REGULIRANJE POSTURE KRALJESNICE KOD MISICNOG
DISBALANSA I SKOLIZE

Erna Becker uvela je medicinsku gimnastiku u tretmanu skolize i
diskopatije u Njemackoj. Pretpostavka za djelotvornu terapiju poéetnog "loseg
drZanja" kraljeSnice je osjecaj bolesnika za gibanje leda. Glavna teSkoéa za
bolesnika s loSim drZanjem i skolizom je nemoguénost da primjete i osjete
krivo postavljanje i krivo drZanje. Buduéi da korekcija pred ogledalom ne vodi
do trajnog uspjeha, korekcija drZanja se mora uciti osvje$¢ivanjem leda i
poloZaja ekstremiteta. Tek kada se razvije osjeaj za poloZaj pojedinih dijelova
tijela i ekstremiteta, i moZe korekcija drZanja biti trajno uspje$na.Osjeéaj za
leda, odnosno za segmentne odsje¢ke  bolesnik u¢i  putem
TRUNKOFUGALNOG napinjanja popre¢no poloZene muskulature trupa.
Popre¢no poloZena muskulatura sprije¢ava tonjenje kraljeSnice na suprotnu
stranu, buduci da obuhvaca trup s dva poluluka &ije su granice dorzalno na
tranastim nastavcima, a ventralno na prsnoj kosti i linei albi. Ukoliko postoji
ravnoteZa izmedu miSica lijevog i desnog poluluka, odnosno ukoliko popre¢no
poloZena muskulatura radi jednakom snagom i trajanjem, tada se njihovo
medusobno djelovanje ponistava. Cim je djelovanje jedne strane manjkavo
makar samo djelomi¢no, nastaje misiéni disbalans i teZina trupa se prenosi na
suprotnu stranu. To znaci da pogodeni segmenti budu povuéeni na suprotnu
stranu. Kada naginjanje u stranu traje duZe, prevagne tonus popre¢no poloZene
muskulature s konveksne strane, buduéi da stalno mora pruZati otpor padanju
kralje$nice na konkavnu stranu.

Ukoliko se premjesti PUNCTUM FIXUM popreéno poloZene muskulature
s konkavne strane na periferiju i tako kraljeSnica postane PUNCTUM
MOBILE, dolazi do opusStanja muskulature s konveksne strane i do
izjednaCavanja miSi¢nog disbalansa putem TRUNKOFUGALNE aktivnosti
misi¢a s konkavne strane.

Trunkofugalnom misiénom aktivnosti bolesnik brzo dobiva osjecaj za
miSie i osjecaj za segment, u kojem on "vuée kraljeSnicu lateralno”.
Stimulacijom rotatorne muskulature u visinu tog segmenta i osvje$éenom
rotacijom kraljeSnice u kombinaciji s disanjem i usmjeravanjem pogleda,
podupire se trodimenzionalna korekcija pokreta. Ciljanost kretanja pojatava se
za segmentnu inervaciju lumbalne kralje$nice usmjeravanjem paléeva, a za
torakalnu i vratnu kralje$nicu usmjeravanjem prstiju na ruci (R. Klinkman-
Eggers, Krankengymnastik 1992, 12; 1538-1540).
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