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Santrauka. Straipsnyje pristatomo tyrimo tikslas — istirti ir jvertinti FES ir TENS poveikj nugaros smegeny
pazeidimg patyrusiy asmeny pareziniy ar pleginiy kojy raumeny spastiSkumui ir raumeny savybéms. Tyrimas,
kuriame dalyvavo 10 asmeny, patyrusiy nugaros smegeny pazeidima, buvo atlieckamas tiriamyjy namuose. Prie§
ir po stimuliacijos spastiSkumas ir raumeny savybés matuotos miotonometru ,,Myoton*. Naudojant ,,Compex
Cefar* ir ,,Compex Mini* stimuliatorius, kairiajai kojai buvo taikoma 30 min FES ir deSiniajai — 30 min TENS
programos. Taikant TENS nustatyta, kad statistiSkai reikSmingai padidéjo keturgalvio §launies raumens tam-
prumas (p < 0,05), kas reiskia, jog raumeny gebéjimas priesintis raumens susitraukimui ir iSoriniy veiksniy
poveikiui padidéjo. Visi kiti matavimai netur¢jo statistiskai patikimo skirtumo (p > 0,05). Taip pat nebuvo
nustatyta statistiSkai reik§mingo skirtumo tarp FES ir TENS grupiy (p > 0,05). Nors FES ir TENS neturéjo
statistiSkai reikSmingos jtakos elastingumui ir raumeny tonusui, bet TENS statistiskai reikSmingai padidino
raumeny tampruma, kas reiskia, kad spastiskumas padidéjo.

Pagrindiniai Zodziai: funkciné elektriné stimuliacija, transkutaniné elektriné nervy stimuliacija, nugaros
smegeny pazeidimas, spastiSkumas, miotonometras.

Summary. The goal is to investigate and evaluate the effects of FES and TENS, individuals who have suffered
spinal cord injury, spasticity of paresis or plethora leg muscles, and muscle characteristics. The study was
conducted in the homes of the persons. Before and after stimulation, spasticity and muscle properties were
measured using the myotonometer “Myoton”. Using Compex Cefar and Compex Mini stimulants, 30 min. FES
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was applied to the left leg and 30 min. of the TENS program to the right leg. The study involved 10 individuals
who suffered spinal cord injury. Tens showed a statistically significant increase in the elasticity of the quadri-
ceps thigh muscle (p < 0.05), which means that the ability of the muscles to resist muscle contraction and the
effects of external factors increased. All other measurements did not have a statistically reliable difference (p
>0.05). No statistically significant difference was also found between the FES and TENS groups (p > 0.05).
Although FES and TENS did not have a statistically significant impact on elasticity and muscle tone, tens had a
statistically significant deterioration in the muscle property of elasticity, which means that spasticity increased.

Keywords: functional electrical stimulation, transcutaneous electrical nerve stimulation, spinal cord injury,
spasticity, myotonometer.

Ivadas

Nugaros smegeny pazeidimas ir negalia yra fiziskai ir psichologiskai sudétingas orga-
nizmo pokytis. 2021 m. pabaigoje miisy Salyje gyveno apie 221 tikst. negalig turinciy
asmeny — palyginus su 2020 m., §is skaicius Siek tiek sumazéjo.

Per pirmuosius 6—12 ménesiy po suzalojimo 70 % pacienty i$sivysto spastiSkumas
(Barolat et al., 1987; Maynard et al., 1990; Skold et al., 1999), dél kurio sutrinka asmens
fizinis aktyvumas, emocin¢ bukl¢, taip pat tai pazeidzia ekonoming, socialing ir pazinti-
n¢ gyvenimo sritis (Holtz et al., 2017). Biomechaniniu poziiiriu atsirades spastisSkumas
tiesiogiai koreliuoja su raumeny savybémis — tamprumu, elastingumu ir raumeny tonusu
(Zinder ir Padua, 2011). Spastiskumas yra susij¢s su ankstyvu NSP serganciy zmoniy
mirtingumu (Krause et al., 2009).

Transkutaniné elektriné nervy stimuliacija (TENS) ir funkciné elektriné stimuliacija
(FES) — elektrinés stimuliacijos formos, kurios yra saugiai taikomos reabilitacijoje.
Ralston (2013) teigé, kad dvi savaites trunkantis FES neturi aiSkaus teigiamo poveikio
spastiSkumui. Barbosa, Glinsky, Fachin-Martins ir Harvey (2021), remdamiesi Oo (2014)
tyrimu, padaré iSvada, kad taip pat neaisku, ar TENS mazina spastiSkumga. Taciau Sivara-
makrishnan, Solomon ir Manikandan (2017) teigia, kad TENS ir FES, taikant skirtingomis
dienomis po 30 min, sumazino spastiSkuma 4 valandoms.

