Ryggbesvir och arbetsoformaga

Ryggbesvirens orsaker

Alf Nachemson

Narmare 80°% av var svenska befolkning
drabbas nagon gang under sitt liv av rygg-
ont. Vi vet inte varifran smartorna utloses
men alla indirekta bevis pekar pa att den
lumbala disken spelar roll fé6r majoriteten av
patienterna. Betraffande behandlingen av
landryggbesvar har synnerligen fa av de i
dag gangse behandlingsformerna talt en kri-
tisk granskning. | vart terapeutiska handlan-
de liksom vid var preventiva radgivning ar
det framfor allt befogat att ta hansyn till be-
lastningen av ryggen. Intill dess vi har lum-
bagopillret” maste en nogrann ergonomisk
radgivning bli en av vara viktigaste uppgifter.
Vi maste ocksa i storre utstrackning ga ut
pa arbetsplatserna och titta pa hur folk be-
lastar sina ryggar, framhaller i nedansta-
ende inlagg professor Alf Nachemson, oOver-
lakare vid ortopedisk-kirurgiska kliniken |
vid Sahlgrenska sjukhuset.

I ett symposium Over sjukskrivning och ont i
ryggen torde det vil vara pa sin plats att dven be-
lysa vad vi idag vet om ldndryggsbesvar Over-
huvudtaget. Tyvéarr bor det vdl med en gang
sdgas ifran att det inte ar tillrackligt. Vi vet att
narmare 80 % av var svenska befolkning nigon
gang under sitt liv drabbas av ryggont, vi vet, att
man drabbas lika ofta som kvinnor, att frekvens-

Artikeln dr baserad pa anforande vid symposium vid
Medicinska riksstimman i Stockholm nov. 1972.

maximum ligger mellan 40 och 50 ar, att skriv-
bordsarbetare drabbas lika ofta som tungt arbe-
tande. Lyckligtvis vet vi ocksa, att oberoende av
vilken behandling som viljes, 60 % av dessa pa-
tienter tillfrisknar inom 3 veckor och 90 % inom
2 manader,

Flera av symposiets Ovriga talare har berort
ryggsjukdomarnas stora samhillsekonomiska be-
tydelse.

Vi vet salunda inte varifran smirtorna utloses,
men alla indirekta bevis pekar pa att den lumbala
disken hirvidlag spelar roll for majoriteten av
vara patienter. Ett av de viktigaste indirekta be-
visen dr faktiskt, att ingen annan av de strukturer
som finns i regionen har kunnat bindas vid smir-
tans uppkomst — de allra flesta har i den etiolo-
giska debatten kring dessa smirttillstaind motbe-
visats i betydelse.

Av de strukturer som dr aktuella i ryggraden
ar det endast disken, som uppvisar degenerativa
forandringar som sammanfaller med de aldrar, da
vi far ont i ryggen. Hirvidlag tycks arftliga savil
som metaboliska faktorer spela roll.

Mekaniska faktorer

Av naturliga skal, mest var uppritta gang, kom
man tidigt att intressera sig for mekaniska fakto-
rers betydelse for uppkomsten av ryggsmirtor.
Veterinarer har emellertid under de senaste ar-
tiondena visat, att praktiskt taget alla ryggradsdjur
far smirttillstand fran sin ryggrad, dock pa olika
nivaer. Det gemensamma draget tycks vara, att
smarttillstandet uppkommer fran de regioner av
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ryggraden, som utsitts for den kraftigaste meka-
niska pafrestningen, emellertid ej enbart i axial
riktning.

Tidigare pa teoretisk bas beriknade mekaniska
pafrestningar pa homo av framforallt de lumbala
mellankotskivorna gav resultat, som icke Overens-
stimde med vad man sd sméaningom lirde om
kotornas hallfasthet.

Belastningarnas storlek oversteg vida vad kotor-
na kunde bidra. Mot den bakgrunden startade
exempelvis Eie sina undersokningar pa 1950-talet,
som visade att ett Okat intraabdominellt tryck
kunde reducera belastningen pa ryggraden med
uppat 30 %.

Mina egna undersokningar borjade likaledes i
borjan pa 1950-talet, da jag utarbetade en metodik
for mitning av disktryck. Forst kunde jag pa
sektionsmaterial bevisa, att nucleus pulposus i en
nagot sa nir frisk mellankotskiva har hydro-
statiska egenskaper, vidare att trycket i nucleus
pd grund av anulus fibrosus-tradarnas spidnning
uppgar till 1,5 den belastning per ytenhet som
disken utsitts for.

Efter detta grundldggande arbete 6ppnades mdj-
ligheterna for intradiskala intravitala tryckmit-
ningar. Resultat fran sadana undersokningar har
publicerats i ett drygt tiotal arbeten, av vilka de
viktigaste aterfinnes i referenslistan.

Fig. 1. Princip for intravital disktrycksmdétning (of-
tast i L-3 disken).
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Fig. 2. Belastning pa tredje lumbala disken hos en in-
divid pa 70 kg.
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Kroppsstiillning

Av figur 1 framgar schematiskt metodiken for
intravital disktrycksmitning, figur 2 vissa approxi-
mativa resultat av vilka en del ocksa exemplifieras
i tabellerna 1 och 2.

