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1. levads

Daudzas bernu slimibas var izraisit sapes. Vards "sapju sindroms" ir
visparéjs termins, kas apzimé dazadus mediciniskos stavoklus ar
salidzinosSi atskirigiem céloniem un kliniskajam izpausmém, kas norit ar
neregularam vai nepartrauktam sapém. Lai uzstaditu So diagnozi,
arstam javeic izmekléjumi, parbaudot zinamas slimibas, tostarp pat
vissmagakas, kas var izraisit sapju sindromu.

2. Hronisks plass sapju sindroms (agrak devets par juvenilas
fibromialgijas sindromu)

2.1. Kas tas ir?

Fibromialgija pieder pie "muskulu un skeleta sapju sindroma" grupas.
Fibromialgija ir slimiba, kurai raksturigas ilgstosas, plasi lokalizétas
muskulu un skeleta sapes, kas skar augSéjas un apakséjas
ekstremitates, ka ari muguru, véderu, kratis, kaklu un/vai zokli vismaz 3
ménesu garuma, ko pavada nogurums, miega traucé€jumi un mainigas
intensitates uzmanibas problémas, apgrutinatas problému risinasanas
spéjas, kas saistitas ar atminas traucéjumiem.

2.2. Cik biezi slimiba sastopama?

Fibromialgija galvenokart skar pieaugusos. Pediatrija slimiba
galvenokart novérota pusaudzu vecuma, apméram 1% gadijumu.
Sievietes slimo biezak neka viriesSi. Bérniem, kas slimo ar So slimibu, ir
kopigas daudzas kliniskas pazimes ar tiem, kuri cies no kompleksa
regionala sapju sindroma.
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2.3. Kadas ir slimibai raksturigas kliniskas izpausmes?

Pacienti sudzas par difuzam sapem dzilajos audos. Sapju smagums
katram bérnam ir atsSkirigs. Sapes var skart jebkuru kermena dalu
(augSéjas un apaksSéjas ekstremitates, muguru, véderu, kratis, kaklu un
zokli).

Bérniem raksturigi miega traucéjumi un apgruatinata pamosanas no
ritiem, kas saistita ar miega traucéjumiem. Vél viena no galvenajam
sudzibam ir nogurums, kuru pavada samazinatas fiziskas spéjas.
Pacienti ar fibromialgiju cies no biezam galvassapém, ekstremitasu
pietukuma (pietukuma sajuta, lai gan pietukums nav redzams),
nejutiguma, ka ari dazkart pacientiem vérojami zilganas krasas pirksti.
Sie simptomi izraisa dusmas, depresiju un skolas kavéjumus.

2.4. Ka ta tiek diagnosticeta?

Uz diagnozi norada sapes 3 kermena dalas, kas norisinas ilgak par 3
meénesSiem, kopa ar dazadu pakapju nogurumu, nepilnvértigu miegu un
kognitivo spéju traucéjumiem (uzmaniba, macisanas, spriest spéjas,
atmina, IEmumu pienemsana un problému risinasana). Daudziem
pacientiem ir jutigi muskulu punkti noteiktas vietas, taCu Si atrade nav
nepiecieSama diagnozes uzstadiSanai.

2.5. Ka so slimibu var arstet?

Svarigs faktors slimibas arstéSana ir slimibas izraisita nemiera
samazinasana, izskaidrojot pacientam un vina gimenei to, ka
neraugoties uz realam un stipram sapém, ta nav nopietna saslimsana
un neizraisa locitavu bojajumus vai nopietnu fizisku saslimsanu.
Svarigaka un efektivaka arstésanas pieeja ir kardiovaskulara trenina
programmas uzsaksana, viens no piemérotakajiem sporta veidiem ir
peldésana. Otrkart, jauzsak kognitivi biheiviorala terapija individuali vai
grupa. Daziem pacientiem ir nepiecieSama medikamentoza terapija, kas
uzlabo miega kvalitati.

2.6. Kada ir slimibas prognoze?
Pilniga atveseloSanas prasa lielas pules gan no pacienta, gan nozimigu

2/14



atbalstu no gimenes. AtveseloSanas process bérniem norit daudz labak
neka pieaugusajiem un liela dala no viniem atveselojas pilniba. Loti
svarigi ir veikt atbilstosi izstradatu fizisko vingrinajumu programmu.
Pusaudziem nepieciesams psihologiskais atbalsts, ka ari var tikt
noziméti medikamenti miega kvalitates uzlabosanai, dusmu IEkmém un
depresijai.

