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ANOTACIJA

Promocijas darbs ,,Cilvéeka maza iegurna dzimumatskiribas un vecuma
izmainas” ir veltits tris pamatjautajumiem: iegurpa uzbiives dzimumatskiribam, kas
izpauzas izméru vidéjos raditajos, izklied€s un iegurpa parametru sakaribu cieSuma,
iegurna dobuma Saurakas vietas prognozei un novecos$anas tendenc€m iegurna
telpiskaja arhitektura.

Bitiska promocijas darba atSkiriba no ieprieksgjiem darbiem, kuri demonstré
iegurna parametru dzimumatskiribas uz iegurpa kaulu kolekcijam, ir iegurna dobuma
parametru noteikS§ana dzivo cilvéku paraugkopai. Cilvéka iegurpa uzbiives
rekonstrukcija ar individualo iegurpa savienojumu biezumu, ka ari parametru noteiksana
dazadas iegurpa dobuma plakn@s, bija iesp&jama, izmantojot misdienu metodi —
trisdimensiju datortomografijas kaulu rekonstrukciju un pelvimetriju.

Lai izvertétu iegurna dobuma dzimumatskiribas, darba tika noteikti sagitalie un
Skeérsizméri Cetras slipas aksialajas plaknés (ieejas, locitaviedobumu centru, sézas kaulu
smailu un izejas limenos), ka ari Cetri iegurna lenki (iegurna inklinacijas lenkis, krustu
kaula slipuma lenkis, kaunuma lenkis un krustu kaula anatomiskas orientacijas lenkis).
Nemot veéra, ka pétijjuma dalibniekiem netika noteikti vispargjie antropometriskie
raditaji, iegurna dobuma parametru salidzinaSanai tika izskaitloti Cetri indeksi, kas
parada izméru proporciju neatkarigi no kermena garuma. Savukart, lai demonstrétu
atSkiribas maza un liela iegurna saistibas, ka arT kermena dzimumdimorfisma izpausmi,
tika izmeriti tris liela iegurpa Sk@rsizmeéri un kraskurvja platums 10-t0 ribu limeni.
Parametru dzimumdimorfisms tika pétits vidgjos izm&ros un to izkliedes. Tika izvirzita
hipotéze, ka parametrs ar mazaku izkliedi sievietém neka virieSiem atrodas iegurna
dobuma s€zas kaulu smailu liment.

Lai raksturotu iegurpa dobuma parametru savstarpgjo saistibu, darba tika
noteikts Saurakas iegurna dobuma vietas izméru (s€zas kaulu smailu limen) regresijas
modelis atkariba no liela iegurpa un citiem maza iegurna izmériem. leprieks tas bija
pétits, izmantojot tikai korelativas sakaribas.

Kaulaina iegurpa vecuma izmainas zinatniska literatiira ir maz aprakstitas.
Ieprieksgjos pétijumos ir informacija par krustu kaula novietojuma izmainam dzives
laika, bet nav aprakstits, ka mainas iegurna dobuma parametri atkariba no vecuma gan

sagitalaja, gan koronaraja plakné dazados Iimenos. Darba tiek izvirzita arT hipoteze, kas



paredz atSkirigas tendences iegurna dobuma parametru vecuma izmainas sievietém un
virieSiem, nemot v&ra iegurna uzbtves dzimumdimorfismu.

Promocijas darba tika izveidota paraugkopa no 392 cilvékiem (181 virieSa un
211 sievietém) vecuma no 18 lidz 84 gadiem, kam tika veikta védera dobuma un maza
iegurna organu datortomografijas izmeklésana perioda no 2009. gada oktobra Iidz 2010.
gada novembrim stacionara ,,Gailezers” Radiologijas nodala (Rigas Austrumu kliniskas
universitates slimnica). Pelvimetrija tika veikta retrospektivi, izmantojot trisdimensiju
iegurna datortomografijas attelus.

Galvenie promocijas darba rezultati parada nevienmerigas dzimumatSkiribas
dazados maza iegurna Itmenos. S€zas kaulu smailu Itment tika konstat&ti visaugstakie
dzimumdimorfisma koeficienti ka ari mazaka izm&ru proporcijas indeksa izkliede
sievietetm neka virieSiem, kas atbilst izvirzitai hipotézei. Atklatas proporciju izkliezu
dzimumatskiribas iepriek$ netika aprakstitas un apliecina intensivaku sievieSu iegurna
adaptaciju evolucionarajam izmainam $aja dobuma liment.

Pétijuma rezultati ari demonstré dzimumatskiribas maza iegurpa telpiskaja
arhitektura. Ir konstatéts, ka sievietém iegurna dobuma parametri ir cieSak saistiti sava
starpa neka virieSiem. Abiem dzimumiem kliniski nozimigie iegurna dobuma izméri
(sagitalais un skérsizmérs s¢zas kaulu smailu limeni) ir cieSak saistiti ar citiem iegurna
dobuma parametriem, bet nav pieticko$i ciesi saistiti ar liela iegurna izm&riem un
diagonalo konjugatu (conjugata diagonalis). Tas parada, ka Sie izm@ri nav precizie
iegurna Saurakas vietas parametru prognostiskie raditaji.

Pret&ji izteiktajai hipotézei par atSkirigam iegurpa parametru izmainam
novecojot, promocijas darba tika konstatétas kop€jas vecuma izmainas abiem
dzimumiem. Iznpémums ir indekss, kas raksturo iegurna dobuma formu s&zas kaulu
smailu limeni. Sis parametrs virieSiem ar vecumu samazinas, bet sievietém nemainas,
kas papildina izpratni par maza iegurna dzimumdimorfismu. Kopuma ar vecumu
kaulaina iegurna uzbiivé notiek parmainas, kas ietekmé gan sagitalos, gan frontalos
iegurna dobuma izmérus. Abiem dzimumiem ar vecumu paliek nemainigs attalums
starp gtzas kaulu locitaviedobumu centriem. Nemainigs iegurna rotacijas centru
novietojums frontalaja plakné var nodrosinat efektivu parvietosanas iesp&ju visas dzives

laika.



SUMMARY

The doctoral thesis "The sexual dimorphism and age-related changes of the
lesser pelvis in human” is devoted to three main issues: sexual dimorphism concerning
pelvic parameters' averages, their variances, and correlations among the parameters;
prediction of the narrowest pelvic diameters; and aging tendencies in the pelvic
architecture.

Lesser pelvis parameters were detected for a sample of live human participants
that constitute an essential difference from previous studies, which detected pelvic
parameters on skeletal collections. As a modern method, the three-dimensional
computed tomography (CT) provided a possibility for reconstructing of bony pelvis
with individual width of pelvic joints and measuring lesser pelvic parameters in human.

In order to assess sexual dimorphism of the lesser pelvis, pelvic diameters were
detected in four slope axial planes at levels of the inlet, the acetabulum centers, the
ischial spines, and the outlet. In addition, four pelvic angles were detected: pelvic
inclination, sacral slope, subpubic angle, and sacral anatomical orientation angle.
Taking into account that general anthropometric parameters were not detected, an index
of proportion was calculated for each of the four planes in order to evaluate pelvic shape
as independent of height. Three transverse diameters of the greater pelvis and a
transverse diameter of the thorax (between 10th ribs) were analyzed in order to evaluate
differences in correlations among diameters of the lesser and the greater pelvis and
specific aspects of body sexual dimorphism. Sexual dimorphism was investigated as
differences between means and differences in variance of parameters. It was
hypothesized that the parameter with lower variance in females than in males is placed
in the pelvic cavity at the level of ischial spines.

Interrelations of pelvic parameters was analyzed within a regression model
evaluating dependence of the narrowest lesser pelvis diameters on other lesser and
greater pelvic diameters. These relations were previously studied only as a correlative
relationship.

Scientific papers represent a limited overview of age-related changes in bony
pelvis. Previous studies demonstrated aging tendencies in the position of the sacrum,
but do not describe changes of pelvic cavity parameters at different levels in the sagittal

and coronal planes. Taking into account sexual dimorphism of the lesser pelvis, it was



hypothesized that patterns of age-related changes of pelvic parameters differ in females
and males.

The research sample included 392 participants (181 males and 211 females)
aged from 18 to 84, who were undergoing abdominal or pelvic organs' CT examination
from the October of 2009 to the November of 2010 at the Department of Radiology,
Hospital “Gailezers” (Riga Eastern Clinical University Hospital). The pelvimetry was
performed retrospectively on three-dimensional pelvic CT images.

The main results of the thesis show different intensity of the sexual dimorphism
at different levels of the lesser pelvis. The highest level of sexual dimorphism and lower
variance in index of proportions in females than in males were detected at the level of
ischial spines that confirms the hypothesis. Lower variance at the level of ischial spines
was not previously described. This new finding confirms higher intensity of adaptation
to evolutionary changes concerning this cavity level.

The results also demonstrate sexual dimorphism in pelvic architecture.
Parameters of the lesser pelvis are closer interrelated in females than in males. For both
sexes, clinically significant pelvic dimensions (the sagittal diameter and the transverse
diameter at the level of ischial spines) are more closely related to other parameters of
the lesser pelvis, but are not sufficiently closely related to parameters of the greater
pelvis and to the diagonal conjugate. This means that these dimensions are poor
predictors for the narrowest pelvic diameters.

Contrary to the hypothesis concerning sexual dimorphism in aging tendencies,
the results indicate similar age-related changes in both sexes. The only exception is an
index of proportions at the level of ischial spines. This parameter decreases with age in
males, but does not change in females. This finding adds to understanding of pelvic
sexual dimorphism. The overall changes impact sagittal and frontal dimensions of the
bony pelvis. For both sexes, the distance between acetabulum centers remains constant.
Unchangeable position of the pelvic rotation center in the frontal plane can provide

efficient locomotion throughout human lifespan.
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DARBA LIETOTIE SAISINAJUMI

VP1 — vidgja augsgja plakne (slipa aksiala plakne locitaviedobumu centru
limen1)

VP1 skersizmérs — videjas augsejas plaknes skersizmérs

VP1 sagitalais izmérs — vid€jas augsejas plaknes sagitalais izmérs

VP1 indekss — vid&jas augsgjas plaknes izméru proporciju indekss

VP2 — vidgja apaksgja plakne (slipa aksiala plakne s€zas kaulu smailu ItmenT)
VP2 skérsizmers — videjas apaksgjas plaknes Skérsizmers

VP2 sagitalais izmérs — vid&jas apaksgjas plaknes sagitalais izm&rs

VP2 indekss — vidgjas apaksgjas plaknes izméru proporciju indekss

SAO — krustu kaula anatomiskas orientacijas lenkis



IEVADS

Cilveks, ka dzivas pasaules dala, nepartraukti adaptjas apkartgjas vides
izmainam, kas atspogulojas cilvéka uzbuive. Evoliicijas laika, cilvekam nostajoties uz
divam kajam, batiski mainijas cilvéka kermena balanss. Saja izmainitaja balansa
centralo vietu ienéma iegurnis, kas, klastot par rumpja balstu, saka regulét kermena
svara sadali uz balsta ekstremitatém (Loveyoj, 20005). Sis nozimigas funkcijas dél
iegurnis ir kluvis par svarigu antropologisko pétijumu objektu.

Sievietém iegurnis kalpo ari par dzemdibu kanalu. Atskiribas reproduktivaja
funkcija kluva par pamatu sievieSu iegurna formas izmainam, kas bija saistitas ar
adaptaciju sarezgitam dzemdibu procesam augla galvas izméru pieauguma dél (Schultz,
1949; Rosenberg, 1992; Rydley, 1995). Dabigas atlases rezultata sievietém piltuvveida
iegurna dobums, kas bija nepiecieSams, lai nodroSinatu efektivu parvietoSanos uz divam
kajam (Loveyoj, 1988), kluva vairak cilindrisks, plataks un 1saks (Caldwell and Moloy,
1933; Schultz, 1949; Tague, 1989). Adaptaciju $Im evolucionarajam izmainam
atspogulo antropologiskas tendences: vidgjie kermena parametri virieSiem ir lielaki neka
sievietém, bet maza iegurna vid€jie izméri ir mazaki neka sievietém (Tague, 2000).

No ieprieksSejiem pétijjumiem par cilvéka evollciju ir zinams, ka primaras
izmainas iegurna forma ir saistitas ar adaptaciju taisnstaigaSanai (Abitbol, 1987;
Loveyoj, 1988). Savukart pagaidam nav skaidrs, kadas izmainas iegurna arhitektiira var
notikt masdienu tendencu ietekmé, parejot cilvékam no fiziski aktiva dzivesveida uz
s€doso, kas liela méra ir saistits ar strauju informacijas apjoma pieaugumu un
elektroniskas komunikacijas attistibu.

legurna evolucionaras izmainas un iegurna dzimumatskiribas bija ieprieks
izpétitas uz kaulu atliekam no izrakumiem. Ir iegliti dati par cilvéka priekstecu iegurna
formu sakot no australopiteku gints parstavjiem un agriniem Homo lidz misdienu
cilvekiem (Abitbol, 1987; Berge et al., 2010). Pamatojoties uz dazada laika perioda
iegurna kaulu salidzinaSanu tika konstatétas ari izmainas dzemdibu biomehanisma
(Rosenberg, 1992). Savukart nosakot iegurna dobuma parametrus p&c kaulu atlickam,
var blit zinami ierobeZojumi mériSanas precizitate. Tie ir saistiti ar pasa iegurna
anatomisko struktiiru, jo izrakumos atrastie iegurna kauli vairs nav savienoti ar kaulu
savienojumiem, kas prasa manualu iegurpa struktiiras atjaunoSanu un iegurna

savienojumu biezuma kompensaciju.



Misdienu tehnologiju attistiba lava veikt iegurna izméru pétiSanu ne tikai uz
miruso cilvéku kaulu kolekcijam, bet uz dziviem individiem. Kaut gan argjos iegurpa
izmerus sieviettm saka merit vél 18. gadsimta, tikai ar rentgena attistibu kluva
iespejams iegiit divdimensiju iegurna att€lu un noteikt maza iegurna izmerus, kas tika
izmantots dzemdnieciba (Borell and Fernstrom, 1957; Stalberg et al., 2006). Savukart
21. gadsimta tehnologijas lava veikt trisdimensiju iegurpa kaulu rekonstrukciju un
precizi noteikt visus iesp&jamos iegurna dobuma parametrus (Balleyguier et al., 2003).
Trisdimensiju radiologiskas kaulu rekonstrukcijas priekSrocibas miisdienas plasi
izmanto kliniska diagnostiska, bet antropologiskos pétijumos $1 metode, pagaidam, ir
maz pielietota. lesp€ja pielietot to dzivo cilvéku grupa var palidzet atrast atbildi uz
neskaidriem jautajumiem antropologija.

Viens no tadiem jautajumiem ir iegurna dzimumatskiribas. Ir zinams, ka iegurna
dobuma linearie izme@ri sievietem un virieSiem atSkiras (Tague, 1989), bet ir aktuals
jautajums, cik liela ir izm@ru izkliede sievieSu un virieSu grupas? Dazi antropologi
uzskata, ka sievieSu iegurpa papildu adaptacija sarezgitam dzemdibam rezult&jas ne
tikai iegurna dobuma izm@ru pieauguma, bet arT o izméru izkliedes samazinajuma
(Tague, 1989; 1992). Noveértgjot iegurna formu vizuali, Mendl et al. atzimé sievietém
mazaku iegurpa formas daudzveidibu neka viriesiem (Meindl et al., 1985). Taja pasa
laika, osteometrisko pétijumu dati demonstré, ka sievieSu iegurnu uzbiives daudzveidiba
kopuma neatskiras no virieSu iegurnu daudzveidibas, bet dazos izméros tapat ir lielaka
neka virieSiem (Tague, 1989; Kurki, 2007). Trisdimensiju iegurna att€la rekonstrukcija
dzivam individam ir noderiga, lai precizétu atbildi uz $o jautajumu. Nemot véra, ka
visizteiktakas dzimumatskiribas iegurna dobuma ir konstat€tas s€zas kaulu smailu
Iimenti, kas ir iegurna Sauraka vieta (Walrath and Glanz, 1996; Tague, 2000; Correia et
al., 2005; Kurki, 2007), var sagaidit, ka parametrs ar mazaku izkliedi sieviettm neka
virie$iem atrodas iegurna dobuma sézas kaulu smailu Iiment.

