STRESZCZENIE

Ocena sprawnosci funkcjonalnej i jakoSci zycia po urazie rdzenia kregowego

w odcinku szyjnym u oséb aktywnych i nieaktywnych fizycznie

Wstep. Urazy rdzenia kregowego stanowig jedna z gldwnych przyczyn
niepelnosprawnosci w Polsce i na $wiecie. Niedowlad czterokonczynowy, ograniczenia
zwigzane z wykonywaniem podstawowych czynnos$ci w zyciu codziennym, brak peinej
autonomii, problemy psychospoleczne to nastepstwa jakie towarzyszg pacjentom po urazach
rdzenia w czgsci szyjnej. Ze wzgledu na konsekwencje — glownie niedowlad ruchowy
1 siedzacy tryb zycia, wynikajace z uszkodzen kregostupa, duza wage przywiazuje si¢ do

aktywnosci fizycznej u 0s6b doznajacych tego typu urazow.

Cel pracy. Kierujac si¢ wagg problemu, postanowiono oceni¢ sprawnos¢ funkcjonalng
u 0soOb po urazie rdzenia kregowego w czgsci szyjnej kregostupa oraz sprawdzi¢ jakie
czynniki determinujg stan funkcjonalny w badanej grupie. Zwrdcono takze uwage na jakos¢
zycia oraz czynniki, ktore mogg mie¢ wplyw na subiektywne i obicktywne wskazniki

zadowolenia z zycia badanej zbiorowosci.

Material i metody. W badaniu wzigto udzial 80 os6b po poprzecznym uszkodzeniu
rdzenia kregowego w czesci szyjnej. Badang grupe stanowili me¢zczyzni w wieku 20 — 50 lat,
z ktorych 40 (50%) badanych zostato zakwalifikowanych do grupy aktywnych fizycznie —
osoby trenujacy sport na wozkach, oraz 40 (50%) badanych do grupy nieaktywnych fizycznie
— 0soby niepodejmujace zadnej aktywno$ci ruchowej. Mezczyzn aktywnych fizycznie
klasyfikowano na podstawie uczestnictwa w zorganizowanych zajeciach — rugby na wozkach.
Minimalny czas uczestnictwa wynosit 90 min./dziennie 2 razy w tygodniu. Osoby z grupy
nieaktywnych fizycznie, prowadzity bierny tryb zycia, nie uczestniczyli w zadnych zajgciach

rekreacyjnych.



Badanie zostalo przeprowadzone z uzyciem nastepujacych narzedzi:

1. Kwestionariusza wlasnego autorstwa zawierajacego metryczke, dane o stylu zycia,
stanie zdrowia badanego.

2. Konstancinskiej Skali Funkcjonalne;j

3. Standaryzowanego kwestionariusza oceny jakosci zycia WHOQOL-Bref

4. Skali Depresji Becka

Wyniki. W badaniu stwierdzono wysoce istotne roznice w ocenie stanu
funkcjonalnego osob pomigdzy grupa aktywnych fizycznie me¢zczyzn a osob nieaktywnych
fizycznie. Badane osoby, podejmujace regularng aktywnos¢ ruchowa uzyskaty lepsze wyniki
we  wszystkich ocenianych  czynnosciach. Najwigksze roéznice byly widoczne
w aktywno$ciach zwigzanych z toaleta 1 ubieraniem si¢. Mycie si¢, wdziewanie
poszczegbdlnych czesci garderoby - zakladanie skarpet, rekawiczek, zapinanie guzikow nie
stanowito problemu dla wigkszosci 0séb z grupy aktywnych fizycznie, natomiast tylko
nieliczne osoby z grupy nieaktywnych fizycznie byly w stanie samodzielnie poradzi¢ sobie
z tymi czynno$ciami. Réznice pomiedzy grupami byly widoczne takze w ocenie jakosci
zycia. Megzczyzni podejmujacy regularna aktywnos¢ fizyczng lepiej oceniali poszczegdlne
aspekty zwigzane z zadowoleniem z zycia oraz samooceng stanu zdrowia, anizeli 0soby
z grupy nieaktywnych fizycznie. Odmienne wyniki byty takze w ocenie stanu emocjonalnego
pomiedzy badanymi grupami. Osoby z grupy aktywnych fizycznie rzadziej odczuwaty
przygnebienie 1 obnizony nastrdj w porOwnaniu z mezczyznami niepodejmujacymi

aktywnosci ruchowe;.

Whnioski. W wyniku badan stwierdzono, ze podejmowana regularnie aktywno$é
fizyczna wiaze si¢ z lepsza sprawnoscia fizyczng, a takze wyzsza samooceng jakosci Zycia
wérdd osob po urazach rdzenia krggowego. Przeprowadzone badanie wykazato rowniez, ze
osoby uprawiajace rugby na wozkach sa w wigkszym stopniu niezalezne, co wpltywa na

lepsze funkcjonowanie w zyciu codziennym.

Slowa kluczowe: uraz rdzenia kregowego, jakos$¢ zycia, sprawno$¢ funkcjonalna,

aktywnos¢ fizyczna.



