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= Maladiile spinale, bolile coloanei vertebrale, apar in
activitatile profesionale si tot mai des in diagnosticul
copiilor de varste scolare

= O cauza acceptata pentru cresterea acestor cazuri o
reprezinta folosirea computerului, a tabletei, chiar si
a telefonului mobil, pentru timp indelungat, a
pozitiilor defectuoase pe care adultii si tinerii le
adopta la serviciu, scoala, acasa chiar in timpul
somnului si nu in ultimul rand purtarea unor greutati
mari, raportata la varsta, greutatea si indltimea
copiilor, adolescentilor, chiar practicarea unui sport
de contact. Maladiile spinale sunt un flagel al
secolului in care traim, deoarece nu ucid, dar
deformeaza si provoaca durere.



Este important atat la varsta adulta dar si in
copilarie, parintii cat si medicii pediatri, sa
urmareasca etapele de dezvoltare si de dinamica
ale copilului: mersul, pozitia, evolutia pe care
acestia le realizeaza de-a lungul timpului.

= La copilul de varsta scolara, linia coloanei vertebrale,
afectiunile coloanei vertebrale(de exemplu scolioza,
cifoza, lordoza) pot deveni vizibile cu ochiul liber, ele
putand sa duca chiar catre afectiuni secundare, cum
ar fii pozitia vicioasa a umerilor, toracele mfundlbular
rotund sau tipul de respiratie modificat ~~




Copii ar trebui sa aiba un program echilibrat care sa
includa sport si activitati fizice, de exemplu 2-3 ore
pe zi de joaca, alergare sporturi adecvate varstei.
Medicul pediatru sau scolar sa aiba un program de
screening care sa depisteze aceste afectiuni osteo
musculo articulare macar o data pe an

= Prevenirea afectiunilor coloanei vertebrale ar trebui
inceputa prin constientizarea pozitiei in contextul
activitatilor cotidiene: in banca, la scoalq, pe scaun la
birou, in timp ce conducem masina, cand mergem pe
strada sau cand ajungem acasa.

= Pregatirea se realizeaza pe calea redresarii posturale si
a practicarii unor programe usoare de gimnastica de
intretinere, executate zilnic, de preferinta dimineata si

care sa dureze intre 15 si 30 minute. = ?5 *""t



= Coloana vertebrala se prezinta ca un stalp
0sos, format din 33-34 vertebre, dintre
care : 7 cervicale, 12 dorsale, 5 lombare, 5
sacrale si 4-5 coccigiene.

= Curburile normale dau coloanei o mare
elasticitate, permitandu-i sa se comporte in
cadere ca un resort, amortizandu-le, spre
deosebire de spatele plat. Tot curburile,
pastreaza proectia centrului de greutate in
interiorul poligonului de sustinere.

= Chiar atunci cand una din curburi este
accentuata (cifoza sau lordoza) coloana isi
recapata echilibrul exagerand curbura din
regiunea invecinata



Definitie

Deviatiile coloanei vertebrale sau deviatiile axului
vertebral sunt afectiuni provocate de diferiti factori
etiopatogeni.

Deviatia laterala poate fi de un tip oarecare,
datorita unei atitudini vicioase, impusa de anumite
conditii profesionale. Aceasta deviatie laterala, nu
reprezinta scolioza, ci o atitudine anormala care
creaza posibilitati pentru constituirea ei.

Clasificare

Deviatiile recunoscute ale coloanei vertebrale sunt :
A. Scolioza
B. Cifoza
C. Lordoza



n SCOLIOZA : este deviatia coloanei vertebrale in

plan frontal, cu rotiri ale corpurilor vertebrale de
partea convexa, rotiri care antreneaza si coastele,

determinand o gibozitate de partea covexa.




SCOLIOZA este o modificare a
curburilor

fiziologice, mai ales in regiunea
lombara,

in plan frontal, mai mult de 100 grade
, luand

forma literei ,,C”, urmata uneori de o

modificare compensatorie aparuta in

zona urmatoare, realizand litera ,,S".




s CIFOZA . este deviatia coloanei
vertebrale in plan sagital, prin
i exagerarea curburilor normale ale
coloanei vertebrale.

CIFOZA se manifesta prin curbarea
excesiva a coloanei

in regiunea toracica,

provocand cocoasa,

compensata fiind printr-o
hiperlordoza cervicala si

lombara pentru echilibrarea

coloanei.



LORDOZA : este deviatia coloanei vertebrale cu convexitatea anterioara,
prin exagerarea curburilor normale ale coloanei vertebrale. Datorita mai ales
tonusului crescut, psoasului si slabirii tonusului abdominalilor, bazinul cade

mai mult inainte decat normal, exagerand curbura lombara

LORDOZA este normala doar

in regiunea cervicala si
dorsolombara, dar devine anormala
atunci cand afecteaza o alta parte a
coloanei vertebrale sau atunci cand
devine foarte accentuata.
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= Daca afectiuniunile se produc ca urmare
a exercitarii unei meserii sau profesii,
cauzate de agenti nocivi fizici,
caracteristici locului de munca, precum
si de suprasolicitarea sistemului
osteomusculoarticular in procesul de
munca vorbim de bolile profesionale



Boli ale sistemului musculo-scheletal si ale tesutului conjunctiv

BOALA

NOXA PROFESIONALA

Bursite
Epicondilite
Sinovite
Tendinite
Tenosinovite
Leziuni de menisc
Artroze
Periartrite

Deformari ale
coloanei vertebrale

Discopatii, inclusiv
hernia de disc
Fracturi osoase

Manipulare de greutati

Miscari repetitive

Microtraumatisme repetate

Pozitii extreme, fortate (vicioase)
prelungite sau violente, cu
suprasolicitarea si traumatizarea
articulatiilor: supraincordari, presiuni,
torsiuni, tractiuni

Vibratii




= Profesiunile cu risc specific sunt cele care impun:

= O postura ortostatica sau sezanda indelungata,
= deplasari permanente

= ridicarea si transportul de greutati,

= anteflexia trunchiului asociata sau nu cu rotirea etc.

