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Absztrakt
Célkittizések
A virandéssdg hatdssal van a testtartdsra és igy a jdrdsra, mint a dinamikus testtartds egy

képviseldjére. Célunk volt bizonyitani ezen élettani valtozdsok hatdsait a jdrdsra.

Adatok és médszerek

Az utdnkdvetéses vizsgalatban, melyet a PTE AOK Sziilészeti és Nogyogydszati Klinikajan
végeztiink 2008 méjusitdl 2009 februdrjdig, 42 né vett részt: 21 varandés az 1., a I1. és a I11. tri-
meszterben, és 21 nem terhes és még nem sziilt né alkotta a kontrollcsoportot.

Eredmények

A stabilométeres mérések szerint a varandésok jardsa lassabb, mint a kontrollcsoporté (p=0,046),
de a lépésciklus ideje a terhesség el6rehaladtdval csokken. A trimeszterekben mért lengfizis
ideje rovidebb a kontrollcsoporthoz képest. A kettdstdmaszok ardnya a teljes 1épésciklushoz
képest, a kontrollcsoporttal 6sszehasonlitva trimeszterenként nétt. A gordités vizsgdlatdnal a
kontrollecsoport és a kismamdk L. trimeszterben mért adatai koézott szignifikdns kiilonbséget taldl-
tunk (p=0,006). Az I. trimeszterben 1év8 kismamakndl mért 1dbszdg nagyobb a kontrollcsopor-
téndl (p=0,029). A kismamak I. trimeszterben mért lépésszélessége a kontrollcsoportéhoz képest
kisebb (p=0,002). A vdrandés ndk I. és IIL. trimeszterben mért 1épésszélességét sszehasonlitva
szignifikins névekedést tapasztaltunk (p=0,049).

Kovetkeztetések
Kimutattuk, hogy a jards kinematikdja megvéltozik a terhesség folyamdn, illetve eltérést mutat a

kontrollcsoporthoz képest.

Kulcsszavak: viranddssag; jards; stabilométer

Examination of pregnant women’s gait per trimesters with stabilometry

Abstract
Pregnancy has an impact on posture and so on walking as well, as it is a representative of the
dynamic posture. Our aim was to demonstrate the effects of these physiological changes on
walking.
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The follow-up research was conducted at the Medical School of the University of Pécs Depart-
ment of Obstetrics and Gynaecology Clinic from May 2008 to February 2009. 42 women partici-
pated in it. 21 pregnant women in the L., II. and III. trimester of their pregnancy were involved
and 21 non-pregnant women, who had not gave birth yet, formed the control group.

According to the stabilometric measurements the pregnant women’s gait is slower than the con-
trol group’s gait (p =0.046), but the period of the gait cycle decreases in course of pregnancy. The
duration of the swing phase measured during the trimesters are shorter compared to the control
group. The proportion of the double-support stance period in the whole gait cycle, increased dur-
ing the trimesters in comparison with the control group. The test of the midstance showed sig-
nificant difference (p=0.006) between the control group and the pregnant women in the first
trimester. The foot angle of the expectant mothers in the first trimester is bigger than the foot
angle of the control group (p=10.029). The step width of the pregnant women in the first trimes-
ter is smaller than the control group’s step width (p=0.002). The comparison of the step width of

pregnant women in the first and third trimester, showed a significant increase (p =0.049).

We have shown that the kinematics of gait changes during pregnancy and differs from the control

group.

Keywords: pregnancy; gait; stabilometry

Bevezetés

A terhesség folyamidn végbemend viltozdsok
a méh alakjdnak, méretének a viltozdsa, az
eml8k névekedése, az endokrin rendszer, a viz-
hédztartds, az emésztérendszer, a csontrend-
szer és a kozponti idegrendszer viltozdsai ki-
hatnak a testtartdsra, a testtartds pedig a jirdsra,
hiszen a jirds nem mds, mint a testtartds meg-
valtoztatdsa. A jards a dinamikus testtartds leg-
gyakoribb megjelenési forméja. A dinamikus
testtartds sordn a test és/vagy szegmentumai
mozgdsban vannak. A mozgisok kivitelezé-
sében meghatirozé szerepe van a mozgas biz-
tonsagnak, melyre hatdssal vannak a cardio-
vascularis és a muscolosceletalis szervrendszer

valtozdsai a virandéssag folyaman??®.