Taigi, tarp autoriy vyrauja jvairiy nuomoniy ir nesutarimy dél FES ir TENS inter-
vencijy taikymo. Tad bty aktualu istirti §ig metodika, nes iki Siol néra aiskus elektrinés
stimuliacijos poveikis spastisSkumui.

Tyrimo organizavimas

Dalyvauti tyrime buvo pakviesti trauminj arba netrauminj nugaros smegeny pazeidimg
patyre asmenys, kuriems yra pasireiskes spastiskumas. Tyrime dalyvavo 10 asmeny, kuriy
amzius — 39,80 + 7, 94 metai.

Tyrimui atlikti gautas biomedicinos moksly etikos komiteto leidimas — biomedicininio
tyrimo leidimo numeris: 2022 03 14 NR MI- KIN (M)-2022-486. Tyrimas, gavus rastiska
sutikimg dalyvauti jame, buvo atliekamas tiriamyjy namuose. Tiriamyjy spastiSkumas ir
kitos raumeny savybés matuotos naudojant ,,Myoton‘ miotonometra. Abiejy kojy raume-
ny (keturgalvio §launies raumens, Slaunies pritraukiamojo raumens ir dvilypio raumens)
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savybés matuotos pries ir po elektrostimuliacijos. Matavimai atlikti trigubo skenavimo
rezimu, kai raumens matavimas atlickamas tris kartus, o tada iSvedamas atlikty matavimy
vidurkis. Intervencijai buvo naudojami du ,,Compex“ elektrostimuliatoriai. Ant deSinés
kojos taikyta TENS, ant kairés — FES procediira. Kiekviena elektrostimuliacijos procediira
truko 30 minuciy.

Tyrimo metodai. SpastiSkumas ir raumeny savybés buvo matuojamos ,,Myoton*
miotonometru. Atlikus miotonometrinius matavimus, gauti penki skirtingi parametrai:

1. Osciliacijos daznis (F) — juo apibiidinama raumens jtampa, raumeny, esan¢iy funk-
cinés relaksacijos biisenoje, natiiralios osciliacijos daznis nusako raumens tonusg.

2. Tamprumas (S) — apibtidina raumeny gebéjimg priesintis raumens susitraukimui
ar iSoriniy veiksniy poveikiui.

3. Klampumas (raumens virpesiy logaritminis dekrementas) (D) — apibiidina raumens
elastinguma, raumens gebé¢jima atstatyti pirming forma po susitraukimo ar iSorinés
jégos poveikio.

4. Atsipalaidavimo laikas (R) — laikas, reikalingas atsistatyti raumens formai po
valingo susitraukimo ar iSorinés jégos veiksnio pasalinimo.

5. Deformacijos ir atsipalaidavimo santykis (C) — apibiidina raumens laipsniska
ilgéjima, suteikiant pastovy tempimga.

Tyrimo pradZioje jo dalyviai buvo supazindinti su tyrimo eiga, jiems paaiskinta pro-
cediiros eiga, atsakyti iSkile klausimai, jvertintas bendras 10 dalyviy antropometriniy
duomeny vidurkis. Kaip jau buvo minéta, tiriamyjy amziaus vidurkis — 39,80 + 7, 94 mety,
tad KMI 23,26 + 3,72 atitiko normg. Tyrimo dalyviy demografiniai duomenys: 2 moterys
ir 8 vyrai, pazeidimo etiologija— 9 asmeny trauminé ir 1 dalyvio degeneraciné. Nors vie-
nas dalyvis informavo apie spastiSkumo valdyma vaistiniu preparatu — baklofenu, kurio
vartoja 25 mg per dieng, jis buvo jtrauktas j tyrimg, nes vaisto doz¢ buvo maza ir, tiriant
raumeny savybes miotonometrijos biidu, dideliy skirtumy pastebéta nebuvo.

