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Streszczenie

Cel. W prezentowanym doniesieniu podj¢to problem oceny wptywu zastosowania metody ORA na poprawg wybranych wskaznikow
stabilometrycznych i posturometrycznych u dziewczat z zaburzeniami statyki ciata.

Metoda. Badaniami objgto 40 osobowa grupg dziewczat w wieku od 12 do 16 lat ze stwierdzonymi zaburzeniami statyki ciata. Dla oceny
wplywu Metody ORA na badane zmienne, badang grupe podzielono losowo na dwie dwudziestoosobowe podgrupy: badawcza, z dodatkowymi
¢wiczeniami z aparatem ORA oraz kontrolng. Program badan obejmowat oceng zmian ustawienia glowy w plaszczyznie strzatkowej i czotowej oraz
zmian kontroli stabilno$ci posturalnej. Wszystkie dziewczgta miaty dwukrotnie przeprowadzone badania stabilometryczne z wykorzystaniem
dwuptytowej platformy balansowej CQ-electronic oraz fotometryczng analiz¢ postawy z wykorzystaniem Systemu Fotograficznej Analizy Postawy
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Ciala (SFAPC).

Wyniki: Zastosowana terapia przyniosta pozytywne zmiany wszystkich parametréw w obu badanych grupach. Zaobserwowano bardziej
wyrazng poprawe ustawienia glowy w przestrzeni w grupie badawczej, szczegdlnie w parametrze kata nachylenia Gtowy (KNG) gdzie te zmiany byty
istotne. Stwierdzono réwniez istotne zmiany w grupie badawczej dotyczace catkowitej dtugosci $ciezki (SP) i dlugosci Sciezki w plaszczyznie
czotowej (SPML).

Wnhioski: 1. Analiza zmiennych charakteryzujacych przestrzenne ustawienie gtowy wskazuje na tendencj¢ do poprawy jej ustawienia W
badaniach kontrolnych w obu grupach. Wyrazniejsze zmiany obserwowano w grupie z aparatem ORA. 2. Istotng poprawg stwierdzono wylacznie dla
kata nachylenia glowy KNG w grupie z aparatem ORA. 3.Analizowane zmienne stabilograficzne rowniez wykazaly tendencje do poprawy w obu
badanych grupach. W grupie badawczej ta tendencja byta takze wyrazniejsza. 4. Istotne zmiany stwierdzono dla catkowitej dtugosci sciezki (SP) i
dhugosci $ciezki w plaszczyznie czotowej (SPML) w grupie badawczej.

Stowa kluczowe: réwnowaga, postawa ciala, zgryz, stawy skroniowo-zuchwowe.

Abstract

Objective. The paper presents the problem of evaluation of the impact of ORA method on the improvement of the selected stabilometric
and posturometric factors in girls with body statics problems.

Method. The tests were conducted in a group of 40 girls, age 12 to 16, with diagnosed body statics problems. In order to evaluate how the
ORA Method affects the studied variables, the sample was randomly divided in two groups of 20: a tested group and a control group. The examination
program involved the evaluation of changes of the head position in the sagittal plane and in the frontal plane as well as changes of control of postural
stability in both studied groups. Stabilometric tests by means of two-board CQ-electronic balance platform and photometric posture analysis using
the System of Photographic Analysis of Postural Control (SFAPC, System Fotograficznej Analizy Postawy Ciala) were applied twice on all girls.

Results: The applied therapy resulted in positive changes of all parameters in both studied groups. A definite improvement of the spatial
head position has been noticed in the tested group, particularly for the head inclination angle (KNG, kgt nachylenia glowy) parameter, where these
changes were significant. There were also significant changes in the tested group regarding total length of the sway path (SP) and path length in the
frontal plane (Sway Path Medium-Lateral, SPML).

Conclusions: 1. The analysis of the variables that characterize the spacial head position shows a tendency to improve the head’s position in
the control tests, both in the group in which ORA device was used and in the control group. The improvement was more observable in the group using
the ORA device. 2. Statistically relevant improvement was noticed only for the head inclination angle KNG in the group with the ORA device. 3. The
analyzed stabilographic variables also showed the tendency to improve in both studied groups. However, in the group using ORA devices, this
tendency was also more noticeable. 4. Statistically significant changes in the values of the studied variables were observed for total sway path (SP)
length and frontal plane path (SPML) length in the group using ORA devices.