Szakirodalmi 4ttekintés sordn eltér infor-
madcidk taldlhaték a virandés né megvaltozott
testtartdsardl, jardsardl. Fontosak és sziiksége-
sek a tovdbbi kutatdsok, hiszen még olyan evi-
densnek ting viltozdssal kapcsolatban, mint a

lumbdlis szakasz lordosisdnak a fokozdédasa,
sincs egységes dllaspont. Még felderitésre var
a kismam4k és a nem varandés nék jardsmaod-
beli kilonbségeinek pontos megillapitisa is.

D. Hauswald 4ltal 2002-ben publikilt tanul-
ményban a terhes nd jdrdsira jellemzd vil-
tozdsokat kutattdk, lefrtdk, hogy a megnoveke-
dett teststily miatt a jards sebessége csokken, a
1épésszélesség né*. Wu és munkatdrsai meg-
er@sitik tanulmadnyukban, hogy a vdrandésok

jardsa lassul a koordindciés hibdk elkertilése
érdekében!?.

Ezekkel ellentétben taldlhaté olyan publika-
ci6, melyben arrél szdmolnak be a szerzdk,
hogy a jards sebessége nd, a megnovekedett
lépéstavnak koszonhetben, a 1épés szélessége
nem véltozik®. Szakirodalomban olvashaté
még, hogy a vizsgilat sorin a kinematikus
paraméterek nem viltoztak, a jardsméd valto-
zatlan maradt, kinetikus értékek koézoétt vi-

szont kiilonbség van®.
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A terhesség sordn a jrds kinematikai 9ssze-
tevdit stabilométerrel vizsgilva kimutathatd,
hogy milyen viltozas tértént, példdul a 1épés-
szélességben, a 1épésciklus idejében, a lengd és
tdmasz fézisban.

Célunk volt stabilométerrel vizsgilni a terhes-
ség alatt trimeszterenként végbemend véiltoza-
sok hatdsit a jards kinematikai jellemzdire.
A vérandéssiggal egyiitt jar6 fiziolégids vilto-
zdsok jdrdsra gyakorolt hatdsinak kimutatdsa.

A mérési eredmények ismeretében célzott
mozgdsprogrammal és a testtartds javitdsival
a terhesség kilenc hénapja kénnyebbé vilhat,
a j6 kondicié meg8rzésével a sziilés és a szo-
v8dmények megeldzése hatékonyabb, a gyer-
mekagyi idészakban a regenerdcié gyorsabb
lehet.

Anyag és médszer

Az utdnkovetéses vizsgilatban 21 kismama
vett részt — az elsd, a masodik és a harmadik
trimeszterben vizsgdlva —, a kontrollcsoportot
21 fatal felnétt né képezte (n=42). Mind-
annyian 6nként véllaltdk a részvételt. Az elsG
mérés a terhesség 10-12. hete kozott volt
(atlag: 11,9), a mésodik mérés a 16-20. hét
kozé esett (dtlag: 18,7), és a harmadik mérés
pedig a 28-36. hét kozott tortént (dtlag: 30,6).
Kizérisi kritérium volt a patoldgids terhesség
(placenta praevia, diabetes mellitus), silyos
mozgasszervi, belgybgydszati, neurolégiai be-
tegség, illetve nem korrigalt latasprobléma.

A kontrollesoport bevilasztdsi kritériumai,
hogy 18 évesnél idGsebb, de 25 évnél fiatalab-
bak és még nem sziilt nék legyenek. Kizarasi
kritériumot jelentett a gestatio megléte, illetve
amennyiben a sziilés szerepelt az anamnézis-
ben. A mérések 2008. 05. 01-t51 2009. 02. 28-ig
folytak, a Pécsi Tudomdnyegyetem Sziilészeti
és NGgyogydszati Klinikdjan.

