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Posturalni status
| vezbanje

v" Normalan uspravan stav — Nastanak i opis

v’ Status ki€me i prevencija loSeg drzanja
v' Status stopala i prevencija ravnih stopala
v" Primeri iz vrticke prakse




Definicija posturalnog statusa
Postura = Stav, poloza;

= Uspravan stav je tipiCna karakteristika Coveka

= Evolucija uspravnog stava (posturalnog statusa) uslovljena je filogenetskim,
ali i socijalnim razvojem Coveka

= Najveca prepreka na
putu ka normalnom
uspravnom stavu bili
su pregibaci u zglobu
kuka (m. lliopsoas)
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Kicmeni stub

7 vratnih (Cervikalnih) prsljenova formira vratnu Lordozu

= Vratna lordoza je krivina koja se formira prva (izmedu 1. i 3. meseca)
» Nastaje kao posledica podizanja glave u lezeéem polozaju na stomaku

12 grudnih (Torakalnih) prsljenova formira grudnu Kifozu

» Grudna kifoza je krivina koja se formira poslednja (tokom prohodavanja)
= TeziSte grudnog ko$a je postavljeno ispred kicmenog stuba i stalna je posturalna pretnja
= Uslov za oCuvanje fizioloSke kifoze je jacanje dubokih lednih i istezanje grudnih misica

5 slabinskih (Lumbalnih) prsljenova formira slabinsku Lordozu

= Slabinska lordoza je krivina koja se formira druga, tokom sedenja (do 6. meseca)

= Formira se tako da preraspodeli tezinu tela i oCuva stabilnost normalnog uspravnog stava
» Lumbalna lordoza €uva se jaCanjem trbusnih misSi¢a i istezanjem pregibaca u zglobu kuka

Krsna kost (Os Sacrum) — Nastala spajanjem 5 sakralnih prsljenova
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Trticna kost (Os Coccygis) — Nastala spajanjem 3-4 trti€na prsljena ]_A_]




Ocuvanje dobrog posturalnog
statusa tokom zivota

= Borba za posturalni status (normalan uspravan stav) pocinje
od rodenja deteta

= Posturom Coveka bavi se zasebna naucna discipina
Kineziter. apija (Kinezis = pokret; Terapija = le¢enje)

= Osnovni aspekti kineziterapije su:
v" Prevencija (spreCavanje nastanka loSeg drzanja i deformiteta)
v Korekcija (popravljanje loSeg drzanja tela)
v" Lecenje (medicinski tretmani telesnih deformiteta)

= VaspitacCi u predskolskim ustanovama mogu (i smeju) da se bave jedino (i samo)
prevencijom loseg drzanja (preventivnim vezbanjem)

= Korekcijom mogu da se bave nastavnici fiziCkog vaspitanja i fizioterapeuti
= LeCenje mogu (i smeju) da sprovode iskljuCivo lekari (fizijatri i ortopedi) [AJ



Nastanak i tretman posturalnih poremecaja

= Nije svako odstupanje od normalnog uspravnog stava deformitet
= Deformitet je relativno trajna promena delova aparata za kretanje

= Telesni deformiteti mogu da budu:

v" Urodeni (Kongenitalni) — Posledica genetskih anomalija
v" Steceni (Akvirirani) — Uzrok nedovoljna snaga posturalnih misi¢a ili mehanic¢ke povrede

= Faze formiranja ste€enih deformiteta (posturalnih poremecaja)
1. Lose drzanje — Uzrok je slabost (insuficijentnost) posturalne muskulature
2. Reparabilni deformitet — Suvise istegnuti ligamenti (pored slabe muskulature)
3. Ireparabilni deformitet — Narusena kostana struktura (zavrsna faza)

* Fizickom vezbom moze da se deluje samo na otklanjanje loseg drzanja
| da se (eventualno) izvrsi korekcija reparabilnih deformiteta

= |[reparabilni deformiteti mogu da se otklone samo hirurskim putem ilida se c—>o
primenom ortopedskih pomagala umanje problemi
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Procena statusa ki€me =g =

= Posmatrana spreda i od pozadi, nhormalna kicma .,
je potpuno prava (svi prélienovi su u istoj liniji) = ~