Viens no pétijumu virzieniem antropologija ir iegurna dobuma Saurakas vietas
prognoze péc vispargjiem antropometriskiem raditajiem sievietém. So pétfjumu dati
parada vaju iegurna Saurakas vietas atkaribu no kermena garuma un svara (Walrath and
Glanz, 1996; Tague, 2000; Kurki, 2007), kas dal&ji var izskaidrot kapéc ar€jas
antropometrijas dati nevar bt jutigi dzemdibu iznakuma prognozes raditaji sievieteém.
Tomeér paliek neskaidrs jautajums, cik nozimigi iegurna Saurakas vietas izméri ir saistiti

ar citiem liela un maza iegurna izmériem? Dati par iespgjamam dzimumatskiribam Sajas
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savstarpgjas sakaribas literatlira nav prezentéti, jo virieSu iegurnis no klmiska viedokla
ir mazak pétits.

Iegurna formas izmainas sakara ar cilvéka dzivesveida izmainam ir probléma,
kas prasa ilgtermina longitudinalus pétijumus individa dzives gaita un salidzinoSus
petijumus starp paaudz€m. Vecuma dinamikas izp@ti ierobezo pé€tnieku resursi plasa
nozimé& un griitibas izdarit atrus secinajumus par izmainam. Ilgstosu petijumu ierobezo
arT nepiecieSamiba vairakkart veikt iegurpa apvidus radiologisku izmeklé$anu, kas var
nelabveligi ietekmét reproduktivo veselibu un radit citus veselibas trauc€jumus. Tapéc
iegurna parametru novertésana dazadas vecuma grupas ir pieejamais variants vecuma
Izmainu primarajam novert§jumam. JaatzZime ari, ka literatliras avotos parsvara tiek
diskutétas krustu kaula novietojuma izmainas ar vecumu, bet nav veikta iegurna
dobuma linearo izmé&ru vecuma tendencu analize.

Darba meérkis: noveértét maza iegurna dzimumatskiribas un izpétit iegurna
telpiskas arhitekttiras izmainas cilvékiem novecojot.

Darba hipotezes:

1. Tegurna dobuma parametrs ar mazaku izkliedi sievietétm neka virieSiem
atrodas iegurna dobuma s¢zas kaulu smailu liment.

2. Sievietém un virieSiem maza iegurna novecosanas tendences ir atSkirigas.

Darba uzdevumi:

1. Noteikt maza iegurpa sagitalos un Skérsizmérus cetros iegurna dobuma

limenos, papildu izmerus un iegurna lenkus dzivo individu paraugkopa.

2. Novertet dzimumatskiribas izmé&ru un indeksu vidgjos raditajos un izkliedgs.

3. Noteikt iegurna Saurakas vietas parametru sakaribu cieSumu ar liela iegurna

un citiem iegurpa dobuma izmériem. Izveértet sakaribu dzimumatskiribas.

4. Noteikt iegurna izméru atkaribu no vecuma un dzimuma un izvertét

novecosanas tendences sievietém un virieSiem.

Instrumentarijs

Pétijuma tika izmantots radiologiskas nodalas arhiva materials, kas tika iegits
perioda no 2009. gada oktobra lidz 2010. gada oktobrim. Pelvimetrija tika veikta
retrospektivi péc trisdimensiju datortomografijas iegurnu attéliem. Kopuma tika noteikti
18 sakotngjie parametri 392 iegurniem, no kuriem 211 bija sievieSu iegurni un
18 1virieSu iegurni.

Lai atbildétu uz izvirzitajiem darba jautajumiem, tika analiz&ti cetrpadsmit maza

iegurna izmeri, tris liela iegurna izméri, Cetri iegurna lepki un kraskurvja platums 10-to
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ribu ltmeni sieviettm un virieSiem. legurna dobuma forma atSkirigos limenos tika
izverteta pec proporciju indeksiem, kas tika izskaitloti p&c formulas (Tague, 1989).

Dzimumatskiribas iegurna parametros tika izveérte€tas péc dzimumdimorfisma
koeficientiem un ar statistiskam metodém: t-kritériju un Levena testu. Lai izveértétu
izm@ru prognozi s€zas kaulu smailu Itment péc liela un maza iegurna parametriem, tika
izmantota daudzfaktoru solu linearas regresijas analizes metode. Noveco$anas
tendences tika izvertétas ar daudzfaktoru regresijas analizes palidzibu.

Darba novitate:

P&tijums prezenté jaunus dzimumdimorfisma aspektus, kas atticcas uz maza
iegurna izméru izkliedi. Ir konstatéts parametrs, kura iegurna daudzveidiba
sievietem ir mazaka neka virieSiem.

e Darba rezultati parada sakaribu cieSumu starp iegurna dobuma un liela
iegurna Sk&rsizmeriem abiem dzimumiem, kas papildina izpratni par $im
saistibam virieSiem un preciz€ iegurna Saurakas vietas prognozes iespgjas.

e Ir noteiktas iegurna dobuma parametru izmainu tendences novecojot.

e Rezultati parada, ka giizas locitavu centru limeni iegurna dobuma izmérs

frontalaja plakné nav atkarigs no vecuma.

Promocijas darba struktara

Promocijas darbs sastav no piecam nodalam: Literattiras apskats, Materiali un
metodes, Rezultati, Diskusija un Secinajumi. Literatiiras apskata tiek aplikoti vispargjie
jédzieni, kas ietver sevi iegurpa uzbuvi, iegurna dzimumatSkiribu izpausmes un to
veidoSanas teorijam. Ka arT ir pamatots viedoklis par iegurna dobuma izméru vecuma
1zmainam un iegurna mériSanas metodes izveli. Promocijas darbs tiek balstits uz 177

literaturas avotiem. Darba ir 39 atté€li un 13 tabulas.
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1. LITERATURAS APSKATS

1.1. Iegurna uzbiive un funkcijas

Kaulaino iegurni veido divi giizas kauli, krustu kauls un astes kauls, kas sava
starpa ir savienoti ar divam krustu un zarnkaula locitavam, krustu un astes kaula
locitavu, kaunuma simfizi un iegurpa saitem. Tas piedalas svarigu cilvéka funkciju
nodro$inasana.

Pirmkart, iegurnis balsta kermena augs$€jo dalu un veido savienojumu ar
apaks$¢jam brivajam ekstremitatém, lai nodroSinatu cilvéka vertikalo stavokli un
parvietoSanos uz divam ekstremitatém. Kopa ar mugurkaulu iegurnis veido cilvéka
sakrolumbala balansa sistému, kura iegurnis izpilda regulatora lomu (Schwab et al,
2006). ST svariga funkcija ir saistita ar iegurna kaulu savienojumu Ipatnibam, kas no
vienas puses, stingri notur iegurna kaulus, bet tai pasa laika, spgj adapteties posturalas
slodzes izmainam.

Otrkart, kaulainais iegurnis ir vairaku $k&rssvitrotu muskulu un fasciju
piestiprinasanas vieta. Tie ir muguras, védera, iegurna joslas un augsstilba muskuli, kas
piedalas cilvéka stajas veido$ana un Kustina sviras parvietosanas laika. legurna dobuma
apaksgjo sienu veido starpenes muskuli, kas balsta iegurna dobuma organus, piedalas
urinacijas un defekacijas procesos.

TreSkart, sieviettm iegurna dobums veido dzemdibu kanalu, tada veida
piedaloties sievietes reproduktivas funkcijas realizacija. No ta parametriem liela méra ir
atkarigs dzemdibu iznakums (Caldwell and Moloy, 1933; 1938; Abitbol et al, 1991;
Stalberg et al., 2006). Savukart iegurna kaulu savienojumi sp& nodro$inat iegurna
apaks¢jas dalas tilpuma pieaugumu dzemdibu laika (Borell and Fernstrém, 1957;
Russell, 1969; Rustamova et al., 2009).

1.1.1. Iegurpa kauli

Guzas kauls (0s coxae) ir veidots no trs kauliem: zarnkaula (0s ilii), s€zas kaula
(os ischii), kaunuma kaula (os pubis), kas saaug kopa ap 16 gadiem (Rissech et al,
2003) (1.1. attels). Katram kaulam iz8kir kermeni, kas kopa veido locitaviedobumu

(acetabulum) [1]. No attiecigo kaulu kermeniem atiet zarnkaula sparns (uz augSu un
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laterali), s€zas kaula zars (uz leju un uz priekSu) un kaunuma kaula augsgjais zars.
Kaunuma kaula augsg€jais zars ir versts uz priekSu un mediali un pariet apaksgja zara.
Sézas kaula un kaunuma kaula kermeni un to zari norobezo slédzgjatveri (foramen
obturatum) [2], kuru sedz sledzéjmembrana. Uz giizas kaula izSkir vairakus veidojumus,

no kuriem antropologiskas studijas biezak lieto sekojosos.

1.1. att. legurnis

1 — acetabulum, 2 — foramen obturatum, 3 — crista iliaca, 4 — spina iliaca anterior superior,
5 —spina ischiadica, 6 — tuber ischiadicum, 7 — promontorium, 8 — krustu kaula virsotne,

9 — astes kaula virsotne, 10 — art. sacroiliaca, 11 — symphysis pubica

Zarnkaula Skautne (crista iliaca) — zarnkaula sparna augséja sabiezinata mala
[3]. Tas priekSpusé atrodas prieksgja augs€ja zarnkaula smaile (spina iliaca anterior
superior) [4], mugurpusé — mugurgja augseja zarnkaula smaile. Zarnkaula krustu un
legurna virsma atrodas ausveida virsma un zarnkaula nelidzenums. Uz s€zas kaula zara
iz8kir s€zas kaula smaili (spina ischiadica) [5] un apaks€jo sabiezinato dalu — séZas
kaula pauguru (tuber ischiadicum) [6]. Virs sézas kaula smailes atrodas lielais sézas
kaula ierobs (incisura ischiadica major), zem — mazais s€zas kaula ierobs. Uz robezas
starp augs€jo un apaks€jo kaunuma kaula zaru atrodas simfizeala virsma, kas piedalas
kaunuma simfizes (Symphysis pubica) veidosana.

Krustu kauls (os sacrum) ir nepara kauls, kas laterali savienojas ar diviem giizas
kauliem, proksimali ar ped€jo jostas skriemeli un distali ar astes kaulu. Krustu kaulu

veido 5 kopa saaugusi krustu skriemeli. Uz krustu kaula pamatnes priekSpusé atrodas
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krustu kaula parkare jeb radze (promontorium) [7], mugurpusgé - divi locitavizaugumi,
sanos atiet divi krustu kaula sparni. Krustu kaula priekSpusé un mugurpusé atrodas 4
pari atveru. Sanu dalas atrodas ausveida virsma un krustu kaula nelidzenums. Cauri
krustu kaulam iet krustu kaula kanals (canalis sacralis). Krustu kaula virsotne [8] veido
savienojumu ar astes kaulu. Astes kauls (0s coccygis) ir veidots no 3 - 4 rudimentariem

astes skriemeliem un beidzas ar astes kaula virsotni [9].

1.1.2. Iegurpa kaulu savienojumi

Iegurna muguréja siena atrodas divas simetriskas locitavas — krustu un zarnkaula
locttavas (art. sacroiliaca). Sievietém un virieSiem tas nodrosina kermena svara parnesi
no apaksgjiem jostas skriemeliem caur krustu kaula pamatni un krustu kaula sparniem
uz diviem locitaviedobumiem un apaks$€jam ekstremitatém. Abu kaulu savstarpgjas
kustibas ietekm@ ar iegurna dobuma izméru izmainas, kas sievietém spé€lé batisku lomu
dzemdibu laika (Weisl, 1955; Borell and Fernstrom, 1957; Russell, 1969; Michel et al.,
2002).

Krustu un zarnkaula locitava ir lielaka plakana locitava cilvéka kerment
(Bernard et al., 1991; Smidt et al., 1995). To veido krustu kaula un zarnkaula ausveida
virsmas, kuru formai ir liela individuala variabilitate (Vleeming et al., 1990). Virsmas
nav gludas, tas ir ar nelieliem pac€lumiem un padzilinajumiem, kas pieskir locitavai
stabilitati. Rezultata veidojas sarezgitas formas locitavas dobums, kam griezuma ir
zobainas formas (Vleeming et al., 1990).

Locitavu nostiprina stipras krustu un zarnkaula saites (ligg. sacroiliaca
anteriora, posteriora, interossea), kas ir iestieptas locitavai priek$pus€, mugurpusé un
starp kaulu nelidzenumiem, un divas iegurna sindesmozes — krustu un sézas kaula
paugura saite (lig. sacrotuberale) un krustu un sézas kaula smailes saite (lig.
sacrospinale), kas nelauj krustu kaula virsotnei parak atvirzities uz mugurpusi. Papildu
kauliem un locitavas saiteém. Tie ir muguras platais muskulis (m. latissimus dorsi) kopa
ar kraskurvja un muguras fasciju (fascia thoracodorsalis), liclais gizas muskulis (m.
gluteus maximus) un bumbierveida muskulis (m. piriformis) (Vleeming et al., 1995;
Slipman et al., 2001).
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Krustu un zarnkaula locitava notiek rot&josas krustu kaula kustibas vid&ji no -
1,1° lidz 8° ap trTs asim un linearas kustibas (angl. val. — translation) amplitida no 0,3
lidz 8 mm (Jacob et al., 1995; Wilke et al., 1997; Sturesson et al., 2000). Lielaks
kustibu apjoms ir ap frontalo asi un ir atkarigs ari no jostas dalas un augsstilba stavokla
(Sturesson et al., 2000).

Literatiira nav vienota uzskata par kustibu ass novietojumu. Farabeuf klasiska
teorija apraksta kustibas locitava saskana ar diviem mehanismiem: nutaciju (angl. val. —
nutation) un kontrnutaciju (angl. val. — contrnutation) (Kapandji, 2008). Nutacijas laika
krustu kaula pamatne virzas uz priekSu un uz leju, notiek ta saucama krustu kaula
fleksija. Vienlaicigi zarnkauls virzas uz mugurpusi un uz augsu. Savukart kontrnutacijas
laika krustu kaula pamatne virzas uz mugurpusi un uz augsu, bet zarnkauls — uz priekSu
un uz leju. Péc Farabeuf uzskatiem, krustu kaula rotacijas ass atrodas starp 2. un 3.
krustu skriemeli (Kapandji, 2008). Smidt et al. par rotacijas centru uzskata viduspunktu
starp divam muguréjam augséjam zarnkaulu smailém (Smidt et al., 1995). Weisl (1955)
sava darba atzimé, ka krustu kaula rotacijas ass atrodas krustu kaula priekSpusg, jo, péc
vina domam, vienlaicigi ar iegurna izméru izmainam sagitalaja plakné notiek izmainas
frontalaja plakngé (Weisl, 1955). lemesls Siem atSkirigiem viedokliem var bit lielas
individualas locttavas uzbiives Tpatnibas (ausveida virsmu forma, saiSu stiprums u.c.
faktori) (Prassopoulos et al., 1999).