Kor Toémeg BMI
(év) (kg) (kg/m?)
Kontroll- Atlag 23+1,04 | 62,05%9,19 | 22,09+3,43

csoport  |Széris

Range 23-25 50-85 16,9-29,41
. Atlag 31+3,09 | 62,95+13,97 | 22,26%+4,59
I trim. L2
sz0rds
Range 25-38 50-107 16,59-37,46
. Atlag 31+3,09 | 65,24+13,02 | 23,08+4,28
II. trim. L2
sz0rds
Range 25-38 51-103 17,55-36,10
. Atlag 31%3,09 | 71,62+11,37 | 25,35%3,67
III. trim.

sz0rds

Range 25-38 56-95 19,47-33,26

1. tdbldzar. A vizsgélt virandésok
és a kontrollcsoport adatai

A vizsgilat sordn a kismamdk trimeszteren-
ként és a kontrollcsoport 6sszesen 84 db kér-
déivet toltott ki, melyek a hozza tartoz6 mérési
adatokkal feldolgozésra keriiltek. A kérddivek
informdciéval szolgéltak a vdrandésok testi
és lelki dllapotdrdl, a terhesség lefolydsardl, a
testtartds és jards lehetséges befolydsol6 ténye-
zG6ir6l, meglévd tirsbetegségeikrdl, terhesség
alatti panaszaikrdl.

A terhességgel kapcsolatos panaszok, fijdal-
mas testrészek befolydst gyakorolhatnak az
egyensulyra, testtartisra és a fizioldgids ji-
rdsral’. A varandés nék trimeszterenként mas
és mids, a terhességgel egylitt jaré panaszok-
rél, fijdalmas teriiletekrdl szamoltak be. A pa-
naszok és a fijdalom jelent8s része az elsG
és a harmadik trimeszterben jelentkezett, leg-
gyakrabban szédiléstdl, hinyingertél, gyo-
morégéstdl, hati és lumbilis gerinctdjdalomtdl
szenvedtek a kismamaik (2. tdblizat).

A vizsgélatot a stabilometrids mérésekkel foly-
tattuk. A mérérendszer 6sszetevéi: két darab
er6mérd platform, méretei 10 cmx50 cmx
x50 cm, tomege 11,5 kg, platformonként hi-
rom db er6sit, egy mikrokontroller, személyi
szamitégép, monitor és egy nyomtato.
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L trim. | IL trim. | IIL trim.
Szédiilés 5 1 3
Hainyinger 15 3 3
Gyomorégés 6 4 9
Firadékonysag 2 - 3
Lziileti lazasag - 1 1
Odéma - 2 5
Nincs panasz 4 9 2
Hatféjdalom 4 6 7
Derékfijdalom - 4 8
Keresztcsonti fidjdalom - - 1
Csipéfijdalom - - 1
Térdfdjdalom 1 1 1
Bokafdjdalom - 2 -
Nincs fdjdalom 16 11 7

2. tdblizat. A virandés ndk panaszai
és jellemzd fdjdalmas testrészek trimeszterenként

A platform a nyomdskozéppont helyzetét
méri, kimend fesziiltsége a deformdcié fiigg-
vénye, azzal ardnyos. A kimend fesziiltség az
er6sit6kbe jut, az erdsitett analdg fesziiltség
jeleket a mikrokontroller a szdmit6gép altal
értelmezhetd digitdlis jellé alakitja. A szamit6-
gép ezen jelek segitségével elvégzi a szdmi-
tasokat, és azok eredményét, mint az ered-
ménydiagramokat, az elmozduldsokat és az
idéfiggvényeket megjeleniti a monitoron,
illetve a nyomtatén.

A mérérendszer kiegészitGje még két darab
10 cm magas, 50 cm széles és 1 m hossza do-
bogd, mely a két platform el8tt és mogott he-
lyezkedik el, és a jards sordn a platformra 1épés-
kor, illetve arrdl lelépéskor a szintkiildnbséget
egyenliti ki.