Keywords: balance, body posture, occlusion, temporomandibular joints.

Wprowadzenie.

Zaburzenia postawy ciata wsérod dzieci i mlodziezy stanowia powazny problemem
zdrowotny i spoteczny. W Polsce szacuje si¢, ze dotyka on kilkudziesigciu procent populacji [ 7,
11]. Przyjmuje si¢, ze wczesna diagnostyka, profilaktyka i odpowiednio dobrana terapia sa
korzystnym elementem w walce z tym zjawiskiem. O powodzeniu terapii zaburzen posturalnych
decyduje znajomos¢ ich zrodetl, umozliwiajaca postepowanie przyczynowe, a nie objawowe. Jedna
z przyczyn zaburzen posturalnych moga by¢ nieprawidlowe warunki zwarciowe i nieprawidtowa
praca ukladu czaszkowo-zuchwowego. Jest to zwigzane z istnieniem potaczen nerwowych 1
bezposrednich zalezno$ci pomiedzy receptorami przyzgbia, migsniami okoruchowymi i migsniami
posturalnymi [ 4, 9, 14 ]. Skuteczna terapia zaburzen posturalnych bedzie wobec tego zwigzana z
oceng dysfunkcyjnych receptoréw i podjeciem adekwatnej terapii [ 3 ]. Dysfunkcje posturalne
mogg mie¢ dwojaki charakter: zstepujacy i wstepujacy. Dysfunkcja zstepujaca wystepuje wtedy,
gdy na skutek niezrownowazonego zwarcia zg¢bowego dochodzi do zaburzenia réwnowagi
statycznej ciata i zaburzenia prawidlowej funkcji galek ocznych. Zaburzona rownowaga statyczna

ciala wynika z nieprawidtowej informacji nerwowej dostarczonej z receptoroOw przyzgbia i stawow
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skroniowo-zuchwowych do tworu siatkowatego i nastepnie przekazanej do migsni obreczy konczyn
gornych oraz migsni ruchowych oka [ 8 ]. Dysfunkcje czynno$ciowe w obrgbie stawow skroniowo-
zuchwowych moga powodowac¢ zmiany w ustawieniach trzonéw kregow oraz konczyn i wpltywaé
na ich wzajemne zaleznosci [ 2 ]. Poprawa rownowagi stawowej moze przywraca¢ rowniez
prawidtowa funkcje narzadu ruchu i mie¢ wptyw na jego funkcje neurowegetatywne [ 5 ]. Jedng z
metod terapeutycznych majacych na celu zrownowazenie okluzji i poprawienie funkcjonowania
tancuchéw mig$niowych, ktérych przyczepy rozpoczynaja si¢ na zuchwie, kosci gnykowej i
segmentach szyjnych kregostupa, jest metoda ORA. Sklada si¢ z ona z aparatu wewnatrzustnego,
przywracajacego prawidtowe ustawienie stawoéw skroniowo-zuchwowych [ Ryc.1] oraz ¢wiczen
stymulujacych funkcjonowanie tancuchéw migsniowych [ Ryc.2]. Ma to, zdaniem autorki metody,
przywraca¢ rownowage biomechaniczng calego organizmu, poprawiajgc jako$¢ postawy ciala i jej

stabilno$¢ posturalng[15 ].
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Ryc. 1 Aparat ORA[ 16 ]. Ryc.2 Cwiczenia stymulujace prawidtows funkcje
tancuchow migsniowych [ 16 ].

Cel pracy

Celem pracy jest ocena wptywu zastosowania Metody ORA na poprawg wybranych wskaznikow
posturologicznych i posturometrycznych, u dziewczat przebywajacych na turnusie rehabilitacyjno-

rekreacyjnym z powodu zaburzen postawy ciala.

Pytania badawcze:

1. Czy zastosowanie Metody ORA wplynie pozytywnie na wybrane zmienne posturometryczne
charakteryzujacy ustawienie glowy w badanej grupie dziewczat?

