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STRESZCZENIE

Wstep: Celem pracy byta ocena wad w plaszczyznie strzatkowej oraz czegstosci wystgpowania poszczegdlnych typow postawy u dzieci
10—12-letnich z terenu gminy Mastow. Okreslenie ksztattu krzywizn przednio-tylnych jest jednym z elementéw badania i oceny po-
stawy ciata.

Material i metody: Badania przeprowadzono na grupie 176 dzieci z terenu gminy Mastéw w wojewddztwie Swigtokrzyskim. Badania
oceny postawy przeprowadzono technika fotogrametrii przestrzennej, oparta na zjawisku mory projekcyjne;j.

Wiyniki: Najwigcej postaw bardzo dobrych zauwazono wsrod 10-letnich dzieci.

Whioski: Dominujacym typem postawy wsrod dzieci 10—12-letnich byt typ kifotyczny. Wérdd dziewczat wida¢ czgstsze zaburzenia
plaszczyzny strzatkowej. Postawy nieprawidtowe wystepuja czesciej w grupach dziewczat niz chtopcow.

Stowa kluczowe: Ocena wad postawy w plaszczyznie strzatkowej, mora projekcyjna.

SUMMARY

Introduction: The aim of this research was to evaluate bad posture in the sagittal plane and the frequency of occurrence of individual
posture types among children aged 1012 from the Mastow Parish. One of the key elements in the examination and evaluation of body
posture is defining the shape of anterior-posterior curvature of the spine.

Material and methods: Thie study was conducted among 176 children from the Mastow Parish in the Swictokrzyskie Voivodeship.
Evaluation of posture was studied using the 3D photogrammetry method based on the projection moire phenomenon.

Results: The majority of good pastures were noticed among 10 year-old-children. Conclusion: The kyphotic type was the most common
posture type among children aged 10-12. Girls suffer from sagittal plane disorders more often. Improper body postures are more
common among girls than boys.

Key words: Evaluation of posture types in the sagittal plane, projection moiré.
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WSTEP

Problem wystepowania wad postawy wsrdd dzieci
1 miodziezy jest obecnie zjawiskiem powszechnym.
Wedlug Wilczynskiego [1], postawa ciata to: ,,[...]
nawyk ruchowy ksztaltujacy si¢ na okreslonym pod-
fozu neurofizjologicznym, kostno-stawowym, migsnio-
wo-wigzadlowym, $rodowiskowym 1 emocjonalno-
-wolicjonalnym”, a wigc na jej ksztaltowanie wpltywa
wiele czynnikdw zarowno zewnetrznych, jak 1 we-
wnetrznych. Wadami postawy okreslane sg odchylenia
od stanu prawidtowego, stanowigce jeden z istotnych
problemoéw rozwoju dzieci i mtodziezy. Najwigcej wad
powstaje w okresie dynamicznego wzrostu kostnego,
stad tez czeste monitorowanie rozwoju ksztattowania
si¢ krzywizn przednio-tylnych jest uzasadnione [2].

Celowe wydaje si¢ wiec korzystanie z metod, ktdre
oceniajg postawe ciala w sposdb bezpieczny i niein-
wazyjny. Jedna z nich jest metoda fotogrametryczna
oparta na technice mory projekcyjnej. Dzigki temu ba-
daniu mozliwa jest ocena postawy w plaszczyznach:
strzatkowej, czotowej, poprzecznej i zdiagnozowanie
nieprawidlowosci, jesli takie wystepuja. Badanie ptasz-
czyzny strzatkowej pozwala na okreslenie typow po-
stawy Wolanskiego w modyfikacji Zeyland-Malawki.

Czestos¢ wystgpowania wad postawy obliguje ro-
dzicow i terapeutow do kontroli postawy, dziatan pro-
filaktycznych ukierunkowanych na korekte postawy
oraz zapobiegania powstawaniu wad.