A mérbrendszer segitségével a jards analizdl-

haté, hirom eljardsi méd szerint:

— Az erdvektor id8beni eloszldsanak 4dbrazo-
lasa F (v)

—A 1db és talaj érintkezési periédusinak ki-
mutatdsa

— A testtémegkdzéppont poziciéjdnak grafi-
konja koordindta-rendszerben (x, y)

1. dbra. Stabilometrids vizsgélat

Stabilometrids vizsgélat sorin megmértik a
kismama testtémegét (kg) illetve a sdlydt (N),
majd a péciens a dobogé elejérdl indulva ké-
nyelmes tempdban, zavartalanul végigment a
platformokon, (1. kép) igy a két platform segit-
ségével egy 1épésciklus vizsgilhatd.

A platformok regisztrdltdk az eredményeket
az cgyik ldb sarokérintésétdl a mdsik ldb
oregujjdnak elrugaszkoddsdig, végiil analiza-
lasra keriiltek a gép 4ltal megjelenitett grafi-
konok.

Er3-id§ grafikon: Folyamatos felvétele a nyo-
mids, illetve a terhelés novekedésének és csok-
kenésének a jards sordn.

Erd-pozici6 grafikon: Egymads utdni felvétele
a testtomegkozéppont poziciéjanak a jdrds
sordn. A kiilonb6z8 platformokrél szdrmazé
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Druck
Nana: Enter, PgUp, Pgbn ]
*, T T, 3, B, -
Kontaktzeit: =~ Paranater:
Trg= 10
Platol(Blau) f = 200 Hz
-ti= 0.73 sec t = £
<0.00-0.735> F = N
Plato2(Gelb) Fz = %
-t2= 0.82 sec X = "m
€0.3%9-1.41s) Y = " .
.
t t
2.5 5.0 (£ 2]
Harked points: Print Screen
0. t= Fv= AS%, 24491, Y=119mn
1. t= Fz= 80%, Inn, 8rn / F1-0= S29 N
. t= F/= 98%, inn, Y=194mn / F2-1= 147 N
3. t= Fz= 84x%, Ll 7/ F3-2=-11S N
4. t= FZ=108%, Inn, Y=310wmn / F4-3= 194 N
3. t= FZ= 88%, X=204mn, Y=315mn / F5-4==160 N
6. t= F/= 19%, X=216mn, Y=337mn / F6-5=~3555 N

Steilhait des Kraftdiagranns @ nach oben: dF/dt = 3.306 kN/sec
abuirts @ dF/dt = -8.538 kN/sec

0. t=0 R= mn, Y=13?nn

1. t=0 = nn, Y=188mn / Fi1-0= 484 N

2. t=0. XK= » /7 t F2-1= 146 N

3. t=1 K= mwh, Y=313mn / F3-2= -SS N

4. t=1. H= mn, Y=318mn / F4-3= 192 N

S. t=1.24s, F= 742N, Fuz= 927, X= , Y=321mm / ¢ FS-4=-166 N

6. t=1.33s, F= 170N, Fu= 21x%, ¥Y=339mn / F6-5=-572 N

Steilheit des Kraftdiagranns @ nach oben: dF/7dt = 3.723 kN/sec
abulirts @ dF/dt = -6.021 kN/sec

1.1.1999, F10-Menu Esc-Quitt

2. dbra. Er6-1d8 grafikon és tablazat

eredmények egy kozos grafikonban, kilén-
b6z6 szinekkel megkiilonboztetve kertilnek
megjelenitésre.

A monitoron kijelzésre kertil még a lib-talaj
kapcsolat ideje, minden kapcsolat kezdeti és
befejezési idGpontjaival.

A mérések eredményei rogzitésre és feldol-
gozdsra keriiltek egy tdbldzat segitségével,
mely hét darab nevezetes pontot jeldl meg.
Az er6-1dg grafikonon dbrizolja a hét pontot
(0-6), és a tablizatban az ezen pontoknak
megfeleld id6-, erd-, erd %-értékeket és az x, y
koordinatakat (2. kép).