3. Kompleksais regionalais sapju sindroms, 1. tips
(Sinonims: refleksa simpatiska distrofija, lokalizets idiopatisks
muskuloskeletalo sapju sindroms)

3.1. Kas tas ir?
Nezinama célona izraisitas loti stipras sapes loceklos, biezi saistitas ar
adas izmainam.

3.2. Cik biezi slimiba sastopama?

Nav droSu datu, kas atspogulotu saslimstibas biezumu. Slimiba biezak
sastopama pusaudzu vidu (vidéjais vecums - 12 gadi), ka ari biezak
novéerota meiteném.

3.3. Kadi ir slimibas galvenie simptomi?

Parasti ir ilgstoSas un loti stipras sapes loceklos, kas nereagé uz
dazadam terapijam un laika gaita pastiprinas. Biezi vien tas noved pie
skartas ekstremitates nespegjas pilnvertigi funkcionét.

Tadas sajutas ka viegls pieskariens, vairumam cilvéku ir nesapigas, tacu
mazajiem slimniekiem tas var izraisit arkartigi spécigas sapes. Sis
divainas sajutas sauc par "allodiniju®.

So simptomu kombinacija slimajiem bérniem sagada grutibas ikdienas
aktivitatés un viniem nakas kaveét skolu.

Dalai bérnu laika gaita rodas adas krasas izmainas (paradas bali vai
purpura krasas izsitumi), kermena temperaturas izmainas (parasti
pazeminata) vai svisana. Dazreiz bérns séz neparasta poza, atsakoties
kustinat sapigo ekstremitati.

3.4. Ka ta tiek diagnosticeta?
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Paris gadus atpakal Sie simptomi tika dévéti dazados vardos, tacu
musdienas arsti lieto vienotu apziméjumu - komplekss regionalais sapju
sindroms. Slimibas diagnostikai tiek lietota virkne kritéeriju.

Diagnoze ir kliniska, kas balstita uz sapju raksturu (stipras, ilgstosas,
aktivitati ierobezojosSas, nereagé uz arstésanu; allodinija) un fizikalo
izmekléSanu.

Sudzibu un klinisko izmeklejumu kombinacija ir diezgan raksturiga.
Pirms vérsanas pie bérnu reimatologa, pediatram vai arstéjoSajam
arstam jaizslédz citu slimibu iespéjamiba. Laboratoriskie izmekléjumi ir
normas robezas. MR var uzradit nespecifiskas kaula, locitavu vai
muskulu izmainas.

3.5. Kada ir arstesana?

Vislabaka pieeja ir uzsakt spécinosu fizisko nodarbibu programmu
fizioterapeita un terapijas specialista parraudziba, ar vai bez
psihoterapijas. Citi arstéSanas veidi var tikt izmantoti atseviski vai
kombinacija (tostarp antidepresanti, biologiska atgriezeniska saite,
transkutana elektriska nerva stimulacija, uzvedibas modifikacija) ir
piedavati bez noteiktiem rezultatiem. Sobrid norisinas pétijumi ar
ceribam noskaidrot slimibas célonus, kas sniegtu veiksmigakas
arstédanas iespéjas nakotné. Arstésana ir apgratinosa visiem taja
iesaistitajiem: bérniem, gimenei un arstéjosSajiem arstiem. Parasti
nepiecieSama ari psihologiska palidziba, slimibas izraisita stresa dél.
Galvenie céloni neveiksmigai arstésanai ir gimenes atteikSanas
akceptét uzstadito diagnozi, ka art arsta noradijumu ievérosSana.

3.6. Kada ir slimibas prognoze?

Sis slimibas gadijuma labaka prognoze ir bérniem neka pieaugusajiem.
Vairums bérnu atveselojas atrak neka pieaugusSie. Tomeér atveseloSanas
prasa laiku un katram bérnam norisinas atskirigi. Agri uzstadita
diagnoze un arstéSanas uzsakSana sniedz labaku prognozi nakotnei.

