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Anomalija v razvoju otrockove drze

Do nedavna je otrokova drza postala predmet zanimanja 3ele v trenutku,
ko je Solski ali zdravniski pregled ugotovil, da gre za neko veéjo ali manjSo
deformacijo, ki pa¢ kvari drZo. Obi¢ajno je torej Sele na zunaj vidna okvara
opozorila na vpraSanje otrokove drZe, in to v Solski dobi ali celo pozneje pri
zdravnis$kih pregledih v poklicne ali druge namene. Znadilno je nadalje dejstvo,
da se je tudi v medicinski literaturi drZa obravnavala bolj skopo, in sicer vedi-
noma kot uvod v poglavja o deformacijah hrbtenice. Tako se je vsiljevala misel,
kakor da je slaba drZa paé neogibna posledica okvare ali deformacije skeleta, v -
prvi vrsti prsnega koSa in hrbtenice. Skratka, zanimanje za otrokovo drZo se je
vzbudilo Sele v kasnejsi dobi, in to takrat, ko je odklon od norme bil Ze toliksen,
da je bilo zdravljenje neizogibno.

Sele’ v novejiem ¢asu je dodobra prodrlo spoznanje, kolikega pomena je
prva zivljenjska doba tako za pravilen razvoj otrokove drZe kot za nastajanje
raznoterih njenih anomalij, katerih pridetki segajo v zibelko in v dobo prvih
korakov, katerih posledice pa postanejo vidne mnogo kasneje, pogosto Sele v
zreli zivljenjski dobi. ‘

Pri nasih razmotrivanjih smo zategadelj ubrali obratno pot. Manj nas bodo
zanimale najrazlicnejSe in veCinoma nepopravljive deformacije, ki spadajo v
podroéje specialistiénega zdravljenja in jih bomo le kratko omenili, veéjo po-
zornost pa bomo posvetili §tevilnim faktorjem okolja, v katerem otrok raste,
in raznim mehanizmom, ki se v njegovem telesu razvijajo in v medsebojni
povezanosti tako ali drugade vplivajo na razvoj otrokove drze.

Govorimo o dobri in slabi dr#i in nedvomno je mnogo resni¢nega v trditvi,
da je drZa stvar navade;. dobra drza forej stvar dobrih, slaba pa slabih navad.
Za ene in druge pa velja, kakrSne si ¢lovek pridobi, tak$ne v glavnem obdrzi
tudi v poznejfem Zivljenju. Izku$nje pa nas ude, da je osvajanje pravilne drze
neprimerno laZje, hitrejSe in uspeSnejSe, ¢e se pri otroku Ze v rani dobi razvije
v navado, ki jo kot dragoceno svojino prinese s seboj v zavestno Zivljenje,
vsekakor veliko hitrejSe, kakor ¢e mu jo skuSamo »privzgojiti« Sele kasneje.
V rani otroski dobi pridobljena dobra drZa postane trajna last, ki jo ¢lovek brez
kakrsnih koli naporov in naprezanja volje obdrzi vse Zivljenje.

Prav nasprotno pa doZivljamo pri otrocih, ki jim v navado ni presla dobra,
marvet slaba drza, pa so ravno zavoljo te vzbudili pozornost zdravnikov, vzgo-
jiteljev in starSev. Slabo drZo obsojamo pri otroku kot razvado, ki jo je treba
Limprej in za vsako ceno odpraviti in ki ji zato napovemo neizprosen in ogoréen
boj. Metode pri tem so prav razliéne in se stopnjujejo od blagohotnega prigo-
varjanja preko stereotipnega opozarjanja do disciplinskih ukrepov in celo kazni.
Toda naj bodo e tako razliéne, v nefem so si vse enake: otroku so zoprne, glede
drZe pa’ &isto brez uspeha. Vendar je vztrajnost zaskrbljenih roditeljev kljub
nezadovoljivim uspehom naravnost obfudovanja vredna in pogostokrat se od-
pravljanje slabe drZe izrodi v borbo z otrokovo »neubogljivostjo in trmo«. Ob
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takih primerih le malokdo pomisli na moZnost, da bi vzroki za te neuspehe
utegnili biti ne v otroku, marve¢ kje drugje, morda v nas samih.

