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SAZETAK

Danas, kada svaka osoba posjeduje racunalo ili osobni automobil, kraljeznica i njezini dijelovi
nalaze se pod stalnim optere¢enjem. Vratni i lumbalni dio kraljeZnice su u svakodnevnim
aktivnostima izlozeni naporu, bilo da se radi o sportasima, fizikalcima ili uredskom osoblju.
Cinjenica je da vjeZzbanje i sport imaju neospornu medicinsku vrijednost. Kod sportasa kao §to
su dizaci utega, nogometasi, rukometasi, odbojkasi, veslaci, gimnasti€ari i dr. prevencija
ozljeda bi trebala biti sastavni dio svakodnevnog treninga.

Primjenom odredenih vjezbi moze se osigurati zdrav nacin zivota i provedba svakodnevnih

aktivnosti bez osjecaja boli.

Kljuéne rijeci: kraljeznica, sportas, fizikalac, uredsko osoblje, prevencija.

PREVENTION INJURY CERVICAL AND LUMBAR SPINE

SUMMARY

Today, when every person owns a computer or a car, spine and its parts are under constant
load. Cervical and lumbar spine are in daily activities exposed to the effort , whether it be
about the athletes, workhorse or office staff. The fact is that exercise and sport have
undeniable medicinal value. For athletes such as weight lifters, soccer players, handball,
rowers, gymnasts and others. Prevention should be an integral part of daily training.
By using certain exercises can provide a healthy lifestyle and implement daily activities

without feeling pain.

Key words: spine, athlete, workhorse, office staff, prevention.
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1.UvOD

Stotine milijuna ljudi u cijelom svijetu sudjeluju u svakodnevnim sportskim
aktivnostima na razli¢itim razinama natjecanja. Sport kao i sportska aktivnost u svim
oblicima i vrstama smatraju se korisnim za pojedinca, ali i drustvo u cijelini s ciljem
promocije zdravlja. S druge strane sport ima popratne pojave koje rastu u skladu sa
ucestalosti treniranja/vjezbanja, intezitetom aktivnosti, vrstom sportske aktivnosti kao i
nac¢inom njene provedbe. U danasnje vrijeme, kada sportska znanost dostize vrhunac
svog razvoja, podloznost ozljedama je 1 dalje u znatnoj koli¢ini prisutna.
Svaki sport ima svoje metabolicke, fizioloske 1 biomehanicke zahtjeve. Sporta$ nastoji
zadovoljiti postavljenje zahtjeve 1 na taj nacin svjesno izlaze svoje tijelo ozljedama.
Pravila sporta, pozicija igraca, okolinski faktori (podloga, klimatski uvjeti, suigraci /
protivnicki igraci), natjecateljski rang, nacin treniranja, su faktori koji u vecini slucajeva
uvjetuju sportske ozljede. Ozljeda moze nastupiti I u kontaktu s drugom osobom
(igracem) ili bez kontakta. U prvom slucaju to moze biti udarac u tijelo ili sudaranje sa
drugom osobom, dok se bez kontakta osoba moze ozlijediti pri padu u razini ili s visine,
naglim pokretom donjim ili gornjim dijelom tijela (rotacije) dok stoji na podlozi. Isto
tako, udarac loptom, palicom ili drugim sportskim rekvizitom takoder moze uzrokovati
ozljedu. Ozljede se najc¢esce javljaju kod sustava za kretanje — cak do 80% svih
sportskih ozljeda (Pecina, 2004).

Nastale ozljeda su u najve¢em broju slucajeva traumatske (istegnuce, iS¢asenje, ruptura,
prijelom, otrgnuée) (Ranalli, 2000).

U sportu su ozljede nepredvidive. Ozljeda moze nastupit i onda kada sporta$ pokazuje
potpunu spremnost za odredenu sportsku aktivnost. Upravo zbog toga je bitno prije
bavljenja nekom od sportskih aktivnosti pripremiti tijelo za odredeni stupanj napora. Taj
dio pripada prevenciji treniranosti sportasa. Prevencija treniranosti se odnosi na skup
mjera kojima je cilj o¢uvanje zdravlja u sportasa, Sto je danas izrazito tesko, pogotovo u
vrhunskom sportu gdje su zahtjevi na sportaSevo tijelo izuzetno veliki i uglavnom

premasuju fizioloske kapacitete ljudskog organizma.



2. KRALJEZNICA

Kraljeznica lat. columna vertebralis, predstavlja ¢vrstu pomi¢nu osovinu trupa, ¢iji
kostani okvir §titi lednu mozdinu. Proteze se od glave do donjeg dijela trupa gdje
zavrSava Siljkom. Gledano sa strane kraljeznica ima oblik dvostrukog slova S. (slika 1).
Kraljeznicu tvore 33 ili 34 kraljeSka koji su povezani ligamentima i miSi¢ima, i to
sedam vratnih (cervikalnih), dvanaest prsnih (torakalnih), pet slabinskih (lumbalnih),
pet kriznih (sakralnih), te Cetiri do pet trti¢nih kraljezaka (coccygeae). Krizni kraljesci

srasli su u kriznu kost- 0s sacrum, a trti¢ni tvore trti¢nu kost — 0S coccygis.
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Slika 1. Columna vertebralis

Sacral

Kraljesci su nepravilne kosti koje sprijeda imaju tijelo, corpus vertebrae (osim atlasa,
prvog vratnog kraljeska, koji nema tijelo) i straga luk — arcus. Na lijevom i desnom
pocetku luka prema gore i dolje zglobni su nastavci - processus articulares, u stranu su
usmjereni poprecni nastavci — processus transversi, a straga trnasti nastavak- processus

spinosus (slika 2). Najveca je razlika izmedu prva dva kraljeska (atlasa i axisa —



glavonosa 1 obrtac). Izmedu kraljeSaka nalazi se discus invertebralis.
Invertebralni  diskovi (discus invertebralis) su elastiCne, vezivno-hrskavi¢ne
medukraljeznic¢ke plocice, gradene izvana ¢vrstim vezivnim prstenom (anulus fibrosus),
a u unutra$njosti se nalazi mekana jezgra (nucleus pulposus). Predstavljaju spoj tijela
kraljezaka i na taj nain osiguravaju visinu i razmak izmedu dva kraljeska (slika 3).
Diskusi su u vratnom dijelu kraljeznice najtanji, a kako idemo prema dolje njihova
veliCina postupno se povecava, pa U slabinskom dijelu dosezu 15-20 mm.
U ranom stadiju diskovi sadrze 70-80 % vode, koja se starenjem gubi. Zbog visokog
sadrzaja vode i difuzibileteta visina se ucinkom gravitacije krajem dana smanjuje,
odnosno jezgra diskusa tokom dana gubi vodu i postaje tanja, suprotno tome za vrijeme
spavanja jezgra uzima vodu, pa se prema tome moze zakljuciti da su osobe ujutro za

nekoliko milimetara vece, ve¢ u neko drugo doba dana (Stojanovi¢, J. 2006).