Atlas (C 1) — i

" - Atlas
o "-Pl

..‘UP

Axis

_ordosis
ervicis

Z

= Posmatrana sa strane, normalna kiéma je ,,kriva®“,
| na njoj se uoCavaju tri fizioloske krivine:
4 (Lordozis = IspupCenost)
v Grudna ( Torakalna) kifiza (Kifozis = Pogrbljenost)
v' Slabinska (Lumbalna) lordoza
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= Kicmene krivine se formiraju tokom rasta i razvoja

= Hipokinezija je najCesci uzrok poremecaja statusa
KiCme i izaziva povecanje krivina stvarajuci
patolosku kifozu, patolosku lordozu, skoliozu i

druge telesne deformitete
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Merenje ugla grudne kifoze
po Cobb-u

= Ova metoda koristi rentgenski snimak torakalne kicme,
a sprovode je fizijatri

= Status grudne kifoze ocenjuje se veliCinom ugla
izmedu linija povucenih iz baza prsljenova koiji
predstavljaju pocCetak i zavrsetak krivine (luka)

= Postupak se skracuje koris¢enjem geometrijskog
pravila o uglovima sa ,normalnim kracima®

= Vrednosti Kobovog ugla (Cobb-angle) za normalnu
(fizioloSku) grudnu kifozu iznose 20-35°




Procena statusa kicme pomocu viska

< 3-4 cm " Od potiljacne kvrge spusti se visak duz kicme
Ispitanika

= Kada se visak umiri, meri se horizontalno rastojanje

= <« 4-5 cm od viska do temena vratne i slabinske lordoze

= Kod normalne ki€me rastojanje u predelu vrata je 3-4 cm, a
u slabinskom delu 4-5 cm

= lako se merenje lako sprovodi, ne preporucuje se
vaspitacima (bolje je da to rade fizijatri i medicinske sestre)
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Kako da vaspitac proceni status

kicme deteta u vrticu?

7 = Dovoljna je posmatrati dete tokom boravka u grupi

= Kao pomo¢ moze da se koristi ogledalo

= Ako dete pred ogledalom moze snagom

svojih miSi¢a da koriguje loSe drzanije,

onda je prisutan prvi stepen kifoze

= U praksi se koristi i mreza (nacrtana na

| zidu ili formirana na drvenom ramu)
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Kifoza (Cyphosis)
Najucestaliji poremecaj kicme kod dece

= Glavni uzrok je nedostatak snage dubokih misi¢a leda
Y Prati je i skracenje i povecan tonus grudne muskulature

Prevencija: jaCanje ledne i istezanje grudne muskulature
Uloga decjeg ranca
Do 15% tezine deteta

- Skolioza ¢
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f 30 ’ (Scoliosis) /& | |

/ 1 = Najtezi poremecaj kicme . | =%
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= Tretiraju ga iskljucivo &) |
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Ledna muskulatura je najodgovornija
za odrzavanje fizioloske kifoze

Spinalis Capitis

Mastoid Process

it

VU

o T

Longissimus Capitis

llicostalis Cervicis

Spinalis Cericis
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Longissimus Thoracis
Spinalis Thoracis

Spinalis Thoracis

’_-"

Hi)».

i stali
enecToR _[_ llocosaes
SPINAE Spinalis ‘

lliocostalis Lumborum

e — g T TR
e o ﬁ

Lumbosacral Fascia




Preventlvne igre | &)

Prevencija kifoti€nog drzanja



Jedno istrazivanje u vrtic¢u

Peri¢, D. & Cvetkovi¢, N. (2010). The effects of specific games on the prevention of postural
disorders in the sagital plane in pre-school children. Sport — Science & Practice, 1(2), 145-159.

= Eksperiment sa dve grupe
» Preventivne igre vs. Klasi¢ne fizijatriiske vezbe

= Uticaj vezbanja (6 meseci) na status kicme u sagitalnoj ravni (kifoza,
proturzija ramena, polozaj glave)

= Rezultati iskazani kao stepen odstupanja od normalnog statusa:
v" BO (normalan status)
v’ 1. stepen (loSe drzanje)
v 2. stepen (deformitet u nastajanju) 6—0



AL Glavni rezultati

Kifoza - Finalna procena

Kifoza - Inicijalna procena
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Staus stopala

Uzduzni tabanski svod
(Arcus pedis longitudinalis)

Poprecni tabanski svod
(Arcus pedis transversalis)




Znacaj ocuvanja tabanskih svodova

= Tabanski svodovi obezbeduju normalnu statiku i
dinamiku kretanja

= Tabanski svodovi omogucavaju gipkost pokreta
(stopalo se ponasa kao opruga)

= |[spod tabanskih svodova prolazi veliki broj krvnih
sudova i nerava

= Teorija o refleksoloskim zonama na tabanskoj
strani stopala koje su povezane sa funkcijama
unutrasnjin organa i svih ostalih delova tela (?)