CEL PRACY

Celem pracy byla ocena postawy ciata w ptasz-
czyznie strzatkowej dzieci 10-12-letnich z terenu
gminy Mastow w wojewodztwie S$wigtokrzyskim
i klasyfikacja tych postaw do typdéw i podtypow opi-
sanych przez Wolanskiego i Zeyland-Malawke.

MATERIAL | METODY

W celu zrealizowania problemu badawczego prze-
prowadzono badania na grupie 176 dzieci 10—12-let-

Tabela 1. Liczebno$¢ i wiek badanych (n — liczba badanych)
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nich z terenu gminy Mastow. Badania odbyly si¢
w 2009 1 2010 roku. Rodzice lub prawni opiekunowie
po zapoznaniu si¢ z programem badan wyrazili pi-
semng zgodg¢ na uczestnictwo w nim dzieci.

Wszystkich uczniéw bioracych udziat w bada-
niach podzielono na 3 przedziaty wiekowe 10, 111 12
lat (tabela 1).

Badania oceny postawy przeprowadzono technikg
fotogrametrii przestrzennej, opartg na zjawisku mory
projekcyjnej. Polega ona na wykorzystaniu zatamania
wigzki $wiatta miedzy ekranem z siatkg (raster)
a jego cieniem, ktory pada na badanego stojacego za
ekranem. Do interferencji fal $wietlnych dochodzi
po przejsciu przez raster. W efekcie powstaje obraz
o ukladzie warstwowym (odpowiadajagcym mapie
topograficznej), tzw. prazki mory. Obraz z prazkami
mory jest odbierany przez specjalny uklad optyczny
z kamera, przekazywany na monitor i do komputera,
gdzie dzigki odpowiedniej karcie i programowi ana-
lizowane sg dane, powstaje wlasciwa ocena postawy
ciata. Obraz ten daje wymierne parametry wiernie
oddajace trojwymiarowe stosunki przestrzenne bada-
nego obiektu [2, 3, 4, 5].

Kazde dziecko musiato by¢ rozebrane do badania
tak, aby byt widoczny w catosci tutow i konczyny.
Na plecach zaznaczano punkty antropometryczne:
wyrostki kolczyste od C7 do S1, wyrostki barkowe,
katy dolne lopatek, kolce biodrowe tylne gorne,
kos$¢ krzyzowa na wysokosci szpary posladkowe;.
Oceniano takze postawe ciala metoda punktowo-
-wzrokowa. Osoba badana stala tylem, rowno, na obu
nogach w wyznaczonym miejscu (konce pi¢t na linii),
w postawie nawykowej w polu widzenia kamery,
rece opuszczone luzno, gtowa skierowana na wprost.
Dla kazdego badanego wysokos$¢ stanowiska byta
regulowana indywidualnie tak, aby obiektywy rzut-
nikéw znajdowaly si¢ na wysokosci potowy plecow
badanego. Urzadzenie odbiorczo-projekcyjne bylo
w statej odleglosci od dziecka wynoszacej 260 cm.
Dalsza analiza wynikow nie wymagala obecnos$ci
osoby badanej. Urzadzenie analizowalo ocen¢ po-
stawy w plaszczyznach: strzaltkowej, czolowej, po-
przecznej, okreslajac nieprawidtowosci wystepujace
w danej plaszczyznie ciala.

Analiza ptaszczyzny strzatkowej umozliwila za-
kwalifikowanie postawy ciala kazdego badanego

Wiek
Razem
Ple¢ 10 lat 11 lat 12 lat
n % n % n % n %
Dziewczgta 30 17,05 37 21,02 28 15,91 95 53,98
Chtopcy 28 1591 33 18,75 20 11,36 81 46,02
Razem 58 32,96 70 39,77 48 27,27 176 100
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dziecka do typow postawy Wolanskiego w modyfi-
kacji Zeyland-Malawki.
Postawa prawidtowa to:
* postawa bardzo dobra — RI
» postawa dobra — KI, RII, LI
Postawa nieprawidlowa:
» postawa wadliwa — KII, LII
» postawa zta — KIII, RIII, LIII [2, 6, 7, 8].

