Mjaomagrindarverkir
@ medgongu

Freeosla og rad til sjalfshjalpar



Breytingar a stookerfi likamans
a4 medgongu

A medgongu mykjast o6ll 1idbond likamans vegna beirra
hormonabreytinga sem eiga sér stad. bessar breytingar valda
auknum hreyfanleika i Ollum lidum likamans, einkum i
mjadmagrindinni sem gefur eftir til ad opna fadingarveginn.
Auk pess verdur breyting 4 likamsstoou og pyngdaraukning
pegar lida tekur & medgdnguna sem leida til aukins alags 4
blodras, vodva, 1idi og lidbond. Breytingarnar verda hja 6llum
barnshafandi konum og hafa sjaldnast 6peegindi eda vanlidan
i for med sér.

Mjadmagrindin samanstendur af premur mjadmagrindarlidum, tveimur spjaldlidum ad
aftanverdu og sambryskju i lifbeini ad framanverdu
(Gray's Anatomy, www.bartleby.com/107/58.html).

Freeodsla og radleggingar um pjdalfun
draga ur otta og ooryggi



Mjaomagrindarverkir eda
mjobaksverkir ?

Rannséknum ber flestum saman um ad um helmingur barns-
hafandi kvenna upplifi bakverki og/eda mjadmagrindarverki
einhvern tima a4 medgéngunni en tidni er mismunandi
eftir rannséknum pegar mjadmagrindarverkir eru skodadir
sérstaklega. Astaeda pess er ad dsamraemi rikir milli rannsakenda
vardandi skilgreiningar og greiningaradferdir. Oftast er litill
greinarmunur gerdur 4 bakverkjum og mjadmagrindarverkjum,
enda getur hvort um sig leitt af hinu. Oft er eingdngu um edli-
lega mjobaksverki ad reda vegna voovaspennu og vodvapreytu,
einkum pegar lida tekur & medgonguna. Sumar barnshafandi
konur f4 p6 mjadmagrindarverki vid akvedid alag vegna
ostodugleika 1 mjadmagrindarlidum. Verkirnir geta komid fram
4 hvada timabili medgéngunnar sem er, en algengast er ad peir
hefjist 4 fjorda til sjbunda manudi medgdngu.

Skodun mjadomagrindar
og greining

Askilegt er ad leita til leeknis eda sjukrapjalfara sem fyrst til
a0 fa greiningarmat ef mjadmagrindarverkir eru daglegir og
farnir ad hafa ahrif & athafnir daglegs lifs. Til ad greina a milli
mjobaks- og mjadmagrindarverkja er studst vid verkjasogu og
skodun a likamsstoou med hjalp adkvedinna profa sem meta
stodu og hreyfanleika lidanna dsamt pvi ad framkalla verki i
mjadmagrindarlidum vid tiltekid areiti.
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Einkenni mjadmagrindarverkja

Mjadmagrindarverkir geta komid fra einum, tveimur eda premur
lidum mjadmagrindarinnar (sja mynd ad framan). Verkirnir geta
legid yfir spjaldlidum og/eda lifbeini. beir geta leitt upp i mjobak,
ut i mjadmir og/eda nidur i nara en einnig nidur innanverd eda
aftanverd leri. Verkirnir geta komid vegna vodvaspennu og
vodvabodlgu umhverfis mjadmagrindina, tognunar 4 liobéndum
og/eda vegna misgengis 4 mjadmagrindarbeinum vegna myktar-
innar i liobondunum. Kroéftugir verkir geta framkallast vegna
Ojafnvegis 4 sveigjanleika lidanna, jafnvel ofhreyfanleika i
einum 1id og lesingar 1 60rum. Mjadmagrindarverkir aukast vid
bolvindur og 6samhverfar hreyfingar par sem ¢jafnt alag kemur
4 mjadmagrindina. Breytilegt er i gegnum medgongutimabilid
hversu miklir verkirnir eru og hversu lengi peir vara en peir
geta breyst fra degi til dags og verid jafnvel breytilegir yfir
solarhringinn. Oftast eru beir alagstengdir og koma fram
eftir alag. Mikilvaegt er pvi ad hlusta & likamann, taka tillit
til verkjanna og meta hvort alagid hafi hugsanlega verid of
mikid.