Tijela susjednih kraljezaka medusobno su povezana intervertebralnim diskovima te
prednjim i straznjim uzduznim ligamentom lig. longitudinale anterius koji povezuje
prednje povrSine kraljezaka i ima funkciju ograni¢avanja prekomjerna istezanja
kraljeznice prema natrag.

Lig. longitudinale posterius povezuje straznje povrsine tijela kraljezaka, a funkcija mu
je ograni¢avanje prekomjerna istezanja kraljeznice prema naprijed. Zglobni nastavci, tj.
dva gornja i dva donja zglobna nastavka (processus articulares superiores et inferiores)
dvaju susjednih kraljezaka, povezani su malim zglobovima, art zygoapophysiales, koji
zajedno s intervertebralnim diskovima omogucuju gibljivost kraljeZznice te sudjeluju u
prijenosu opterecenja. Povezanost kraljeZaka dodatno pojacavaju ligamenti izmedu
lukova te trnastih 1 poprecnih nastavaka kraljezaka. Lukove kraljeZzaka povezuju Zuti
ligamenti, ligg. flava, koji pojacavaju zglobne ¢ahure malih zglobova te svojom
elasti¢no$c¢u sudjeluju u uspravljanju kraljeznice nakon antefleksije. Trnasti nastavci
medusobno su povezani medutrnastim i nadtrnastim ligamentom, lig. interspinale i lig.
supraspinale, koji sprjeCavaju prekomjerno razmicanje trnastih nastavaka pri
antefleksiji kraljeznice. Poprecni nastavci povezani su medupopre¢nim ligamentima,
ligg. intertransversaria. Za stabilnost kraljeznice vazna je i paravertebralna muskulatura
koju ¢ine duboki misi¢i leda (m. erector spine, m. spinalis toracis, mm.
transversospinalis i m. multifidus, mm. intertransversarii, mm. interspinales) koji su

fascijom odvojeni od mi$ica straznje trbusne stijenke, m.quadratus lumboruma.



Misi¢i leda svojim tonusom sudjeluju u odrzavanju uspravnog stava, a medusobno
uskladene miSiéne kontrakcije osiguravaju stabilnost i polozaj kraljeznice pri razli¢itim

pokretima i stavovima tijela (Jurdana, H. i suradnici 2007).

Nucleus

Anulus

Spinal canal

Slika 2. Corpus vertebrae Slika 3. Discus invertebralis

2.1. VRATNA KRALJEZNICA (anatomska grada)

Vratna kraljeznica se sastoji od velikog broja kostiju, Zivaca, misi¢a, ligamenata i
tetiva koji omogucuju pokretljivost u svim smjerovima. Vratnu kraljeznicu ¢ini sedam
vratnih kraljezaka koji se ozna¢avaju simbolima od C1 do C7. Svi vratni kraljeSci, 0sim
C1 i C2 imaju rascjepljeni poprecni nastavak. Prva dva vratna kraljeska se razlikuju od

ostalih po obliku i funkciji.

Prvi vratni kraljezak je glavonosa, atlas. Atlas se razlikuje od ostalih kraljezaka po tome
Sto nema tijelo 1 trnasti nastavak, ve¢ ga tvore dva luka. Gornji nastavci su proSireni 1 na

njih lijezu zglavci zatiljne kosti.

Drugi vratni kraljezak je obrta¢, axis. Sam naziv je dobio po tome §to omogucava glavi i
atlasu okretanje. Axis je prepoznatljiv po svom ,,zubu®, dens axis, okrenutom prema
gore. Gornje zglobne plohe axisa podjeljene su na dva dijela, prednja strana plohe
usmjerena je prema naprijed, dok je straznja strana plohe usmjerena prema nazad
(slika 4).



Cervikalni dio kraljeznice je za razliku od ostalih dijelova vrlo osjetljiv na ozljede,
pocevsi od trauma koje nastaju kod udaraca ili brze promjene polozaja, jednako kao i

kod dugotrajnog loSeg polozaja kod spavanja ili rada za raCunalom.

Atlas (C1)
Articular facet Superior articular
for dens facet for occipital condyle

Lateral mass

Axis (C2) Dens

Superior articular
facet for the atlas

Lateral mass

Slika 5. Atlas and axis vertebrae

2.1.1. MiSiéi vrata

Misi¢i su snopovi misiénih vlakana koji su obavijeni vezivnom opnom, perimysium, a
cijeli misi¢ je obavijen ¢vrstom ovojnicom, epimysium. Misi¢i su uglavno povezani s
kostima tako da se vezivne ovojnice miSi¢nih vlakana vezu u pokosnicu i utkaju u kost

ili se skupe u ¢vrsti snop $to Cini tetivu — tendo ( Stojanovic, J. 2006).
Misiéi vrata sudjeluju u pokretima i pregibanju glave, a svrstavamo ih u tri skupine.

To su postrani, prednji i duboki vratni miSici.



POSTRANI VRATNI MISICI

Su najvazniji pri gibanju glave i u tu skupinu pripadaju:

- Plosnati misi¢, platysma, povrsSinski misi¢ koji polazi s ruba donje Celjusti 1 zavrSava u

podru¢ju kljuéne kosti 1 gornjeg dijela prsnog koSa. MiSi¢ nabire i nateze kozu.