Locitavas kustiguma novéro dzimumatSkiribas (Brook, 1924; Vleeming et al.,
1992). Lielaks kustigums locitava tiek konstatéts sievietém (Weisl, 1955; Borell et
Fernstrom, 1957; Ohlsen, 1973; Russell, 1969). Russell, salidzinot pelvimetrijas datus
sievietém griitniecibas beigas un 6 méneSus péc dzemdibam, ir konstatgjis, ka pirms
dzemdibam visisakais izmérs iegurna dobuma (attalums starp sézas kaulu smailem) ir
lielaks vidgji par 7 mm neka péc dzemdibam. Tads izméra piecaugums palielina izejas
laukumu par 20 - 30%, (Russell, 1969). Borell et Fernstrom ir novérojusi ari izejas
sagitala izmé&ra pieaugumu gritniecibas beigas par 1 - 2 cm lielakai dalai sievieSu
pétijuma grupa (Borell and Fernstrom, 1957). Ka atzim& vairaki autori, izmé&ru
pieaugums ir saistits ar relaksina efektu uz krustu un zarnkaula locitavas saiteém (Thoms
and Wilson, 1939; Borell and Fernstrom, 1957; Russell, 1969). Min&to hormonu
pastiprinati producé olnicas un placenta griitniecibas otraja fazé (MacLennan et al.,
1986), bet relaksina efekts uz iegurna kaulu savienojumiem nav izteikts vienadi visam

sievietém un var but pat minimals (Russel et al., 1971; Huerta-Enochian et al., 2006).
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VirieSiem kustigums locitava ir mazaks, jo stiprakas saites kompensé adaptaciju lielakai
slodzei (Brook, 1924; Vleeming et al., 1992).

Gan sievietém, gan virieSiem kustibu apjoms krustu un zarnkaula locitava un
iegurna izméru izmainas ir atkarigas no augsstilbu stavokliem (Weisl, 1955; Russell,
1969; Michel et al., 2002). Iztaisnoti augsstilbi samazina izejas izmérus, bet augsstilbu
salickSana un atvilkSana palielina izejas izmérus. Sievietes atraSanas tupus pozicija
dzemdibu izstums$anas perioda ietekmé iegurna tilpuma pieaugumu (Russell, 1969). Tas
ir saistits ar to, ka atrodoties Saja stavokli, sézas kauli attalinas viens no otra (Tague,
1989; 1992).

Lidzigi rezultati tika demonstréti Michel et al. p&tijuma, kura piedalijas sievietes
— volontieres (Michel at al., 2002). Papildus tika noteikts, ka atrodoties tupus un sédus
pozicija, vienlaicigi ar vidgjas plaknes Skérsizméra un izejas Skérsizméra pieaugumu,
ieejas sagitalais izmérs bija mazaks neka gulus pozicija (Michel et al., 2002). Nemot
vera, ka petijuma piedalijas sievietes bez griitniecibas, autori atzime iesp&jamu lielaku
iegurna apaksgjas dalas izméru pieaugumu relaksina ietekmé.

Iegurna prieksg€ja siena atrodas kaunuma simfize (Symphysis pubica). To veido
abu kaunuma kaulu simfizealas virsmas, starp kuram atrodas skrims§lains disks (discus
interpubicus). Augsa un apaksa savienojumu nostiprina augséja un apaksgja kaunuma
saite (lig. pubicum superius et inferius). Simfize nodrosina pielagosanos posturalas
slodzes parmainam (Pauwels, 1948), savukart sieviettm - adaptaciju dzemdibu
procesam (Russel, 1969; Rustamova et al., 2009).

Rustamava et al. pétijuma tika konstatéts, ka liclakai dalai sieviesu dzemdibu
sakuma kaunuma simfizes sprauga paplasinas vid&ji par 31 % no sakotngja platuma un
var sasniegt pat Iidz 139 % otraja faz&. Pie tam individuals spraugas platuma pieauguma
raksturs var bt atkarigs no iegurna uzbaves tipa un vecuma (Rustamava et al., 2009).
Peétjuma ar1 ir noveérots, ka Simfizes sprauga vairak paplaSinas jaunakam
nedzemdgjusam sievietém neka atkartoti dzemdejusam. Pec autoru grupas viedokla, tas
var liecinat par to, ka atkartoti dzemdgjusam sievieteém iegurpa tilpuma palielinasanos
nodrosina elastigakas iegurna apaksgjas dalas saites (Rustamova et al., 2009).

Starp krustu kaula virsotni un pirmo astes kaula skriemeli veidojas krustu un
astes kaula locitava (art. sacrococcygea). Ta ir plakana, mazkustiga locitava, kuru
priekSpusé un mugurpus€ nostiprina Krustu un astes kaula saites (ligg. sacrococcygea
anteriora, posteriora). Locitava nodrosina astes kaula kustibas ventrali un dorzali

defekacijas laika (videji 9 mm) un dorzali dzemdibu laika (Saluja, 1988; Grassi et al,
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2007). Dzemdibas, astes kauls atvirzas uz mugurpusi kopa ar krustu kaula virsotni,
krustu kaulam noliecoties uz prieksu (Kapandji, 2008), ka ari picaugot

intraabdominalajam spiedienam (Saluja, 1988).

1.1.3. Iegurpa diafragma

Iegurna kauli ir daudzu Skérssvitrotu muskulu piestiprinasanas vieta. Dala no
tiem veido iegurna diafragmu (diaphragma pelvis), kas balsta iek$gjos organus.
Atskirtbas reproduktiva funkcija ietekméja iegurna diafragmas anatomiskas atskiribas
starp dzimumiem (Abitbol, 1988).

Iegurpa diafragmu veido tris muskuli: taisnas zarnas c€lgjmuskulis (m. levator
ani), astes kaula muskulis (m. coccygeus), un analas atveres ar¢jais slédz&jmuskulis (m.
sphincter ani externus). M. levator ani ir lielakais no tiem, piltuvveida formas. Tas
sakas no kaunuma kaula ka kaunuma un astes kaula muskulis (m. puboccocygeus), un
no slédzgjfascijas (fascia obturatoria) sabiezinajuma ka zarnkaula un astes kaula
muskulis (m. iliococcygeus). Abas dalas mugurpusg piestiprinas pie astes kaula periosta
un saites, kas iestiepta starp analo atveri un astes kaula virsotni (lig. anococccygeum).
Medialas Skiedras no m. pubococcygeus beidzas, savijoties ar taisnas zarnas apaksgjas
dalas sienu starp iek$€jo un argjo analo sfinkteru. Dala So Skiedru beidzas iegurna
organu sieninas (virieSiem — priekSdziedzera kapsula, sievietém — maksts sienina,
urinizvadkanala sienina) un starpenes cipslainaja centra. Saraujoties, muskulis
nodroSina taisnas zarnas pacelSanu uz augSu un uz priekSu un iegurpa organu balstiSanu
(Ashton-Miller et al., 2007).

Starp diviem m. pubococcygeus ir sprauga (hiatus genitalis), kuras izmériem ir
dzimumatskiribas. VirieSiem sprauga ir neliela, caur to iziet urinizvadkanals. Sievietém
hiatus genitalis ir plataks un garaks neka virieSiem, caur to iziet maksts un
urinizvadkanals. Dzemdibas sprauga vél vairak palielinas. Dzimumatskiribas hiatus
genitalis izm@ros ir anatomiskais faktors iegurna organu prolapsa attistibai sievietém,
kas ir ievérojami retaka patologija viriesiem (MacLennan et al., 2000).

M. coccygeus atrodas laterali no m. levator ani un ir iestiepts paral€li krustu un
s€zas kaula smailes saitei (lig. sacrospinale) lidz astes kaula sanu malai. Abi muskuli

pilniba parklaj izeju no maza iegurna, izpemot hiatus genitalis. Zem m. levator ani
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atrodas m. sphincter ani externus, kas ar cirkularam Skiedram savijas ar anus sienu un ar
gareniskam Skiedram beidzas starpenes cipslainaja centra un astes kaula periosta.

Visus iegurpa diafragmas muskulus parklaj divas fascijas. Zem iegurpa
diafragmas atrodas otrais starpenes muskulu slanis, kur§ parsvara ietekmé& ar€jo

dzimumorganu funkciju.

1.1.4. legurna iedalijums un maza iegurna plaknes

No topografiska viedokla iegurnis tiek iedalits divas dalas: lielaja un mazaja
iegurni. Robezlinija (linea terminalis) atdala lielo iegurni no maza un iet no krustu
kaula parkares (promontorium) gar krustu un zarnkaula locitavu (art. sacroiliaca),
lokliniju (linea arcuata), zarnu un kaunuma kaula izcilni (eminentia iliopubica),
kaunuma kaula Skietu (pecten osis pubis) lidz kaunuma simfizes (Ssymphysis pubica)
augsejai malai.

Lielo iegurni veido zarnkaulu sparni, ka art apaksgjie (4. un 5.) jostas skriemeli.
Ta formu nosaka zarnkaulu sparnu novietojums (Berge and Goularas, 2010). Lielais
iegurnis piedalas védera dobuma sienu veidoSana.

Mazais iegurnis atrodas zem linea terminalis. RobezZlinija veido iegurna ieeju
(apertura pelvis superior). Izeju no maza iegurna (apertura pelvis inferior) norobezo
linija, kas iet caur astes kaula virsotni, Krustu un sézas kaula paugura saite (lig.
sacrotuberale), sézas kaula pauguru (tuber ischiadicum), sézas kaula zaru, kaunuma
kaula apaks$gjo zaru un simfizes apak$€jo malu (Dauber, 2007). Starp maza iegurpa
ieeju un izeju atrodas iegurna dobums, kas satur urinpiisli, dzimumsist€émas organus un
taisno zarnu. Sievietém tas kalpo arT par dzemdibu kanalu.

Mazajam iegurnim izskir 5 sienas. Cetras no tam veido iegurna kauli un to
savienojumi, bet maza iegurna apaks€jo sienu veido iegurna diafragma. Maza iegurna
mugurgjo sienu veido krustu un astes kauli. Kaunuma simfize, kaunuma kaulu un sé€zas
kaulu zari, ka arT slédzgjatveres veido prieksgjo sienu. Sanu sienu veidosana piedalas
zarnkaulu, s€zas un kaunuma kaulu kermeni un saites (lig. sacrospinale un lig.
sacrotuberale). Uz augSu mazais iegurnis savienojas ar védera dobumu.

Dzemdnieciba ka ari antropologiskos pétijumos iegurna dobumu apraksta
dazados ltmenos jeb iegurna plakn@s, kas novietojas perpendikulari iegurna dobuma asij

(savieno iegurna plaknu centrus) (Thoms and Wilson, 1939; Borell and Fernstrom,
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1957; Tague, 1989; 1992; 2000; Stalberg et al., 2006). Biezak lieto sekojosas iegurna
plaknes:

1. leejas plakne, kas ietver linea terminalis.

2. Vidgja plakne, kas atrodas sézas kaulu smailu (spina ischiadica) limeni. Ta iet
caur kaunuma simfizes apaks€jo malu, s€zas kaulu smailém un savienojumu
starp 4. un 5. krustu skriemeli.

3. lzejas plakne. Ta ietver kaunuma simfizes apak$€jo malu, sézas kaulu paugurus
un savienojumu starp krustu kaula virsotni un astes kaulu. Jaatzimé€, ka miné&ta
izejas plakne atskiras no anatomija pienemtas iegurna izejas, jo neietver astes
kaula kaudalo punktu — astes kaula virsotni (Dauber, 2007).

Lai labak aprakstitu iegurpa dobuma vidusdalu, antropologiskos pétijumos
izmanto ari ceturto plakni. Ta atrodas locitaviedobumu (acetabulum) centru limeni un
ietver simfizes viduspunktu un savienojumu starp 2. un 3. krustu skriemeli (Tague,
1989; 1992; 2000). Japiemin, ka veicot iegurna radiologisko izmekléSanu, miné&tas
iegurna plaknes tiek uzskatitas par slipam aksialajam plakném ieejas, locitaviedobumu
centru, sézas kaulu smailu un izejas Iimen.

Katra plakné var noteikt priek$&ji — muguréjos izmérus (sagitalie jeb taisnie
izméri) un Sk&rsizmérus, kas raksturo iegurpa dobumu atbilstoSaja limeni. Papildus
Katra plakng var izdalit ar mugurgjo sagitalo izmeru jeb mugurgjo segmentu, kas parada
cik tuvu krustu kaulam krustojas sagitalais un skérsizméri (Caldwell and Moloy; 1933;
1938; Thoms and Wilson, 1939). Vissauraka vieta iegurna dobuma gan virieSiem, gan
sievieteém atrodas starp divam sézas kaulu smailém (Tague, 1989; 1992; Stalberg et al.,
2006).

Iegurna formas aprakstam un dzimumatskiribu demonstracijai nosaka lenki starp
kaunuma kaulu apaks$gjiem zariem, kas tiek saukts par kaunuma lenki (angulus
subpubicus). Sievietem §is lepkis ir plats un veido kaunuma loku (arcus pubicus)
(Dauber, 2007).

legurpa novietojuma raksturoSanai un sakrolumbala balansa analizei izmanto
iegurna un krustu kaula lenkus (Amonoo-Kuofi, 1992; Peleg et al., 2007; Mac-Thiong et
al.,, 2011). Liela iegurna raksturoSanai biezi nosaka Skérsizmérus — attalumus starp
simetriskajiem punktiem: starp zarnkaulu skautném, starp priek$€jam augs€jam

zarnkaulu smailém u.c.
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1.2. Iegurna formas izmainu vésturiskie aspekti

Ka bija atzimets augstak, iegurnis kopa ar mugurkaulu nodroSina cilvéka
vertikalu stavokli un iesp&ju parvietoties uz divam kajam. Taisnstaigasana ir tikai
cilvékiem piemitosa pazime, Kas ir izveidojusies evoliicijas laika un butiski ietekm&jusi
cilvéka skeleta uzbtivi un ipasi iegurni (Lovejoi, 1988, 2005). Iegurna adaptacija STm
.jaunajam” parvieto$anas veidam bija plasi pétita pagajusaja gadsimta, veicot musdienu
cilvéku, cilvéka priekstecu un cilvékveidigo pértiku iegurnu uzbiives salidzinaSanu
(Schultz, 1949; Abitbol, 1988; 1995; Lovejoy, 1988, Tague, 2005). Salidzino$a iegurnu
pétisana lava antropologiem labak saprast cilvéka evoliicijas etapus, dzimumatskiribu
veidoSanas iemeslus un iegurna lomu dzemdibu biomehanisma izmainas evoliicijas
laika.

Turpmak darba tiks paskaidroti iemesli, kas ietekméja iegurna formas izmainas

evoliicijas laika Iidz izveidojas muisdienu cilvékam raksturigais iegurnis.

1.2.1. Taisnstaigasana

Misdienu cilvéks (Homo sapiens) ir unikals ziditaju pasaules parstavis, kas
parvietoSanai izmanto tikai divas ekstremitates. P&c izveidotas hominidu taksonomijas
miusdienu cilvéks pieder pie gints — Homo, dzimtas — Hominidae (cilvéks un ta
prieksteci), virsdzimtas — Hominoidae, pie kuras pieder cilvéks un cilvékveidigie pértiki
(Wood and Richmond, 2000). lzrakumos atrastas kaulu paliekas liecina, ka pirmie
Homo sapiens uz Zemes paradijas ap 100 000 gadu atpakal, kaut gan cilvéka genétiskas
linijas atdaliSanas no kopigiem priekSte¢iem ar cilvékveidigiem pértikiem ir notikusi
pirms 4—7 miljonu gadu (Sibley et al., 1987; Brunet et al., 2002; Kumar et at., 2005).

