Ponekad se primjenjuje i kiropraktika,
(lijecenje ru¢nim zahvatima ki¢menog stuba),
kod koje je potrebno veliko medicinsko znanje
I smije je primjenjivati samo lijekar. Potrebno
je korigovati statiku stopala, regulirati tjelesnu
tezinu, smanjiti stres 1 uzrok psihicke
napetosti.

PREVENCIJA

Kod najc¢es¢ih bolova u ledima moguce je
izbje¢i  ponavljanje  bolesti  poStivanjem
jednostavnih pravila ponaSanja: adekvatno
drzanje tijela, umjerena redovita tjelesna
aktivnost, ja¢anje misica koji oblikuju prirodni
zaStitni stup oko ki¢me, periodicka fizikalna
terapija.

Pri izvodenju poslova potrebno je koristiti
zaStitne polozaje za ki¢mu, izbjegavati
sjedenje, neumjeren tezak fiziCki rad.
Preporucljivo je regulisati tjelesnu teZinu na
optimalnu, noSenje adekvatne obuce, korekcija
svodova stopala ako je potrebno.

Kod djece je od najranije dobi potrebno
razvijati kulturu bavljenja sportom, te je
potrebno pratiti razvoj ev. deformacija sustava
za kretanje. Na taj nacin se mogu sprijeciti
mnoge Stetne i nezeljene posljedice i sacuvati
zdrava ki¢ma.
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BOLESTI MISICNO-KOSTANOG I
VEZIVNOG TKIVA

BOL U DONJEM DIJELU LEDA

Ostali nazivi: lumbago ili lumboisijalgija,
(kada se bol iz lumbalnog i lumbosakralnog
predjela $iriti duz jedne, rjede duz obe noge)

SIMPTOMI

Simptom je bol u slabinskom dijelu kicmenog
stuba koja moze nastati naglo ili postepeno, biti
lokalizirana u donjem dijelu ki¢menog stuba ili
se §iriti u jednu ili obje noge, te pojasastog tipa
prema naprijed.

Moramo voditi racuna o pocetku bolesti (nagli,
postepen), ozljedivanju, podizanju tereta 1
trajanju tegoba. Vazna nam je informacija o
postojanju slicnih tegoba ranije 1 drugim
zdravstvenim poremecajima ki¢menog stuba,
opStem zdravstvenom stanju, te osobinama boli
(mjesto najzeS¢e boli, wuzrocna veza s
optereenjem 1 rastere¢enjem, Sirenje boli u
noge 1 zahvacenost, bol pri napinjanju -
kasljanje, kihanje, smijeh, stolica; promjene
osjetljivosti koze, razdoblja bolnosti 1 smanjenja
bolova).

PRETRAGE | DIJAGNOZA

Potreban je temeljit kliniCki pregled, te osnovne
laboratorijske pretrage, a po potrebi specificne
laboratorijske pretrage. Radi se rendgenska
snimka ki¢menog stuba, te funkcionalne snimke
u maksimalnom pretklonu naprijed i natrag. Po
potrebi se mogu uciniti RTG-snimke po
slojevima, RTG zdjelice i kukova, vrlo rijetko
pretraga ultrazvukom.

Kada se sumnja na lumboisijalgiju radi se i

elektroneuromiografija, kompjuterizocvana
tomografija i magnetska rezonanca jer puno
detaljnije prikazuju promjene na ki¢menom stubu.

A
Slika 1. Dijagnostika magnetnom rezonansom

LIJECENJE

Bol u ledima zahtijeva brzu lijekarsku pomoc¢.
Lijecenje moze biti dugotrajno, zahtijeva
sudjelovanje vise lijekara - specijalista, a potrebna
je 1 promjena nacéina zivota. Svrha je otkloniti
uzrok bolesti - otkloniti Stetne podrazaje, suzbiti
bol i sprijeciti ponavljanje bolesti. Bilo bi najbolje
uzrok bolova u ledima otkriti prije pocetka
lijecenja, ali Cesto to zbog vrlo jakih bolova nije
moguce.

Lijecenje u pocetnom 1 produZzenom stadiju moZze
biti konzervativno i operativno. Najvaznije je eno
udaljiti pacijenta od onih situacija koje uzrokuju
bolove u ledima.

Konzervativno lijecenje

Od lijekova se primjenjuju razne vrste
nesteroidnih  protuupalnih  antireumatika i
analgetika u obliku pripravaka za uzimanje na
usta, ¢epica, krema ili injekcija, a u slucaju da to
ne pomaze postoje i vrlo jaki opijatni analgetici.
Obi¢no se u prvih 7 dana, dok se ne smiri bol, ne
poduzimaju dijagnosticke pretrage, ve¢ se
preporucuje mirovanje u najpovoljnijem polozaju i
oprezno kretanje. Pravilo je da kod Zestoke boli
treba znacajno umanyjiti, ali ne i posve ukinuti bol
lijekovima, jer je bol znak upozorenja, a moze biti

I znak neke ozbiljne bolesti.

Ako terapijom bol potpuno nestane prije
utvrdivanja uzroka, bolesnik se, misle¢i da je sve
uredu, moze vratiti poslovima koje inae ne bi
smio te dugoro¢no jo$ pogorsati stanje.

Nakon utvrdivanja uzroka boli, pristupa se
lijeCenju prema vrsti bolesti. Uglavnom je to
fizikalna terapija, koja kod velikog broja
bolesnika znacajno smanjuje tegobe (masaza
ledom, ru¢na i podvodna masaza, topli oblozi,
infracrvena 1 ultraljubicasta lampa, razne vrste
elektroprocedura, magnetoterapija, ultrazvuk, laser
idr.).

Neizostavan dio lijeCenja je adekvatna gimnastika,
po moguénosti i u vodi, a primjenjuju se i razni
oblici trakcije (istezanja zgréenih miSi¢nih
struktura na posebno konstruiranim krevetima).
Lijecenje se primjenjuje iskljucivo po preporuci
lijekara, (ne po misljenju bolesnika §ta bi to bilo
dobro za njega ili terapijom za koju je cuo da je
pomogla nekom drugom) zbog velikog broja
uzroka bolova u ledima, pa i razliCitih nacina
lijeCenja koji se smiju primijeniti samo kod
odredenih bolesti.

Operativno lijecenje

U slucaju nekog teSkog mehanickog oStecenja
(pomjeranje diska, suzenje slabinskog ki¢menog
kanala, hernija diska - pomak medukralje$ni¢nog
diska i pritisak na zivce za noge) konsultira se
neurohirurg i dolazi u obzir operativno lijecenje.

Kod hronicnih degenerativnih promjena i raznih
uzroka nestabilnosti ki¢cmenog stuba dolazi u obzir
primjena ortoza - raznih vrsta steznika i
ortopedskih  pomagala koji  stabiliziraju i
rasterecuju  ki¢mu. Ipak, dugorocno gledajudi,
steznici slabe prirodni misi¢ni tonus (misice leda 1
trbusne misice), pa ih se preporucuje izbjegavati, a
raditi na jacanju misica.