Slika 5. Plosnati misi¢- platysma

- Prsnokljucnosisasti misi¢, m. sternocleidomasteideus, najveci vratni misi¢. Po¢inje na
sisastom nastavku sljepooc¢ne kosti i veze se na prsnu i klju¢nu kost. Misi¢ pregiba

glavu prema ramenu i1 okrece je licem na suprotnu stranu.

Ll
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Slika 6. Sternocleidomastoideus



- Nakrivi misi¢i, mm. scaleni, su tri postrana misi¢a u donjem dijelu vrata koji polaze s
vratnih kraljezaka i zavrSavaju jedan iza drugog na prvom i drugom rebru.
Misi¢i sudjeluju kod podizanja prvog i drugog rebra, sudjeluju kod udisaja i pregiba

kraljeznice na svoju stranu.

Slika 7. m.m.scaleni

PREDNIJI VRATNI MISICI

Povezani su podjezi¢nom kosti, a uloga im je spuStanje donje Celjusti i tako pomazu

kod otvaranja usta. Iznad podjezi¢ne kosti u vratu se nalaze Cetiri misica.

- Dvotrbusasti misi¢, m.digastricus, ima dva trbuha, prednji polazi sa unutarnje strane
donje Celjusti iza brade, a straznji polazi od sisastog nastavka sljepoo¢ne kosti i vezu se

na rog podjezi¢ne kosti.

- Bradnopodjezi¢ni misi¢, m. geniohyoideus, polazi od sredine tijela donje Celjusti i veze

se za tijelo podjezi¢ne kosti.

- Celjusnopodjezi¢ni migi¢, m. mylohyoideus, polazi sa unutarnje strane donje &eljusti i
veze se za podjezicnu kost, te tvori najveci dio miSi¢ne pregrade koja zatvara dno usne

Supljine (diaphragma oris).
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- Kol¢astopodjezi¢ni misi¢, m. stylohyoideus, pocinje na kol¢astom nastavku sljepooc¢ne

kosti 1 hvata se na podjezi¢nu kost.
Ispod podjezi¢ne kosti u vratu nalaze se Cetiri misi¢a. To su:

- Stitastopodjezi¢ni migi¢, m. thyrohyoideus, spaja podjezi¢nu kost i §titastu hrskavicu

grkljanja. Podizac je grkljana.

- Prsnopodjezi¢ni misi¢, m. sternohyoideus, veze podjezi¢nu kost i drzak prsne kosti te

povlaci podjezicnu kost prema dolje.

- Prsnostitasti misi¢, m. sternothyroideus, spaja Stitastu hrskavicu i drzak prsne kosti i
povlaci grkljan prema dolje. Ova tri miSica sudjeluju u pregibu glave prema naprijed.
- Ramenopodjezi¢ni misi¢,m. omohyoideus, spaja podjezi¢nu kost i lopaticu, te povlaci

podjezi¢nu kost prema dolje ili podize lopaticu.
DUBOKI VRATNI MISICI
Pregibaci su glave i vrata. U ovu skupinu misi¢a ubrajamo:

- Dugaci misi¢ glave, m. longus capitis, polazi od popre¢nih nastavaka C3-C6 i veze se

na zatiljnu kost.

- Prednji ravni mi$i¢ glave, m. rectus capitis posterior minor, pruza se od popre¢nog

nastavka atlasa do zatiljne kosti.

- Dugacki vratni misi¢, m. longus colli, polazi od tijela prva tri prsna kraljeska ( T1-T3)

1 veze se za tijela gornjih vratnih kraljeZaka seze sve do atlasa.

STRAZNJI (LEPNI DIO ) MISICI VRATA

-Trapezni misi¢, m. trapezius, polazi od zatiljne ispup€ine i lig. nuchae, te

trnastih nastavaka svih prsnih kraljezaka. Veze se za klju¢nu kost, vrh ramena i
lopati¢ni greben. Gornja miSi¢na vlakna povlace glavu prema nazad i u stranu, srednja
vlakna povlace lopaticu natrag. Donja vlakna povlace lopaticu i rame prema nazad i

dolje.

11



Splenius Semispinalis
(cut) (cut)

Rectus capitis
minor
Obliquus capitis

superior Obliquus capitis

Rectus capitis inferior

major

Slika 8. Neck- posterior muscles

-Straznji veliki ravni miSi¢ glave, m.rectus capitis posterior major, povezuje trnasti

nastavak axisa sa zatiljnom kosti.

-Gornji i donji kosi misi¢ glave, m.obliqus capitis superior et inferior, poc¢inju sa strane

atlasa te gornji misi¢ ulazi do zatiljne kosti, a donji se spusta do tnastog nastavka axisa.

-Remenasti misi¢, splenius capitiset cervicis, je glavni pokreta¢ za produzenje glave.

Splenius capitis moze dopustiti bocno savijanje i rotaciju vratne kraljeznice.

-Polutrnasti misi¢, m. Semispinalis capitis, polazi s trnastih nastavaka prsnih i donjih
vratnih kraljezaka. MiSiéni snopovi se vezu za trnaste nastavke vratnih i prsnih

kraljezaka, sve do zatiljne kosti.

Semispinalis capitis Splenius capitis

50-150 U
Longissimus
Sternocleidomastoid

Splenius cervicis

N“’\' scapulae

Trapezius

Slika 9. Deep muscles-neck and upper back
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2.1.2. Ozljede vratne kraljeZnice u sportu.

Bol u vratnom dijelu moze se pojaviti zbog ozljede same kosti, kao $to se dogada kod
prijeloma, ili zbog ozljede misica, tetiva, ligamenata ili zivaca. Odnosno do ozljede
kraljeznice dolazi kada fizi¢ka sila ostecuje kraljeske, ligamente ili diskove kraljeznice,
Sto uzrokuje nagnjecenje, zgnjecenje ili razdor tkiva mozdine.