Tiek uzskatits, ka Australopithecus gints parstavji, kas dzivoja uz Zemes pirms
1-4 milj. gadu (Ward, 2002; Abitbol, 1987), parvietojas parsvara uz divam
ekstremitatém, par ko liecina skeleta palieku uzblives Tpatnibas. Vissenakas atrastas
australopiteku iegurna kaulu paliekas (aptuveni 3 mlj. gadi) pieder Australopithecus
afarensis (AL — 281), kas zinatniska pasaulé tika nosaukts varda ,,Lucy”, un
Australopithecus africanus (STS — 14). Abi tika identificéti ka sieviesu skeletu paliekas
(Abitbol, 1987; 1995).
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Australopithecus iegurnim atskiriba no cilveékveidigo pértiku iegurna tika
konstateti horizontali izversti un 1saki zarnkaula sparni, horizontalak novietots plataks
un 1saks krustu kauls un izteikti platipeloida iegurpa dobuma forma (visu iegurna
plaknu Sk&rsizméri ir liclaki par taisnajiem izmé&riem) (Abitbol, 1995; Berge and
Goularas, 2010), kas liecina par primaro adaptaciju taisnstaigasanai. Nemot véra, ka
vertikala stavokli jostas dalu balsta krustu kauls, ta pamatne kluva masivaka un
palielinajas krustu kaula Sk&rsizmeri. Krustu kauls noliecas uz prieksu, kas samazinaja
iegurna sagitalos izmérus (Abitbol, 1995).

Agrinas izmainas iegurna uzbuveé bija saistitas ar stipraku to muskulu attistibu,
kas nodrosSina parvieto$anos uz divam ekstremitatém (Lovejoy, 1988). Pirmkart, lai
nodro$inatu ilgstosSu vertikalo stavokli, bija nepiecieSama lielaka liela gizas muskula
(m. gluteus maximus) masa, ka ari spécigaka augsstilbu muguréjas grupas muskulu
attistiba, jo tie iztaisno augsstilbus. Otrkart, nepiecieSsamiba stabilizét iegurni
staigasanas laika, balstoties tikai uz vienas kajas, ictekmg&ja labaku vidéja un maza gizas
muskula (m. gluteus medius et minimus) attistibu (Lovejoy, 1988; 2005).

Rezultata, minéto muskulu masas pieaugums ietekméja lielaku zarnkaula gtzas
virsmas (facies glutea) laukumu un horizontalaku zarnkaulu sparnu orientaciju. Kluva
biezaks sézas kaula paugurs. Bitiskas izmainas skara iegurna dobumu gtzas locitavu
Iimeni, jo balstoties tikai uz divam ekstremitatém, bija japalielinas attalumam starp
locttaviedobumu (acetabulum) centriem. legurna dobums kluva plataks un izstieps
Skeérsvirziena vairak neka sagitalaja virziena. Neskatoties uz to, Austalopithecus skeleta
adaptacija taisnstaigaSanai bija v€l nepilniga, par ko liecinaja gar§ augsstilba kaula
kaklins (Lovejoy, 2005).

Turpmaka iegurna adaptacija taisnstaigasanai tika novérota pirmajiem Homo
parstavjiem: Homo habilis (dzivoja uz Zemes aptuveni pirms 2,5-1,5 miljonu gadu) un
Homo erectus (dzivoja aptuveni pirms 2-0,5 miljonu gadu) (Lovejoy, 2005). Salidzinot
ar Austalopithecus, Homo erectus iegurniem konstatgja vél lielaku gizas virsmu.
Savukart zarnkaulu sparnu novietojums bija vertikalaks, ar izvirzitam uz prieksu
zarnkaulu priek§€jam aug$€jam smailém, kas liecinaja par labaku védera muskulu
attistibu. Krustu kaula Skérsizmeéri vél vairak palielindjas un ta pamatne nedaudz
atvirzijas uz mugurpusi, kas bija saistits ar muguras iztaisnotajmuskula (m. errector
spinae) tonusa pieaugumu (Abitbol, 1995). Rezultata palielinajas ieejas parametri. Bet
saisinats augsstilba kaula kaklina garums deva prieksrocibu parvietojoties uz divam

ekstremitatém (Lovejoi, 2005).
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Jaatzim€, ka cilvéka iegurna formu butiski ietekm€ja izmainas saistitas ar
legurpa organu balstiSanu vertikala stavokli. Nemot véra, ka ¢etrkajiem iegurna organus
balsta kaunuma simfize, ta ir plataka un garaka neka cilvékiem, bet iegurna diafragma
veido vertikalu sienu un izpilda citas funkcijas: tas lielakais muskulis — taisnas zarnas
celgjmuskulis (m. levator ani), nodrosina astes kustibas (Abitbol, 1987; 1988). Cilveka
prieksteCiem iegurna diafragma pakapeniski saka novietoties horizontali un balstit
iegurna organus. Mazinoties slodzei uz kaunuma zariem un kaunuma simfizi un
cilvekam notika pakapeniska kaunuma simfizes garuma redukcija (Abitbol, 1988).

Pieaugust slodze uz iegurna dobuma apaksgjo sienu veicinaja turpmakas agrino
Homo iegurna apaks$gjas dalas izmainas. Pakapeniski sabiezinajas mediala taisnas
zarnas c€léjmuskula (m. levator ani) dala jeb kaunuma un astes kaula muskulis (m.
pubococcygeus) un izveidojas saite — lig. anococcygeum, kas ietekméja krustu kaula
virsotnes un astes kaula ventralo lieckumu, saisinot iegurna vid&jas plaknes un izejas
sagitalos izmé&rus (Schimpf et al., 2005, Abitbol, 1988). Savukart saisu (lig. sacrospinale
un lig. sacrotuberale) sabiezinasanas un Saisinasanas nostiprinaja iegurna lateralo sienu
efektivakai iegurna organu balstiSanai. Rezultata s€zas kaulu smailes izvirzijas uz
priekSu un mediali, saisinot iegurna dobuma sk&rsizmérus vidéja plakné (Abitbol, 1987;
1988; Lovejoy, 2005). So transformaciju de] iegurna dobums kluva piltuvveidigs, ar
visSaurako iegurna dobuma vietu starp divam séZas kaulu smailém (Tague, 1989; 1992).

Mingtas izmainas iegurna dobuma arhitekttira skara gan virieSus, gan sievietes.
Homo erectus plats iegurna dobums augseja dala un saSaurinats apakseja dala, no vienas
puses deva prieksrocibas parvietojoties uz divam ekstremitatém, bet no otras puses

negativi ietekméja augla virziSanos pa iegurna dobumu sievietém.

1.2.2. Encefalizacijas process un adaptacija sarezgitam dzemdibam

Homo erectus sievieSu piltuvveida iegurna dobuma forma tika paklauta papildu
evolucionarajam izmainam. Tas bija saistits ar pakapenisku augla galvas izm&ru un
smadzenu tilpuma pieaugumu, ko sauc par encefalizacijas procesu (Schultz, 1949;
Abitbol, 1988; 1993).

Maisdienu cilvéka vid&jais smadzenu tilpums ir 1400 cm?®, kas ir 3 reizes lielaks
neka seniem Australopithecus, kuru smadzenu tilpums bija lidzigs Simpanzes smadzenu

tilpumam un sastadija ap 450 cm® (Foley and Lee, 1991). Smadzenu tilpuma pieauguma
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dinamika (Homo habilis — 600 cm® Homo erectus — 900 cm?®) parada, ka Homo sapiens
encefalizacijas Iimenis tika sasniegts pirms 500 000 gadiem (Ruff et al., 1997).
Encefalizacijas process izpaudas ne tikai smadzenu tilpuma pieauguma
postnatalaja perioda, bet ari Homo erectus augla smadzenu tilpuma pieauguma.
Palielinoties augla galvas izmériem, izveidojas iegurna un augla galvas izmé&ru
neatbilstiba, kas radija nepiecieSamibu adaptacijai gan no iegurna dobuma puses, gan no
augla puses. Saja situacija dala dzemdibu beidzas letali. lzdzivot vargja tikai tas
sievietes, kuru iegurna dobums bija plataks, ka ar1 tie jaundzimusie, kuru galvaskausa
kauli bija kustigaki (Rosenberg, Trevathan, 2002). Ka atzim& Ruff et al., tiesi sievietes
iegurna dobuma izméri ierobezoja cilvéka smadzenu tilpuma picaugumu antenatalaja
perioda, kas tika kompenséts ar strauju smadzenu augSanu postnatali (Ruff et al., 1997).
Dabigas atlases rezultata sievieSu iegurna dobuma izméri pakapeniski palika
lielaki neka virieSiem un iegurna dobums kluvis 1saks (Schultz, 1949; Abitbol, 1988).
Lielakas izmainas skara iegurna dobuma vidg€jo un izejas plakni, jo tiesi Sajas plaknés
izveidojas dobuma saSaurinagjums, iegurnim adaptEjoties taisnstaigaSanai (Schultz,
1949). Sievietes iegurna adaptacija augla encefalizacijas procesam beidzas ar iegurpa
dzimumatskiribu veido$anos un izmainam dzemdibu biomehanisma (Rosenberg and

Trevathan, 2002).

1.2.3. Dzemdibu biomehanisma izmainas evolucijas laika

Nemot vera, ka iegurnis un augla galva ir kaulainas strukttiras ar ierobezotam
izméru izmainam spiediena ietekmé, izmainas evolicijas laika skara ari cilveka
dzemdibu mehanismu (Tague and Lovejoy, 1986; Rosenberg, 1992; Ruff, 1995;
Trevathan, 1996; Walrath, 2003). Virzoties pa dzemdibu kanalu, auglim bija
nepiecieSams adaptéties iegurna dobuma formai un veikt secigas kustibas, kas vargja
mazinat spiedienu uz augla galvu un plecu joslu (Rosenberg and Trevathan, 2002).

Cilvekveidigo pértiku dzemdibu mehanisms nebija sarezgits. Tas ir saistits ar
relativi platu iegurpa dobumu un maziem augla izmériem (Schultz, 1949). Saja
gadijuma pértika auglis iziet cauri iegurna dobumam bez rotacijas un piedzimst ar seju
pret mati, kas pati satver jaundzimus$o (Abitbol, 1993; Rosenberg and Trevathan, 2002).

Lidzigi Australopithecus relativi mazie augla galvas izméri vargja laut auglim

iziet cauri dzemdibu kanalam bez rotacijas, neskatoties uz izteikti platipeloidu iegurna
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dobuma formu (Tague and Loveloy, 1986; Trevathan and Rosenberg, 2000). Tomér,
plataka neka pértikiem australopiteku plecu josla (Schultz, 1949), vargja bat iemesls
plecu joslas rotacijai, ko neizslédz atseviski pétnieki (Trevathan and Rosenberg, 2000;
Berge and Goularas, 2010).

Misdienu cilvéka dzemdibu mehanisms ir unikals process, kas raksturojas ar
augla galvas un plecu joslas rotaciju un kura veiksmigs iznakums ir saistits ar1 ar citu
cilvéku iesaistiSanos (vecmates). NepiecieSamiba asistét dzemdibas, savukart, veicinaja
komunikacijas un sociala kontakta attistibu cilvéka evoliicijas laika (Rosenberg and
Trevathan, 2002).

Pirma augla rotacija ir saistita ar iegurna ieejas un vid€jas plaknes garako izméru
perpendikularo novietojumu (Abitbol, 1993). Schultz ir paradijis, ka sievietei ar
ginekoidu iegurna tipu, augla galvas garakais izmérs neatbilst iegurna ieejas sagitalajam
izméram, tapeéc augla galva iestajas ieeja Skérsizméra vai slipaja izméra (Schultz, 1949).
Vidgja plakné augla galva tiek saspiesta ar Sauram iegurna dobuma sanu sienam un sak
rotét lidz augla galvas sagitalais izm@rs novietojas sagitalaja izméra (garakais $aja
plakn€) ar pakausi pret kaunuma simfizi. Izejas plakné augla galva novietojas zem
kaunuma simfizes, auglis izpilda galvas atliek$anu un piedzimst ar pakausi pret mati
(Ruff, 1995; Rosenberg and Trevathan, 2002). Otra augla rotacija ir saistita ar platas
plecu joslas piedzim$anu (Schultz, 1949). Kad augla galva atrodas izejas plakng, plecu
josla, lidzigi iestajas ieeja Skérspozicija. Piedzimstot augla galvai, plecu josla ieiet
legurpa Sauraja vieta — vidéja plakné un auglis izpilda otro rotaciju, Iidz augla plecu
josla novietojas sagitalaja pozicija (Trevathan and Rosenberg, 2000).

Vel viens faktors atSkir cilvéka piedzimSanu no citu ziditaju dzemdibam.
Cilvekiem, jaundzimuSais piedzimstot, virzas pret€ja virziena no mates. Ka atzimé
Rosenberg and Trevathan, ja mate mégina pati satvert jaundzimuso, var rasties nopietns
jaundzimu$a muguras smadzenu un plecu pinuma bojajums. So risku var mazinat
asistesana dzemdibas. Vecmate satver jaundzimus$o, lai atbrivotu elpoSanas celus,
mazinot iespgjamus sarezgljumus. Sarezgitas dzemdibas veicinaja cilvéku sociala
kontakta attistibu, savukart, péc Rosenberg and Trevathan viedokla, vecmates bija
vissenaka profesija (Rosenberg and Trevathan, 2002).

Adaptacija sarezgitam dzemdibam ietekmé&ja ari augla galvaskausa kaulu un
kraiskurvja mobilitates pieaugumu (Abitbol, 1993). Savukart Sievietes iegurna izméri
ietekméja relativi agrinu augla piedzimsanu, kura attistiba vél ilgi turpinas arpus mates

kermena (Rosenbegr, 1992). Tomér, neskatoties uz veiktajiem pé&tijumiem, nevar
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viennozimigi pateikt, kadas iegurna uzbiives ipatnibas ir saistitas ar cilvéka lokomocijas

funkciju un kadas — ar adaptaciju dzemdibam (Abitbol,1988).

1.3. Iegurna dzimumatskiribas

Visiem ziditajiem un tai skaita cilvékiem piemit dzimumatskiribas jeb
dzimumdimorfisms. Tas izpauzas kermena parametru un formas atSkiribas starp
sievietém un virieSiem: kermepa garuma, Svara, apaksdelma garuma, proporciju
atskiribas un citas.

legurnis ir skeleta dala, kurai piemit visizteiktakas dzimumatSkiribas (Meindl et
al., 1985; Meindl and Russel, 1998). Biezak atskiribas starp virie$a un sievietes iegurni
apraksta sekojosi. VirieSa iegurnis ir smagaks, garaks un piltuvveida formas, ar dzilu
s€zas kaula lielo ierobu, garaku s€zas kaulu, bet sievieSu iegurnis ir vieglaks, Tsaks un
vairak cilindrisks. Sievietém ir plataks krustu kauls, ar lielaku slipumu uz mugurpusi,
plataks kaunuma lenkis jeb kaunuma loks (arcus pubicus), seklaks sézas kaula lielais
ierobs un Tsaka kaunuma simfize (Caldwell and Moloy, 1933; Young and Ince, 1940;
Meindl et al., 1985; Tague, 1989; 1992; 2000). Turklat no tris iegurna kauliem
vislielakais dzimumdimorfisms piemit giizas kaulam (St. Hoyme and Iscan, 1986).

legurna dzimumatskiribas sak veidoties vél antenatalaja perioda. Ka parada
Merrot et al. pétijums, ticamas atSkiribas starp dzimumiem var novérot jau 26. — 27.
attistibas ned€la un tas ir attiecinamas uz iegurna platumu sézas kaulu Iimeni (Merrot et
al., 2001). Bérniem vecuma péc 5 gadiem atskiribas tiek konstatétas sézas kaulu garuma
(Rissech et al., 2003). Astonos gados zénu un meitenu iegurnis atkiras liela iegurna
platumos (attalumos starp priek$€jam augs€jam un prieksgjam apaksgjam zarnkaulu
smailém) un giizas kaula locitaviedobuma diametra (LaVelle, 1995). Pastiprinati iegurna
dzimumatskiribas sak izpausties pusaudzu perioda, kad notiek izteiktas parmainas
kermena un iegurna augsanas trajektorijas (Coleman, 1969; Moerman 1981; LaVelle,
1995). Ir konstatéts, ka jaunieSiem atrak aug locTtaviedobuma parametri un liela iegurna
izméri, savukart, jaunietém — iegurna dobuma izméri (LaVelle, 1995). Maza iegurna
apaksgjas dalas dzimumdimorfismu ietekmé atraka s€zas kaula neka citu kaulu augSana
(Coleman, 1969).