2. Czy zastosowanie Metody ORA wplynie pozytywnie na wybrane zmienne posturologiczne

charakteryzujace stabilno$¢ posturalng w badanej grupie dziewczat?.
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Material i metoda badan

Badaniami objeto 40 osobowa grupg dziewczat w wieku 12-16 lat ze stwierdzonymi zaburzeniami
statyki ciata. Dominujacg grupe stanowily osoby ze skrzywieniem krggostupa 1-go stopnia.
Przebywaty one w dniach 8-20 lipca 2014 roku na turnusie rehabilitacyjno-rekreacyjnym w tazach
( Polska). U wszystkich badanych dziewczat stwierdzono zstepujacy typ dysfunkcji posturalne;.
Dziewczeta uczestniczyty w programowych zajeciach ruchowych w ramach turnusu. Dla oceny
wplywu Metody ORA na badane zmienne, podzielono losowo dziewczgta na dwie
dwudziestoosobowe podgrupy: badawczg i kontrolng. W grupie badawczej oprocz ¢wiczen
standardowych, dodatkowo wprowadzono ¢wiczenia specjalne z jednoczesnym zastosowaniem
aparatu ORA ( Ryc.1-2). Cwiczenia te byly prowadzone 3 razy dziennie, Kazdorazowo czas
¢wiczen nie przekraczal 5 min.

Oznaczenia grup badawczych:

B1- grupa badawcza przed turnusem

B2 — grupa badawcza po turnusie

K1- grupa kontrolna przed turnusem

K2- grupa kontrolna po turnusie

Program badan obejmowal ocen¢ zmian ustawienia glowy w ptaszczyznie strzatkowej i czolowe;j
oraz zmian kontroli stabilno$ci posturalnej w obu badanych grupach. Wszystkie dziewczeta mialy
dwukrotnie przeprowadzone badania stabilometryczne z wykorzystaniem dwuptytowej platformy
balansowej CQ-electronic oraz fotometryczng analize postawy z wykorzystaniem Systemu
Fotograficznej Analizy Postawy Ciata (SFAPC).

Do oceny stabilnosci posturalnej wykorzystano zmienne stabilometryczne:

calkowitg dlugosc¢ $ciezki statokinezjogramu -SP ( Sway Path)
— pole powierzchni statokinezjogramu -SA ( Sway Area)
— dlugos¢ Sciezki statokinezjogramu w osi przednio-tylnej -SPAP( Sway Path Anterio-
Posterior)
— dhugos¢ Sciezki statokinezjogramu w osi przysrodkowo-bocznej -SPML( Sway Path
Medium-Lateral)
Wszystkie pomiary przeprowadzono przy oczach otwartych. Czas badania 30 sekund.
Do oceny przestrzennego usytuowania gtowy wykorzystano:
— kat nachylenia glowy ( kat zawarty pomigdzy pionem przechodzacym przez wyrostek
kolczysty C7 a prosta przechodzacy przez szczyt glowy i C7)- KNG
— translacje glowy ( roznice odlegtosci pomiedzy pionami przechodzacymi przez wcigcie

szyjne mostka i brodke- TG

87



— kat protrakcji glowy ( kat zawarty migdzy pionem przechodzacym przez S$rodek stawu
barkowego a prosta przechodzaca przez $rodek otworu stuchowego i1 $rodek stawu
barkowego KPG,

— lini¢ oczu ( kat zawarty pomiedzy poziomem a prostg przechodzacg przez lini¢ zrenic -LO,

— lini¢ ust ( kat zawarty pomigdzy poziomem a prostg przechodzaca przez lini¢ kacikow ust -
LU,

Analize statystyczng uzyskanych wynikow przeprowadzono z wykorzystaniem pakietu
statystycznego MedCalc ver. 14.7. Wyliczono standardowe wartosci analizy deskrypcyjne;,
okreslono charaktery rozktadow zmiennych 1 wyliczono réznice ich wielkosci z kolejnych badan. W
zalezno$ci od rodzaju rozkladow badanych  jednorodno$ci wariancji, do analizy r6znic
wykorzystano sparowany test t-Studenta lub test Wilcoxona. Dodatkowo dla wykazania zmian
procentowych réznic wielko$ci zmiennych wyliczono wskazniki zmian procentowych (IPC) wedhug
Wzoru.

pomiar 1 — pomiar 2
W = oo x 100%
pomiar 1 + pomiar 2

Charakterystyke badanej grupy przedstawiono w tabeli I.

Tabela I. Charakterystyka antropometryczna grupy.