Takve ozljede mogu dovesti i do oStecenja zila koje dovode do ishemije ili hematoma
Sto izaziva dodatno oSteCenje. Istegnuca i puknuéa cesto dovode do grca.
Gr¢ predstavlja prirodni mehanizam tijela za zaStitu ozlijedenog tkiva privremenom

imobilizacijom tog dijela da bi se ogranicili pokreti radi izlijeCenja.
Ozljede vratne kraljeZnice se mogu podijeliti na akutne i kroni¢ne.

Akutne ozljede pojavljuju se iznenada i u vedini slucajeva su rezultat istegnuc¢a misica
ili ligamenata. Ozljeda poznata kao istegnuée Cesto pogada ligamente koji vezu
zglobove kraljezaka. Zbog toga je bitno pripremiti tijelo za odredenu sportsku aktivnost
pomocu vjezbi zagrijavana i istezanja. Akutne ozljede mozemo jo$ podijeliti prema
na¢inu nastajanja, pa tako razlikujemo fleksijske ozljede vrata, ekstenzijske,

kompresijske i rotacijske ozljede.

Fleksijske ozljede mogu se javiti kod sudara u automobilu, padom na glavu ili padom
teSkog predmeta na glavu , tada ozljede mogu rezultirati kompresijom intervertebralnog

diska te razli¢itim vrstama fraktura.

Extenzijske ozljede su rezultat udarca/pada glavom prema naprijed koje se takoder
mogu pojaviti kod automobilske nesre¢e (gdje dolazi do naglog trzaja glave prema

naprijed i vracanjem unatrag), skakaca u vodu, skijasa, pada s konja na glavu, itd.

Kompresijske ozljede javljaju se uslijed vertikalnog udarca u glavu koji se mogu
dogoditi tijekom raznih sportskih aktivnosti, pada predmeta nekog na glavu,
automobilska nesreca 1 druge zivotne situacije. Ovakva vrsta ozljede rijetko se dogada,

ali njihova moguénost nastanka nikad nije iskljucena.

Rotacijske ozljede nastaju prilikom extenzije s rotacijom, gdje dolazi do frakture

lateralne mase kraljeZaka poznate pod imenom ,,pillar fraktura®.
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Kroni¢ne ozljede nastaju postupno, najéesée kao posljedica prekomjernog treniranja,
neadekvatnog optere¢enja, ponavljanim mikrotraumama, gdje dolazi do takozvanog
sindroma prenaprezanja, zamora materijala, ¢ija je posljedica Stvaranje upala tetiva
(hvatista), oteklina i stres fraktura.

Ozljede vratne kraljeznice najcesée se dogadaju U sportovima kao §to su boks, karate,
hrvanje, judo, veslanje, automobilizam, dizanju utega, hokej na ledu, itd.
Bol u vratu javlja se i kod vaterpolista zbog ponavljajucih rotacija vratne kraljeznice.
Relativno Cesta ozljeda koja moze biti iznimno neugodna i bolna je akutno istegnuce
(iskrivljenje) miSica vrata Sto deformira vrat i ograniCava mobilnost. Javlja se najéesce
nakon naglog pokreta.

Sto se ti¢e mi$éa, osteéenja mogu biti uzrokovana traumom ili zbog pretjerane upotrebe
tjelesne aktivnosti. Najvise podlozni ozljedama su m. trapezius i m.longissimus capitis.
Neki uzroci bolova mogu biti povezani i sa degenerativnim promjenama na vratnim
kraljescima. Promijenjen polozaj diska Cesto posljedica loseg drzanja i slabe tjelesne
pokretljivosti tijekom dnevnih aktivnosti kao S§to su saginjanje i podizanje.

Jedan od sindroma koji su wuzrok boli je ,Bolni cervikalni sindrom.*

1. Lokalno cervikalni sindrom (bol lokalizirana u straznjem dijelu vrata s Sirenjem medu

lopatice i prema ramenima).

2. Cervikocefalni sindrom (Najées¢e nastaje kao posljedica iritacije ili kompresije

nervnih korijena C1-C3).
3. Cervikalnobrahijalni sindrom (posljedica iritacije ili kompresije cervikalnih Zivaca).

4.Vertebrobazilarni sindrom (nastaje kao posljedica iritacije zadnjeg cervikalnog

simpatikusa, bol se §iri iz vrata u ruku).

Jedna od Cestih ozljeda koja se javlja kod sportasa, ali i kod populacije koja se ne bavi
sportskom aktivnosti, su trzajne ozljede. Javlja se ¢eS¢e u prometnim nesre¢ama, ve¢ u
sportu gdje dolazi do padova i udaraca koji mogu uzrokovat nagle trzaje glave.
Problemi koji se javljaju poslije su promjene koStano-misi¢éno-ligamentarnih odnosa,
gdje dolazi do snazne kontrakcije miSi¢a vrata, uganuca vratne kraljeZnice i oSteenja
mekih tkiva (ruptura miSica, tetiva, ligamenata), ali i do pucanja diskova i osteCenja
malih zglobova kraljeznice. Simptomi koji se javljaju pri ozljedi vratne kraljeZnice su

glavobolja, mucnina, bol u kostima, ligamentima i miSi¢ima, suzenje o€iju, zujanje u

14



uSima itd. Simptomi se ne moraju odmah pojaviti ve¢ mogu kroz nekoliko dana

nastupiti, gdje se bol i popratne pojave progresivno povecavaju.

Slika 10. Whisplash injury

2.2. LUMBALNA (SLABINSKA) KRALJEZNICA

Predstavlja donji dio kraljeznice koju ¢ini pet kraljezaka (L1-L5), koji su po
anatomskoj gradi ¢vrs¢i | svojim obujmom veci od ostalih kraljezaka. U lumbalnom
dijelu kraljeZnice zbog poloZaja zglobnih tijela moguca je samo flexija i ekstenzija, te
pri pregibu trupa naprijed moguca je rotacija i laterofleksija.

Prema nekim podacima, 50-80% opée populacije barem jednom u zivotu su imali
bolove u donjem dijelu leda, dok su sportasi najizlozeniji ozljedama tog tipa. Bol u
donjem dijelu leda se definira kao bol u podrucju lumbalne kraljeznice. U najve¢em
broju sluéajeva, bol u donjem dijelu leda nestaje unutar 2-6 tjedana, samo u rijetkim
slu¢ajevima prerasta u kroni¢nu bol.