Hreyfou pig eftir bestu getu an pess ao
framkalla verki



Orsakir mjadmagrindarverkja

Ekki er fullvitad um  orsakir og  ahattupatti
mjadmagrindarverkja. Flestum rannséknum ber p6 saman um
ad hormoénatengdir og lifaflfraedilegir peettir hafi samverkandi
ahrif. RannsOknir eru hins vegar misvisandi um tengsl
ahettupatta vid mjadmagrindarverki. Ma par nefna aldur
modur, pyngd/likamspyngdarstudul modur, eodli starfs og/
eda starfshlutfall, sogu um mjobaksverki 6hdd medgdngu,
lengdarmismun ganglima, skekkju eda averka 4 mjadmagrind
fyrir fyrstu medgéngu og mjadmagrindarverki a fyrri
medgongu. Einnig méa nefna almennan ofhreyfanleika, notkun
getnadarvarnarpillunnar, fjolda medgangna, likamlegt astand
og/eda virkni fyrir og medan 4 medgongu stendur svo demi
séu tekin. Visbendingar eru um ad mjadmagrindareinkenni
geti komid fram vegna eins eda fleiri ofangreindra patta en
frekari rannsokna er porf til ad stadfesta pau tengsl.

Geettu aod likamsstoounni og goori
likamsbeitingu



Batahorfur eftir faedingu

Tidni mjadmagrindarverkja eftir faedingu er einnig mismunandi
eftir rannsoknum. Almennt ma gera rad fyrir ad flestar konur
verdi verkjalausar fljotlega eftir fedingu. Nokkud algengt er po
a0 paer hafi aframhaldandi verki vid dkveodid alag og/eda vid
egglos eda bledingar i talsverdan tima eftir feedingu. Verkirnir
minnka eftir pvi sem lengra lidur fra fadingu en einstaka konur
finna fyrir daglegum verkjum i eitt ar eda lengur. Erfitt er ad spa
fyrir um batahorfur en ¢jafnvaegi i lidleika mjadmagrindarlida er
ahettupattur fyrir &framhaldandi mjadmagrindarverki. Einnig
virdist skipta mali hvada og hversu margir mjadmagrindarlidir
eru undirlagdir. Ef verkir verda verulega slemir 4 medgongu
eda langvarandi eftir fadingu getur pad haft ahrif & lifsgaedi
konunnar sem kallar & breyttan lifsstil. Adlagast parf breyttum
adsteedum badi i starfi og heima t.d. vio heimilisstorf, umoénnun
barna 4 heimili, kynlif, pjalfun, gonguferdir, tomstundir, o.fl.

Vertu vakandi yfir pvi hvernig likaminn
bregst vido dkvedonum athofnum



Rad til sjalfshjalpar

Rétt likamsbeiting og heppilegar vinnustéour draga Ur ein-
kennum pegar mjadmagrindarverkir eru til stadar. Mikilvaegt
er pvi a0 geeta ad godri likamsstodu og likamsbeitingu dsamt
pjalfun. ZAskilegt er ad f4 greiningarmat og radleggingar hja
sjukrapjalfara um likamsbeitingu og pjalfun. Stundum getur
reynst porf fyrir timabundna meodferd. Petta gildir einnig ef
vidvarandi verkir eru til stadar eftir fedingu.

Eftirfarandi leidbeiningar geta komid ad gagni.

Likamsstaoda

GO0 likamsstada

Stattu jafnt i bada faetur og geettu pess ad skjota ekki ut
mjodminni eda ad lata allan pungann hvila & 60rum faetinum.
Fordast ber ad yfirrétta hnén eda laesa peim. Réttu ar pér og
gattu pess ad fetta bakid ekki um of.
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Sitjandi stada

GO0 setstada A0 standa upp ur stol

Sittu med jafnan punga 4 setbeinunum. Gettu pess ad sitja
ekki med krosslagda fatur. begar pu sest eda stendur upp
ur stdl skaltu halla bolnum vel fram og nota stélarmana eda
minnka alagid med pvi ad stydja hendur a lerin. Fordast skal
laga og djupa stdla. Sessa i stol getur verid god til ad rétta
setstodu og minnka alag 4 rofubein. Sessur eru mismunandi
a0 mykt og 16gun. Einnig er heegt ad notast vid puda til ad
sitja 4 eda stydja vid bakid. Sittu & stol pegar pu klaedir pig i
buxur, sko og sokka.