Badana Srednia (X) Odchylenie Wartosci Wspotczynnik
zmienna n=40 standardowe (SD) min-max zmiennosci (V%)
Wiek ( lata) 14.1 1.57 1216 11.1

masa ciata( kg) 52.7 10.33 34,8-72,8 19.6

my)s"kosc ciata( 160 6 7.11 145-175 4.4

Analiza testem t-Studenta nie wykazata zréznicowania grupy badawczej i kontrolnej pod wzglgdem
analizowanych zmiennych antropometrycznych ( wzrost t=-0,105, p=0,9166; masa t=0,765,
p=0,4492).
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Wyniki badan.
I. Wyniki badan stabilograficznych.

Tabela I Wyniki badan calkowitej dtugosci $ciezki (SP ) w badanych grupach.

Badana grupa (S)r(e)dnia ggrfggrlgg\lf/e mﬂfﬁ; \zlvmsiii%rfssyncimk Rozklad K-W*
(SD) (V%)

K1** n=20 347.4 119.07 210-674 34.3 p=0,3242***

K2 n=20 323.2 83.71 206-531 25.9 p=0,4920***

B1 n=20 372.7 87.97 272-568 23.6 p=0,6756***

B2 n=20 332.6 48.08 268-414 14.46 p=0,9847***

* Warto$¢ rozktadu Kotmogorowa -Smirnova

** oznaczenie grup: K1-kontrolna przed turnusem, K2-kontrolna po turnusie, Bl-badawcza przed
turnusem, B2 — badawcza po turnusie.

*** - rozktad normalny

Dtugos¢ sciezki

6 5.68

3.68

Wskaznik zmian procentowych
w

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

**** - brak rozkladu normalnego
Ryc. 3 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla catkowitej dtugos$ci §ciezki ( SP)

Uzyskane wyniki wskazuja, ze zarbwno w grupie badawczej, jak i1 kontrolnej catkowita
dlugos¢ Sciezki (SP) ulegala w badaniach kontrolnych prowadzonych na zakonczenie turnusu
skroceniu ( Tab.Il). Roznice istotne zaobserwowano jednak tylko w grupie w ktorej zastosowano
dodatkowo aparat ORA ( t= -2,292, p=0,0342). Roéwniez wigksza procentowa zmiang
zaobserwowano w grupie z aparatem ORA ( Ryc.3)
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Tabela III Wyniki badan_dtugosci Sciezki w plaszczyznie czotowej (SP ML) w badanych grupach.

samagupn S0 gandraowe Y bl o ke
(SD) (V%)

K1 227.2 75.54 142-385 33.3 p=0,4774***

K2 213.5 55.96 133-363 25.8 p=0,7076***

Bl 248.7 68.87 176-425 27.7 p=0,3422***

B2 215.2 38.49 165-308 17.9 p= 0,8928***

Dtugos¢ sciezki w ptaszczyznie czotowej

7.2

3.1

Wskaznik zmian procentowych
o R N W A OO N O®

W Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 4 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla dlugosci sciezki w osi przysrodkowo-bocznej
(SPML)
Podobnie jak dla catkowitej dlugosci $ciezki, tak 1 dla dtugosci Sciezki w plaszczyznie
czotowej stwierdzono skrocenie dtugosci $ciezki w obu badanych grupach. Jednak tylko dla grupy z
aparatem ORA roznice byt istotne statystycznie ( t=-2,592, p=0,0184). W tej grupie stwierdzono

takze wigksza procentowg zmian¢ wielkosci badanej zmiennej ( Ryc.4).

Tabela IV Wyniki badan dtugosci $ciezki w ptaszczyznie strzatkowej (SP AP) w badanych grupach.

Srednia Odchylenie Wartodci Wskaznik
Badana grupa (X) standardowe min-max zmiennosci Rozktad K-W*
(SD) (V%)
K1l 213.5 80.78 125-471 37.8 p=0,2159***
K2 196.7 55.71 126-313 28.3 p=0,7433***
B1 223.1 48.95 168-348 21.9 p=0,4382***
B2 206.6 31.25 166-272 15.13 p=0,7321***

4.5

3.5

Wskaznik zmian procentowych

2.5

= Grupa badawcza = Grupa kontrolna

Ryc. 5 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla dtugosci Sciezki w osi przednio-tylnej ( SPAP)
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Analiza zachowania dlugos$ci $ciezki w plaszczyznie strzaltkowej wskazuje na niewielkie
zmniejszanie si¢ wielkosci badanej zmiennej w obu badanych grupach (Tab IV). Zmiany te jednak
nie sg istotne statystycznie . Wielkosci wskaznikdw zmian procentowych sg porownywalne w

grupie badawczej i kontrolnej ( Ryc.5).

