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POPULARNONAUKOWE STRESZCZENIE PROJEKTU

Morfologiczne zmiany migsni bocznej sciany brzucha u nastolatkow ze skoliozq idiopatyczng

Skolioza idiopatyczne jest zjawiskiem dos¢ powszechnie wystepujacym wsrod dzieci i
mtodziezy, gdzie mamy zmiany w uksztattowaniu kregostupa o niejednoznacznej (nieznanej)
etiologii. Wielu klinicystow, fizjoterapeutéw, czy tez nauczycieli wychowania fizycznego
(zajmujacych si¢ korektywa) podkres§la istotng role reedukacji migéni brzucha w
zachowawczym postgpowaniu terapeutycznym skolioz. Co ciekawe, nie ma praktycznie
zadnych prac badawczych (z wylaczeniem kilku prac autora niniejszego projektu)
okreslajacych zwigzek pomiedzy skolioza a mig$niami brzucha. Te zas, ktore s3 maja dos¢
liczne ograniczenia metodologiczne, uniemozliwiajagce definitywne wskazanie na taka
zalezno$¢. Tym samem powszechnie obecne w $rodowisku terapeutdw stwierdzenie jakoby
migsnie brzucha petnity istotng role¢ w terapii, czy tez patogenezie skolioz nie maja
odzwierciedlenia w obecnych dowodach naukowych.

Z tego wzgledu, celem naukowym projektu jest ocena roéznic w morfologii migs$ni
bocznej $ciany brzucha u nastolatkow z wybranymi typami skoliozy idiopatycznej. Badania
beda przeprowadzone na grupie mtodziezy w wieku 9-17 lat, u ktorych zdiagnozowana jest
skolioza 1idiopatyczna potwierdzona zdjeciem radiologicznym. Procedura badawcza
obejmowac bedzie: 1. Szczegdtowa analiz¢ RTG pod katem wartos$ci 1 kierunku skrzywienia,
a takze rotacji kregdow. 2. Analize ultrasonograficzna grubosci migsni bocznej $ciany brzucha;
3. Analiza ultrasonograficzna (elastografia) sztywno$ci migsni bocznej $ciany brzucha.

Pozwoli to jednoznacznie wskazaé, czy okreSlony typ skrzywienia ma
charakterystyczny (unikatowy) wzorzec sztywnosci i grubosci poszczegdlnych migsni
bocznej $ciany brzucha, co moze przelozy¢ si¢ na bardziej celowane postepowanie
terapeutyczne obejmujace ta grupe migsni. W dalszej czgsci, obecnos¢ takich wzorcow moze
pozwoli¢ na wczesniejsza wykrywalno$¢ zmian w uksztattowaniu kregostupa — np.
wprowadzajac nieszkodliwe przesiewowe badania ultrasonograficzne miesni bocznej $ciany
brzucha na wczesnych etapach rozwoju. Tym samym, nie tylko aspekt usprawniania, ale takze
profilaktyka zmian w migé$niach bocznej $ciany brzucha moze by¢ dalekosi¢znym rezultatem
przeprowadzonych niniejszych badan.