Klasiskas iegurna dzimumdimorfisma pazimes izmanto vizualai dzimuma

identifikacijai paleoantropologija (Meindl et al., 1985; 1998; Bruzek, 2002). Dzimumu
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var noteikt, izvertgjot kaunuma lenka (angulus subpubicus) platumu, liela sézas kaula
ieroba dzilumu, sézas kaulu smailu un locitaviedobumu novietojumu, proporciju starp
kaunuma kaula aug$€ja zara garumu un s€zas kaula zara garumu, iegurna dobuma
formu. Neskatoties uz to, dala gadijumu ar vizualo metodi pareizi dzimumu noteikt
nevar, ka pamata ir daudzveidiga iegurna uzbiive (Meindl et al., 1985). Tapéc precizak
iegurna dzimumatskiribas var noteikt ar mérisanas metodém, kas parada atskiribas starp
dzimumiem vid€jos iegurna izméros, to izklied€s un sakaribas starp kermena un maza
iegurna parametriem (Tague, 1989; 1992). Turpmak darba tiks apsekoti metrisko
petijumu rezultati, kas demonstré dazadas iegurna dzimumatskiribu izpausmes un

pamato teorijas par iegurna dzimumdimorfisma veido$anos.

1.3.1. DzimumatSkiribas iegurna izméros

Pagajusa gadsimta iegurna dzimumatskiribu pétiSanai bija veltiti vairaki darbi,
kuros tika izmantotas divas pamatmetodes: pelvimetrija péc kaulu palickam (Caldwell
and Moloy, 1933; Tague, 1989; 1992; 2000; 2005; Kurki, 2007; 2011a,b) un
rentgenpelvimetrija, kuru izmatoja, veicot kliniski orientetus pétijumus (Thoms and
Wilson, 1940, Yong and Ince, 1940; Holland et al., 1982; Walrath and Glanz, 1996).
Literatiras datu analize parada atSkirigus viedoklus par iegurna dzimumdimorfisma
izpausmém atseviskos kaulos un mazaja iegurni kopuma, kas raksturo dazadibu iegurna
uzbuve.

Svarigu vietu iegurna uzbtivé ienem krustu kauls, kura parametri un novietojums
ietekmé iegurna dobuma izmérus (Caldwell and Moloy, 1933; 1938; Abitbol, 1987).
Viriesiem krustu kauls ir garaks neka sievietém (Flander, 1978; Hager, 1989), un tas
biezak ir veidots no seSiem skriemeliem (Tague, 2011). Pretgji, citos p&tijumos neatrod
atSkiribas krustu kaula garuma (Tague, 1992; Plochocki, 2011). LaVelle un Steyn et al.
neatrod atSkiribas krustu kaula platuma (LaVelle, 1995; Steyn et al., 2008). Sievietem
un virieSiem maksimalais krustu kaula liekums atrodas savienojuma vieta starp 2. un 3.
krustu skriemeli, savukart virieSiem lieckums ir dzilaks (Stradalova, 1974; Plochocki,
2011).

Dzimumdimorfisms tika konstatets arT krustu un zarnkaula ausveida virsmu
forma un izméros ([scan and Dunlap, 1983; Ali and McLaughlin, 1991; Anastasiou,

2013). VirieSiem ausveida virsmu izmeri ir lielaki neka sievieteém, savukart, izteiktakas
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dzimumatskiribas piemit zarnkaula ausveida virsmai neka krustu kaula (Anastasiou,
2013).

Atskiribas atrod ar krustu kaula novietojuma. Sievieteém krustu kauls novietojas
horizontalak neka virieSiem (Amonoo-Kuofi, 1992; Peleg, et al., 2007), preteji Caldwell
and Moloy (1933) atzimé lielaku krustu kaula novietojumu uz mugurpusi (Caldwell and
Moloy, 1933). Pretgji, Mac-Thiong et al. p&tijuma neatrod dzimumatskiribas Krustu
kaula novietojuma starp dzimumiem un atSkiribas krustu kaula slipuma lenkd saista ar
patologiskam izmainam sakrolumbala balansa (Mac-Thiong et al., 2011).

legurpa dobumu kopuma raksturo iegurna izmeéri dazados limenos. Vairaki
autori atzimé, ka iegurpa ieejas Skérsizmérs sievietém ir lielaks neka virieSiem (Thoms
and Grudlich, 1940; Holand et al., 1982; Moerman, 1981). Tai pasa laika, Heyns (1947)
un Tague (1989, 1992) neatrod statistiski ticamas atSkiribas ieejas izm@&ros starp
dzimumiem, izpemot Tsaku ieejas muguréjo segmentu virieSiem (Tague, 1992).
P&tijuma Salerno et al. neatrod atSkiribas iegurna ieejas garuma (Salerno et al., 2006).
Vel viens parametrs ieejas raksturoSanai ir iegurna inklinacijas lenkis, kas demonstré
ieejas slipumu pret horizontalo plakni. Sievietém iegurpa inklinacijas lenkis ir $auraks
neka viriesiem (Thoms and Grudlich, 1939).

legurna dobuma vidgja plakne (slipa aksiala plakne sézas kaulu smailu Iimen) ir
kliniski svariga, jo ta ietver Vvisisako iegurpa izméru — attalumu starp s€zas kaulu
smailém (Borell and Fernstrom, 1957; Walrath and Glanz, 1996; Tague, 1989; 1992;
2000; Stalberg, 2006). Vidgjas plaknes izméri sievieteém ir lielaki neka virieSiem, bet
Skeérsizmérs ir iegurpa isakais izmérs abiem dzimumiem (Holand et al., 1982; Tague,
1989, 1992; Walrath and Glanz, 1996; Salerno et al., 2006; Kurki, 2011a).

Pretrunigi rezultati tiek konstatéti par iegurpa izejas plaknes izmériem (Young
and Ince, 1940; Tague, 1989, 1992, Salernoet al., 2006; Kurki, 2011a). Tague un Kurki
atzimg, ka sievietém izejas plaknes izméri ir lielaki neka virieSiem, bet Young and Ince
neatrod statistiski ticamas dzimumatskiribas izejas sagitalaja izméra.

Vel viens parametrs, kas raksturo iegurna dobumu ir iegurna dzilums. Dala
pétijumu parada, ka virieSiem tas ir dzilaks (Caldwell and Moloy, 1933; Tague, 1992),
bet Salerno et al. neatrod atSkiribas $aja parametra (Salernoet al., 2006). Mingtas
pretrunas var, no vienas puses, attiecinat uz iegurna uzbiives daudzveidibu un
atSkiribam starp populacijam, bet, no otras puses, var saistit ar atSkirigdm meériSanas
metodém, kas tiek izmantotas dzivo cilvéku pelvimetrijai un parametru noteikSanai uz

kaulu atliekam.
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Lai precizak izveértétu iegurna dzimumdimorfismu, antropologiskos pétijumos
izmanto dzimumdimorfisma koeficientu — attiecibu starp izméra vid€jo lielumu
sievietém un virieSiem, reizinatu ar 100 (Holand et al., 1982; Tague, 1989, 1992;
Correia, 2005). Vissizteiktakas dzimumatskiribas tika konstatétas angulus subpubicus
platuma, visu iegurna plaknu mugurgjo segmentu mérijjumos un divos Sk&rsizmeros:
attaluma starp divam sézas kaulu smailém un attaluma starp diviem sézas kaulu
pauguriem (Tague, 1989; Correia, 2005). Visi minétic parametri sievietém ir lielaki
neka virieSiem.

Vidgjie dzimumdimorfisma Koeficienti tika konstatéti ieejas Sk€rsizm&ra un
sagitalaja diametra, izejas sagitalaja diametra, Skersizm&ra starp locitaviedobumu
centriem. Savukart vaj§ dimorfisms piemit krustu kaula garumam un platumam, iegurna
dzilumam, iegurna priek§€jam segmentam visas iegurna plaknés un liela iegurna
platumam (Tague, 1989; 1992; Correia, 2005).

Pétijumi, kas tika veikti uz kaulu kolekcijam (Tague, 1989; 1992; Correia,
2005), parada, ka iegurpa dzimumatskiribas dazados iegurna limenos ir izteiktas
nevienmérigi. Sagitalo izméru dzimumdimorfisms pieaug no iegurna ieejas uz izeju.
Vismazakais dimorfisms piemit ieejas plaknei, visizteiktakais dzimumdimorfisms tiek
novérots vidéja plakné, savukart, vidgji izteikts dzimumdimorfisms — izejas plakné
(Holand et al., 1982; Tague, 1992; Correia, 2005). Tam ir vairaki iemesli, kuri tiks

izskatiti zemak.

1.3.2. Iegurpa dzimumatskiribu skaidrojos$as teorijas

Zinatniskaja literatiira var atrast divas galvenas teorijas, kas izskaidro iegurpa
dzimumatskiribu veidoSanos. Saskana ar pirmo teoriju (Schlutz, 1949; Rydley, 1995;
Abitbol, 1993; Tague, 2000, 2005; Rosenberg and Trevathan, 2002; Walrath, 2003)
atSkiribas sievietes un virieSa maza iegurna uzbiivé ir saistitas ar atSkirtbam
reproduktivaja funkcija, kas jau bija aprakstits ieprieksgja sadala. Tas nozimé, ka
sievietes maza iegurna forma veidojas ka kompromisa rezultats starp adaptaciju
taisnstaigasanai un sarezgitam dzemdibam (Schlutz, 1949; Rydley, 1995; Tague, 2000;
2005; Walrath, 2003). Turklat, sievieSu iegurna parametri ir determingti ar augla galvas

izmériem (Schultz, 1949).
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Otra teorija pamato iegurna dzimumdimorfismu ar androgénu ietekmi uz iegurpa
kaulu augSanu virieSiem (Schultz, 1949; Tague, 2005; Kurki, 2007; 2011b). Sis teorijas
pamata bija Schultz pétijums (1949), kura vin$ ir aprakstijis sakaribas starp iegurna,
kermena garuma dzimumatSkiribam un augla galvas izmé&riem pértiku un cilvéku vida.
Vins$ novéroja, ka dazam pértiku sugam ar cilvékam lidzigu iegurpa izméru un augla
galvas izméru proporciju (gibons, makaka), dzimumatskiribas iegurpa izm&ros un
kermena garuma ir maz izteiktas. Pret&ji, gorillam, orangutaniem un Simpanzé ar
izteiktam kermena garuma un iegurna dzimumatSkiribam, jaundzimuso izméri ir mazi,
kas nevar veicinat iegurna dobuma formas paliclinasanos un biit par dabigas atlases
faktoru. Tas nozimég, ka pértiku vidii augla izmérs nevar bt iegurna dzimumdimorfisma
iemesls, kas ir novérots cilvékiem (Schultz, 1949). Vin$ nevargja izskaidrot $is
paradibas etiologiju un ta kluva par pamatu Tague pétijjumam (2005), kura tika
parbaudita kermena un iegurna dzimumdimorfisma saistiba 12 antropoido pertiku vida
(Tague, 2005).

Tague pétijuma tika apstiprinats, ka pértiku sugam ar lielakam augsstilba kaula
garuma dzimumatskiribam, ir ari izteiktakas iegurpa parametru dzimumatskiribas neka
sugam ar lidzigu augsstilba kaula garumu matitém un tevigiem. So pozitivo saistibu
starp parametriem Tague izskaidro ar testosterona ietekmi uz iegurna un augsstilba
kaulu augsanu, kas vienlaicigi novirza iegurpa augSanu péc virieSa tipa, ka arT veicina
kermena garuma pieaugumu. Péc vina domam, iegurpa kaulu atbilde uz testosterona
ietekmi ir izteiktaka tam sugam, kuram augsstilba kaula garums vairak atSkiras starp
dzimumiem neka sugam ar lidzigu augsstilba kaula garumu abiem dzimumiem (Tague,
2005), kas ir saistits ar lielaku testosterona limeni un /vai lielaku receptoru daudzumu
populacijas ar lielaku kermena dzimumdimorfismu. Attiecinot Sos secinajumus uz
cilvékiem, vin§ atzimé, ka virieSiem testosterona ietekmé tiek inducéta vienu iegurna
parametru augS$ana un nospiesta citu parametru augSana (Tague, 2005). Savukart
iegurna dzimumatSkiribas rodas tade], ka sievieSu iegurna forma ir determinéta
genétiski (Jonson and Everitt, 1983; Tague, 1989; 2005). Sava darba Tague izsaka ideju
par to, ka liela auguma viriesi palidz mums saprast, kapec sievieteém ir liels iegurna
dobums, un saista iegurpa dzimumdimorfisma izpausmi ar testosterona inducétam
kop&jam kermena dzimumdimorfisma likumsakaribam (Tague, 2005). Parbaudot
hormonalo modeli dazada auguma cilvéku populacijas, Kurki (2007, 201la,b) ir

konstatgjusi daudzveidigas sakaribas starp kermena un iegurna dzimumdimorfismu
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cilveku vidi, kas atseviskas grupas ir pret€jas Tague secindjumiem, izdaritiem
starpsugu Iimeni (Kurki, 2007; 2011a).

Postnatalais androgénu efekts uz iegurpa formu tika iepriek§ pieradits
eksperimentos ar pelem (lguchi et al., 1989; Ulsugi et al., 1992). Pétijumi parada, ka
p&c gonadektomijas virieSu dzimtas pelém attistijas sieviesu iegurnis, savukart, sieviesu
dzimtas pelém péc testosterona injekcijam, attistyjas virieSu iegurnis. Olnicu hormonu
ietekme uz iegurna formu nav viennozimiga: pagajusa gadsimta p&tijumos ta netika
konstatéta (Crelin, 1961; 1969), bet nesen veikta p&tijumu dati demonstréja estrogéna
efektu uz zurku iegurni (Berdnikovs et al., 2007). ST pétijuma autoru grupa izteica
hipot&zi par estrogéna induc€tadm izmainam sievieSu iegurna forma pubertates vecuma
arT cilvéku vida (Berdnikovs et al., 2007).

Apvienojot abas teorijas, var teikt, ka sakaribas starp iegurpa un kermena
garuma dzimumdimorfismu var izskaidrot ar nevienmérigu iegurna dobuma adaptacijas
procesu, kas atSkirigi norit&jis dazadas populacijas, ka art ar dazadu individu jutigumu
pret hormoniem un dazadu hormonalu limeni virieSiem (Kurki, 2011a). Svarigs
papildinajums par iegurna morfologiju tika izteikts Grabovski et al. darba (Grabovski et
al., 2011). Autoru grupa uzskata, ka iegurna un kermena garuma daudzveidigas
sakaribas atSkir cilvéka iegurni no citam hominidam. Grabovski et al. arT atzimé, ka
cilvekiem dazadas iegurna dalas varga adapteties un adapt€jas evolucionarajam

izmainam neatkarigi no citam kermena dalam (Grabovski et al., 2011).

1.3.3. SievieSu iegurna morfologija

Iegurna formu daudzveidiba ir atspogulota vairakas sievieSu iegurpa tipu
klasifikacijas izveidotas uz robezas starp 19. un 20. gadsimtu. AtSkiribas iegurna ieejas
forma kluva par pamatu klasifikacijai, kuru ir izveidojis Turner 19. gadsimta beigas.
Turner ir izdalijis tris pamata tipus atkariba no ieejas izméru proporcijam: Dolichopellic
tipu ar garaku ieejas sagitalo izméru neka ieejas Skérsizméru (ieejas indekss ir lielaks
par 95), Mesatipellic tipu, kuram icejas Skérsizmérs ir garaks par sagitalo (indekss
sastada no 90 Iidz 94) un Platypellic tipu ar ieejas Skérsizméru izteikti garaku par
sagitalo izméru (indekss ir mazaks par 90) (Turner, 1885).