WYNIKI

Wyniki oceny postawy ciata przedstawiono w po-
staci tabel 1 wyliczen procentowych.

W  badanych grupach zaobserwowano 154
(87,5%) postawy prawidtowe (KI, RI, RII, LI) , nie-
prawidtowe (KII, LII) — 22 (12,5%).

Wsrdod chtopcow byto 76 postaw prawidlowych,
a 5 wadliwych. Wsrod dziewczat — 78 postaw prawi-
dtowych, a 17 wadliwych.

Tabela 2. Podziat postaw w ptaszczyznie strzatkowej a pte¢
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W tabeli 2 przedstawione zostaly zalezno$ci
miedzy wadami postawy w ptaszczyznie strzatkowe;j
a plcia w catej grupie badanej. U 35 osob stwier-
dzono postawe¢ bardzo dobrg — RI, natomiast u 119
0s0b — postawe dobrg (KI, RII, LI) i u 22 wadliwg
(KII, LII). W badanej grupie nie wystepuje zaleznosé
pomiedzy wadami postawy w plaszczyznie strzal-
kowej a plcia.

Wsréd chtopcow wystepowata postawa dobra
(51,26%), podobnie wsrod dziewczat (48,74%). Na-
tomiast postawa wadliwa przewazala w grupie dziew-
czat — 77,27%, chtopcdéw wyniosta 22,73%.

Tabela 3 przedstawia zalezno$¢ migdzy poszcze-
gb6lnymi typami postawy a plcig w catej grupie ba-
danej. Pomigdzy typami postawy a plcig istnieje za-
lezno$¢ statystycznie znamienna (p < 0,001).

Dominujgcym typem postawy byt typ kifotyczny,
(wéréd chlopcow 66,67%, podobnie wsrod dziew-
czat 30,53%), nieznacznie wigkszy niz lordotyczny
(29,47%) (tabela 3, 4). Pomiedzy typami postawy ist-
nieje zaleznos¢ statystycznie znamienna dla p = 0,026.

Pte¢
Typy postawy w plaszczyznie strzatkowej n - Istotnos$¢ statystyczna
chlopcy dziewczeta
61 58
KI, LI, RII — postawa dobra 119
51,26% 48,74%
. 5 17
KII, LII — postawa wadliwa 22 NS
22,73% 77,27%
15 20
RI - postawa bardzo dobra 35 12.86% 57.14%
Tabela 3. Typy postawy a pte¢ u wszystkich badanych dzieci
Typ postawy
Pte¢ n Istotnos¢ statystyczna
RI LI KI RII LI KII
15 7 54 0 5 0
Chtopcy 81
18,52% 8,64% 66,67% 0,00% 6,17% 0,00% <0.001
. 20 28 29 1 16 1 P
Dziewczeta 95
21,06% 29,47% 30,53% 1,05% 16,84% 1,05%
Tabela 4. Typy postawy w badanej grupie dzieci
Typy postawy
n Istotnos¢ statystyczna
RI LI KI RII LII KII
176 35 35 83 1 21 1
p=10,026
% 19,88% 19,88% 47,16% 0,57% 11,93% 0,57%
Tabela 5. Typy postawy a wiek badanych dzieci
T ostaw
Wiek YpY p y
RI LI KI RII LII KII
10 lat 13 8 28 0 8 1
11 lat 12 18 30 1 9 0
12 lat 10 9 25 0 4 0
Razem 35 35 83 1 21 1
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Tabela 5 pokazuje zalezno$¢ miedzy typami po-
stawy a wiekiem badanych dzieci. Najczescie] wy-
stepujacym typem postawy wsrod 10-latkéw byt
typ kifotyczny, nastgpnie rownowazny, lordotyczny.
Wsréd 11-latkdw réwniez typ kifotyczny, pdzniej
lordotyczny, rownowazny. W grupie 12-latkow prze-
wazal takze typ kifotyczny, potem rownowazny, lor-
dotyczny.