Dejansko je z otrokovo drzo prav podobno, kot je z njegovo redoljubnostjo,
njegovim umivanjem, nego zob, pozdravljanjem, zapiranjem vrat ipd. Za vse
te stvari otrok ne ¢uti 8e prav nobene potrebe in jih bo sam od sebe opravljal
le tedaj, ¢e mu preidejo v navado. Znano je, da se ¢lovekov znacaj pri¢ne obli~
kovati Ze v zibelki. Sli¢no je z naSo drzo. Tudi je znano, da je primerov slabe -
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Slika 5t. 1
a — Profil skeleta s fizioloSkimi krivinami hrbte-
nice in normalnim inklinacijskim kotom
medenice pri odraslem é&loveku
b — Ob povedanem inklinacijskem kotu medenice
so fiziolo$ke krivine hrbtenice izrazitejSe,
telesna viSina pa manjsa
¢ — Ob zmanjSanem inklinacijskem kotu mede-
nice so fizioloske krivine hrbtenice manj
izrazite, telesna viSina pa vedja

drze zaradi anatomskih defektov razmeroma malo. Neprimerno veé je takih,
ki nastajajo zaradi nepravilne uporabe in nekoordiniranih funkcij sicer ana-
tomsko zdravih organov. Organi in tkiva otrokovega organizma imajo vse po-
goje, da se ob pravilni negi v prvem letu Zivljenja in ob pravilni telesni vzgoji
v nadaljnjih letih harmoni®no medsebojno razvijajo in doseZejo v &asu samo-
stojne lokomocije zadostno trdnost in jakost. Dolgotrajno in nepravilno pesto-
vanje, tesno povijanje novorojencka, dalje, Ce ofroku v zibelki ne menjujemo
hrbtne in trebusne lege, zatem nepravilna prehrana in pomanjkljiva higiena,
vse to njegovi bododi drZzi prav tako S$koduje, kot mu je v §kodo prezgodnje
postavljanje na noge, nezadosten poditek, prenaporna.hoja, zanemarjanje sta-
tiénih motenj, ki niso spontano izginile ipd. Te vsakdanje in na videz malo
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pomembne obveznosti nasproti otroku v prvi Zivijenjski dobi se nam bodo
pokazale v vse drugacni luéi, ¢e jih bomo gledali z vidika pozneje v zivljenju
nastajajo¢ih deformacij in obolenj.

Omenili smo Ze, da je ¢lovekova pokon¢na hoja rezultat dolgega filogene-
ti¢nega razvoja, drza individua pa rezultanta vplivov okolja na prirojene in
pridobljene potence organizma. Drza je za posameznika znaédilna in variira od
<¢loveka do ¢loveka. Nanjo moéno vplivajo poleg telesne zgradnje tudi navade,
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Slika §t. 2
Ce se ena od ekstremitet . -
skrajsa, se na isto stran Slika 3t. 3
nagne medenica, hrbte~ Lateralno deviacijo hrb-
nica pa s kompenza- tenice, nastalo =zaradi
torno krivino (deviacijo) skrajSanja ekstremitete,
zopet vzpostavi telesno popravimo z enostavnim
ravnovesje poviskom na obuvalu

znadaj in poklic. Ceprav nimamo nekih objektivnih meril, da bi z njimi dolodili
neko »normalno« drZo in d&eprav bi bila spri¢e individualnih razlik neka iz
povpredij pridobljena shema praktiéno brez koristi, se vendar pri zdravniski
presoji oslanjamo na neke anatomske znadilnosti, ki so ve¢ ali manj konstantne.
Tu mislimo predvsem ha medsebojne odnose med spodnjima ektremitetama ter
medenico in hrbtenico.