U starijih ljudi, bol u donjem dijelu leda je najéesc¢e posljedica degenerativnih promjena
na kraljeScima slabinskog dijela leda, prvenstveno promjene na jednoj ili vise
hrskavic¢nih plocica koje se nalaze izmedu svaka dva susjedna kraljeska koje nazivamo
intervertebralnim diskovima. Diskovi s godinama postupno gube vodu i smanjuju se, pa
prema tome smanjuje mu se elasticnost $to rezultira manjom efikasnos¢u kod
ublazavanja udarca. Mnogo je moguc¢ih uzroka pojave boli u donjem dijelu leda.
U najvecem broju slucajeva uzrok je degeneracija. Degeneracija predstavlja proces

postupnog trosenja i propadanja diska i samog kraljeska uslijed uporabe, odnosno
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kretanja 1 optereCivanja kraljeZnice (dio je normalnog procesa starenja). Starenjem
ligamentarni prsten oko jezgre diskusa gubi svoja elasticna svojstva (slabi), te moze
do¢i do njegova oStecenja i pucanja uslijed Cega Zelatinozna jezgra se istisne izvan
diskusa (hernija diskusa). Starenjem se takoder dolazi do postupnog gubitka koStane
mase zbog ¢ega kraljeSci postaju porozniji i skloniji deformacijama. Zbog propadanja
diskusa dolazi do suzenja prostora izmedu kraljezaka kao i do suzavanja spinalnog
kanala (kroz koji prolazi ledna mozdina), odnosno dolazi do stanja koje se naziva
spinalna stenoza. Posljedica je pritisak na lednu mozdinu ili izlaze Zivaca (razvoj
radikulopatije - pritisak na ziv¢ane korjenove).

Takoder, moze do¢i i do razvoja artritisa zglobova izmedu kraljezaka (propadanje
zglobne hrskavice). Napredovanjem degeneracije dolazi i do stvaranja koStanih izraslina
(osteofita) na povrSini zglobova kraljeznice. Osteofiti mogu vrSiti pritisak na okolne
strukture i tako izazvati pojavu boli i ostalih simptoma.

Sjedilacki nacin zivota, nedovoljna tjelesna aktivnost, nepovoljan polozaj tijela kod
pojedinih radnih procesa, prekomjerna tjelesna tezina, nepravilna obuéa s Vvisokim
potpeticama, ravna stopala i specifi¢nost zanimanja su takoder jedni od glavnih uzroka
boli u lumbalnom dijelu kraljeznice. U slabinskom podru¢ju kroz medukraljes¢ane
otvore iz kraljeznickog kanala izlaze ziv€ani korijeni te i1 najvazniji zivac kuka n.
ischiadicus.

Iijas predstavlja bol koja se osjec¢a duz jedne ili obje noge, a ako istovremeno postoji
bol u slabinskom dijelu kraljeznice i u nozi tada mozemo rec¢i da se radi o lumboisalgiji

(lumboishialgia).
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2.2.1. Ozljede lumbalne kraljeZnice u sportu

Svaki sport na odredeni naCin izlaze kraljeznicu, posebno njezin lumbalni dio,
odredenoj razini opterecenja, zbog Cega su u sportasa Ceste ozljede ligamentarno-
misiénog aparata i zglobova kraljeznice. Lumbalni dio kraljeznice podlozan je
ozljedama, ne samo zbog toga $to nosi najveci dio tezine tijela, ve¢ zbog toga $to ima
puno mekog tkiva, miSi¢a i nerava. Na moguénost ozljede utjece dob, osteomuskularna
grada, deformiteti 1 degenerativne promjene kraljeznice, fizicka pripremljenost sportasa,
vrsta sporta, te prijasnje ozljede.

Krizobolja ili lumbago je jedna od ucestalih pojava u donjem dijelu kraljeznice.
Oznacava bol koja se pojavljuje u mirovanju ili pri kretanju u donjem, slabinskom
dijelu kraljeznice.

S obzirom na uzrok pojave boli, razlikujemo: mehanicku i1 neurogenu bol.
Mehani¢ka bol je uzrokovana procesom degeneracije i suzavanja prostora izmedu
kraljezaka kao posljedice degenerativnog procesa ili je posljedica ozljede (pad, udarac).
Kod pojave mehanicke boli ne dolazi do pritiska na lednu mozdinu ili korjenove Zivaca.
Obi¢no se pogorSava nakon aktivnosti. Javlja se u podrucju leda, a moze se Siriti 1 u
kukove, straznjicu 1 bedra (ne prelazi ispod koljena).

Neurogena bol uzrokovana je ozljedom Zivca u lumbalnom dijelu kraljeZnice. Javlja se
kada korjenovi zivaca ili zZivci bivaju pritisnuti. Najéesce je posljedica hernije diska ili
spinalne stenoze (suzavanja prostora spinalnog kanala uslijed kojeg dolazi do pritiska na
lednu mozdinu 1/ili korjenove Zivaca). Simptomi se javljaju u podru¢ju kukova, nogu 1
stopala koje taj Zivac inervira. Dolazi do pojave boli, slabosti i utrnulosti miSi¢a nogu 1
stopala. Takoder, dolazi do pojave raznih osjetnih senzacija u nogama i stopalima
(utrnulost, peckanje, trnci). Prema vrsti opterecenja, sportovi koji povecavaju rizik od

nastanka ozljede dijele se s obzirom na:
» Vertikalno opterecenje kraljeznice: gimnastika, trcanje, jahanje.
» Fleksijsko/ekstenzijsko opterec¢enje: nogomet, hokej, gimnastika, hrvanje.

» Rotacijsko opterecenje: tenis, golf.
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Slika 11. Sportovi s povecéanim rizikom opterecivanja kraljeznice

U navedenim sportovima kraljeznica, posebno njezin lumbalni dio, izloZen je
poveéanom opterecenju, §to pove¢ava mogucnost ozljede koja ¢esto dovodi do uganuca

ligamenata i istegnu¢a muskulature, te ozljeda malih zglobova (facet sindrome).