Tabela V Wyniki badan pola powierzchni statokinezjogramu (S A) w badanych grupach.

Badana grupa (S)r(e)dnia ggrfgzrlgg\lf/e \rxanrt?nsac)l( xﬁizzncimk Rozklad K-W*
(SD) (V%)
K1 527.1 338.48 145-1520 73.7 p=0,0783***
K2 447.1 277.38 109-1069 62.1 p=0,5179***
Bl 621.8 446.01 135-1756 71.7 p=0,5424***
B2 490.9 195.09 166-930 39.7 p=0,8773***
Pole powierzchni
14
5 12 11.7
2
T 10
g 6 5.6
g
0

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 6 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla pola powierzchni statokinezjogramu ( SA)

W obu badanych grupach stwierdzono roéwniez zmniejszanie si¢ badanej zmienne] w
badaniu kontrolnym (Tab.V) Zmiany te sg jednak nieistotne statystycznie. Dla badanej zmiennej

stwierdzono jednak najwigksze zmiany procentowe wielkosci wskaznika w grupie badawczej

(Ryc.6).
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IT Wyniki badan posturometrycznych

Tabela VI Kat nachylenia glowy (KNG)

. . Odchylenie . Wspotczynnik
Badana grupa (S)r(e)dma standardowe xzr_t?nsac)l( zmiennosci Rozktad K-W*
(SD) (V%)
K1 1.5 1.4 01-4,7 93.7 p=0,2064***
K2 1.4 1.26 01-473 91.7 p=0,0721***
Bl 1.6 1.37 0,0-4,6 85.3 p=0,3911***
B2 0.9 1.21 0,0-4,5 137.2 p=0,001****
*** - rozktad normalny
***% - brak rozkladu normalnego
Kat nachylenia gtowy
28
27
é 24
3 =z
8 18
s 15
'% 12
£ 0
z © 3.
(6]

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 7 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla kata nachylenia glowy (KNG)

Analiza zachowania si¢ ustawienia glowy w plaszczyZnie czotowej wykazata, ze w obu
badanych grupach w badaniu kontrolnym obserwowano nizsze wartosci badanej zmiennej ( Tab.VI)
Wyraznie nizsze wartosci stwierdzono w drugim badaniu w grupie z aparatami ORA. Byly to
roznice istotne statystycznie w tescie Wilcoxona ( p = 0,033). Stwierdzono réwniez znaczne roznice
wskaznika zmian procentowych dla badanej zmiennej ( Ryc.7).

Tabela VII Translacja glowy (TG)

anagupn S sngariowe WO ol Roskdad K-
(SD) (V%)

K1 4.9 3.25 0,6-13 65.6 p=0,2992***

K2 5.7 3.29 0,0-12,2 57.4 p=0,4772***

Bl 4.2 2.94 1,01-11,8 70.1 p=0,0561***

B2 4.3 4.16 0,0-16,6 97 p=0,0011****

92



Translacja glowy

1.2
. IS
O —

Wskaznik zmian procentowych

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 8 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla translacji gtowy (TG)

W obu badanych grupach $rednia wielko$¢ translacji glowy uleglta niewielkiemu

zwigkszeniu ( Tab.VII). Roznice te nie byly jednak statystycznie istotne. Wielkosci wskaznikow

zmian procentowych wskazuja, ze w grupie kontrolnej wielkos¢ translacji glowy TG zwickszyta

si¢ w poréwnaniu z grupg stosujacg aparat ORA ( Ryc.8).