3.7. Ka ir ar ikdienas dzivi?
Bérnu jamudina saglabat normalu fizisko aktivitasu liTmeni, apmeklét
skolu regulari un pavadit brivo laiku kopa ar saviem vienaudziem.
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4. Eritromelalgija

4.1. Kas tas ir?

Ta pazistama ari ka "eritermalgija". Slimibas nosaukums veidots no 3
grieku valodas vardiem: erythros (sarkans), melos (loceklis) un algos
(sapes). Ta ir arkartigi reta, lai gan to var novérot atkartoti vienas
gimenes ietvaros. Vairums bérnu ir aptuveni 10 gadu vecuma, kad sak
paradities pirmas sudzibas. Slimiba biezak sastopama meiteném neka
Zéniem.

Slimibai raksturiga dedzinoSa sajuta, ar apsartumu, pietikumu un
sildoSu sajutu péda vai retakos gadijumos - rokas. Simptomus
pastiprina karstuma iedarbiba un samazina ekstremitates atdzesésana
lldz pat tam, ka bérns atsakas iznemt pédas no ledusauksta udens.
Slimiba laika gaita neklust vieglaka. IzvairiSanas no karstuma un
smagam slodzeém ir visefektivakais slimibas kontroléSanas mehanisms.
Sapju mazinasanai var tikt izmantoti dazadi medikamenti, to skaita
pretiekaisuma un pretsapju medikamenti, kas lauj uzlabot asins
cirkulaciju (vazodilatatori); arsts izraksta katram pacientam
piemerotako medikamentu.

5. AugSanas sapes

5.1. Kas tas ir?

Augsanas sapes ir labdabigs sindroms, kas apzimé sapju veidu
ekstremitates un parasti sastopams béerniem no 3 lidz 10 gadu vecuma.
Tas tiek devéetas par "bernibas labdabigajam sapém" vai "atkartotam
ekstremitasu sapém naktis".

5.2. Cik biezi tas sastopamas?

AugsSanas sapes ir vienas no izplatitakajam pacientu studzibam
pediatrija. Tas vienlidz biezi skar gan zénus, gan meitenes, kas kopuma
visa pasaulé veido 10 - 20% bérnu.

5.3. Kadi ir galvenie simptomi?
Sapes galvenokart paradas kajas (lielos, celgala un augsstilba
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aizmugure) un parasti ir abpusejas. Tas paradas dienas izskana vai
naktl, kas liek bérnam pamosties. Vecakiem visbiezak skiet, ka sapes
paradijusas péc fiziskam aktivitatém.

Sapes parasti ilgst no 10 lidz 30 minutém, lai gan to diapazons var ilgt
no minutém lidz pat stundam. Sapju intensitate var but viegla vai loti
smaga. AugsSanas sapes ir intermitéjosas, ar bezsapju periodiem no
dienu lidz pat ménesu garuma. Dazos gadijumos sapes var but katru
dienu.

5.4. Ka tas diagnostice?

Uz diagnozi norada raksturigas sapju izpausmes kombinacija ar
normaliem fizikalas izmekléSanas rezultatiem. Nav vajadzibas veikt
laboratoriskas analizes vai rentgenizmeklejumus, jo tie vienmer bus
normas robezas. Tomeér rentgenizmekl€jumi var tikt noziméti ar merki
izslégt citas iespéjamas patologijas.

5.5. Kada ir arstesana?

AugsSanas sapju labdabiga rakstura izskaidroSana samazina nemieru
bérnam un gimenei. Sapju laika var palidzét viegla masaza, sildisana
vai viegli pretsapju lidzekli. Bérniem, ar biezam sapju epizodém,
ibuproféna deva vakara var palidzét kontrolét smago sapju epizodes.

5.6. Kada ir slimibas prognoze?

Augsanas sapes nav saistitas ar nopietnu organisku saslimsanu un
parasti izzud vela berniba. Noskaidrots, kal00 % gadijumu, sapes izzud
bernam pieaugot.

6. Labdabigs hipermobilitates sindroms

6.1. Kas tas ir?

Labdabigs hipermobilitates sindroms skar bérnus, kuriem ir elastigas vai
valigas locitavas. Tas dévé ari par valigam locitavam. Daziem bérniem
tas var sapét. Labdabigs hipermobilitates sindroms (LHS) attiecinams uz
sapem ekstremitatés, kas rodas sakara ar paaugstinatu locitavu
kustigumu (kustibu apjomu), bez jebkadas saistibas ar iedzimtu vai
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saistaudu slimibu. Tapéc LHS netiek uzskatita par slimibu, bet gan par
normas variaciju.