Ozljede donjeg dijela leda javljaju se i zbog pretjerane hiperfleksije i / ili rotacijskih sila
lumbalnog dijela kraljeznice. Te sile se pojacavaju na pocetku prve faze zaveslaja
(veslanje), kada su misic¢i donjeg dijela leda relativno opusteni pa se veliko optereéenje
prebacuje na kraljeznicu, dok lopatica vesla prolazi kroz vodu. Slabljenje kontrakcija
misi¢nih vlakana posljedica su Cestih treninga visokog intenziteta kao i zamora sportasa.
Najcesce ozljede su istegnuca misica i ligamenata te regije, no poznate su i teze ozljede

poput spondilolize ili hernijacije lumbalnih intervertebralnih diskova.
Misi¢i koji kontroliraju kretnje kraljeZnice:

1.Gornji kraljezni¢ni ekstenzori i fleksori te miSi¢i ramenog pojasa (m. trapezius,
rotatorna manzeta, m. deltoideus, m. romboideus, m. latisimus dorsi, m.

sternocleidomastoideus, m. rectus abdominis, prsni misici itd).

.....

straznje loze natkoljenice).

3. Lumbalni fleksori i pomoéna muskulatura (M. iliopsoas, m. rectus femoris, povrsnski

fleksori kuka).

4. Glavni misi¢ postrani¢nog savijanja (m. quadratus lumborum).
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3. PREVENCIJA OZLJEDA

Prevencija ozljeda je skup mjera kojima se nastoji sacuvati zdravlje sportaSa, narocito
u profesionalnom sportu gdje zahtjevi za organizam sportasa uvelike nadmasuju
fizioloske kapacitete ljudskog organizma.

Preventivni trenazni proces provodi se sukladno potrebama sportaSa, dobi 1 vrsti sporta.
Prevencija ozljeda u osnovi krece od kvalitetnog zagrijavanja i istezanja, vjezbi jakosti,
vjezbi ravnoteze, brzine i sko¢nosti. U prevenciji ozljeda i oStec¢enja zagrijavanje prije
svake sportske aktivnosti (warm-up), te relaksacija i istezanje nakon aktivnosti (cool-
down) su od velike vaznosti. Adekvatnim zagrijavanjem podizemo temperaturu tijela,
pojacavamo prokrvljenost 1 elasti¢nost misica, ,,podmazujemo* zglobove, pojacavamo
ziv€ano-miSiénu inervaciju i uspostavljamo koordinaciju pokreta. Na taj nacin
organizam je spreman za sportski napor uz znatno manji rizik od ozljede i oStecenja
naroCito lokomotornog aparata. Relaksacija 1 istezanje nakon aktivnosti najceSce se
provode u obliku rastréavanja (tr€anja umjerenim intenzitetom) te statickog istezanja.
S aspekta prevencije sportskih ozljeda osobito je vazno hijerarhijski urediti skupove
potencijalnih vjezbi s obzirom na njihovu u¢inkovitost. Odabir svake vjezbe trebao bi
biti na razini sportaSeve pripremljenosti, dobnim znacajkama te dugorocnom i
kratkorocnom razdoblju sportske pripreme u kojem sporta$ sudjeluje. Tako na primjer
prerana primjena dubinskih skokova moZe proizvesti brze kratkoro¢ne efekte na
poboljsanju sportasSeve skocnosti ali i zdravstvene posljedice na lokomotorni aparat.
Nakon §to se sporta$ ozlijedi, tada prevencija dobiva Sire znacenje.

Uspjesnost programa kondicijske pripreme u prevenciji ozljeda odnosno zastiti zdravlja
sportasa jasno je vidljivo iz odredenih istraZivanja u ¢ak 87% manjoj ucestalosti ozljeda

kod onih koji su provodili preventivni trenazni program, u odnosu na one koji nisu.

Tri su se strategije prevencije ozljeda pokazale uspjeSnima:

1) koristenje opreme koja smanjuje rizik od ozljedivanja,
2) promjena pravila igre,
3) programi vjezbanja usmjereni na smanjenje ucestalosti ozljeda (kompleksni

neuromuskularni trening).
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Period od tri mjeseca i viSe potreban je za ostvarenje preventivnih uc¢inaka i smanjenje
broja ozljeda. U svim segmentima preventivnog treninga treba osigurati stalnu

progresiju.

3.1. Prevencija ozljeda metodama istezanja

U podru¢ju sporta vlada misljenje da se istezanjem i1 povecavanjem flexibilnosti
znacajno utjece na prevenciju ozljeda (Ingraham, 2003).

Kada se istezanje primjenjuje radi prevencije ozljeda, ono mora biti funkcionalnog
karaktera. To znaci da se mora voditi raCuna o tipu sporta, vrsti fleksibilnosti koju taj
sport zahtijeva, dobi i spolu.

Metode funkcionalnog istezanja sastoje se od kombinacija metoda istezanja, koje su
usmjerene na pravenciju ozljeda, razvoj, unapredenje i1 odrzavanja onih vrsta

fleksibilnosti koje su potrebne u odredenom sportu.
Razlikujemo nekoliko metoda istezanja:

- staticko istezanje,

- dinamicko istezanje,

- balisticko istezanje,

- PNF metoda istezanja,

- izometri¢ko istezanje.

Staticko istezanje se sastoji od istezanja miSica ili grupe misi¢a do njegove krajnje
tocke, te od zadrzavanja istegnute pozicije od 10 do 20 sekundi. Imamo varijantu
aktivnog i pasivnog istezanja.

Aktivno istezanje se odnosi na istezanje pomocu snage vlastitih miSica.
Pasivno istezanje se odnosi na istezanje uz pomo¢ partnera ili nekog drugog

pomoc¢nog sredstva.

Dinamicko istezanje se sastoji od izvodenja kontroliranih pokreta velikom amplitudom
koja ne prelazi normalan opseg pokreta u zglobovima. Ukoliko dode do prekoracenja
tog raspona, onda mozemo govoriti o balistickom istezanju. Takoder imamo varijantu

aktivnog i pasivnog istezanja.
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Balisticko istezanje se sastoji od izvodenja pokreta gdje se misi¢i pokuSavaju istegnuti
pokretima izvan svog prirodnog raspona. Povecava se raspon pokreta i pokre¢e misi¢ni
refleks istezanja. Ova vrsta istezanja bi se trebala izbjegavati kod mladih sportasa jer je

potencijalno najopasnija metoda istezanja, odnosno moze do¢i lako do ozljede.

