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Профилактика сколиоза у детей.
(Рекомендации для родителей.)
Слугин В.И.
    Сколиоз – заболевание, связанное с нарушением функции позвоночника. Основные его признаки – появление горба и/или одностороннего мышечного валика в поясничном отделе позвоночника. Чаще всего это сочетается с искривлением позвоночника в сторону. 

    Заболевание может появиться в любом возрасте, но наиболее часто это наблюдается в период ускоренного роста костей: 5-7 лет, 11-13 лет. После 17-20 лет основания для прогрессирования сколиоза значительно уменьшаются, хотя поводы для возникновения сколиоза сохраняются всю жизнь. (Например, работа кассира в магазине: весь день приходится поворачиваться в одну сторону, находиться в положении боком к покупателям.) Своевременная профилактика и коррекция нарушений осанки – в полном объеме – помогут избежать многих проблем, связанных с позвоночником.

    Могут ли родители самостоятельно определить сколиотическую осанку у ребенка? – Могут. Для этого необходимо раздеть до пояса ребенка и босиком поставить его перед зеркалом. Зеркало необходимо для того, что ребенок понял, что хотят от него родители. Сами сядьте на стул сзади. Попросите его встать прямо, выровнять носки ног и позвоночник. 

    Итак, ваш ребенок встал прямо – это он так считает! Задача родителей заключается в том, чтобы показать в зеркале ошибочность такого мнения, исправить его осанку и научить стоять правильно.

  А. Проверку осанки начните сверху:

1. Мочки уха расположены на одной горизонтали?

    2. Положите свои пальцы на плечи, а затем на нижние углы лопаток. Вы заметите, что одно плечо (угол лопатки) располагаются выше.

    3. Обратите внимание на «треугольники талии» (просвет между рукой и талией - с обеих сторон; руки не напряжены и свободно опущены). Они могут различаться по форме и ширине.

    4. Поставьте пальцы на гребни тазовых костей (на талию) – при укорочении одной ноги, например, эта сторона талии будет располагаться ниже.

    5. И только в конце осмотра можно посмотреть на линию остистых отростков позвонков (чтобы было лучше видно – их можно отметить йодом). При сколиотической осанке линия будет искривлена.

    В случае затруднения в оценке осанки можно взять нитку с грузилом и опустить отвес от 7-го шейного позвонка (самый выступающий позвонок). При свободном положении нитки можно заметить смещение позвоночника в сторону от средней линии (возможно даже на разных уровнях – в разные стороны). Очень плохо, если отвес будет проходить сбоку от межягодичной складки – туловище смещено в сторону.

    Таким образом и родители, и ребенок могут выявить сколиотическую осанку. 

   Б. А сейчас начнется самое главное – исправление перед зеркалом нарушенной осанки и воспитание чувства правильной осанки.

    - Процедура коррекции осанки начинается сверху – установка правильного положения головы. Спереди ребенок может заметить, что вертикальная линия носа соответствует (или нет) вертикальной линии, проходящей через середину грудной клетки и живота.   

    - После этого начинается коррекция положения плеч. Сразу отмечаем, что надо опустить высоко поднятое плечо, а не поднимать то плечо, которое расположено ниже (частая ошибка родителей!). Таким образом исправляется искривление позвоночника в грудном отделе. 

    - Для выравнивания формы талии справа и слева следует или выровнять линию остистых отростков позвоночника, или, если этого оказалось недостаточно, нажать на сторону, где талия сглажена (на выпуклой стороне позвоночника), - а ребенку надо напрячь мышцы туловища, чтобы удержать это положение. 

    Выровняв стояние плеч, «треугольников талии», линии остистых отростков, - попросить ребенка присесть, сохраняя правильное положение позвоночника (туловища). Если правильная осанка запомнилась хорошо, ребенок ее сохранит, если же нет – придется начать все с начала! Ваша задача – воспитание чувства правильной осанки! (с помощью зеркала, с помощью родителей, без этого – ребенок должен уметь чувствовать правильную осанку весь день. 

    Общепринятые попытки с помощью массажа, занятий ЛФК и спортом – без коррекции нарушенной осанки и контроля за ней (что нередко имеет место в быту) – бесполезны. И наоборот, периодический контроль со стороны родителей и занятия перед зеркалом по 5-10 минут по вечерам – позволят, со временем, сформировать хорошую осанку. Регулярный контроль со стороны родителей направлен на поддержание способности ребенка принимать и сохранять хорошую осанку - до 15-17 лет. После этого, он, вероятнее всего, и сам будет контролировать свою осанку.

