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KINEZITERAPINIŲ PRATIMŲ POVEIKIS APATINIŲ GALŪNIŲ MOBILUMUI PO 

GŪŽDUOBĖS IR ŠLAUNIKAULIO OSTEOTOMIJOS OPERACIJOS 
 

Laima Liaudanskytė, doc. dr. Algimantas Čebatorius 

Klaipėdos universitetas, Sveikatos mokslų fakultetas, Holistinės medicinos ir reabilitacijos katedra 

 

Įgimtos ir įgytos vaikų raumenų - kaulų sistemos ligos dažnai tampa nepastebimos ir vystosi a-

simptomiškai bei be skausmo. Negydomos ir vėlai diagnozuotos jos veda prie ankstyvų degeneraci-

jos pokyčių ar vėlesnės negalios. Klubo displazija yra gydoma liga, pasireiškianti ankstyvame gy-

venime, tačiau jei to nepaisoma, gali tapti lėtinė negalia. Klubo displazija gali pasireikšti kūdikystė-

je, kurią galime apibūdinti kaip klubo vystymosi displaziją, arba tik vėliau paauglystėje ar jaunystė-

je, kurią mes vadiname gūžduobės displazija. Pasireiškus paauglystėje ar jaunystėje šiai ligai gydyti 

yra priskiriama gūžduobės ir šlaunikaulio osteotomijos operacija. Operacijos tikslas – atstatyti gūž-

duobės ir šlaunikaulio galvos kontaktą bei natūralią anatominę padėtį. Po šios operacijos yra taiko-

ma kineziterapija. Svarbu išsiaiškinti kineziterapijos svarbą bei poveikį po gūžduobės ir šlaunikau-

lio osteotomijos operacijos. 

Tikslas - ištirti kineziterapinių pratimų poveikį apatinių galūnių mobilumui po gūžduobės ir 

šlaunikaulio osteotomijos operacijos. 

Metodika. Atliktas kokybinis tyrimas, atvejo analizė. Tyrimas buvo atliktas Ispanijos Madrido 

Universitario Quironsalud ligoninėje. Tyrime dalyvavo vienas tiriamasis po gūžduobės ir šlaunikau-

lio osteotomijos operacijos. Tiriamajam buvo atlikti standartizuoti testai: sąnario amplitudės verti-

nimas goniometru, raumenų tonuso vertinimas, raumenų jėgos vertinimas dinamometru, ištvermės 

vertinimas, prieš ir po kineziterapijos. Kadangi tiriamasis profesionalus sportininkas jam taip pat 

buvo naudojama „My Jump 2“ programėlė, norint nustatyti ar po kineziterapijos tiriamasis galės 

sugrįžti į savo sportinę veiklą. Tyrimo duomenys apdoroti Microsoft Word ir Excel kompiuterinė-

mis programomis. Tyrimas atliktas laikantis etikos principų. 

Rezultatai. Išanalizavus tyrimo duomenis, nustatyta, kad kineziterapija yra labai svarbus veiks-

nys ir turi didelį poveikį gerinant fizinę atsistatymo būklę po gūžduobės ir šlaunikaulio osteotomijos 

operacijos. 

Išvados. Kineziterapija turi didelį poveikį apatinių galūnių mobilumui, gijimui bei atsistatymui 

po gūžduobės ir šlaunikaulio osteotomijos operacijos. Remiantis „My Jump 2“ programėlės rezulta-

tais, galima daryti išvadą, jog kineziterapija tiriamajam suteikė galimybę grįžti į sportinę veiklą. 

Reikšminiai žodžiai: kineziterapijos poveikis, osteotomija, gūžduobė, šlaunikaulis. 
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