6.2. Cik biezi slimiba sastopama?

LHS ir |oti biezi sastopams bérnu un jauniesu vidd, apméram 10 lidz
30% gadijumu bérni ir jaunaki par 10 gadiem un parasti tas ir meitenes.
Ta biezums samazinas lidz ar vecumu. LHS gimenés biezi atkartojas.

6.3. Kadi ir galvenie simptomi?

Hipermobilitate biezi izraisa intermitéjosas, dzilas un atkartotas sapes
celgalos, pédas un/vai potités, kas raksturigas dienas izskana vai nakti.
Ja bérns spelé klavieres, vijoli vai kadu citu instrumentu, tad var tikt
skarti pirksti. Fiziskas aktivitates var izraisit vai pastiprinat sapes.
Retakos gadijumos noverojams viegls locitavu pietukums.

6.4. Ka to diagnostice?

Pamatojoties uz noteiktu kritéeriju kopumu, kas kvantitativi raksturo
locitavu kustigumu un izslédzot simptomus, kas varétu attiekties uz
saistaudu slimibam.

6.5. Kada ir arstesana?

Loti reti ir nepiecieSama arstésana. Ja bérns nodarbojas ar noteiktu
sporta veidu, ka pieméram, futbolu vai vingroSanu, kuram raksturigi
atkartoti locitavu sastiepumi/plisumi, tad jalieto muskulus nostiprinosi
un locitavu aizsargajosi apsé€ji (elastigas vai funkcionalas saites).

6.6. Kada ir ikdienas dzive?

Hipermobilitate ir labdabigs stavoklis, kas ar vecumu samazinas.
Gimenei jasaprot, ka galvenais risks ir bérna parlieku ripiga sargasana
no pilnvértigas dzives.

Bérni ir jamudina uzturet normalu aktivitates Iimeni, kas ietver
nodarboSanos ar jebkuru vinus intereséjosu sporta veidu.
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7. Tranzitors sinovits

7.1. Kas tas ir?
Nezinama célona izraisita Skidruma uzkrasanas guzas locitava, kas pats
no sevis izzud, neatstajot bojajumus.

7.2. Cik biezi tas sastopams?

Tas ir biezakais guzu sapju célonis pediatrija. Tas skar 2 - 3% bérnu
vecuma no 3 lidz 10 gadiem. Biezak sastopams z€niem (vienai meitenei
uz katriem 3 vai 4 zéniem).

7.3. Kadi ir galvenie simptomi?

Sapes guza un kliboSana. GuUzas sapes, kas parasti sakas peksni, var
izpausties ka sapes cirksni, augsstilba augséja dala vai dazkart celgalos.
Visbiezak sastopamais simptoms ir kliboSana péc pamosanas vai ari
bérna atteikSanas staigat.

7.4. Ka to diagnostice?

Fizikala izmeklésana norada uz raksturigajiem simptomiem:
samazinatas un sapigas kustibas gtza bérnam, kurs ir vecaks par 3
gadiem un nav slims. Abas guzas locitavas var tikt skartas 5 %
gadijumu. Rentgena uznémumi ir normali, tapéc nav nepieciesams tos
nozimét. Savukart, guzu ultrasonografija ir loti noderiga guzu sinovita
gadijuma.

7.5. Kada ir arstesana?

ArstéSanas pamata ir atpUta, kurai jabat proporcionalai sapju
intensitatei. Sapes un iekaisumu palidz samazinat nesteroidie
pretiekaisuma lidzekli. Stavoklis parasti uzlabojas 6 - 8 dienu laika.

7.6. Kada ir prognoze?

Prognoze ir lieliska, jo pilniba atveselojas 100% bernu (slimiba ir
Islaiciga). Ja simptomi saglabajas ilgak par 10 dienam, tad jaizvérte citu
slimibu iespéjamiba. Parasti tranzitoram sinovitam nav raksturigi attistit
jaunas slimibas epizodes; Sis epizodes parasti ir vieglakas un isakas par
pirmajam.
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8. Patellofemoralas sapes - sapes celgala

8.1. Kas tas ir?

Patellofemoralas sapes ir visbiezakais parslodzes sindroms pediatrija.
Parslodzes slimibas rada ar atkartotam kustibam vai ilgstosu piepuli
saistiti ievainojumi konkreta kermena apvidu, noteiktas locitavas un
cipslas. Sie traucéjumi biezak novéroti pieaugusajiem (tenisista vai
golfista elkonis, karpala tunela sindroms u.c.) neka bérniem.
Patellofemoralas sapes ir sapes celgala locitavas priekSpusé darbibas
veikSanas bridi, kas uzliek papildus slodzi patellofemoralai locitavai (to
veido cela kaulins - patella un augsstilba kaula apakséja dala).