Ze v prejénjih poglavjih smo opisali pomen stopal in spodnjih ekstremitet
ter njihovih anomalij za celotno otrokovo drZo. Potrebno je le $e, da si poblize
ogledamo druga dva faktorja, to sta medenica in hrbtenica ter njune funkcije
v razvoju dr¥e. Na skici §t. 1a vidimo v profilu shemo ¢lovekovega skeleta s
" fiziologkimi krivinami hrbtenice in medenico, ki je pod dolo¢enim kotom 30°
vsajena med hrbtenico in spodnji dve ekstremiteti. Iz sheme lahko razberemo,
da je prav ta inklinacijski kot medenice kljud za razumevanje dogajanj, ki se
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odigravajo na hrbtenici ob spremembah tega kota. Ko $e ta kot poveda na 40°,
se hrbtenica izbo¢i v ledvenem predelu naprej (povedanje lumbalne lordoze),
v prsnem delu pa navzad (pojacenje torakalne kifoze). Tem spremembam fizio-
lo8kih krivin hrbtenice ustrezno se zmanjsa telesna viSina. Prav nasprotno doZi-
vimo, ¢e se inklinacijski kot medenice zmanj$a: hrbtenica se v ledvenem in
prsnem predelu splo§¢i, viSina telesa pa se poveca.

VaZno je vedeti, da je hrbtenica pri noevorojen¢ku Se popolnoma ravna in
da se prifenjajo fizioloSke krivine oblikovati Sele po prvem letu starosti in
doseZejo svojo konéno obliko ob zakljuéku rastnega’ obdobja. Ne glede
kvarno vplivala na oblikovanje njenih fizioloikih krivin, prepretevala bo ena-
komerno rast posameznih vretenc in medenici, ki je pri novorojenc¢ku 3e vodo-
ravna, onemogotila pravodéasen pravilni nagib. Za razvoj fiziolo§kih krivin in za
potrebno predvsem dvoje: pretezno trebusna lega, zgodnje dviganje glave in
trupa od tal in pa plezanje po tleh, ki aktivira celotno skeletno misiéje, ne da
bi telesna teZa obremenjevala hrbtenico in spodnje ekstremitete.

Doba plazenja po gladki in ravni podlagi naj traja do konca prvega leta
starosti, rajsi dlje, nikakor pa ne manj. Cim dlje bo trajala, tem redkejii bo
pri otrocih pojav ploskih stopal, navzkrizhih in oksastih nog, slabe drZe, okro-
glega hrbta in drugih podobnih okvar. Matere ¢esto vprasujejo, kako pripraviti
otroka do tega, da bo tako dolgo ostal pri tleh in hodil »po vseh §tirih«, ko se
pa Ze v desetem ali celo v devetem mesecu pri¢enja sam postavljati na noge
in stoji v stajici po ves dan. Tu naj pripomnimo, da je spontano zgodnje vsta-
janje pri otroku obid¢ajno posledica prezgodnjega in predolgega sedenja, ki ga
kakor vsak drug poleZaj s¢asoma utrudi in zdolgocasi in si ga zato skuSa spre-
meniti. . ‘

Zivahnost gibov in poizkuse premikanja v prostoru opazujemo pri otroku
ze zelo zgodaj. Priroden izhodi$¢ni poloZaj za prifetek najprimitivnejSe loko-
mocije, t. j. plazenja, je brez dvoma lega na trebuhu. V tej legi otrok najprej
izteguje roke po predmetih, ki jih Zeli zagrabiti, zatem pa kmalu odkrije moz-
nosti, ki mu jih daje premikanje nog, s katerimi se pri¢ne odrivati in drseti
po podlagi naprej. Otrok, ki ga mati posadi v kot stajice, da bi tod mirno
presedel vse dopoldne za kupom igrad, pa skusa zadostiti svojemu prirodnemu
nagonu in premikanju tako, da se oprijema ograje in robov, vse dokler mu
ne uspe, da se postavi na noge in se obdrZi v novem poloZaju. Sedenje ga
utrudi neprimerno hitreje kakor lega na trebuhu, nerazvito hrbtno miSicje
popusti in hrbtenica se pod teZo glave in trupa upogne naprej. Razumljivo je,
da tak poloZaj ne more biti brez posledic za pravinji razvoj posameznih vre-
tenc, fizioloskih krivin hrbtenice, miSi¢ja in celotne bodode drze.