Tabela VIII Kat protrakcji glowy (KPG)

Badana grupa (S;((;dnia ggr?gz:gg\l/?/e mﬂfﬁ; Xiﬁgg . Rozklad K-W*
(SD) (V%)
K1 25.3 17.91 2-36,4 70.7 p=0,5984***
K2 21.8 17.35 0,9-33,5 79.4 p=0,1301***
B1 25.6 18.72 0-45,6 72.8 p=0,3717***
B2 24.8 18.04 2,2-33,9 73.9 p=0,001****
Protrakcja gtowy

Wskaznik zmian procentowych
O P N W A O O N ®

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 9 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla kata protrakcji gtowy (KPQG)
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Zarowno w grupie badawczej z aparatem ORA, jak 1 w grupie kontrolnej obserwowano
tendencj¢ do zmniejszania si¢ wielkosci kata protrakcji gtowy ( Tab.VIIl). Zmiany te byly jednak
nieistotne statystycznie. Wskazniki zmian procentowych wskazaly na nieznacznie wigksze

procentowe zmiany wartosci zmiennej w grupie kontrolnej ( Ryc.9).

Tabela IX Kat linii oczu (LO)

. . Odchylenie - Wspotczynnik
Badana grupa (S)r(e)dma standardowe Xanr_t;)nsac)l( zmiennosci Rozktad K-W*
(SD) (V%)
K1 2.2 1.62 0,2-6,5 73.7 p=0,0231****
K2 2.1 2.57 0,0-10,0 120.4 p=0,0001****
Bl 2.9 3.14 0,0-11,1 100.1 p=0,0151****
B2 2 2.43 0,0-10,6 119.9 p= 0,0001****
Kat linii oczu
20 18.4

18
16
14
12

2.3

Wskaznik zmian procentowych
=
o

oON b O

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 10 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla kata linii oczu (LO)

Ocena ustawienia linii oczu wskazuje, ze w obu badanych grupach obserwowano tendencje
do zmniejszania si¢ kata linii oczu. Wyrazniej tg tendencje wida¢ w grupie z aparatem ORA
(Tab.IX). Jednak zmiany te byty nieistotne statystycznie. Wyrazniej wida¢ roznice wielkos$ci zmian

procentowych badanej zmiennej w grupie z aparatem ORA ( Ryc.10).

Tabela X Kat linii ust (LU)

Badana grupa (S)r(‘;dnia ggrﬁggrlgg\lf/e Xzﬂfnsg( Eﬁiii{rfggncimk Rozklad K-W*
(SD) (V%)

K1 2.5 1.81 0,0-6,8 71.5 p=0,7301***

K2 2.2 2.55 0,0-10,5 115.1 p=0,001****

Bl 3.4 3.73 0,0-12,6 109.5 p=0,0391****

B2 2.9 2.69 0,0-9,3 90 p= 0,0101****
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Kat linii ust

6.4

Wskaznik zmian procentowych
O L N W N U1 O N O ©

B Grupa badawcza ™ Grupa kontrolna

Ryc. 11 Wskaznik zmian procentowych ( %) dla kata linii ust (LU)

W obu badanych grupach obserwowano tendencje do zmniejszania si¢ kata linii ust.
Wyrazniej byta ona zaznaczona w grupie z aparatem ORA. Réznice wielkos$ci badanej zmiennej nie
byly jednak statystycznie istotne. Wskazniki zmian procentowych byly na poréwnywalnym

poziomie w obu badanych grupach. ( Ryc.11).

Dyskusja

Postawa ciata definiowana jako sposdb utrzymywania réwnowagi w pozycji stojacej
przeciwko sile grawitacji [ 12 ] obarczona jest wieloma czynnikami ryzyka. Utrata rownowagi czyli
zaburzenie postawy ciala moze mie¢ miejsce na wskutek wptywu bodzcow wewnetrznych jak i
zewngtrznych. Jednym z mniej zbadanych bodzcow zewngtrznych wplywajacych na postawe ciata
sa dysfunkcje w obrgbie stawdw skroniowo-zuchwowych.

Baldini 1 wsp. zbadali 44 zdrowe osoby, ktérym mierzono parametry stabilometryczne na
platformie balansowej. Badani nie byli informowaniu o celu badan a pomiary przeprowadzane byty
z prowokowaniem roéznego utozenia zuchwy. W wyniku obserwacji stwierdzili stabe zwigzki
pomiedzy postawa ciata a pozycja stawow skroniowo-zuchwowych u osoéb zdrowych. Obserwacje
swoj3 uzasadniali tym, ze platforma balansowa nie do konca moze wychwyci¢ t¢ zalezno$¢ u osob
zdrowych [1 ]. W badaniach wlasnych rowniez zaobserwowano stabg korelacje pomiedzy
dysfunkcjg stawow skroniowo-zuchwowych a badanymi parametrami posturometrycznymi z
wyjatkiem Kata nachylenia glowy (KNG), ktéry okazat si¢ istotny dla grupy badawcze;.