Refleksoloska mapa stopala —
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Ravna stopala (Pes Planum)
U porastu kod dece predskolskog uzrasta

Glavni uzrok je slabost tabanskih i miSi¢a potkolenice ~ NORMALNO STOPALO RAVNO STOPALO
Povezana sa hipokinezijom (nedovoljnim kretanjem) |
Prevencija: jaCanje kratkih tabanskih misica i

Jacanje misica potkolenice
Poseban znacaj misi¢a prednje loze

Tibialis
Anterior

Plantar [ Abductor

aponeurosis digiti
minimi
Extensor

Abductor Digitorum Longus —{\

hallucis

Extensor
Hallucis Longus
Flexor
digitorum
brevis




Procena statusa stopala

\ = Procena stopala pocinje posmatranjem

Majerova linije (Myer-line) = Najvaznije je znati karakteristike
normalnog stopala

= U stoje¢em stavu tetiva m. triceps surae
(narodski ,listovi®) je prava (nema bilo
kakvih zakrivljenja)

= U tabanskom delu stopala formira se
mali luk (tabanski svod)

= Najbolje pomagalo vaspitaima je otisak
stopala (Plantogram)

= Za brzu (grubu) procenu koristi se
debljiva srediSnjeg dela stopala i polozaj
tzv. Majerove linije
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1. stepen spustenosti — Pes Valgus

e,




2. stepen spustenosti — Plano Valgus




3. stepen spustenosti — Transversoplanus




normal foot

Analiza plantograma

. Dodatne teskoc¢e sa decom
8
et &
9

= Deca do kraja 9-e godine imaju ,fizioloSki ravno stopalo
zbog nezavrSenog bioloskog formiranja kostiju i zbog
slabosti (insuficijentnosti) misica odgovornih za
odrzavanje uzduznog tabanskog svoda

= Pogresno je uzimati otisak stopala u statichom polozaju
(kao kod odraslih), jer se vec¢ nakon 3-4 sekunde
smanjuje (nekad i gubi) uzduzni tabanski svod

= To je razlog zasto su elektronske platforme za procenu
statusa stopala beskorisne u radu sa decom

flat foot = Deci se uvek uzima dinamicki plantogram (otisak
dobijen tokom normalnog koracanja)
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Tomsenov metod analize plantograma

(Thomsen method)

F May er.’ova_ Jinija Q -
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Kvalitet stopala procenjuje na osnovu numerickog odnosa izmedu duzi Ai B




Cizinov metod analize plantograma

Kvalitet stopala procenjuje na osnovu numerickog odnosa izmedu duzi AB i BC




Metod analize plantograma ruskih autora

= Ovo je veoma jednostavan metod i preporuCuje se vaspitaCima i sestrama-vaspitacima
= Stopalo se pomocu 6 divergentnih linija podeli na 5 polja (kao na slici)

= Tumacenje plantograma sprovodi se na sledeci nacin:

v" Normalno stopalo — Sredi$niji
deo stopala prostire se samo
u 2 spoljnja polja

v 1. stepen spustenosti — —\ (

Sredisnji deo stopala prostire A\ . ff\
se u 3 polja W

v’ 2. stepen spustenosti — SrediSnji deo stopala prostire se u 4 polja
v 3. stepen spustenosti — SredisSnji deo stopala prostire se u svih 5 polja
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_ Preventivne igre

Prevencija ravnih stopala
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Aktivhost posvecena statusu stopala

= Uzimanje statickog i dinamicCki plantograma
= Analiza statusa stopala i prikaz rezultata roditeljima
= Poredenje statickih i dinamickih plantograma za diplomski (seminarski) rad




Primeri iz vrticke prakse




Prlmerl iz vrticke prakse

>

*

> Hodanje na petama je najefikasnija vezba za
prevenciju ravnih stopala, zato $to angazuje
miSice prednje loze potkolenice (dorzalne
fleksore stopala)

A

A~ Na spoljasnjoj strani stopala
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]_AJ | Igra klikerima






Ako nekog zainteresuje ova
materija i pozeli viSe informacija
(ili razmislja da to bude tema
diplomskog rada), moze da bude
korisna ova knjiga.