Posebnosti anatomske izgradnje, v prvi vrsti $tevilni sklepi, elastiéne med-
se prilagodi na najrazli¢nejSe lege naSega telesa. Videli smo, kako se prilagaja
na spremembe inklinacijskega kota medenice in kako se spremembe tega kota
kaZejo na njenih fiziolo§kih krivinah. Hrbtenica pa ni gibljiva le v smeri od
spredaj nazaj, marve¢ prav tako v eno in drugo stran, dé neke mere pa sq
moZni tudi obrati. Kakor inklinacijskemu kotu sledi hrbtenica tudi nagibom
medenice na eno ali drugo stran. Na skici $§t. 2 je naznaden najenostavnejsi pri-
mer takega nagiba v eno stran, in to pri skraj$anju ene od spodnjih ekstremitet.
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Tovrstni odklon od norme imenujemo deviacijo hrbtenice v stran. Taka late-
ralna deviacija hrbtenice je v bistvu prav tako kompenzatornega znacaja, kot
so Ze omenjene spremembe njenih fizioloSkih krivin zaradi sprememb v inkli-
nacijskem kotu medenice.

Ce je hrbtenica normalno gibljiva, je lateralne deviacije, ki se pojavijo
zaradi skraj$anja katere od spodnjih ekstremitet, razmeroma lahko popraviti.
Z ustreznim poviSkom na obuvalu spravimo medenico zopet v vodoravni polozaj
in hrbtenica se avtomati¢no zravna (sl. 3). Na enak nalin, ¢eprav malo teze,
lahko nekako nadomestimo »izgubljene« fiziolo§ke krivine.

o
Slika St. 4

A — Znadilnosti slabe drZe, ka-
tere vzrok je povedan inkli-
nacijski kot medenice, se
kaZejo v ohlapni in izboéeni

trebusni steni, pojadeni lum- . . '

balni lordozi in povedani Slika $t. 5

{torakalni kifozi Primer slabe drZe in njenih posledic pri 14-letnem
B — Eden od principov za po- dekletu: ohlapna, nerazvita skeletna muskulatura,

pravo tovrstne slabe drie s sploS¢en in udrt prsni ko§, Strle¢e lopatice, okro~

pomodjo ravnoteZnih vaj . gel hrbet in naprej nagnjen trup

Kakor slabih navad tudi-slabe drze ne moremo odpraviti éez no¢ in samo
z opozarjanjem. Z groznjami in kaznimi pa Se celo ne doseZemo nicesar. Za pri-
vzgojo podzavestnih refleksov drze je v kasnejsi dobi potrebno dolgotrajno,
sistematsko in metodi¢no veZbanje in aktiviranje posameznih migi¢nih skupin,
potrebna je to¢na analiza napak in individualen delovni program pri vsakem
posameznem otroku. Za primer prikazujemo na skici §t. 4, kako z vklju(':itvijo
ravnoteZnih vaj, s preusmeritvijo otrokove pozornosti na noSenje okroglega
predmeta na glavi podzavestno aktiviramo njegovo hrbtno mii¢je in h korekeciji
njegove drze pritegnemo tako reko¢ ves gibalni aparat.
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Vzroki slabe drZe so torej lahko subjektivnega ali objektivnega znacaja:
O tem vprasanju je znanih mnogo teorij, katerih veéina skuSa najti razlago
za nastanek tovrstnih motenj Sele v Solski dobi, v dobi pubertete ali v casu
prve zaposlitve. Nikakor ne smemo zanikati negativnih vplivov okolja v omenje-
nih obdobjih otrokovega razvoja, vedeti pa moramo, da niso to edini vzroki
slabe drZe, ki je pri dana$nji mladini Zal tako pogosten pojav. Verjetno je vse
pomembneje vzroke iskati v pomanjkljivi dedii¢ini, ki jo je otrok prinesel
s seboj iz prvega detinstva, namre¢ v pojavih, na katere nas opozarja poman]-
kanje podzavestno delujo¢ih mehanizmov, tako imenovanih refleksov drZze.