Caldwell un Moloy 1933. gada papildinaja zinasanas par iegurna tipologiju,

izveidojot jaunu klasifikaciju, kura tika atspogulota dazadu iegurnpa dobuma formu
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saistiba ar dzemdibu gaitas Tpatnibam (Caldwell and Moloy, 1933). Ta arT tika veidota
péc iegurna ieejas formas Ipatnibam, izdalot 4 iegurna pamattipus: ginekoido, androido,
antropoido un platipeloido tipu un vairakus apakstipus, kurus noteica péc iegurna izejas
platuma. Kategoriz&jot iegurna tipus, bija npemti véra ari kaunuma loka (arcus pubicus)
platums, ka arT parametri, kas ietekmé iegurna muguréja segmenta ipatnibas: liela s€zas
kaula ieroba forma un krustu kaula novietojums (inklinacija). Vélak tika aprakstiti arT 8
jauktie tipi (Caldwell and Moloy, 1939).

Caldwel and Moloy aprakstija iegurna pamattipus, balstoties uz vizualam
pazimém, sekojosi. Ginekoidais tips ir tipisks sievieSu iegurnis ar lielaku ieejas
skeérsizméru neka sagitalo izméru, seklu sézas kaula ierobu un krustu kaula inklinaciju
uz mugurpusi (apala iegurna ieeja). Tas var but liels, vidés vai mazs iegurnis ar
tipiskam sievieSu iegurna pazimém, savukart apakstipi atSkiras ar Sauru vai vidgji platu
izeju.

Androido tipu apraksta ka lidzigu vidéjam virieSu iegurnim. No dzemdniecibas
viedokla tas ir nozimigs tips. legurna tipologija doming dzil$ lielais sézas kaula ierobs.
Tipam ir raksturigas isas Krustu un sézas kaulu smailu saites (ligg. sacrospinalia).
Androidam iegurnim ieejas Sk&rSizméra un sagitala izmé&ra proporcijas var but [idzigas
ginekoidam tipam, bet atSkirtba no ginekoida tipa, krustu kaula inklinacija ir uz prieksu,
ka rezultata veidojas iss ieejas mugurjais segments (,,Sirds” formas ieeja). Androida
tipa gadijuma krustu kauls ir plataks un taisnaks neka ginekoidam tipam. Arcus pubicus
var biit dazads, kas nosaka tipa iedalijumu apakSgrupas. Ja lenkis starp kaunuma kaulu
apak$gjiem zariem ir $aurs, iegurna dobums ir dzil§, ar samazinatu iegurna tilpumu. Saja
gadijuma dzemdibu laika var rasties sarezgijumi, kas saistiti ar augla galvas iestrégsanu
izeja starp kaunuma kaulu zariem. Savukart plata izeja var kompensét Tsu mugurgjo
segmentu.

Antropoidais tips ir 1idzigs antropoidu pértiku iegurnim. Domingjo$a pazime ir
Saurs lenkis starp kaunuma kaulu apaks€jiem zariem. legurnim ir pagarinats un sekls
lielais s€zas kaula ierobs. leejas prieks€ji-mugur€jais izmérs ir garaks par Skérsizméru
(ieejas forma ir gareniski ovala). Ieejas prieksgjais segments ir trisstiira formas. Krustu
kauls ir gar§ un Saurs, biezi ir veidots no 6 skriemeliem. Ir raksturigs liels iegurpa
inklinacijas lenkis (vertikali stavoss iegurnis). Krustu kaula inklinacija biezak ir uz
mugurpusi, ligg. sacrospinalia ir garas. Bet, ja krustu kaula novietojums ir uz prieksu,
tas kompensé garo ieejas muguréjo segmentu. Dzemdibas pie §1 iegurna tipa notiek bez
rotacijas.
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Platipeloidais tips ir plats un plakans iegurnis. Pret€ji antropoidajam tipam,
ieejas forma ir elipsveida ar izteikti lielaku ieejas Sk&rsizméru neka sagitalo izméru.
Sézas kaula ierobs ir iss, izteikti plats krustu kauls. Lenkis starp kaunuma kaulu
apaks$¢jiem zariem var but dazads. Dzemdibas parasti beidzas ar keizargriezienu
(Caldwell and Moloy, 1933; 1938).

Nosakot iegurna tipus ar vizualo metodi, izmantojot lielu kaulu kolekciju,
Caldwell and Moloy noteica procentualo iegurpa tipu sadalijumu sievieSu vida. Baltas
rases sievietem ginekoidais tips sastadija 41,4 %, androidais — 32,5 %, antropoidais —
22,5 % un platipeloidais — 2,6 % (Caldwell and Moloy, 1938). Nedaudz vélak, Young
and Ince, pievérSot uzmanibu tam, ka 1/3 sievieSu ir virieSu tipa iegurnis, noteica
iegurna tipus ar rentgenpelvimetrijas palidzibu. P&c vinu datiem tikai 14 % sievieSu bija
androida tipa iegurnis (Young and Ince, 1940).

AtSkiribas iegurna tipologija ir konstatétas ari vélakos pétijumos starp
etniskajam grupam (Abitbol, 1996). Lidzigi Caldwell and Moloy datiem, baltas rases
sievietem biezak tika konstatéts ginekoidais tips — 36,2 %, nedaudz retak androidais tips
— 30,3 %, antropoidais tips — 19,5 % un platipeloidais tips — 4,8 %. Citu rasu sieviesu
grupa arT domingja ginekotdais tips — 39,1 %, bet biezak tika konstatets antropoidais tips
— 33,9 %. Retak bija novérots androidais tips — 15,5 % un platipeloidais tips — 1,9 %.
Abas etniskas grupas ap 10 % sastadija neklasificétie iegurni (Abitbol, 1996). P&tijuma,
kura piedalijas 1619 kinietes, ginekoidais tips sastadija 34,8 %, antropoidais tips — 20,4
%, androidais tips — 17,1 % un platipeloidais tips — 27,7 % (Chen et al., 1982).

Lai parbauditu faktorus, kuru ietekmé& 1/3 baltas rases sievieSu ir virieSu tipa
iegurnis, Abitbol ir izvertgjis argjo faktoru ietekmi uz sieviesu iegurna augSanu agrina
bérniba vai pusaudzu perioda (Abitbol, 1996). Pétijuma tika izverteti tris faktori: laiks,
kad bérns saka staigat, liela fiziska slodze pusaudzu perioda un iesp&jamie hormonalie
traucgjumi, kas tika izvertéti péc hiperandrogenisma pazimém. P€tijuma rezultati
liecingja, ka androida tipa attistibu var veicinat parmériga fiziska slodze pusaudzu
perioda, kad starp giizas kaula kauliem vél nav notikusi saaugSana. Savukart sievietém
ar androido tipu netika konstatetas hiperandrogenisma pazimes, ka bija sagaidits
teorétiski. Pret€ji, hiperandrogenisma pazimes biezak tika aprakstitas sievietém ar
ginekoido tipu (Abitbol, 1996).

Ka svarigs iegurna formas ietekmgjoss faktors, pec Abitbol domam, ir laiks, kad
bérns sak staigat. Platipeloidais tips biezak tika konstatéts, kad bérns saka staigat agrini

(Iidz 1 gadam), savukart, uzsakot staigaSanu péc 14 méneSu vecuma, biezak veidojas
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antropoidais tips. Ginekoidais un androidais tips bija raksturigs sievieteém, kas saka
staigat vecuma ap 14 ménesSiem (Abitbol, 1996).

Ka viens no faktoriem, kas ietekmé iegurna dobuma formu ir di€tas ipatnibas
(Dos Santos et al., 1979; Abitbol, 1987). Japanietém, kas piedzima un auga Japana,
lietojot uztura parsvara risus, tika novéroti nelieli kermena parametri un Saurs iegurnis.
Saglabajot €Sanas paradumus griitniecibas laika, vinam netika nove€rotas griitibas
dzemdibas, jo nelieli jaundzimuso izméri bija atbilstosi iegurna izmériem (Dos Santos
et al., 1979). Japanietém, kas piedzima ASV un lietoja ar olbaltumvielam bagatu uzturu,
iegurna izméri bija lielaki. STm sievietém arT nebija griitibu dzemdibas, jo auglu lielaki
izmé&ri bija atbilstosi iegurna dobumam. Savukart japanietém, kas piedzima Japana, bet
gritniecibu pavadija ASV, daudz biezak tika veiktas keizargrieziena operacijas, jo
sarezgTjumi dzemdibas radas lielaka augla izm&ra un Saura iegurna d&] (Abitbol, 1987).
Sie fakti liecina, ka sievietes iegurpa gala formu un to daudzveidibu ietekmé genétiskie

faktori, kulttiras un ar&jas vides faktori (Abitbol,1996).

1.3.4. VirieSu iegurna morfologija

Atskirtba no pétjjumiem par sievieSu iegurpu uzbiivi, virieSu iegurnu
morfologija ir mazak pétita, jo tai ir maza kliniska nozime (LaVelle, 1995). Bet
neskatoties uz to, pédéjo 10 gadu laika pelvimetrija virieSu grupas tika izmantota, lai
izvertétu iegurna dobumu pirms iegurna organu kirurgiskas arstéSanas: zemas
lokalizacijas taisnas zarnas véZza ekscizijas (Salerno et al., 2006) un pirms radikalas
prostatektomijas (Boyle et al., 2005; Hong et al., 2007; Rabbani et al., 2009; von
Bodman et al., 2010), jo virieSiem raksturigs Saurs iegurna dobums apgriitina piek]uvi
mingtiem organiem, kad€] pagarinas operacijas laiks un pieaug asinoSanas risks (von
Bodman et al., 2010).

Ka ir aprakstits augstak, virieSa iegurna anatomiju evoliicijas laika ir ietekméjusi
adaptacija vertikalam stavoklim (Abitbol, 1988; Lovejoy, 1988; Tague, 1989) un argjiem
vides faktoriem (LaVelle, 1995), bet ontogenézes laika — androgéni (Tague, 2005;
Kurki, 2007). Pubertates perioda jaunieSiem straujak aug locitaviedobuma diametrs un
dazi liela iegurpa izméri, savukart iegurna dobuma izméru augsSana Iir nospiesta
(LaVelle, 1995). Individuala jutiba pret androgéniem un dazads hormonalais Iimenis var

but virieSu iegurna morfologijas daudzveidibas iemesls (Kurki, 2011a). Dati par
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konkrétu argjo faktoru ietekmi uz virieSa iegurna uzbiives daudzveidibu literatiiras
avotos netika atrasti.

Viriesa iegurna formu apraksta ka androido tipu ar mazakiem vid€jiem izmé&riem
neka sievietém ar ,,sirds” formas ieeju (Caldwell and Moloy, 1933; 1938). Young un
Ince atzimé, ka lielakai dalai virieSu ir apala ieejas forma (Young and Ince, 1940).
Thoms and Wilson (1939) par raksturigam virieSu iegurpa pazimém atzimé isu izejas
Skérsizméru un isu muguréjo segmentu, kas kombingjas ar Sauru angulus subpubicus

(Thoms and Wilson, 1939).

1.3.5. Iegurna uzbiives daudzveidiba un tas skaidrojumi

Viens no morfologija diskutéjamiem jautajumiem ir uzbives daudzveidiba.
Literatiira atrod pretrunigus uzskatus par sievieSu un virieSu iegurna uzbiives
daudzveidibu. Meindl et al., novértéjot iegurna formu ar vizualas skalas palidzibu,
atzim¢ lielaku iegurpa uzbiives daudzveidibu virieSiem neka sievietem (Meindl et al.,
1985). Abitbol pret&ji uzskata, ka virieSu iegurnim piemit daudzveidiba, bet ta nav tik
izteikta ka sievieSu iegurnim (Abitbol, 1996). Tague, nosakot izm@&ru variacijas
koeficientus ir konstatgjis, ka sievieSu iegurpa uzbives daudzveidiba kopuma neatskiras
no virieSu, bet dazos izme@ros sievieteém novero lielaku uzbtves daudzveidibu (Tague,
1989).

Ka ir paradijis Abitbol, sievietém iegurpa formu liela méra ietekmé argjie
faktori: uzturs, fiziska slodze un citi vides faktori (Abitbol, 1996). Péc dazu antropologu
uzskatiem, iegurpa uzbtves daudzveidibas dzimumatSkiribu pamata ir teorétiskie
apsverumi (Meindl et al., 1985; Tague, 1989; Kurki, 2011a,b). No &i teorétiska viedokla,
sievieSu iegurna papildu adaptacija sakara ar cilvéka encefalizacijas procesu, vargja
mazinat sievieSu iegurna uzbiives daudzveidibu. Tam vajadz€tu izpausties mazaka
izmeru izkliedeé sieviettm neka virieSiem atseviSkos iegurna dobuma parametros.
Savukart iegiitie metrisko petijumu rezultati parada pret€jo tendenci: atseviSkos iegurna
dobuma izmeéros sievietéem izkliede ir lielaka neka virieSiem (Tague, 1989; Kurki,
2007). Izpémumu sastada attalums starp locitaviedobuma aréjam malam (LaVelle,
1995), bet sis parametrs ir argjais iegurna izmers.

Lielaka izm@ru izkliede sieviettm ir aprakstita videjas un izejas plaknes

sagitalajos izméros (Tague, 1989). Autors saista iegiitos rezultatus ar relaksina ietekmi
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uz iegurpa locitavam gritniecibas beigas, kura ietekmé var palielinaties minétie izmeri
un sasaurinats dzemdibu kanals var klut par piemérotu dzemdibam. Tas nozimg, ka
anatomiski determinéta iegurna sp€ja palielinaties atseviskiem iegurpa dobuma
izmé&riem vargja biit iemesls lielakai izméru daudzveidibai.

Lielaka min&to izm&ru izkliede tika konstateta ari, izvert§jot iegurna kaulu
kolekcijas no dazada auguma populacijam (Kurki, 2007; 2011a,b). P&tijuma rezultati
papildus paradija, ka sieviettm zema auguma populacijas vidéjas plaknes izméri un
izejas sagitalais izmérs ir lielaki neka to pasu izméru vidgjie lielumi sievietem liela
auguma populacijas. Ka atzimé autore, tas liecina par intensivaku sievieSu iegurna
adaptaciju sarezgitam dzemdibam zema auguma populacijas un evolucionaro
kompromisu, kuru dikt&ja nepiecieSamiba dzemdg&t bérnus ar ,,liclo” galvu (Kurki, 2007;
2011Db).

Kopuma var teikt, ka iegurna daudzveidiba ne tikai ir argjo faktoru ietekmes
izpausme, bet arT var liecinat par adaptacijas procesu intensitati, kas skara iegurna
dobumu cilvéka evoliicijas laika. Augstak aprakstitie pétijumi nedemonstré, kados
iegurna dobuma parametros sievietém ir mazaka izméru izkliede neka virieSiem. Nemot
veéra, ka visizteiktakas dzimumatSkiribas iegurna dobuma ir konstattas s€zas kaulu
smailu limeni sakara ar izteiktam sievieSu iegurpa adaptacijas izmainam (Tague, 1989;
1992; Correia et al., 2005), var sagaidit, ka parametrs ar mazaku izkliedi sievietém neka

virieSiem atrodas séZas kaulu smailu [imeni.