Ja sapes ir saistitas ar izmainam cela kaulina uz iekSpusi vérstas
virsmas audos (skrimsli), tad lieto nosaukumu "patellas hondromalacija"
jeb "chondromalacia patellae."

Patellofemoralas sapes apzime ar vairakiem sinonimiem:
patellofemoralais sindroms, celgala locitavas sapes, patellas
hondromalacija, chondromalacia patellae.

8.2. Cik biezi tas sastopamas?

Sapes ir retos gadijumos sastopamas bérniem, kas jaunaki par 8
gadiem, to sastopamiba palielinas pusaudzu vecuma. Patellofemoralas
sapes biezak rodas meiteném. Tas biezak sastopamas ari bérniem ar
izmainam cela locitavas lenki, tada ka x-veida kajam (genu valgum) vai
o-veida kajam (genu varum), tapat bérniem ar cela kaulina slimibam
(atkartota nobide un locitavu virsmu neatbilstiba).

8.3. Kadi ir galvenie simptomi?

Raksturigie simptomi ir sapes celgala locitavas priekSpuség, kas
pastiprinas pie slodzes, ka pieméram, skrieSana, uzkapsSana vai
nokapsana pa kapném, tupésana vai |ékasana. Sapes pastiprina ari
ilgstoSa sédésana ar saliektu celgalu.

8.4. Ka to diagnostice?
Patellofemoralas sapes veseliem berniem ir kliniska diagnoze
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(laboratorijas analizes vai rentgenizmeklésana nav nepiecieSama).
Sapes var izsaukt, uzspiezot celgala kaulinam vai kavéjot ta kustibu
augsup pie savilkta augsstilba (Cetrgalvu) muskula.

8.5. Kada ir arstesana?

Vairumam bernu bez citam slimibam (tadam ka cela locitavas lenka
deformacija vai patellara nestabilitate), patellofemoralas sapes ir
labdabigs stavokis, kas izztd pats no sevis. Ja sapes traucé sportam vai
ikdienas aktivitatém, tad palidzét var Cetrgalvu muskula spécinasanas
programma. Ledus kompreses var atvieglot sapes péc fiziskas slodzes.

8.6. Kada ir ikdienas dzive?

Bérniem jadzivo normala dzive. Fiziskas slodzes limenis japielago
sp&jam ta, lai bérns nejustu sapes. Loti aktiviem béerniem ieteicams
lietot celgala saiti ar celgala siksnu.

9. Augsstilba kaula galvinas epifiziolizes parvietoSanas

9.1. Kas tas ir?

Ta ir nezinama iemesla izraisita augsstilba kaula galvinas noslidéSana,
kas notiek augSanas zona. AugSanas zona ir skrimsSla slanis, kas atrodas
starp kaulaudiem. Ta ir vajaka kaula dala, kas lauj tam augt. AugSanas
zonai mineralizéjoties, kaula augsana apstajas.

9.2. Cik biezi slimiba sastopama?

Ta ir reta slimiba, kas skar 3 - 10 bérnus uz 100 000 bérnu. Ta ir biezak
sastopama pusaudzu un zénu vidu. Aptaukosanas veicina slimibas
attistibu.

9.3. Kadi ir slimibas galvenie simptomi?

KliboSana un guzu sapes ir saslimsSanas galvenie simptomi, kas ierobezo
kustibu brivibu. Sapes var rasties augsstilba (2/3) vai apaksstilba (1/3),
ka ar pastiprinaties fizisku aktivitasu laika. 15% bérnu slimiba skar
abas guzas.
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9.4. Ka to diagnostice?

Javeic fizikala izmeklésana, lai konstatétu samazinatu guzu kustigumu.
Diagnozi apstiprina rentgenizmekléSana, vélams aksiala virziena vai
saliekta poza.