Skiptu oft um stoour milli pess sem pu
hvilir pig



Ganga

Gakktu gleidspora og taktu litil skref. Fordast ber a0 vagga
eda haltra. Sarsauki takmarkar skreflengd og gonguhrada.
Fardu frekar i fleiri stutta gongutira en einn langan. Vertu
i gobdum stodugum skom sem stydja vid halinn og eru med
fjadrandi séla. Gelinnlegg i sko draga Ur hordu undirlagi og
veita fjodrun. Alag minnkar pvi 4 mjadmagrindina og adra
pungaberandi 1idi. Notadu gréfa séla eda mannbrodda i halku.

Stigaganga

Taktu eitt prep 1 einu ef pess gerist porf med sama fot &4 undan.
Halladu pér fram og notadu handridid til studnings. Stundum
er betra ad ganga upp eda nidur fra hlid med badar hendur &
handridinu.

Inn og ut ur bil

Inn og ut ur bil

Byrjadu 4 ad setjast i bilsetid med sitjandann inn fyrst. Taktu
um styrid og lyftu fétunum samsida upp i bilinn um leid og
pu snyrd 90°. Gerdu eins & leidinni Ur bilnum en i 6fugri r60.
Plastpoki 1 bilsetinu audveldar pér sniining vid ad fara i /ar bil.
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I rum og fram ur rumi

1 og ur rumi

Sntidu pér i rimi med bogin hné. Spenntu rass- og lervodva og
veltu pér 1 einu lagi yfir 4 hlidina med hnén saman og jafnvel
med kodda & milli ganglimanna. Notadu olnboga og hond til
ad reisa pig upp fra hlidarlegu um leid og pu ferir feturna
framar. Fardu eins upp i ram en i 6fugri r60. Snuningslak
audveldar snuning i rami. Mikilvegt er ad rimdynan sé god
hvort sem um bakverki eda mjadmagrindarverki er ad raeda.
Yfirdyna getur verid til bota.

Hyvild

——

Hvildarstada i hlidarlegu Leest hlioarlega

Hvild er naudsynleg yfir daginn. Hlidarlega er g6d hvildarstada.
Hafou kodda eda s@ng milli ganglimanna og undir kvidnum.
Betra er ad hvila sig oft og pa 1 stuttan tima i senn.
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Heimilisstorf og umonnun barns

9

Umonnun barns

Reyndu ad komast hja pvi ad ryksuga og skura golf. Einnig
skaltu fordast ad lyfta og bera punga hluti. Notfaerdu pér adstod
ef pt getur vid pad sem pér finnst erfitt. begar pt parft ad lyfta
skaltu beygja pig i hnjam og mjodmum og hafa bakid beint.
Notadu rass- og lervodva til ad rétta ur pér. Vid umoénnun
ungabarns parftu ad huga ad réttri vinnutekni t.d. med pvi
ad finna goda stodu vid brjostagjof og hafa skiptibordid i
réttri haed. Taktu frekar barnid 1 fangid i sitjandi stédu en i
standandi.

I vinnunni

Stilltu vinnustdlinn og finndu rétta bordhad. Best er ad skipta
oft milli sitjandi og standandi stodu ef pu hefur kost & pvi.
Ef pt hugleidir ad minnka vid pig vinnu er betra ad stytta
vinnudaginn heldur en ad fakka vinnudégum vikunnar.
Sveigjanlegur vinnutimi og/eda tilfersla & verkefnum innan
sama vinnustadar getur gert mérgum konum kleift ad stunda
vinnu sina afram.
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Studningsbelti

Oft er belti notad til ad minnka alag vid dkvednar athafnir
ymist sem fyrirbyggjandi eda til notkunar seinni hluta dags
pegar aukin preyta er komin i mjadmagrindina. Athygli
skal vakin 4 ad vanda valid rétt og hafa sjikrapjalfara med
i radum. Mjadmagrindarbelti sem etlud eru til studnings
mjadmagrindarlidunum fast eingdngu i stodtakjaverslunum.
[ sumum tilfellum getur pott asteda til ad fi beidni um
studningsbelti fra lekni.