1.3.6. legurna parametru sakaribas ar citiem antropometriskiem raditajiem

Sakaribas starp kermepa un iegurpa dobuma parametriem ir Viens no
dzimumatskiribu izpausmes aspektiem. Antropologiskie pétijumi parada, ka sievietém
iegurna dobuma ieejas izmeri ir vid€ji cieSi saistiti ar kermena garumu, turklat saistiba
ar 1sto konjugatu un ieejas laukumu ir gan melnas, gan baltas rases sievietém (Ridgeway
et al., 2011), gan ar1 kinietem (Chen et al., 1982). Pretgji, iegurna dobuma apaksgjas
dalas parametri parada tikai vaju saistibu ar kermena garumu (Chen et al., 1982) vai
vispar nav saistiti ar kermena garumu (Walrath and Glanz, 1996; Ridgeway et al., 2011;
Kurki, 2011a).

Liela uzmaniba pétijjumos tiek pieversta vidgjas plaknes sk&rsizméram

(attalumam starp divam sézas kaulu smailém), jo tas ir 1sakais iegurna dobuma izmérs
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(Walrath and Glanz, 1996; Tague, 2000; Kurki, 2011a). Pieméram, Tague, izmantojot
skeleta materialu, ir konstatgjis, ka lielaks vid€jas plaknes $k&rsizmérs ir Sievieteém ar
garaku atslégas kaulu un 1saku augsstilba kaula garumu, turklat §is sakaribas ir ari
virieSiem (Tague, 2000).

Izradijas, ka vidgjas plaknes Skersizmers atkarigs ari no kermena svara,
augsstilba kaula galvas diametra kvadrata, kur§ osteometriskos pétijumos tiek lietots ka
kermena svara raditajs (Walrath and Glanz, 1996; Tague, 2000; Kurki, 2011a), ieejas
Skeérsizméra un attaluma starp kaunuma simfizes augs$€jo malu un locitaviedobuma argjo
augsgjo malu (Walrath and Glanz, 1996; Kurki, 2011a). Atseviskas sakaribas ir
konstatétas dzimumatskiribas. Walrath and Glanz darba (1996) vidgjas plaknes
Skersizmers bija atkarigs no kermena svara tikai sievietem, savukart, Tague darba
(2000) sakariba ar augsstilba kaula galvas diametru kvadrata bija abiem dzimumiem
(Tague, 2000).

Sakaribam starp kermena un maza iegurna parametriem ir nozime dzemdnieciba,
jo no maza iegurna izmériem ka ari augla izm@riem un dzemdes muskulatiiras
kontrakcijam ir atkarigs dzemdibu iznakums (Tague, 2000). Tapéc Saura iegurpa
prognoze péc kermena argjiem parametriem ir viens no klinisko pétfjumu virzieniem
dzemdnieciba sakot no 18. gadsimta beigam (Holand et al., 1982). Potenciali bistama
situdcija dzemdibas gan auglim, gan matei var rasties augla un iegurpa izméru
neatbilstibas gadijuma (angl. val. — the cephalopelvic dispropotion) (Adadevoh et al.,
1989), kas sastada 8-13% no visiem keizargrieziena gadijumiem (Taffel et al., 1985;
Krychowska et al., 2004; Bregar et al., 2008). Dalu no Siem gadijumiem sastada iegurna
distocijas, kad augla un iegurna izméru neatbilstiba rodas saSaurinata iegurna dobuma
del (Adadevoh et al., 1989; Malabarey et al., 2012).

Biezak cefalopelviskas disproporcijas risks tiek asociéts ar grutnieces zemu
kermena garumu (Holland et al., 1982; Kappel, 1987; Adadevoh et al., 1989; Merchant
et al., 2001; Toh-adam et al., 2012). No vienas puses, Sievietém ar zemu kermena
garumu (zemak par 155 cm) ir arT Tsaka 1sta konjugata (mazaka par 10 cm), kas arT ir
cefalopelviskas disproporcijas riska faktors (Adadevoh et al., 1989; Abitbol, 1991). No
otras puses, neskatoties uz akceleracijas procesiem un sievieSu vidéja kermena garuma
pieaugumu dazadas valstis vid&ji par 1 — 2 cm dekadé (Gohlke, Woelfle, 2009) un lidz ar
to, 1stas konjugatas garuma pieaugumu (Holland et al., 1982), augla un iegurna izmé&ru
neatbilstiba ietilpst biezako akiita keizargrieziena indikaciju grupa (Krychowska et al.,

2004; Bregar et al., 2008). Ar1 pétijumos, kuros tika izmantota regresijas analize, netika
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apstiprinata butiska sievietes kermena garuma nozime Saura iegurna prognozeé kopa ar
tadiem antropometriskiem raditajiem ka kermena svaru un pédas garumu (Awonuga et
al., 2007; Benjamin et al., 2011). lesp&jams, ka sievietes zems kermena garums var bt
ar1 patstavigs riska faktors, neatkarigs no iegurpa izmé&riem, jo pastav saistiba starp
kermena garumu un intrauterinu augla asfiksiju (Kappel, 1987; Sheiner et al., 2005).

Interesants antropologisks aspekts ir liela un maza iegurna parametru savstarp&ja
saistiba, jo lielais un mazais iegurnis veido vienu anatomisku strukttiru. Neskatoties uz
So kop&ju anatomisku saistibu, lielais iegurnis gan sievietém, gan virieSiem cilvéka
evollicijas laika ir adapt&jies taisnstaigasanai un argjas vides faktoriem, bet mazais
legurnis sievieteém papildus dzemdibu procesam (Tague, 1989; LaVelle, 1995). Par to
liecina liela un maza iegurna izmé&ru dzimumatskiribas. VirieSiem liela iegurna izmeri ir
lielaki neka sievietém, ta pat ka kermena garums, bet maza iegurpa izméri ir mazaki
neka sievietém (Tague, 2005; Kurki, 2011a).

leprieks€jie pétijumi parada, ka sieviettm no liela iegurpa parametriem
statistiski ticamu sakaribu ar attalumu starp s€Zas kaulu smailém uzradija attalums starp
divam zarnkaulu Skautném (Young and Ince, 1940; Walrath and Glanz, 1996; Ridgeway
et al., 2011), savukart, citu parametru savstarp&jas saistibas demonstréja vaju korelaciju
starp liela un maza iegurna izmériem sievieteém (Young and Ince, 1940). Par sakaribam
starp liela un maza iegurna izmériem virieSiem ir maz zinams, jo VirieSu iegurpa
morfologija ir mazak pétita. Literatiira nav ari prezentéta informacija par liela un maza
legurna izmeru sakaribu cieSumu. Tapéc viens no promocijas darba uzdevumiem tiek
veltits maza iegurna izméru prognozei s€zas kaulu smailu limen1 p€c citiem iegurna
izmériem un to dzimumatskiribam, jo $1 plakne ietver kliniski nozimigus un ar1 1sakos
iegurna dobuma parametrus.

So sakaribu noteik3anai ir art praktisks aspekts. Sievietém 3ai iegurna plaknei ir
lielaka kliniska nozime (Thoms and Wilson, 1939; Borell and Fernstrom, 1957; Walrath
and Glanz, 1996). To pierada ari pédéjo 15 gadu kliniskie pétijumi, kuros iegurna
dobuma izméri ir izvertéti retrospektivi, péc dzemdibam (Sporri et al., 2002; Zaretsky et
al., 2005; Stalberg et al., 2006; Gowri et al., 2010; Lenhard et al., 2010).

Stalberg et al. pétijuma, izmeklgjot strauji picaugoSo keizargrieziena skaitu tada
augsti industriala valstt ka Zviedrija, tika konstatéts, ka akiita keizargrieziena risku
palielina tieSi iegurna Skérsizmérs s€Zas kaulu smailu Iiment un izejas izméri, kas $STm
sieviettm bija mazaki neka spontano dzemdibu grupa. Turklat, lai mazinatu

keizargriezienu skaitu, tika ieteikts veikt pécdzemdibu iegurna rentgenpelvimetriju un
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noteikt mingtos attalumus visam sieviettm ar prolongétam dzemdibam nakamo
dzemdibu vadiSanas planosanai (Stalberg et al., 2006). Savukart p&cdzemdibu
pelvimetrijas dati, kas tika iegtti Zaretsky et al. un Lenhard et al. p&tijumos, demonstré
ticamu saistibu starp prolongétam dzemdibam un sagitalo izméru sézas kaulu smailu
limeni (Zaretsky et al., 2005; Lenhard et al., 2010).

Taja pasa laika, pirmsdzemdibu pelvimetrijas jutiba dzemdibu iznakuma
prognozé ir vaja, kas ierobezo pelvimetrijas lietoSanu misdienu dzemdnieciba
(Ferguson et al., 1998; Abitbol, 1991). Viens no §is paradibas skaidrojumiem ir
anatomiski determinéta iegurna tilpuma sp&ja palielinaties, kas notiek relaksinam
ietekméjot iegurna kaulu savienojumus dzemdibas (Abitbol, 1991), un ko pastiprina
augsstilbu fleksija un abdukcija (Russell, 1969).

VirieSiem iegurna dobuma Saurakas vietas prognoze var biit arl aktuala,
pieméram, izv€loties atbilstosi iegurna dobuma izméram kirurgiskos instrumentus pie
maza iegurpa organu operacijam. Pareiza izméra instrumenti tika akcentéti ka faktors,
kas var mazinat kirurgiskas arstéSanas laiku un sarezgijumus virieSiem pie prostatas un

taisnas zarnas operacijam (Hong et al., 2007; von Bodman et al., 2010).

1.4. Tegurnpa parametru vecuma izmainas

Novecojot kermena uzbiivé notiek parmainas. Tas skar gan argjos kermena
parametrus, gan ieks§&jos. Ar vecumu palielinas kermena masa un kermena skérsizmeri,
bet samazinas kermena augums (Launer and Hariss, 1996; Kuczmarski et al., 2001,
Gillette-Guyonnet et al., 2003; Kazoka un Vetra, 2006; 2008). Izmainas notiek ari
sakrolumbala balansa sist€éma: saplacinas skriemelu kermeni un starpskriemelu diski,
pieaug kriisu kifoze, samazinas muguras dzilo muskulu tonuss (Launer and Hariss,
1996).

Mingtas izmainas sakrolumbalaja balansa kompens€ iegurnis (Schwab et al.,
2006; Van Emmerik et al., 2005). Kriisu kifozes palielinasanas dél kermena smaguma
centrs tiek parnests uz priekSu, ko iegurnis kompensé ar nelielu rotaciju uz mugurpusi
jeb iegurna retroversiju (Schwab et al., 2006). Staigasanas laika vecakiem cilvékiem
novéro iegurna kustibu amplitiidas samazinajumu, kas rada stabiliz€joSu efektu uz

gaitas izmainam mugurkaula rigiditates d&] (Van Emmerik et al., 2005). Savukart
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izmainas iegurna kaulu sist€éma un iegurna dobuma forma vecuma faktora ietekm& nav
pietickami detaliz&ti prezentéti literatuira.

Par iegurna arhitekttiras vecuma izmainu atskaites punktu var uzskatit vecumu,
kura beidzas augSanas procesi un iegurnis iegust savu definitivo formu — ap 16-18
gadiem (Moerman, 1982; LaVelle, 1995; Fuller, 1998). Moerman atzimé, ka musdienu
cilvékiem iegurpa parametru stabilizacija p&c augSanas perioda ir atkariga no pubertates
iestaSanas laika. leejas Skérsizmérs paliek nemainigs 18 gadu vecuma, ja pubertate ir
iestajusies 13 gados (Moerman, 1982). Lidzigs secinajums ir izteikts Hoff et al.
pétijuma, kur tika aprakstits pakapenisks iegurna izméru picauguma samazinajums
perioda no 1 1idz 5 gadiem péc pubertates iestasanas (Hoff et al., 1985). Tas nozimg, jo
agrinak ir iestajusies pubertate, jo atrak stabiliz&jas iegurpa izméri (Moerman, 1982).
Turklat sievietém ar agrinu pubertati iegurna izméri ir mazaki (Novotny et al., 2000).
Pamatojoties uz faktu, ka divdesmita gadsimta beigas Latvija un citas Eiropas valstis
sievietém pubertate iestajas vid&ji ap 13 gadiem (Kazoka un Vétra, 2007; Gohlke and
Woelfle, 2009) var uzskatit, ka 18 gados sievietém ir definitiva iegurpa forma.

Pretrunigi dati par iegurna kaulu parametru izmainam tika konstatéti vecuma
grupas no 18 Iidz 25 gadiem (Tague, 1986; 1994; Fuller, 1998; Rissech et al., 2003).
Tague, veicot pelvimetriju uz pirmsvésturiska perioda cilvéku skeletu kolekcijas, ir
konstatgjis, ka tresas dzives dekades sakuma kaunuma kauls turpina augt, jo abiem
dzimumiem palielinajas robezlinijas (linea terminalis) garums un kaunuma lepka
(angulus subpubicus) platums. Saja vecuma posma kaunumu kaulu augigjie zari
pagarinajas par 4-5% (Tague, 1986). Savukart, Fuller darba, izmantojot pagajusa
gadsimta cilvéku kaulu kolekcijas, neatrod atSkiribu kaunuma kaula garumos starp
grupam no 18 lidz 24 un no 25 lidz 39 gadiem, Kkas tika saistits ar atSkiritbam starp
pétamo grupu pubertates iestaSanas laiku (Fuller, 1998). DzimumatSkiribas tresas
dzives dekades sakuma ir demonstrétas sézas kaula garuma Rissech et al. p&tijuma.
Sievietém s€zas kaula augsSana beidzas lidz 20 gadiem, bet virieSiem turpinas Iidz 25
gadiem (Rissech et al, 2003).

Velaka dzives perioda sievietém un virieSiem novéro izmainas dazos iegurna
parametros. Tika atzim&ta angulus subpubicus sasaurinasanas (Tague, 1986), ka ari
horizontalaks krustu kaula novietojums (Amonoo-Kuofi, 1992; Peleg et al., 2007).
Pakapeniski saisinas s¢zas kaula garums (Rissech et al., 2003). P&tot iegurna vecuma
izmainas sievieSu grupa, Lazarevski ir konstatgjis ari horizontalaku iegurna ieejas

plaknes novietojumu un kaunuma simfizes sabiezinasanos (Lazarevski, 2004).
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Mingtas izmainas var biit saistitas ar dazadu ar€jo un ieks€jo faktoru ietekmi
(Tague, 1986; Lazarevski, 2004; Peleg et al., 2007). Viens no skaidrojumiem attiecas uz
negativu cilvéka vertikalas stajas efektu (Lazarevki, 2004). Lazarevski atzimg, ka dzives
laika spéku balansa sistéma, kas darbojas uz krustu kaula pamatni un virsotni, notiek
morfopatologiskas izmainas. Ar vecumu pagarinas krustu un sézas kaula smailes saite
(lig. sacrospinale) un krustu un sézas kaula paugura saite (lig. sacrotuberale), novéro
kaudalu iegurna pagarinasanos, ko kompensé kaunuma simfizes sabiezinasanas
(Lazarevski, 2004). Savukart, angulus subpubicus saSaurinasanos vecuma izskaidro ar
osteofitu veidoSanos uz robezas starp kaunuma kaula apaks$gjo zaru un s€zas kaula zaru
(Tague, 1986).