Tabell 1. Approximativ belastning pd den tredje lumbala
disken hos en individ pd 70 kg vid olika stdllningar och
rorelser.

Belast-

ning

(kp)
liggande pa rygg 50
staende 100
sittande uppritt, utan stod 140
gang 115
sidovridning 120
sidobdjning 125
hosta 140
hopp 140
krystning 150
skratt 150
framétbojning 20° 150
Iyft av 20 kg med bojda kndn och rak rygg 250
(»ratt» teknik)
lyft av 20 kg med raka ben och bojd rygg 380

(»fel» teknik)




Tabell 2. Approximativ belastning pd den tredje lumbala
disken hos en individ pa 70 kg vid olika fysioterapeutiska

ovningar.

Belast-

ning

(kp)
staende 100
stdende framatbojd 20° med
20 kg i hinderna 215
liggande 50
liggande i traktion (30 kp) 35
dubbla benlyft 150
balresning med bojda kndn 210
bélresning med raka knin 205
isometrisk bukmuskeltrining 140
ryggmuskeltraning (spréittbagestillning) 180

Jag har framforallt kommit att intressera mig
for vissa vanliga stidllningar sasom sittande, staen-
de, gaende samt vissa sjukgymnastiska Ovningars
effekt pa belastningen i ryggraden. Det framgar
framforallt av tabell 2 att en del av de Ovningar
som vanligen rekommenderas av fysioterapeuter
ger belastningar som Overstiger de i staende i
framatlutad stillning, en position som knappast
rekommenderas for patienter med ryggont.

Vidare har vi de senaste tva aren speciellt kom-
mit att intressera oss for belastningen pa rygg-

Fig. 3. Tryckregistrering i L-3 disken hos en 25-arig
man vid lyft av 20 kg.

A. med flexion av rygg och raka ben

B. med ryggen rak och flexion av knilederna
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Fig. 4. Vertikal belastning (skuggad stapel) och drag-
spanning (ofylld stapel) i bakre delen av anulus fibro-
sus beriknad fran disktrycken intravitalt, i olika
kroppsstillningar.
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raden i vissa arbetsstillningar, dar vi hittills kart-
lagt olika sittstdllningars paverkan pa disktrycket.

Betydelsen av noggrann ergonomisk radgivning
kanske bast framgar av figur 3.

Av figur 4 framgar att de av det hoga intra-
diskala trycket uppkomna tangentiella dragspén-
ningarna i anulus fibrosus uppgar till betydande
tal. I det exempel som visas i figur 3 med fel-
aktig lyftteknik kommer dragspinningen att Gver-
stiga 100 kg/cm?, tillrdckligt att i vissa fall ruptu-
rera anulus fibrosus.

Det dr inte min avsikt att tringa djupare in i
problematiken kring mekaniska faktorers betydel-
se for lindryggsbesvirens uppkomst. Jag vill en-
dast hir fastsla att majoriteten av vara patienter
anger en kraftig mekanisk péfrestning som orsak
till att de fick ont i ryggen och att alla patienter
med ont i ryggen far okade besvir av 6kad meka-
nisk pafrestning.

I vart terapeutiska handlande synes det darfor
befogat att taga hinsyn till dessa belastningsfor-
hallanden liksom naturligtvis vid var preventiva

radgivning.




Behandling
Jag avser inte heller att har ga in pa behandlingen
av lindryggsbesvar utan vill enbart till slut ndja
mig med att konstatera, att synnerligen fa av de
idag gédngse terapiformerna har talt den kritiska
granskningen som en kontrollerad vérdering av ett
storre patientmaterial innebidr. Till dem som vid
sadana provningar icke visat sig béttre @n ingen
behandling alls hor: Sedvanlig sjukgymnastik med
flexionsovningar och muskelstarkande Ovningar,
rontgenbehandling, kortvagsbehandling, ultraljuds-
behandling, manipulationsbehandling, muskelre-
laxerande och antiinflammatoriska farmaka samt
olika typer av injektionsbehandling.

Till dess vi har “lumbagopillret”, har vi orto-

peder pa nagra stiallen i Sverige startat med den
speciella ryggskola, Marianne Zachrisson
byggt upp pa basen av bland annat resultaten

fran de métningar, som jag ovan berort och fran

som

sina egna och Lidstroms undersokningar i Dan-
deryd. Hon redogér sjilv pa annan plats hiar for
dessa. Jag vill slutligen poingtera att vad vi idag
vet dr vissa fakta om belastning och till dess vi
vet mera maste noggrann ergonomisk radgivning
till patienten bli en av vara viktigaste uppgifter.
Jag tror ocksa att vi i storre utstrickning maste
ga ut pa arbetsplatserna och titta pa hur folk ar-
betar, hur de belastar sina ryggar.

Vi maste ocksa arligt vardera vara olika be-
handlingsmetoder mot den kunskap vi idag har.
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