Tiriamyjy raumeny mechaninés savybés vertintos iSkart po elekstrostimuliacijos.
Pirmiausiai tiriamyjy prasyta atsigulti ant nugaros, po keliais buvo padétas volelis. Tada
ant odos, keturgalvio Slaunies raumens vietoje, kurioje buvo atlieckamas matavimas, pa-
zymeétas taSkas. Tiriamojo buvo papraSyta valingai jtempti priekinius §launies raumenis.
Jeigu jtempti raumens nepavykdavo, jis buvo palpuojamas ir pazymimas taskas centrinéje
raumens pilvelio dalyje. Slaunies pritraukiamajam raumeniui matuoti tiriamojo paprasyta
per kelio sanarj sulenktg kojg atvesti j Song, tada pazymétas matuojamas taskas. Dvilypio
raumens taskui i$matuoti buvo paprayta asmens atsigulti ant pilvo. Sio raumens pilvelio
vidurio taskui iSmatuoti, tiriamajam reikéjo jtempti dvilypj raumen; ir atlikti plantaring
fleksija. Suzyméjus taSkus, pradéti matavimai. Tiriamasis guli ramiai, raumenys atpalai-
duoti, jokiy valingy susitraukimy ar judesiy kojomis neatliekama. Matavimai pradéti nuo
kairés kojos, raumeny seka matuojant: keturgalvj Slaunies raumenj, Slaunies pritraukiamajj
raumenj ir dvilypj raumenj. Tokia pacia tvarka buvo iSmatuoti deSinés kojos raumenys.
Atliekant matavimus prietaiso tiriamasis galas statmenai glaudziamas prie pazyméto tasko
ant odos pavirSiaus vir$ raumens ir spaudziamas ] kiino pavirsiy, kol prietaisas parodo,
kad esama tinkamoje padétyje atlikti matavima. Fiksuojama padétis ir bandoma islaikyti
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janekintancia. Po pirmojo testavimo tiriamiesiems buvo taikyta elektrostimuliacija. Tokia
pacia tvarka po TENS ir FES procediiry atliktas antrasis testavimas.

Statistiné duomeny analizé atlikta SSPS Statistics 26 kompiuterine programa. Buvo
skai¢iuojami duomeny vidurkiai, standartiniai nuokrypiai, aritmetinio vidurkio standartiné
paklaida. Duomeny pasiskirstymui patikrinti pagal normalyjj skirstinj taikytas Shapiro-
Wilko testas. Duomeny skirstiniui netenkinus normalumo salygos ar imties dydziui esant
nepakankamu, buvo taikomi 21 neparametriniai statistinés analizés metodai. Dviejy ne-
priklausomy grupiy palyginimui taikytas Mann-Whitney kriterijus, o dviejy priklausomy
grupiy palyginimui — Wilcoxon kriterijus. Skirtumai buvo laikomi statistiskai reikSmingi,
kada p < 0,05.

Tyrimo rezultatai

TENS poveikis raumeny spastiSkumui ir kitoms raumeny savybéms. Palygintas
desinés kojos trijy raumeny tamprumas pries taikant TENS ir po intervencijos (1 pav.).
Statistiskai reik§mingi skirtumai rasti tarp pirmojo ir antrojo desinés kojos keturgalvio
Slaunies raumens testavimo (p < 0,05). Kity matavimy, taip pat ir analizuojant FES me-
todika, statistiskai reikSmingy skirtumy raumenyse nenustatyta (p > 0,05).
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Keturgalvis Slaunies r. Slaunies pritraukiamasis r. Dyvilypis r.

1 pav. Desinés kojos raumeny tamprumo palyginimas: I - pirmasis testavimas, II - antrasis
testavimas

* — statisti$kai reik$émingas skirtumas; r. - raumuo

TENS ir FES metodiky palyginimas spastiSkumui ir raumeny savybéms. Palygintas
kairés ir deSinés kojos trijy raumeny tamprumas pries ir po intervencijos, taikant FES
kairei kojai ir TENS desinei kojai (2 pav.). StatistiSkai reikSmingy skirtumy raumeny
savybése nenustatyta (p > 0,05).
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Pries Po PrieS§ Po Pries Po Prie§ Po Pries Po Prie§

DNeling Kairé Dekiné Kaird Natina Kaird
Keturgalvis §launies r. Slaunies pritraukiamasis r. Dvilypis r.

2 pav. FES ir TENS elektrostimuliacijos poveikis trijy raumeny tamprumui

FES - kairé koja ir TENS - desiné koja; r. - raumuo

Rezultaty aptarimas

Siame tyrime buvo jvertintas ir palygintas funkcinés elektrinés stimuliacijos (FES) ir
transkutaninés elektrinés nervy stimuliacijos (TENS) poveikis nugaros smegeny pazei-
dimg patyrusiy asmeny spastiSkumui ir raumeny savybéms. Atliktas momentinis tyrimas,
elektrostimuliacijos metodikos taikytos vieng kartg skirtingoms kojoms. Naudojant mio-
tonometra ,,Myoton* pries stimuliacijg ir po jos, buvo gauti keturgalvio §launies raumens,
Slaunies pritraukiamojo raumens ir dvilypio raumeny savybiy rezultatai. DeSimciai
asmeny tirtas atskyry metodiky efektyvumas bei jos sugretintos. Dalyviai nepatyré jokiy
nepageidaujamy reakcijy.