Gogola i wsp. Zbadali jakos$¢ postawy ciata metoda punktowa Kasperczyka oraz ocenili zgryz wg.
skali opracowanej przez Emmerich Poptatek u 336 dzieci w wieku od 8-14 lat. Stwierdzili istotne

zroznicowanie wartosci srednich oceny postawy ciata w porownaniu miedzy grupami bez wad oraz
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z wadami zgryzu. Stwierdzono rowniez istotny zwigzek wad zgryzu z asymetrycznie 1 protrakcyjnie
ustawionymi barkami oraz odstajacymi topatkami [ 10 ]. Badania wlasne sa zbiezne z obserwacja
autoréw 1 potwierdzaja, ze jako$¢ postawy ciata dzieci z wadami zgryzu jest gorsza w pordwnaniu
do dzieci bez dysfunkcji zgryzu. Osoby z grup badawczych charakteryzowaty sie¢ wigkszymi,
srednimi wartosciami parametréw posturometrycznych niz osoby z grupy kontrolnej. Jedynie
srednia wartos¢ kata translacji glowy byla wyzsza w grupie kontrolne;.

Chamela - Bilinska i wsp. przeprowadzity pomiary parametréw stabilometrycznych, z otawartymi
oraz zamkni¢tymi oczami, u 35 dzieci z niskostopniowymi skoliozami idiopatycznymi.
Zaobserwowaly brak korelacji pomiedzy kierunkiem 1 lokalizacja skrzywienia a stabilnoscig
postawy oraz zwigkszenie Sredniej wartosci parametrow dotyczgcych rownowagi ciata u badanych
0sob [ 6 ]. Badania wlasne potwierdzajg spostrzezenie autorek, poniewaz 0soby z grupy badawczej
charakteryzowaly si¢ wyzszymi $rednimi wynikami we wszystkich mierzonych parametrach
stabilometrycznych. Dodatkowo, zaobserwowano istotne rdznice dla catkowitej dlugosci $ciezki
(SP) i dlugosci $ciezki w plaszczyznie czotowej (SPML) w grupie badawczej.

Perinetti Contardo i wsp. Badali zwigzki zgryzu z postawg ciata wykorzystujac miedzy innymi
platforme balansowg. Celem badan bylo stwierdzenie czy posturografia moze by¢é pomocna w
diagnostyce pacjentow stomatologicznych. Zbadali 122 pacjentow w wieku od 10-16 lat i
stwierdzili duzg zmienno$¢ wynikéw parametrow posturometrycznych oraz niewielka ilos¢ stabo
znaczacych korelacji pomigdzy zgryzem a postawa ciata [ 13 ]. Badania wlasne wykazuja jednak,
cho¢ nie zawsze istotny, zwigzek postawy ciala z wystgpowaniem zaburzen w obrebie stawow

skroniowo-zuchwowych we wszystkich badanych parametrach.

Whioski

1. Analiza zmiennych charakteryzujacych przestrzenne ustawienie glowy wskazuje na tendencj¢ do
poprawy jej ustawienia w badaniach kontrolnych zaréwno w grupie z aparatem ORA jak 1 w grupie
kontrolnej. Wyrazniej poprawe¢ badanych zmiennych obserwowano w grupie z aparatem ORA.

2. Poprawe na statystycznie istotnym poziomie stwierdzono wylacznie dla kata nachylenia gtowy
KNG w grupie z aparatem ORA.

3.Analizowane zmienne stabilograficzne rowniez wykazaty tendencj¢ do poprawy w obu badanych
grupach. W grupie z aparatami ORA ta tendencja byta takze wyrazniejsza.

4. Statystycznie istotne zmiany wielkosci badanych zmiennych stwierdzono dla catkowitej dtugosci
$ciezki (SP) 1 dhugosci Sciezki w plaszczyznie czotowej (SPML) w grupie badawczej stosujacej

aparat ORA.
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