laikydami  Sédmeny raumenys ir
tiesiai, apatine kiino dalimijuosmuo jtempti. Kartoti
keliamés aukstyn. Padéti 4-5 kartus.
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9. Atsiklaupiame ant keliy
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10. Atsiklaupiame ant keliy.

iSlaikome ~ 20 sek.
[Isimés.

Rankas galima laikyti ant
peciy, alkiines prispausti
prie Sony, mentes priartinti
vieng prie kitos. Pingvino

poza.
b) Galva padedame ant ZVllgSl:llS ! .gr%ndls.
e Itempti kriitinés
priesais sulenkty ranky,
raumenys.

pédos sukryZiuotos,
keliame tiesias kojas
aukstyn

Klipime ant keliy, klubai Pilvas jtrauktas. Jeigu
pakelti, nugara iSriesta,  pratimas per sudétingas,
rankos iStiestos i priekj.  klubus nuleiskite Zemiau
Galima peciais linguoti  prie kulny. Kartoti ~ 3-4
aukstyn - Zemyn ~ 20 sek. kartus.

Pilvas jtrauktas, sédmeny
raumenys jtempti, rankos
priglaustos prie ausy,
zvilgsnis ] priekj. Kartoti
3 Kkartus

Tiesti rankas vir§ galvos |
virsy, ,,laikyti lubas” ~ 10
sek., iSkvepiant — rankas
nuleisti zemyn.



Sie pratimai nugarai stiprinti nereikalauja jokiy papildomy treniruokliy ir jrengimy, gali biiti atliekami
namuose ir, svarbiausia, yra saugs.
Pasitieskite ant zemés kokj minksta kilimélj ir pirmyn stiprinti nugaros raumenis!

Sveikatos ir geros nuotaikos Jums linki reabilitacijos komanda.
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