Odved bi bilo dokazovati, da je slaba drza zgolj kozmeti¢ni defekt, ki otroku
kazi zunanjost in ki zahteva korekcijo samo z estetskih vidikov. Pravilno drzo
posameznika smatramo danes za osnovni pogoj njegovega fizioloskega razvoja
in zdravja. Posledice slabe drZe, kot jo vidimo na sliki (sl. ), niso vidne le na
hrbtenici in na njenih izgubljenih ﬁzioloékih krivinah7 na étrleéih lopaticah, na

orgamh, kjer zastaja kraJevm in splo$n krvni obtok, kjer stisnjen prsni ko$
pljuéem pri dihanju onemogoca Sirjenje, kjer se iz dneva v dan manjsa vitalna
kapaciteta in vsem tkivom v telesu pri¢ne primanjkovati kisika, kjer se zacno
pojavljati prebavne motnje, zaprtje in glavoboli ipd. Ze v otroZki in poznejSih
dobah. Na verigo nastetih in e mnogo drugih procesov, ki jih v na§em organizmu
sprozi slaba drzZa,v kasnej$i dobi le redkokdaj Se pomislimo, S¢ manj pa jo
spravljamo v neposredno vzrofno zvezo z najrazli¢nej$imi obolenji, ki se po-
javiljajo v kasnejsi dobi.

Ko obravnavamo otrokovo drZzo, moramo $e posebej poudariti pomen dusev-
nosti in vlogo d¢ustvenih vplivov na celoten fizi¢ni in psihi¢ni razvoj otroka
in tudi na njegovo drzo. Kadarkoli iS¢emo vzroke otrokovi slabi drzi, moramo
poleg fiziénih vselej upostevati tudi morebitne psihi¢ne in emocialne momente.
Kot bomo zaman skusali popravljati slabo drZo pri kratkovidnem otroku, ne
da bi mu prej korigirali vid, prav tako bo vse naSe prizadevanje zaman pri
otrocih, ki so sicer normalno razviti, a se zaradi posebnosti njihovega znadaja,
pomanjkanja domace vzgoje, zaradi doloc¢enih funkcionalnih motenj (n. pr. enu-
resis nocturna) ali kakorkoli drugade nagibajo k zaprtosti, depresijam in podza-
vestnim notranjim konfliktom. Razvozlavanje le-teh in dviganje otrokove samo-
zavesti je za njegovo pravilno drZo prav tolik§nega pomena, kot so ustrezne
Solske klopi, pravilna nosnja Zolske torbice, fiziolosko sedenje pri ucenju in
obvezno gibanje na prostem. Prepridani smo celo, da je dolgo¢asen in nezanimiv
pouk, ki otroka utruja in dekoncentrira, njegovi drZi bolj 8kodljiv, kot so zasta-
rele Solske klopi.

PLASTICNE OPERACIJE DELUJEJO
VZGOJNO

’
Angleske sodne oblasti so v prisilnih
zavodih za vzgojo mladostnih zlolincev
uvedle plasti¢no-kirurgitne operacije, ki
popravljajo prirojene ali pridobljene te-
lesne napake. Med mladimi ljudmi, ki
zaidejo na kriva pota, je namre¢ pre-

16

senetljivo veliko taksnih, ki so na kakr-
Sen koli nadin »zaznamovani«. Uspehi
te novote so doslej kar lepi: od tako
zdravljenih mladostnikov se jih v pri-
meri z drugimi za tretjino manj vraca
na pot zloCina.

Zdaj razmisljajo o tem, da bi s tak-
Snimi operacijami zaceli tudi po jetni$-
nicah. M. K.