Isanalizavus duomentis, tarp pirmojo ir antrojo TENS testavimo nustatytas statistiskai
reikSmingas desinés kojos keturgalvio §launies raumens tamprumo pokytis (p < 0,05) (1
pav.). Didesnis tamprumas buvo pastebétas po antrojo testavimo, ir tai reiskia, jog rau-
meny gebéjimas priesintis raumens susitraukimui ir iSoriniy veiksniy poveikiui padidéjo.
Vadinasi, raumeny standumas ir spastiskumas taip pat padidéjo. Remiantis Moon ir kt.
(2017) atliktu tyrimu, kuriame buvo analizuotas elektrostimuliacijos poveikis spastiSku-
mui ir tamprumui, galima teigti, jog didéjant tamprumui, didéja ir spastiSkumas. Visi kiti
matavimai netur¢jo statistiskai patikimo skirtumo (p > 0,05). 2014 metais buvo atliktos
dvi sisteminés apzvalgos. Abiejose jy analizuota bitent elektriné stimuliacija su (Tho-
maz et al., 2019) ir be vaziavimo dviraciu (Ralston et al., 2013). N¢ vienoje i$ jy nerasta
spastiskumo sumazéjimo irodymy. Taip pat Barbosa, Glinsky, Fachin-Martins ir Harvey
(2021), remdamiesi Oo (2014) tyrimu, padaré i§vada, kad autoriaus tyrimas néra tikslus
ir iki galo neaiSku, ar TENS mazina spastiSkumg. Bekhet ir kt. (2019) teigé, kad po nu-
garos smegeny pazeidimo buvo gauta priestaringy iSvady dél nervy ir raumeny elektrinés
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stimuliacijos ir funkcines elektrinés stimuliacijos poveikio spastiSkumui valdyti. Vis délto
tvirtinta, kad transkutaniné elektriné nervy stimuliacija ir funkciné elektriné stimuliacija
yra veiksminga reabilitacijos strategija spastiSkumui valdyti. Taciau negalima tiksliai
priimti rekomendacijy dél stimuliacijos parametry, dél didelio skaiciaus jtraukty tyrimy,
skirtingy metodiky, strukttiros ir heterogeniskumo. Kita vertus, Veltink ir Ladouceur
(2000) teige, jog neaisku, koks elektrostimuliacijos metodas duoda geriausig rezultaty ir
ar $is rezultatas yra geresnis uz placebo efekta.

Atlikta daug tyrimy, kurie pagrindzia elektrostimuliacijos metodiky naudg, mazinant
spastiSkuma. Mills ir kt. (2016) teigé, kad TENS yra veiksminga spastiSkumo mazinimo
priemoné, tac¢iau Tarptautinés funkcionavimo, negalios ir sveikatos klasifikacijos veiklos
srities pristatyty rezultaty rodikliai buvo geresni, kai TENS buvo taikoma kartu su aktyviu
gydymu, pavyzdZiui, su fiziniais pratimais, o ne kaip vienintelé terapijos priemoné. TENS
iStirtas placiau nei FES, ir keliuose tyrimuose teigiama, kad vienas TENS seansas yra
veiksmingas mazinant spastiSskuma, o iSlickamas poveikis pailgéja po keliy seansy (Aydin
et al., 2005; Rattay et al., 2003). FES trumpalaikéje perspektyvoje sumazina spastiskumag
(Mirbagheri et al., 2002; Sivaramakrishnan et al., 2017), taciau jo teigiamas poveikis ir
spastiSkumo slopinimo trukmé vis dar lieka neaiski (Khan et al., 2019). Taigi, atliekant
ateityje panasaus pobuidzio tyrima, biity jdomu jtraukti ir kineziterapijos procediiras.

Vis dar iSlieka nemazai neaiSkumy dél daugybés skirtingy fizioterapijos intervencijy,
taikomy siekiant sumazinti spastiSkumg zmonéms, turintiems nugaros smegeny pazeidi-
mga. Taip pat nebuvo nustatyta statistiSkai reik§Smingo skirtumo tarp FES ir TENS grupiy
(p > 0,05) (zr. 2 pav.).

Sio tyrimo dizaine atsitiktinumo principas nebuvo numatytas, ta¢iau tolesniuose ty-
rimuose §is komponentas galéty buti jtrauktas, norint sumazinti iSoriniy veiksmy jtakg.
Taip pat galima buty jtraukti kontroline grupe ir jai naudoti placebo efekta bei tyrimui
skirti ilgesn;j laikotarpj.

ISvada

Nors FES ir TENS neturéjo statistiSkai reikSmingos jtakos elastingumui ir raumeny to-
nusui, bet TENS statistiSkai reik§mingai padidino raumeny tampruma, kas reiskia, kad
spastiSkumas taip pat padidéjo. Tarp funkcinés elektrinés stimuliacijos ir transkutaninés
elektrinés nervy stimuliacijos reik§mingo skirtumo nenustatyta.
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