Zalezno$¢ migdzy typami postawy a plcig w po-
szczegblnych grupach wiekowych pokazujg rysunki
1,2,3.

W grupie 10-latkow typ RI wystepowat u 9 dziew-
czatiu 4 chtopcow, typ LI u 4 dziewczat i u 4 chtopcow,
typ Kl u 11 dziewczat i u 17 chtopcow, RII nie wyste-
powal, LIl u 5 dziewczat i 3 chtopcow, KII u 1 dziew-
czyny (rysunek 1).

W grupie 11-latkow typ RI wystepowat u 5 dziew-
czatiu 7 chtopcdw, typ LIu 15 dziewczatiu 3 chlopcow,
typ KI u 8 dziewczat i u 22 chlopcow, RII wystepowat
u 1 dziewczyny, LIl u 8 dziewczat i 1 chtopca, KII nie
wystepowat (rysunek 2).

W grupie 12-latkow typ RI wystepowat u 4 dziew-
czatiu 6 chtopcow, typ L1u9 dziewczatinie wystgpowat
u chtopcow, typ Kl u 10 dziewczat i u 15 chtopcow, RII
nie wystepowal, LIl u 3 dziewczat i 1 chiopca, KII nie
wystepowat (rysunek 3).

DYSKUSJA

Problem wystepowania wad postawy wsrod dzieci
i miodziezy jest nagminny. Uzasadniona staje si¢
wigc czesta kontrola postawy w tej grupie wieckowe;.
W plaszczyznie czolowej uznaje si¢ za patologie
odchylenie od pionu linii wyrostkow kolczystych.
Ocena plaszczyzny strzalkowej to analiza ksztattu
i wielkosci krzywizn przednio-tylnych.

Badanie technika mory projekcyjnej jest nieinwa-
zyjne, precyzyjnie okresla nieprawidtowos$ci postawy
ciata we wszystkich ptaszczyznach.

Zakwalifikowanie badanych dzieci do typow po-
stawy Wolanskiego w modyfikacji Zeyland-Malawki
wyodrebnito w badaniach wtasnych liczng grupe po-
staw prawidtowych i nieznaczng nieprawidlowych,
co zauwazono rowniez w badaniach Drzat-Grabiec
[6].

W literaturze przedmiotu mozna zauwazy¢
czestsze wystepowanie postaw  nieprawidtowych
w plaszczyznie strzatkowej wsrdd dziewczat, co po-
twierdzaja takze badania wtasne [2, 3, 4, 6, 8].

Wojna [3], Janiszewska [5] w swoich badaniach
nie dostrzegaja wptywu plci na wystepowanie typow
postawy. Odmiennie jest w badaniach wtasnych. Ple¢
badanych wptywa roznicujagco na wystepujace typy
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postawy, potwierdzaja to rowniez badania Chromik
[2], Hadaly [9].

W badaniach wlasnych najczestszym typem po-
stawy byt typ kifotyczny, co jest zgodne takze z bada-
niami innych autorow [10, 11, 12, 13, 14].

Precyzyjna i prawidlowa ocena postawy, ktora jest
mozliwa dzigki wykorzystaniu metody fotograme-
trycznej, pozwala na dobdr odpowiedniego postepo-
wania terapeutycznego [1, 5].

Weczesne wykrycie i korekta nieprawidlowosci
zminimalizuje negatywne skutki powstajacej wady.
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WNIOSKI

1. Dominujagcym typem postawy wsrod 10—12-let-
nich chtopcow byt typ kifotyczny.

2. Ple¢ wplywa réznicujaco na wystepowanie typow
postawy.

3. Wsrod dziewczat wystepuja czesciej postawy wa-
dliwe.

4. Celowa jest wczesna diagnostyka umozliwiajaca
dzialania profilaktyczne.
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