PNF metoda istezanja (proprioceptivha neuromuskularna facilitacija) je metoda
istezanja koja se sastoji od kombinacije statickog i izometrickog istezanja, te statickog
pasivnog, statickog aktivnog i dinamickog istezanja. Sastoji se od nekoliko podmetoda.
Najcesca metoda predvida istezanje misica, izometricnu kontrakciju misica u polozaju
maksimalne ampitude, zatim kratkotrajnu relaksaciju te na kraju pasivno istezanje
istoimenog misi¢a. Kod ove metoda istezanja vjezbe se izvode u ciklusu: kontrakcija,

relaksacija i istezanje (Milanovi¢, 2010).

Izometricko istezanje se sastoji od izometricke kontrakcije istezanog miSi¢a nakon
pocetnog istezanja. Izometricka kontrakcija traje 7-15 sekundi kako bi $to prije doslo do
umaranja brzih miSiénih vlakana, odnosno da bi $to prije doslo do inhibicije miotatickog
refleksa.

TipiCan primjer je guranje nekog nepomicnog objekta bez ikakvih pokreta.
Fleksibilnost mora biti dio programa treninga za svakog sportasa, bez obzira na sportsku
specijalizaciju. Jednom kada se postigne zeljeni stupanj fleksibilnosti, taj se stupanj
mora zadrZati na postignutoj razini, jer sporta§ neaktivnoS¢u izgubi fleksibilnost, a

njeno smanjenje ga ¢ini podloZznim ozljedama.
Osnovni principi treninga fleksibilnosti kod sportasa:

- trening fleksibilnosti treba provoditi u umjerenom opsegu,

- povezivati razvoj fleksibilnosti i snage,

- raditi na fleksibilnosti to¢no odredenih zglobova,

- u treningu sportasa primjenjivati dinamicke vjezbe fleksibilnosti.

Ucinci istezanja vidljivi su samo kod onih koji redovito, pravilno i dugotrajno vjezbaju.
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3.1.1. Prikaz vjezbi istezanja miSi¢a vrata

Vjezba 1. Otklon glave

Vjezbad rotira glavu u jednu stranu, s bradom
usmjerenom prema podlozi i zadrzi u toj
poziciji do 12 sek. Nakon toga izvodi rotaciju
u drugu stranu i takoder zadrzi. Vjezbu treba

izvesti u oba dvije strane po tri puta.

Vjezba 2. Otklon glave uz potisak ruku

Jednu ruku staviti na donji dio leda, drugu na
glavu, te lagano potiskujemo glavu u jednu pa
u drugu stranu i zadrzimo u tom polozaju do
12 sekundi 1 izvrSimo promjenu. Vjezba se

treba ponoviti tri puta.
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Vjezba 3. Potisak glave uz pomo¢ ruku

Vjezba¢ uz pomo¢ ruku vrsi potisak glave prema
gore i zadrzi 10-15 sekundi. Nakon toga opusti i

ponovi vjezbu jos dva puta.

Vjezba 4. Potisak glave s rukama prema dolje

Vjezba¢ uz pomo¢ ruku iza glave vrsi potisak prema
dolje i zadrzi u toj poziciji 10-15 sekundi. Vjezbu

treba ponoviti tri puta.
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3.1.2. Prikaz vjezbi istezanja miSic¢a leda

Vjezba 5. Pretklon raznozno

Iz stojeceg raskoracnog stava vjezba¢ ide u
max. pretklon i zadrzi do 12 sekundi. Nakon
toga opusti i ponovi. Vjezbu treba izvesti tri

puta sa zadrzavanjem u poziciji.

Vjezba 6. Rotacija kukova

Vjezbac iz lezeée pozicije radi rotaciju kukova
s flexiranim potkoljenicama 1 zadrzi nekoliko
sekundi. Sve isto izvodi i u drugu stranu.

Vjezbu treba izvesti tri puta po 15 sekundi.
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Vjezba 7. Pretklon u sjede¢em polozaju

Vjezbaé je u sjedecoj poziciji na petama s
ispruzenim rukama ispred sebe, izvodi
potisak ramenima prema podlozi, te na taj
nacin izvodi istezanje miSi¢a leda. Vjezbu

treba ponoviti tri puta po 15 sekundi.

Vjezba 8. Pretklon s hvatom ruku ispod

koljena

Iz pocetnog polozaju vjezba¢ se spusta
lagano u pretklon i obuhvaca se sa obje ruke
za potkoljenice, te vrsi istezanje miSica leda.
Zadrzava se u odredenoj poziciji do 15

sekundi. Vjezbu treba ponoviti tri puta.
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3.2. Prevencija ozljeda treningom jakosti

Trening jakosti podrazumijeva povecanje i1 razvoj misiénog tkiva, zajedno sa
poboljsanjima u povecanju sile i snage samog misica. Pretjerano opterecenje u ovakvim
treninzima moze rezultirati i negativno, stoga je vazno odrediti intezitet opterecenja
treninga.

Bitno je naglasiti da je potrebno precizno izvoditi vjezbe, osobito u fazi usvajanja. U
svakom sportu neprilagodenost treninga, nepravilno zagrijavanje i istezanje, nedostatak
snage, izdrzljivosti i agilnosti dovodi do manjih ili vecih ozljeda stoga je preventivni
trenazni proces neophodan.

Trening s opterecenjem utjece na zastitu sportasa od ozljeda zbog pozitivnih promjena
koje se javljaju u kostima, ligamentima i tetivama te miSi¢ima. Dolazi do povecanja
veli€ine 1 jakosti ligamenata i tetiva, €ini se zbog povecanja udjela kolagena u njima, $to
se zbiva proporcionalno povecanju miSiéne mase. Takoder ovakav tip treninga
povecava gustou i cvrsto¢u kostiju, te dolazi do povecanja veli¢ine i jakosti
ligamenata i tetiva (Hoffman, 2002).