9.5. Kada ir arstéesana?

ArstéSana nepiecie$ama kirurgiska iejauksanas. Augsstilba kaula
galvina tiek stabilizéta ar stieplu ievadiSanu, kas palidzés kaulinu
noturet vieta.

9.6. Kada ir prognoze?

Prognoze ir atkariga no guzas kaula galvinas noslidéSanas ilguma pirms
diagnozes uzstadisanas un noslidéSanas pakapes, kas katram bérnam ir
atskiriga.

10. Osteohondroze (Sinonimi:osteonekroze, avaskularas
nekrozes)

10.1. Kas tas ir?

Vards "osteohondroze" nozimé "kaula bojaeja". Ta ir atSkirigu slimibu
grupa, kuru céloni ir nezinami un kuras raksturo asins piepludes
traucéjumi primarajam un sekundarajam parkauloSanas (osifikacijas)
centram skartajos kaulos. Piedzimstot, kauli galvenokart sastav no
mikstakiem audiem - skrimSla, kas vélak izveidojas par vairak
mineralizétiem un izturigakiem audiem - kaulu.

Sapes ir galvenais simptoms, kas liecina par traucéjumiem. Slimibas
skartais kauls nosaka slimibas veidu - nosaukumu.

Diagnozi apstiprina ar rentgenizmekléjumiem. Tie parada kaula
fragmentaciju ("salinas" kaula), sairSanu, sklerozi (palielinats blivums,
kauls uznémumos izskatas "baltaks") un biezi - reosifikaciju (jauna
kaula veidosanos) ar kaula konturu atjaunosanos.

Lai gan ta izklausas péc nopietnas slimibas, ta ir diezgan biezi
sastopama bérniem un tai ir lieliska atveseloSanas prognoze, ja guza
nav radusies izteikti bojajumi. Dazas no osteohondrozém ir tik biezi
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sastopamas, ka tiek uzskatitas par kaula attistibas "normalu stavokli"
(Severa slimiba). Citas var pieskaitit pie parslodzes sindromiem (Osgood-
Schlatter, Sinding-Larsen-Johansson slimibas).

10.2. Leg-Kalve-Pertesa (Legg-Calve-Perthes) slimiba

10.2.1. Kas tas ir?
Guzas kaula galvinas avaskulara nekroze (ta ir augsstilba kaula dala,
kas ir vistuvaka guzai).

10.2.2. Cik biezi slimiba sastopama?

Ta ir saméra reti sastopama slimiba (1:10 000). Ta ir daudz biezak
sastopama zéeniem (4 vai 5 zéni pret katru meiteni) vecuma no 3 lidz 12
gadiem un Ipasi sastopama bérniem vecuma no 4 lidz 9 gadiem.

10.2.3. Kadi ir slimibas galvenie simptomi?

Vairums bérnu ciesS no kliboSanas un sapém guzas, tacu dazkart sapju
nav. Parasti iesaistita ir viena guzas locitava, bet apméram 10 %
gadijumu slimiba skar abas.

10.2.4. Ka to diagnostice?

Kustibas guza ir ierobezotas un var but sapigas. Rentgena uznémumi
sakuma var but normali, bet veélak paradas slimibas progress, ka tas
minéts ievada. Ar kaulu skenéSanu un magnétisko rezonansi slimibu var
atklat agrak neka ar parastiem rentgena uznémumiem.

10.2.5. Kada ir arstesana?

Bérni ar Legg-Calve Perthes slimibu vienmer tiek nosutiti uz bérnu
ortopédijas nodalu. Izmekl€jumi ir svarigi diagnozes uzstadisanai.
ArstéSana ir atkariga no slimibas smaguma pakapes. Nekomplicétos
gadijumos var pietikt ar novérosSanu, jo kauls spéj sevi sadziedét.
Daudz smagakos gadijumos arstésanas mérkis ir noturét augsstilba
kaula galvinu glzas locitava, jo kad sakas jauna kaula veidosanas, tad
augsstilba galvina atgust tas sférisko formu.
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So mérki var sasniegt valkajot abdukciju nostiprinosus lidzeklus
(jaunakiem bérniem) vai kirurgiski atjaunojot galvinas formu
(osteotomija, kaula kila lietosana, lai noturétu galvinu labaka pozicija
vecakiem bérniem).