A vizsgélt paraméterek:

— Lépésciklusidg

— Leng6tazis szdzalékos ardnya

— Ketts tdmasz fazis szdzalékos ardnya
— Gordités fazisa

— Labszog

— Lépésszélesség

Eredmények

Lépésciklus ideje: A terhesség elérehaladta-
val a [épésciklus ideje csokken, az I. trimesz-
terben 4dtlag=1,32s+0,14, a II. trimeszter-
ben dtlag=1,27s+0,16, és a III. trimeszterben
atlag=1,26s%0,1, a trimeszterek kozott nem
mutathaté ki szignifikdns eltérés. Annak elle-
nére, hogy a terhesség elérehaladtival a jards
gyorsul, a kontrollcsoporthoz képest a vdran-

dé6s nék jardsa szignifikdnsan lassabb az elsg

Idé 5] Y
135
— &R
1.30
=127 126
125
1,20
1,16

1,15

1,10

1,05

1,00
Kontroll csop. I.trim. Il tim. 1. trim. Vizsgslati
cscportok

1. grafikon. A kontrollcsoport és a virandés ndk
trimeszterenkénti dtlag-lépésciklusideje
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trimeszterben (p=0,007), a masodik trimesz-
terben (p=0,046) és a harmadik trimeszterben
is (p=0,046).

A legnagyobb eltérést a kontrollcsoport, és az
elsé trimeszter eredményeit Osszehasonlitva
tapasztaltunk (p=0,007). A vidrandés nék ja-
rdsdnak sebessége az els@ trimeszterben jelen-
tésen lecsokken a kontrollesoporthoz képest
(1. grafikon). Magyarazat lehet erre az elsé tri-
meszterben el8fordulé szdmos panasz, mint
a hdnyinger, gyomorégés, szédiilés, fiaradé-
konysdg (2. tdblizat). Ebben az idGszakban
pszichés komponensek is hatdssal vannak a
kismamdra, a terhesség ténye Gvatossdgra inti
a nét, ha tdlzottan figyel a jirds folyamata-
ra, az kimélgvé valik, eltérések keletkeznek®.
Ajénlatos a meditdcid, lazit6 gyakorlatok, me-
lyek lelkileg segitik hozza a kismamit a vil-
tozésok elfogadasihoz®.

Lengdfazis-tdmaszfazis: Lengdfizisrol akkor
beszéliink, mikor a 1épésciklus alatt az adott

1ab nem érintkezik a talajjal®. Vizsgdlatunk
szerint a lengGfizisok ideje egy 1épésciklus
alatt csokkend tendencidt mutat a kontrollcso-
porttdl a harmadik trimeszterig (3. tdblizat).

A lengéfizisok idejének csokkenése feltéte-
lezi a tdmasz fazisok idejének a novekedését,
ami a kett@s tdmasz fizisokban mutatkozik
meg.

Kettds tamaszok: Osszehasonlitva a kontroll-
csoport és a kismamak kettds tdmaszainak id6-
tartamit, egy lépésciklus alatt mindhdrom
trimeszterhez tartozé értékek esetén szignifi-
kins kiilonbség 4llapithaté meg (I. trimesz-
ter: p=0,034, II. trimeszter: p=0,003, III. tri-
meszter: p=0,0009).

