Cykl: Ból kręgosłupa, czy jest na to lekarstwo?

Proste sposoby na zdrowe plecy

W poprzednim numerze „Pulsu Szpitala” wraz z dr Piotrem Siwikiem, ordynatorem Oddziału Rehabilitacyjnego WSS w Olsztynie przedstawiliśmy Państwu po krótce przyczyny i mechanizmy powstawania dolegliwości bólowych kręgosłupa. W drugiej edycji naszego cyklu zapraszamy na kilka praktycznych uwag i zaleceń od dr Piotra Siwika, które pomogą nam uchronić się przed ujawnianiem się lub narastaniem problemów związanych z kręgosłupem. 

Pozycja siedząca w pracy
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Zła - Fot. 1. Częstym błędem podczas pracy przy biurku jest niewłaściwa pozycja tułowia (brak oparcia pleców) i głowy (wysunięta do przodu). Spowodowane to jest nieoptymalnym ustawieniem monitora, klawiatury, myszki oraz wysokości i kształtu fotela. Zbyt niskie i oddalone ustawienie monitora zmusza do wysunięcia i pochylenia głowy, co znacznie przeciąża dolny odcinek kręgosłupa szyjnego. Fotel – zbyt niskie ustawienie siedziska, odchylenie do tyłu oparcia, brak podparcia pod odcinek lędźwiowy kręgosłupa wymusza zgięciowe ustawienie tułowia i znosi naturalne krzywizny kręgosłupa. 
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Zła - Fot. 2. Niezwykle istotna jest właściwa aranżacja miejsca pracy. Ustawienie monitora, klawiatury, materiałów, nad którymi pracujemy nie powinny wymuszać stale skręconej w jedną stronę pozycji tułowia lub głowy. Takie długotrwałe, skrajne pozycje prowokują często jednostronne dolegliwości bólowe karku, promieniujące do barku/ ramienia. Wymuszają też asymetryczne obciążanie pośladków z wygięciem i skręceniem kręgosłupa lędźwiowego, co często daje konsekwencje w postaci bólów okolicy lędźwiowej i biodra. 
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dobre - Fot 3. 



Fot 4. 

Prawidłowa pozycja siedząca: biodra i kolana zgięte pod kątem +/- 90 stop. Pomocą mogą być regulacje wysokości siedziska fotela, bądź podstawki pod stopy. Odtworzenie lordozy lędźwiowej przez prawidłowy kształt oparcia lub dodatkowy półwałek lędźwiowy. Podłokietniki pozwalają na oparcie przedramion i zmniejszenie napięcia mięśni w trakcie używania klawiatury. Jeśli stale używamy monitora, powinien on znajdować się na wysokości zbliżonej do wysokości oczu, w odległości która nie wymusza konieczności zbliżania głowy do ekranu. 
Pozycja siedząca - odpoczynek
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Złe - Fot. 5 i 6
Właściwym odpoczynkiem dla długotrwałej pozycji siedzącej jest ruch: wstawanie, chodzenie, warto czasem ”przeciągnąć się”, wykonać kilka przeprostów tułowia oraz ruchów cofnięcia głowy. Powszechnym błędem podczas odpoczynku jest siedzenie w pozycji półleżącej, w której tracimy fizjologiczną lordozę lędźwiową i szyjną, a tułów wraz z głową jest w pozycji zgięciowej. Utrzymanie takiej pozycji przez cały czas, zamiast przynieść kręgosłupowi odpoczynek, wprowadza dodatkowe obciążenie skrajnie złą pozycją. Często powrót z tej pozycji do prawidłowej, siedzącej lub stojącej okupiony jest dodatkowo bólem.  
Prawidłowa pozycja odpoczynku:
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Fot. 7 
Jeśli już przyjmujemy podczas odpoczynku pozycję półleżącą, to koniecznie całe plecy i głowa powinny być podparte. 
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Fot. 8-9
W codziennym funkcjonowaniu przeważają ruchy głowy z wysunięciem i pochyleniem do przodu. Gdy czujemy wzrastające napięcie mięśni karku i szyi intuicja podpowiada nam konieczność wykonania dodatkowych ruchów, w celu ich rozluźnienia. Niestety rzadko pamiętamy o ruchu cofania i odgięcia do tyłu (przeprostu). Dlatego w wielu przypadkach wykonanie kilku ruchów cofnięcia głowy co 1-2 godziny znacznie poprawia komfort siedzenia i stanowi świetna profilaktykę bólów karku.  
Pozycja leżąca 
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Zła - Fot. 10, Dobra – Fot. 11, powiększenie widoczne na fot. 12

W pozycji leżenia na plecach pamiętajmy o zastosowaniu poduszki o właściwym kształcie i wielkości. Zbyt wysoka poduszka prowokuje pozycję zgięciową kręgosłupa szyjnego, co powoduje przemieszczenie krążków międzykręgowych w kierunku tylnym i może być przyczyną pojawienia się lub narastania bólu kręgosłupa szyjnego w teoretycznie komfortowej pozycji (budzimy się lub wstajemy z bólem, mimo pozycji „odciążających”). Właściwa poduszka odtwarza lordozę szyjną i nie prowokuje przygięcia głowy. 
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Zła - Fot. 13, Dobra – Fot. 14.

W leżeniu na boku ważne jest, aby głowa leżała w jednej osi z kręgosłupem – zbyt duża poduszka powoduje zgięcie głowy do boku, podobnie jak zbyt mała. Zasadniczo poduszka powinna wypełniać w większym stopniu przestrzeń między podłożem, a szyją, niż między podłożem, a głową. Stąd charakterystyczny kształt poduszek profilaktycznych. 
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Fot. 15 dobra

Pozycja leżenia na brzuchu, z punktu widzenia profilaktyki bólów kręgosłupa, jest zasadniczo najbardziej zalecana. 
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Fot. 16 zła, fot. 17 - dobra
Warto unikać czytania książek (używania laptopa, tabletu) w pozycjach wymuszających długotrwałe zgięcie głowy do przodu. Alternatywą może być pozycja leżenia na brzuchu z głową opartą na rękach.

Podsumowując, należy pamiętać, że nasz kręgosłup „lubi” ruch bardziej, niż długotrwałe pozycje statyczne, nawet w pozornie odciążających pozycjach. Zaleca się przynajmniej co pół godziny zmianę pozycji z siedzącej na stojącą, choćby na chwilę.  
Magdalena Kantorczyk
Na linku poniżej przykładowe estetyczne złamanie na kolorowych beleczkach

http://www.fellowes.pl/warto_wiedziec/ergonomia/obrazki/Zone_1.jpg
Może wykorzystać podobny sposób złamania opisu do poszczególnych zdjęć?

Dobrze byłoby gdzieś na fotkach zaznaczyć, które są złą pozycją – przekreślenie na rogu, czy napis: zła pozycja…

Proszę o przykadrowanie zdjęć, może w niektórych pozycjach warto usunąć tło?

Dodatkowo na każdym zdjęciu trzeba poprowadzić linię ukazującą kształt kręgosłupa, o który nam chodzi. Ładnie to również wygląda na tym linku powyżej (
W następnej edycji naszego cyklu zapraszamy Państwa do zapoznania się z praktycznymi wskazówkami: „jak chronić kręgosłup pacjenta i personelu medycznego”. 