10.2.6. Kada ir atveseloSanas prognoze?

Ta atkariga no ta, cik liela méra ir iesaistita augsstilba kaula galvina (jo
mazak, jo labak), ka ari no béerna vecuma (labaka bérniem lidz 6 gadu
vecumam). Pilniga atveseloSanas aiznems 2 - 4 gadus. Kopuma,
aptuveni 2/3 no pacientiem, ir ilgstosi labs radiografisks rezultats.

10.2.7. Kada ir ikdienas dzive?

Ta ir atkariga no pielietotas arstésanas. NovéroSana esosiem bérniem
jaizvairas no smagas slodzes uz guzam (I€ksana, skrieSana). Tomeér
citadi vini var ieklauties normala skolas dzive un piedalities visas citas
aktivitatés, kas neietver slodzi ar liela svara nesanu.

10.3. Osguda-Slatera (Osgood-Schlatter) slimiba

To izraisa liela liela kaula tuberozes (maza kaula izaugums apaksstilba
aug$éja dala) atkartota trauma ar celgala kaulina cipslu. ST trauma
sastopama apméram 1% pusaudzu, biezak tiem, kuri nodarbojas ar
sportu.

Sapes pastiprinas pie tadam aktivitatém ka skriesana, |éksana,
uzkapsSana vai nokapsana pa kapném un stavésana uz celiem. Diagnozi
uzstada kliniski izmeklégjot, loti raksturigs ir jutigums vai sapes, dazkart
kopa ar pietukumu vieta, kur celgala kaulina cipsla pievienojas lielajam
liela kaulam.

Rentgena uznémumi var but normali vai var paradit mazus kaula
fragmentus liela liela kaula tuberozes rajona. Arsté3ana balstita uz
aktivitatasu piemérosanu, kas neizraisa sapes, uzliekot ledu péc
slodzes. Slimiba ar laiku izzud.

10.4. Severa (Sever) slimiba
To sauc ari par papéza apofizitu. Ta ir papéza kaula apofizes
osteohondroze, kura iespéjams saistita ar trakciju (vilkSanu), ko rada
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Ahilla cipsla.

Tas ir viens no biezakajiem papéza sapju iemesliem bérniem un
pusaudziem. Severa slimiba ir ar aktivitati saistita saslimSana un vairak
sastopama zeniem. Ta parasti sakas ap 7 - 10 gadu vecumu, ar sapém
papéedi un kliboSanu péc slodzes.

Diagnozi uzstada kliniski izmekléjot. Nav vajadziga cita terapija, ka vien
pielagot aktivitates limeni, lai nerastos sapes un ja tas nepalidz, lietot
papéza polsteri. Slimiba ar laiku izzud.

10.5. Freiberga (Freiberg) slimiba

Ta ir pedas otra pleznas kaula galvinas osteonekroze. Tas iemesils,
iespéjams, ir trauma. Ta nav bieza un lielakaja dala gadijumu skar
meitenes pusaudza gados. Sapes pastiprinas fizisko aktivitasu laika.
Fizikala izmekléSana atklaj jutigumu otra pleznas kaula galvinas apvidu
un, nereti, pietukumu. Diagnozi apstiprina rentgena izmeklejumi, lai gan
japaiet divam nedelam no simptomu sakuma, lai varétu redzét
izmainas. Arstésana ietver miera reZimu un polsteri pleznas kaula
apvidd.

10.6. Seijermana (Scheuermann) slimiba

Seijermana slimiba jeb "juvenila kifoze" ir muguras skriemela kermena
gredzena apofizes osteonekroze. Biezak sastopama zéniem pusaudza
vecuma. Vairumam bérnu ir slikta staja ar vai bez sapém mugura.
Sapes pastiprinas aktivitasu veiksanas laika un samazinas atpusoties.
Uz diagnozi vedina izmekléSana (ass izliekums mugura) un apstiprina
rentgena uznémumi.

Lai apstiprinatu Seijermana slimibu, jabat novirzém skriemelu platnés
un prieks$éja "kilésanas" par 5° vismaz trijos péc kartas esosos
skrieme]os.

Seijermana slimibai nav vajadziga cita terapija, ka vien pielagot
attiecigo aktivitates limeni, novéroSana un smagakos gadijumos,
fikséjoSi paliglidzekli.
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