A két kett8s tdmasz hanyada a teljes 1épés-
ciklushoz képest a kontrollcsoporttal 6sszeha-
sonlitva névekedést mutat oly mértében, hogy
a harmadik trimeszterben mdr szignifikdns a
kiillonbség (p=0,023). (4. tdblizat)

Kontrollcsoport L. trim. IL. trim. IIL. trim.
Elsé lengdfazis 4tlag ideje (s) 0,37+0,07 0,40%0,07 0,39+0,05 0,38%0,04
Els6 lengés %-ban 32,07 30,20 30,46 29,95
Maisodik leng6fazis atlag ideje (s) 0,43+0,08 0,48+0,04 0,47%0,06 0,46%0,04
Maisodik lengés %-ban 36,87 36,55 36,50 36,34

3. tdblizat. Leng6tizisok dtlagos idGtartama, illetve szdzalékos értékiik a teljes lépésciklushoz képest

Kontrollcsoport I trim. II. trim. IIL. trim.
1 kettds timasz 4tlagidd (s) 0,23+0,05 0,27+0,05 0,26%+0,04 0,27+0,04
1 kettds timasz % 20 21 21 21
2 ketts tdmasz atlagidg (s) 0,13+0,03 0,17+0,04 0,16%+0,03 0,16%+0,03
2 kettds timasz % 11 12 12 12
> kettds tdimasz dtlagidé (s) 0,36+0,08 0,44+0,08 0,42+0,07 0,43%0,06
> kettds timaszok % 31 33 33 33

4. tdblizar. 1épésciklus alatti kettSs timaszok ideje és szdzalékos ardnya
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Léabszog: Célunk volt még bizonyitani, hogy a
két 14b altal bezért szog dtlagos értéke hogyan
véltozik a terhesség folyamdn és a kontrollcso-
porthoz viszonyitva.

Az 4tlagldbszdg a kontrollcsoportnal 16,44° %+
+7,72°, az elsé trimeszterben 23,67°+12,31°,
a masodik trimeszterben 21,82°%+9,69° és a
harmadik trimeszterben 22,81°+13,11°. Szig-
nifikdns névekedést a kontrollesoport és az
els@ trimeszter sszehasonlitdsakor kaptunk
(p=0,029). A mésodik (p=0,053) és harmadik
trimeszter (p=0,064) esetében az eredmény

szignifikdns kozeli (2. grafikon).

csoportndl a legnagyobb, minél kisebb mérték-
ben mozdul el a sdlypont, anndl stabilabb a
jards. Szignifikdns kiilonbség mutathaté ki
a kontrollcsoportot &sszehasonlitva a kisma-
mékkal az elsé trimeszterben (p=0,006).

Lépésszélesség: A kontrollcsoport 76,81 mm=
+32,73 mm atlag [épésszélessége a legmagas-
abb a vizsgilt csoportok koézil. A vdrandés
kismamak els§ trimeszterében mért 1épésszé-
lessége 45,38 mm=*27,63 mm volt, a mdso-
dik trimeszterre ez a tdvolsig 54,76 mm-re
+27,63 mm ndtt meg, a harmadik trimesz-
terben még jelentdsebb a 1épésszélesség no-

Ubszig [] ¥ by
20,00
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2367 21
200 TTEL
18,00
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2. grafikon. A kontrollcsoport és a varandésoknal
mért dtlag-labszogek mértéke

A gordités fazisa: A gordités fazisdban a sily-
pont vertikdlis tengelyen valé elmozduldsit
stlycsokkenéssel jellemezhetjiik. A gordités
fizisiaban a kontrollcsoportnal 1étrejové saly-
csokkenés mértéke dtlagosan 14,04%+4,05%
a kezd§ 14bndl, a m4sik 1abnal 14,38% +5,83%.
A vérandés kismaméknél az els§ trimeszter-
ben 12,52%+3,28% az elsd 1dbnél, a mésik-
nal 8,76%+6,83%, a mdsodik trimeszterben
12,57%*3,56%, 8,71%+*5,04%, a harmadik
trimeszterben 12,43% *+4,56%, 12,28% *5,6%.

A gorditéfazis vizsgdlatdval a jards dina-
mizmusira kovetkeztethetiink. A legnagyobb
stlycsokkenés a kontrollcsoport gorditése alatt
volt mérhetd, a sdlypont emelkedése ennél a

3. grafikon. A kontrollcsoport és a terheseknél mért
atlag-1épésszélesség mértéke

vekedése: 61,71 mm=30,52 mm, ez a kii-
16nbség az els§ trimeszterhez képest mdr
szignifikins (p=0,049) noévekedést mutatott

(3. grafikon).