= Exemple de categorii profesionale expuse riscului

sunt: manipulantii de greutati, muncitorii din

constructii, vanzatorii, ospatarii, frizerii, culegatorii

manuali, soferii, personalul care lucreaza la

computere, salariatii care deservesc masinile de

! cusut, razboaiele de tesatorie, muncitori agricoli,
mozaicarii, parchetarii, minerii, gunoierii etc.




Incidenta

Aceste afectiuni sunt slab reprezentate in structura
ale, fiind considerate de obicei boli

curente, preeX/stente si a caror evolutie este
exacerbat3 structural Si ca rasunet functional de
conditiile particulare de prestare a activitatii
profesionale.

La nivel european un procent semnificativ sunt boli
profesionale ale aparatului osteo-musculo-articular.

In cadrul judetului Sibiu in perioada 2010- 2021 au

fost declarate 6 boli profesionale din categoria
afectiunilor osteo-musculo-articulare o




Situatia bolilor profesionale la nivelul judetului Sibiu in
perioada 2010-2021

~ ANUL } i NUMAR TOTAL
INREGISTRARII BOALA PROFESIONALA UNITATEA UNDE S-A INREGISTRAT | CAUZA PRODUCERII BP DE CAZURI
BOLII BP/CAEN 6 BP
PROFESIONALE
2010 - 0
2011 - 0
20712 pPolidiscopatic CA=T57SC INSTAL 2000 | Efort fizic mare, manipulare 1
Multiple Hernii | SRL/Constructii greutati, ortostatism prelungit,
intraspongioase T-L. pozitii vicioase
Spondilodiscartroza
Cervicale/C3-C7
2013 - 0
2014 - 0
2015 - 0
2016 Hernie de disc L4 ,|SC AMBIENT SA/Comert cu | Manipulare greutiti 1/soldata cu
Polidiscopatie lombara | ridicata materiale constructii invaliditate
profesionala
2017 Discopatie lombara SC KROMBERG&SCHUBERT | Miscdri repetitive,pozitii 1
Discopatie lombara ROMANIA SRL/Fabricare | vicioase, ortostatism 1
componente electronice Manipulare de greutdti si
SC ADOMID SPEED expunere la vibratii
SRL/Transporturi rutiere
2018 Ruptura menisc intern | SERVICIUL PUBLIC | Suprasolicitare osteo musulo 1
genunchi stang SALVAMONT/Activitati de [ articulard, manipulare greutati
salvare montana
2019 Discopatie vertebro | SPITALUL CLINIC JUDETEAN [ Suprasolicitare osteo musulo 1
lombara dreapta DE URGENTA SIBIU/Sanitate articulard, manipulare greutati,
efort fizic mare
2020 - 0
2021 - 0
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= Intr-un studiu efectuat la 10 unitdti din

judetul Sibiu din domeniul constructiilor, cu
un numar total de 389 de salariati, la
diferite categorii profesionale (muncitori
necalificati, zidari, lacatusi, soferi, dulgheri,
sudori, tamplari, fierari betonisti, etc) s-a
analizat morbiditatea prin diverse boli, cu
afectarea starii de sanatate pe o perioada de
6 luni, respectiv lanuarie — iunie.

S-a constatat ca s-au acordat 276 concedii
medicale, totalizand 2578 zile de
incapacitate temporara de munca,
acestea echivaland cu aproximativ 7,2 ani



s Cele mai multe concedii au fost

acordate in luna februarie, 33,

+

« Analizand concediile medicale, repectlv

totalizand un numar de 426 zile de_
incapacitate temporara de ==
munca(ITM).

diagnosticele de boala s-a constatat Ca
cele mai frecvente cauze de imbolnavire
au fost afectiunile osteo-musculo-
articulare, urmate de cele respiratorii
Si digestive



CLASA BOALA
AFECTIUNI

Respiratorii Viroza, pneumonie, traheobronsita, bronsita,
TBC, BPOC

Digestive Sindroame dispeptice, gastroduodenita,
enterocolita, colecistita, hepatita, colica biliara,
ulcer gastric si duodenal

Alte afectiuni ORL, oftalmologice, inflamatorii, dermatologice,
urologice, vasculare, psihice




i = Se poate afirma cu certitudine ca in
majoritatea-cazurilor de imbolnavire

exista o cauzalitate directa intre

conditiile de munca si afectiune.

= Cu toate aceste certitudini, nu s-a

— semnalizat nici un caz de boala

457 profesionala legata de sistemul osos,
~.! muscular sau conjunctiv, ceea ce indica
44 un vid legislativ in acest sens, si care ar
trebui corectat in cel mai scurt timp.




‘.L VA MULTUMESC!

Dr Carmen Vonica,
inspector de munca
Inspectoratul Teritorial de Munca Sibiu