    В. Немаловажное значение в воспитании правильной осанки у ребенка имеет и осанка у самих родителей. Дело в том, что дети копируют манеры родителей. Часто родители дома сидят неправильно: поджав под себя ноги, боком к столу, развалившись и т.п. Все это дети не только перенимают, но и воспроизводят полностью. У них воспитывается отрицательный рефлекс, от которого потом будет трудно отучить. Если вы хотите, чтобы ребенок сидел правильно, то в первую очередь, сидите сами правильно, если вы хотите, чтобы у ребенка была правильная осанка, то в первую очередь следите за своей осанкой – таков закон образования условных, жизненно необходимых рефлексов.

    Г. Привычка сидеть боком к столу (занятия на кухне), опустив один локоть со стола, сидеть на краешке стула и т.п. – все это предрасполагает к искривлению позвоночника. Не уставайте напоминать детям о необходимости сидеть правильно, т.к. однократные напоминания не приведут к успеху. Надо постоянно следить за осанкой и настойчиво воспитывать чувство правильной позы.

    Д. Велико значение правильно подобранной мебели, которая способствует меньшему утомлению мышц и связок при длительной работе за столом. Надо знать, что высота стула должна быть равна длине ноги от подошвы до колена, глубина стула – равна длине бедра, край стола – выше локтя на 2-3 см. Сидеть следует плотно прижавшись к спинке стула, но не откинувшись назад. Если ноги не достают до пола – подложите подставку; если стол высокий – на стул подложить жесткую подушку. Что касается маленьких детей, то здесь не надо поощрять игры сидя на полу - лучше играть, стоя на четвереньках. Длительное пребывание в коляске – да еще и не в симметричном положении – не способствует воспитанию хороших привычек в будущем. Лучше – кататься в коляске в положении лежа на животе.

    Школьная мебель также должна соответствовать росту детей, а педагоги должны регулярно пересаживать детей с одного ряда столов, на противоположный.

    Е. Поза, которую принимает человек в положении стоя, его походка – играют немалую роль в воспитании осанки. Некоторые любят стоять, опираясь о что-нибудь, перенося тяжесть тела на одну ногу. Неестественная поза и манера держаться способствуют прогрессированию деформации позвоночника.

    Ж. Для ношения тяжестей для детей оптимальными являются ранцы (рюкзаки). Они способствуют коррекции положения позвоночника в вертикальном положении, расправляют плечи (профилактика сутулости!). За счет равномерной нагрузки – симметрично тренируются мышцы туловища. При ношении сумок следует чаще менять руки и стремиться сохранять правильное положение позвоночника.

    З. В кровати человек проводит значительную часть своей жизни. Сон «калачиком», любовь спать только на одном боку, провисающая панцирная сетка (раскладушка) – что еще надо, чтобы искривился позвоночник?! А вот при сколиозе во время сна можно корригировать положение позвоночника (ты спишь, а лечение продолжается). Подушка должна быть не высокая и жесткая. Спать лучше на спине или на животе.

   И. Подбор упражнений для коррекции осанки обуславливается тремя факторами:

1. Разгрузка позвоночника (горизонтальное положение).

2. Тренировка мышц туловища.

3. Симметричность нагрузки.

    Применение их по отдельности не даст ощутимых результатов: разгрузка позвоночника – ослабнут мышцы туловища, физические упражнения без разгрузки позвоночника – искривление позвоночника сохранится, не симметричное выполнение упражнения – ухудшение сколиоза.

  К. Дома занятия физкультурой, особенно при сколиозе, желательно проводить несколько раз в день: утром и днем (в перерывах между приготовлением уроков) - несколько упражнений в положении лежа (5-10 мин.), а вечером весь комплекс упражнений, который применяется при нарушениях осанки (30-45 мин.). 

    Л. При сколиозе часть уроков можно выполнять в положении лежа на полу: письменные уроки в положении лежа на животе (на клиновидной подставке под грудь), а устные – на спине. Разумеется, расстояние от глаз до книги должно быть 25-30 см.

    М. Следует тщательнее анализировать возможности занятий различными видами спорта. Это особенно важно при наличии слабых мышц. Рекомендуются следующие виды спорта – плавание, лыжи, беговые коньки (для умеющих кататься). В принципе можно разрешить занятия многими видами, но только при одном, но очень существенном условии – высокая квалификация тренера!

    Н. Противопоказаны виды спорта:

1 - где имеется большая нагрузка на позвоночник (подъем штанги, гири); 2 - не симметричные нагрузки (теннис, борьба, бокс и т.п.);

3 - упражнения, повышающие гибкость позвоночника (акробатика, балет);
4 – все виды прыжков (в высоту, в длину).

    Стремление родителей записать ребенка в музыкальную школу (особенно игра на скрипке), курсы кройки и шиться, игры на компьютере и т.п. – не способствуют улучшению осанки и укреплению мышц туловища.