Megbeszélés

A vizsgalatunk targya, a terhes ndk jardsa,
jelenleg kevéssé kutatott teriilet. A témdiban
jelentek meg tanulmanyok, de ezen tanulmi-
nyokban kisszdmt mintdt vizsgéltak (1-15 £8),
melyek nem mutatnak reprezentativ képet a
varandés ndk jardsanak viltozdsardl. A szak-
irodalmi héttér feltdrdsa sordn ellentétes ered-
ményl vizsgilatok is taldlhaték. A kutatdsi
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teriilet kiakndzatlansdgit jelzi az is, hogy nem
késziilt még metaanalizis a témdban megje-

lent vizsgalati eredményekbdl.

Jelen kutatdsban 42 egészséges ng (21 varan-
dés és 21 nem terhes) vett részt, a jardsukat
6 szempontbdl vizsgiltuk. A megfigyelt kine-
matikus jellemzd8k: a lépésciklus ideje, lengd-
fazisok és a kettds tdimaszok szdzalékos ardnya
a teljes 1épésciklushoz képest, a liabszogek és
a 1épésszélesség mértéke, valamint a gordités
fazisdban a silyerd mértéke.

A vizsgalt jardsi paramétereknél a véltozis
megfigyelhet, tobb esetben szignifikdns elté-
rést regisztriltunk:

— A kismamdk jdrdsa valamennyi trimeszter-
ben szignifikdnsan lassabb, mint a kontroll-
csoporté (I. trimeszterben p=0,007, a II. tri-
meszterben p=0,046 és a III. trimeszterben
p=0,046). Ez egyezést mutat D. Hauswald*
és Wul® eredményeivel, miszerint a kis-
mamdk jirdsa lassabb, mint a kontrollcso-
porté, de eltér a trimesztereket dsszehason-
lité vizsgalatedl, ahol azt tapasztaltuk, hogy
a virandés ndk jardsdnak sebessége fokoza-
tosan nétt, ez az eredmény E. Butler’ publi-
kéci6jat tdimasztja ald.

—Az 1. trimeszterben mért 1dbszog szigni-
fikdnsan nagyobb a kontrollcsoporténdl

(p=0,029).

—A kismamak I. trimeszterben mért 1épés-
szélessége a kontrollcsoporthoz képest ki-
sebb (p=0,017), de a terhesség sordn fokoza-
tosan ng.

— A virandésok I. és III. trimeszterben mért
1épésszélességének értékei kozott szignifi-
kins a novekedés (p=0,049), tehdt jelentds
a véltozds a lépésszélesség mértékében, igy
E. Butler’ tanulmanyénak ellentmond, de

7 2

D. Hauswald* vizsgilatit megerdsiti.

A terhesség alatt végbemend véltozdsok nem
kérosak, az értékek a terhesség elGrehalad-
taval véltoztak, és a kontrollcsoporthoz viszo-
nyitva eltérést mutattak, mégis mindvégig a
normal jardssal foglalkozé szakirodalom 4ltal
egészségesnek tekintett tartomdnyban marad-
tak. A harmonikus, kontrollalt jards ldtvinyos
megvaltozdsa csokkentené a jards hatékony-
sagét, és novelné az energiaigényét.

A vizsgilat eredményei azt mutatjdk, hogy a
valtozdsok jelen vannak, még ha sok egyéni el-
térést is mutatnak. A fizioterapeutiknak szik-
séges ismernitik a lehetséges eltéréseket a fizio-
16gids jarastdl a terhes nknél, hiszen egy meg-
felel@en korrigilt tartdsnak, jardsnak az elvil-
tozdsok kialakuldsiban jelent8s prevenciés
szerepe van. A fiziol6gids jards jellemzdi isme-
retében fontos a helyes 4llis megéreztetése, be-
tanitdsa, a helyes jdrds betanitdsa és a korrekci6.
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