Heaekjur

Hekjur geta hjalpad ef verkir eru miklir t.d. pegar farid er a
klosett & nottunni. Ef hekjur eru notadar er naudsynlegt ad fa
adstod vid ao stilla paer rétt og nota tver haekjur til ad fa jafnt
alag.

Kynlif

Sumar stodur geta valdid verkjum vid samfarir t.d.
baklega. Fordist pvi baklegu. Profio adrar stodur og notid
hugmyndaflugid, t.d. & fjérum fétum eda i hlidarlegu par sem
konan hvilir efri fotinn a efra leri makans. Mikilvegt er ad
makinn syni varferni og skilning. betta gildir einnig a fyrstu
vikum/méanudum eftir fedinguna.

Hreyfing hefur ahrif a andlega og
likamlega vellioan
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Faodingarstoour

A fiérum fétum i grionasekk Hlidarlega i grjonasekk

Mikilvegt er ad beita likamanum i faedingunni pannig ad
sem minnst dlag komi 4 mjadmagrindina. Hafa ber i huga
ad mikilvaegt er ad spjaldbeinid hafi svigram til ad hreyfast.
Heppilegar faedingarstodur geta verid ad feda 4 fjorum fétum
eda liggja 4 hlid 1 grjonasekk. Annar kostur er ad vera i vatni.
Notadu timann til ad profa stodur sem pu geetir hugsad pér ad
faeda 1. Leitadu rada hja ljosmodur eda sjukrapjalfara.

Pjalfun 4 medgongu

Oll hreyfing er @skileg ef hiin er innan sarsaukamarka. Reyndu
pvi ad hreyfa pig eftir getu. Mikilvegt er ad byrja rolega, auka
alagid jafnt og pétt og finna hvernig likaminn bregst vid. Ganga
og pjalfun i vatni eru demi um goda likamspjalfun & medgongu.
Almenn likamspjalfun eda medgonguleikfimi henta hins vegar
sjaldnast konum sem haldnar eru mjadmagrindarverkjum.
Sérhefdar heimaafingar geta verid heppilegar i sumum til-
fellum. Oft getur reynst gott ad blanda saman vatnspjalfun og
sjukrapjalfun ef mjadmagrindarverkir eru til stadar.

Grindarbotnsafingar 4 medgoéngu eru naudsynlegar pvi ad
sterkur grindarbotn studlar ad auknum stodugleika i mjadma-
grind og dregur ur likum a areynslupvagleka.
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Sjukrapjalfun

Leitadu rada hja sjukrapjalfara ef pessi rad naegja ekki og ef
mjadmagrindarverkir ha pér vid athafnir daglegs lifs. Stundum
nagir skodun, greining og radgjof. Medferd parf alls ekki
alltat’ a0 fylgja i kjolfarid, einkum ef verkir eru ekki ordnir
verulegir eda langvinnir. Medferd sjukrapjalfara felst m.a. i
fredslu og radgjof, verkjamedferd og sérhefoum afingum
innan sarsaukamarka 4samt lidlosun og utvegun hjalpartakja
ef porf krefur. Gott er ad vera i sambandi vid sjikrapjalfara
sem hagt er ad leita til ef verkir eru slemir.

Margir samverkandi peettir geta valdio
mjaomagrindarverkjum

Ef verkir eru langvarandi eftir feedingu getur verid asteda til
a0 huga ad hjalpartaekjum, svo sem skohorni med l6ngu skafti,
griptong til ad na hlutum upp ur golfi, fegiskoflu med 16ngu
skafti, sokkaifaeru til a0 fara i sokka, upphakkanlegum stol
(skrifstofustol), upphaekkun undir ram, klésettupphekkun,
badsaeti, sturtustdl, holdum & veggi vid klosett og bad o.s.frv.

Sum hjalparteeki eru nidurgreidd gegn beidni fra leekni.
Sjukrapjalfari, i0jupjalfi eda leknir meta porf fyrir slik
hjalpartaeki en sakja parf um hjalpartekin adur en pau eru
keypt. Hugsanlega er porf fyrir heimilishjalp, forgangsrodun
a leikskola, bilastedamerki og adra adstod en upplysingar
um rétt hvers og eins fast a4 heilsugaslustodovum og/eda hja
sveitarfélogum.
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