Trening snage ne samo da pomaze u spre¢avanju od ozljeda, ve¢ osigurava i snazne
temelje za kasnije faze vrhunske izvedbe.

Potvrdeno je da trening s optereenjem pozitivno utjeCe na smanjenje broja ozljeda
donjeg dijela leda, no nije poznato je li to vezano uz povecanu jakost miSi¢a ekstenzora
leda ili povecanu jakost kraljezaka.

U svjesnim i ponavljanim pokretima jaki misi¢i mogu imati ulogu stabilizatora
zglobova i maknuti opterecenje sa ligamenata §to moze smanjiti moguénost ozljedivanja

(Knapik i sur. 1992).
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3.2.1. Prikaz vjezbi jacanja miSi¢a vratnog dijela kraljeZnice

Vjezba 9. Slijeganje ramenima

U pocenoj poziciji (paraleni stav), s buicama (2kg) u
rukama vjezba¢ izvodi podizanje ramena prema gore i
vraca u pocetni polozaj. Vjezba se izvodi u tri serije, po
15 ponavljanja u svakoj seriji. Pauza izmedu serija 1-2

minute.

Vjezba 10. Povlacenje sajle na grudni kos

Vjezbaé iz dijagonalnog stava s rukama ispred sebe radi
povlacenje sajle na grudni kos. Vjezbu izvoditi u tri serije,
po 15 ponavljanja u svakoj seriji. Pauza serijska 1-2

minute.

Vjezba 11. IzdrZaj sa utegom na glavi (¢elo)

U pocetnom polozaju, vjezba¢ je ledima oslonjen na
klupicu. Rukama pridrzava uteg (2kg) na glavi, te podigne
glavu i trup i zadrzi se u toj poziciji do 15 sekundi.Vjezbu

ponoviti tri puta. Pauza izmedu ponavljanja 20 sekundi.
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Vjezba 12. Povlacenje bucica

Vjezba¢ je prsima oslonjen na klupicu, u
rukama drze¢i bucice (4kg), te izvodi
povlacenje. Vjezba se izvodi u 3 serije po 15
ponavljanja. Pauza  izmedu serija 1-2

minute

3.2.2. Prikaz vjezbi jacanja miSi¢a lumbalnog dijela kraljeZnice

Vjezba 13. Prednjii zdrzaj na laktovima

Vjezbac u poziciji skleka na laktovima i
radi izdrzaj u toj poziciji 30-60 sekundi
ovisno o razini treniranosti vjezbaca.

Vjezbu treba ponoviti tri puta.

Vjezba 14. Imitacija plivanja (kraul) na

suhom

U pocetnom polozaju, vjezba¢ se nalazi
na klupi / stolu, sa ispruzenim rukama i
nogama te radi imitaciju plivanja na

suhom (kraul). Vjezba se izvodi u tri

serije po 30 sekundi. Pauza 45 sekundi.
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Vjezba 15. Lednjaci na trenazeru

Vjezba¢ na trenazeru S rukama iza
glave izvodi dinamicke pretklone trupa
i vracanje u pocetnu poziciju. Vjezba
se izvodi u tri serije po 30 ponavljanja

u seriji. Pauza 30 sekundi

Vjezba 16. Good Morning

U pocetnom polozaju (raskoracni stav), Stap /
Sipku postavljamo na ramena, pogled
usmjeren prema naprijed, iz tog polozaja
vjezba¢ se lagano spusta u pretklon do
pozicije maximalno paralelan trup s
podlogom, te vrata u prvobitni poloZaj.
Vjezba sluzi za jacanje miSica straznje strane
natkoljenice, gluteusa, te donjeg dijela leda.
Vjezba se izvodi u tri serije  po 15

ponavljanja. Pauza 1 minuta.

30



4. ZAKLJUCAK

Bolovi u donjem dijelu leda ¢esto su miSi¢no - kosStani problem. Etiologija jo§ nije
dovoljno rasvijetljena, no smatra se da je posrijedi multivarijatni problem, izazvan
degenerativnim stanjima, mehanickim ozljedama i posturalnim disfunkcijama.
Vratni dio kraljeznice izlozen je stalnoj dinamici i raznim mehani¢kim utjecajima i
veoma rano podlijeze zakonima starenja. Visoka stopa morbiditeta od oboljenja
lokomotornog sistema, prema misljenju velikog broja znanstvenika, izazvana je
danasnjim uvjetima zivota bez dovoljnog kretanja.

Vjezbe istezanja, jaanja i razni oblici masaze, su najc¢e$¢i oblik prevencije kod
sportasa.

U ekipnim sportovima (nogomet, rukomet, koSarka) ozljede kraljeznice nisu toliko
zastupljena, medutim ona kako se ona nalazi pod stalnim optere¢enjem, njena zastita je
obavezna i treba predstavljati sastavni dio svakog treninga.

Borilacki sportovi (hrvanje, judo,itd.) u kojima su zastupljene razliite vjeStine bacanja,
izbacivanja, prevrtanja, savladavanja otpora, promjene smjera kretanja, ozljeda
kraljeznice je ucestala pojava. Istezanje i jacanje su samo jedan od nacina prevencije.
Tu se mogu ukljuciti razne masaze sportasa nakon treninga kako bi opustili optere¢ene
misSiéne skupine.

Cilj vjezbi prikazanih u ovom radu usmereni su na jaCanje i istezanje miSica,
ligamenata, pravilan razvoj koStane mase, odnosno na smanjenje mogucnosti pojave
boli, smanjenje onesposobljenosti, te normalno sudjelovanje u svakodnevnim
aktivnostima.

Postoji velik broj vjezbi koji bi se mogao ukljuciti u koncept prevencije, medutim
njihova zastupljenost treba biti individualna za svaku osobu kako nebi doslo do

nezeljenih posljedica.

Tjelesno vjezbanje ublazava sve Cimbenike rizika, sprijeCava pojavu ili pogorSanje
nekih bolesti, a kod prevencije ozljeda vratnog i lumbalnog dijela kraljeznice jedan je

od klju¢nih ¢imbenika.
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