Bez izmainam iegurna saistaudu savienojumos, iegurna kaulu arhitektiiru var
ietekmét ankilotiskas izmainas Krustu un zarnkaula locitava (Peleg et al., 2007). Bowen
et al. pétijuma ir aprakstits, ka vecuma izmainas locitava sakas pubertates vecuma un
turpinas visu dzives laiku (Bowen et al., 1981). Mikroskopiska locitavvirsmu analize
parada, ka cilvékiem péc 40 gadiem locitavvirsmas paliek nelidzenakas, pastiprinas
fibroze. Péc 60 gadiem — kustigums var iev@rojami samazinaties un var noveérot
ankilozi. Bet pec 80 gadiem — biezi attistas locitavvirsmu erozija (Bowen et al., 1981).
Faflia et al. pétijuma, vizualiz&jot locitavu ar datortomografijas palidzibu, ankilotiskas
izmainas locitava tiek konstatétas atrak — cilvékiem péc 50 gadiem. Turklat biezak tas
noveroja sievietém neka virieSiem. Negativu lomu locitavas ankilozes attistiba spél€ja
arT paaugstinats kermena svars (Faflia et al., 1998). Izmainas iegurna savienojumos ar
vecumu tiek minétas ka faktors, kas var ietekmét akuta keizargrieziena skaita
pieaugumu vecakam pirmdzemdétajam, jo ir konstatéts, ka jaunakam sievieteém iegurna
savienojumi ir kustigaki un dzemdibu process ir vienkarsaks (Merchant et al., 2001).

Izvertgjot iegurna vecuma izmainas, bitu janem véra iepriek§ minétais iegurpa
uzbtives dzimumdimorfisms. Turklat sievietém lIegurna diafragmas parslodze
gritniecibas laika un dzemdibas (augla un dzemdes svara pieaugums, sarezgits
dzemdibu process ar iesp&jamu iegurna diafragmas un savienojumu traumatizaciju) var
papildus ietekmét iegurpa kaulu sistému (Lazarevski, 2004).

Parametri, kas raksturo sakrolumbalo balansu, demonstré pretrunigus rezultatus
par dzimumspecifiskam vecuma izmainam. Ta, Amonoo-Kuofi atzimé plataku krustu
kaula slipuma lepki sievietém neka virieSiem visas vecuma grupas (Amonoo-Kuofi,
1992). Mac-Thiong et al. pétijuma, pretgji, neatrod atskiribas $aja parametra starp

dzimumiem un taja nekonstaté ari vecuma izmainas (Mac-Thiong et al., 2011).

41



Novértgjot krustu kaula novietojumu ar citu raditaju — krustu kaula anatomiskas
orientacijas lenki (SAO), ir konstat€tas vecuma izmainas, bet neatrod dzimumatskiribas
(Peleg et al., 2007). Minctie pétijumi ir fokuséti uz iegurna lepkiem sagitala plakné,
savukart literattira netika atrasti dati par iegurna dobuma linearo parametru vecuma
izmainam.

Prognoz&t atSkirigus novecoSanas procesus maza iegurna uzbuveé var
pamatojoties ar1 uz iepriek$§ demonstrétu vecuma un dzimuma mijiedarbibas efektu citos
kaulos (Lauretani et al., 2008; Ostjic et al., 2006). Izmeklgjot stobrkaulu struktiiru
longitudinala petijuma, tika atziméts, ka sievietém un virieSiem kaulu blivuma vecuma
izmainas sakas un norit dazada atruma (Lauretani et al, 2008). Lidzigs efekts tika
noverots jostas skriemelos un zarnkaula Skautné (Ostjic et al., 2006). Iegurna parametru
izmainas atskirigas tendences starp dzimumiem tika registrétas pusaudzu perioda, kuru
rezultata veidojas iegurna dzimumatskiribas (Coleman, 1969; Moerman, 1981).
Iesp&jams, ka atSkirigas tendences var saglabaties ari iegurna kaulu sist€émai novecojot.

Kliniski praktiska nozime iegurna arhitektiiras vecuma izmainu pétiSanai var biit
saistita ar lielaku iegurpa diafragmas slimibu prevalenci vecakiem cilvékiem
(MacLennan et al., 2000; Stav et al., 2007). No vienas puses, iegurna organu prolapss,
urina un fecu nesatur€Sana, attistds sakara ar defektiem iegurna apaks€jas sienas
mikstajos audos: saistaudos un muskulos (Mallett et al., 1994; De Lancey et al., 2003).
Bet, no otras puses, ir demonstréta ar1 kaulaind iegurpa arhitektiras nozime iegurna
diafragmas slimibu attistiba (Sze et al., 1999; Nguyen et al., 2000; Handa et al., 2003;
Lazarevski, 2004; Stav et al., 2007; Xu et al., 2011; Bogusiewicz et al., 2011). Minétie
petijumi ir veikti sievieSu izlas€s, jo sievietem §is patologijas attistas daudz biezak
(MacLennan et al., 2000).

Petijumi parada, ka ar iegurpa organu prolapsu sievietém asocigjas plataka
iegurna ieeja (Nguyen et al., 2000; Handa et al., 2003), isaks icejas sagitalais izmérs
(Sze et al., 1999; Handa et al., 2003), garaks izejas sagitalais izmérs (Lazarevski, 2004)
un horizontalak novietota iegurna ieeja (Nguyen et al., 2000). P&tijjuma dati, iegtti
Kinas populacijas sievieSu grupa, liecinaja, ka iegurna diafragmas disfunkcija attistas, ja

iegurna izejas Skersizmérs ir lielaks par 9,5 cm (Xu et al., 2011).
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1.5. Pelvimetrija

legurna parametru noteikSanu sauc par pelvimetriju. Pastav vairakas
pelvimetrijas metodes, kuras izmanto gan antropologiskos, gan kliniskos pétijumos. Ta
ir argja pelvimetrija, iegurna kaulu palieku izmeklgSana ar vizualo un meriSanas metodi,
rentgenpelvimetrija,  datortomografijas  pelvimetrija, magnétiskas  rezonanses
pelvimetrija. Saja sadala tiks aprakstiti pelvimetrijas veidi un to prieksrocibas.

Kops 18. gadsimta ka liecla iegurna parametru noteikSanas veidu, papildu
vaginalajai iegurna izmekl@Sanai sievietém, saka lietot argjo pelvimetriju. Biezak
noteicamie izméri ir attalums starp zarnkaulu Skautném (distantia intercristalis),
attalums starp priek$§jam aug$jam zarnkaulu smaileém (distantia interspinosa),
attalums starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica) (Rozenholc et al.,
2007; Liselele et al., 2000), kurus nosaka ar pelviometra palidzibu starp liela iegurna
simetriskiem punktiem. P&dgja laika ar€jas pelvimetrijas nozime dzemdnieciba ir
mazinajusies sakard ar zemu jutibu dzemdibu iznakuma prognoze (Bottcher et al.,
2001). Metodi plasi izmanto fiziskas antropologijas p&tijumos ka visparéjus kermena
platuma parametrus (Kazoka un Vétra, 2006, 2007, 2008; Tague, 2005; Kurki, 2007;
2011a,b).

Lai noteiktu maza iegurna parametrus, nepiecieS§ams vai nu vizualizét iegurna
kaulu struktiiras dzivajiem individiem ar paligdiagnostikas metodém vai izmantot
miruSo cilvéku iegurnus. Antropologiskos pétijumos biezi vien izmanto osteologisko
materialu no izrakumiem wun dazadu cilvéku populaciju skeletu kolekcijas.
Dzimumatskiribu noteikSanai pielieto gan vizualo noveértésanu péc skalas (Meindl et al.,
1985, 1998), gan mérisanas metodi, kas lauj objektivi novertét dzimumatskiribas
(MacLaughlin et al., 1990; Tague, 1989; Bruzek, 2002). Lai noteiktu iegurna dobuma
parametrus, atsevisSkus iegurpa kaulus savieno ar elastigo saiti, atjaunojot iegurna
anatomiju, un péc tam nosaka parametrus (attalumus un lepkus) ar mérinstrumentiem
(Tague, 1989; 1992; Peleg et al., 2007; Kurki, 2007; 2011a,b). Mérisanas kladu var
radit vairaki iemesli. Viens no tiem ir tas, ka min€tos pétijumos iegurna savienojumi
nebija kompenséti. Ka papildu mériSanas precizitati ietekmé&josie faktori ir nezinama
dzimuma un vecuma kaulu izmanto$ana no izrakumiem (Sundick, 1978; Hoppa, 1992),
kas ierobezo to pielietoSanu pétijumos par iegurna kaulu vecuma izmainam, ka ari
iespgjami kaulu bojajumi, kuru d€l kauli var but bez skaidriem anatomiskiem

orientieriem.
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Dzivo cilvéku iegurna dobuma parametru noteikSanai izmanto radiologiskas
metodes. Rentgenpelvimetriju saka lietot kops 20. gadsimta Cetrdesmitajiem gadiem
(Thoms and Wilson, 1939; Yong and Ince, 1940; Borell and Fernstrom, 1957; Borell
and Radberg, 1964; Russell, 1969). Aprakstot iegurnu dzimumatskiribas dzivo cilvéku
grupa, Young un Ince konstatéja atSkiribas ar pétijjumiem, kas tika veikti uz
macerctajiem iegurpiem, dodot prieksrocibu dzivo cilvéku rentgenpelvimetrijai (Youn
and Ince, 1940). Dzemdnieciba metodi saka izmantot, lai noveértétu iegurna distalas
dalas kapacitati un augla izmé&rus pie augla un iegurpa disproporcijas un ttpla gulas
(Borell and Fernstrom, 1957; 1960; Borell and Radberg, 1964). Tomeér, relativi augstas
apstarosanas devas izmekléSanas laika, kas ietekm&ja sievietes olnicas un augla
gonadas, un sarezgita specialas rentgenografijas veikSanas tehnika ierobezoja
rentgenpelvimetrijas lietoSanu dzemdnieciba (Abitbol, 1991). Astondesmito gadu vida
rentgenpelvimetriju nomainija dargaka, bet ar mazaku joniz&joSo starojumu,
datortomografijas pelvimetrija (Bottcher et al., 2001).

Galvenas datortomografijas prieksrocibas ir vél labaka kaulu vizualizacija, 10
reizes mazaka starojuma deva, vieglaka un isaka izmeklé$anas procedira, iesp&ja veikt
mérijumus uz ekrana, izmantojot specialu datorprogrammu (Suramo et al., 1984; Morris
et al., 1993; Wright et al., 1995; Rasman et al., 1991; Abu-Ghazzeh et al., 2000; Ma'aji
et al., 2007). Dzemdnieciba $o metodi izmanto griitniecém pamata pie augla tipla gulas
(Thomas et al., 1998; Rosenberg, 2007).

Divi tukstoSi treSaja gada tika aprakstita pelvimetrijas veikSanas tehnika,
izmantojot trisdimensiju iegurna kaulu rekonstrukcijas algoritmu (Balleyguier et al.,
2003). Trisdimensiju iegurna attéla ir labi redzami kaulu veidojumi un savienojumi.
Specialas datora programmas lietoSana lauj novietot iegurpa att€lu nepiecieSama
pozicija, veikt griezumus dazadas plakn&s un precizi noteikt punktus, starp kuriem
javeic merfjumi (Balleyguier et al., 2003). Kopuma trisdimensiju pelvimetriju raksturo
ka vieglu mériSanas tehniku (Balleyguier et al., 2003) ar augstu precizitati, kas tika
apstiprinata vairakos pétijumos (Anderson et al., 2005; Lenhard et al., 2009; 2010;
Ergun et al., 2010). Savukart §is metodes priekSrocibas antropologiskos pétijumos,
pagaidam, plasi nav pielietotas.

VEél viena pelvimetrijas metode ir magné&tiskas rezonanses pelvimetrija, kuras
bitiska prieksrociba ir joniz€josa starojuma tritkums. Tas lauj So metodi izmantot ari
grutniecém (Tukeva et al., 1997). Laba miksto audu vizualizacija un iespgja veikt arl

trisdimensiju kaulu rekonstrukcijas, tiek izmantota iegurna apaks€jas sienas bojajuma
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un iegurna organu slimibu diagnostika (Handa et al., 2003), ka arT pécdzemdibu
pelvimetrijai (Keller et al., 2003; Gowri et al., 2010).

1.6. Kopsavilkums

Veiktais literatiras apskats atklaj svarigu iegurpa kaulu savienojumu lomu
iegurna sp&ja adaptéties dazadai funkcionalai slodzei (Russell, 1969; Kapandji, 2008),
kas uzsver nepieciesamibu pétit iegurni dzivo cilvéku paraugkopa. Iesp&ja rekonstruét
cilveéku iegurpa uzbuvi dzivajiem individiem ar individualo iegurna savienojumu
biezumu (Balleyguier et al., 2003) ir batiska §1 pétijuma atSkiritba no daudziem
iepriek$¢jiem antropologiskiem pé&tijumiem, Kas tika veikti uz miruso cilvéku iegurpa
kaulu kolekcijam.

Pétijumi, kas balstiti uz osteologiska materiala, demonstré, ka starp sievieSu un
virieSu iegurni ir dzimumatskiribas, kas izpauzas parametru vid€jos raditajos, izmé&ru
izkliedes un sakaribas starp maza iegurna izmé&riem un vispargjiem antropometriskiem
raditajiem (Tague, 1989; 1992; 2000; Correia et al., 2005; Peleg et al., 2007; Kurki,
2007; 2011; Ridgeway et al., 2011). So dzimumatikiribu pamata ir at3kiribas starp
dzimumiem iegurna dobuma adaptacija evolucionaram izmainam (Abitbol, 1988;
LaVelle, 1995).

Nesaskanas starp iepriek$€jo petijumu datiem un teorétiskiem apsveérumiem
attiecas uz iegurna dobuma daudzveidibas dzimumatskiribam. No teorétiska viedokla,
intensivakai sievieSu iegurna adaptacijai evolucionarajam izmainam ir jaizpauzas
mazaka iegurna uzbiives daudzveidiba neka viriesiem (Tague, 1989). Sis efekts ir
aprakstits, noveértgjot iegurna dzimumatskiribas péc vizualas skalas (Meindl et al.,
1985). Tomér metriskie p&tijumi demonstré, ka atseviskiem sievieSu iegurna dobuma
izmériem ir lielaka izkliede neka virieSiem (Tague, 1989; 1992). Paliek neatbildéts
jautajums, Kkuros iegurna dobuma parametros sievietém izkliede ir mazaka neka
virieSiem? Nemot vera, ka visizteiktakas dzimumatskiribas iegurna dobuma parametros
ir konstatétas sézas kaulu smailu limeni (Walrath and Glanz, 1996; Tague, 2000;
Correia et al., 2005; Kurki, 2007), var sagaidit, ka parametrs ar mazaku izkliedi atrodas
iegurna dobuma s€zas kaulu smailu Itment.

Kliniskie pétfjumi parada iegurna uzbtives Ipatnibu nozimi dzemdibu iznakuma

(Zaretsky et al., 2005; Stalberg et al., 2006; Gowri et al., 2010; Lenhard et al., 2010) un
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iegurna diafragmas slimibu attistiba (Nguyen et al., 2000; Handa et al., 2003;
Lazarevski, 2004; Xu et al., 2011). P&dgja laika ir piecaugusi uzmaniba ari virieSu
iegurna arhitektairai (Boyle et al., 2005; Salerno et al., 2006; Hong et al., 2007; Rabbani
et al., 2009; von Bodman et al., 2010). Tas aktualizé jautajumu par iegurna parametru
savstarp&jo saistibu cieSumu un iegurna dobuma kliniski nozimigu parametru prognozi
péc liela iegurpa izmé&riem. Jaatzimé, ka iepriek§€jos darbos ir izmantota korelaciju
analize sievieSu grupas (Yong and Ince, 1940; Ridgeway et al., 2011), bet dati par
iegurna parametru savstarp&jo saistibu virieSiem nav prezent€ti. Nakamais pétljuma
jautajums attiecas ar1 uz iegurpa uzbiives dzimumdimorfisma izpausmém iegurna
dobuma parametru savstarpgjas saistibas.

Petijums dzivo individu grupa dod iesp€ju salidzinat dazada vecuma cilvekus,
lai novertetu vecuma izmainu tendences. Jaatzime, ka literattira ir maz datu par So t€mu.
Ieprieksgjie pétijumi ir fokuséti uz iegurpa lenku izmainam (Amonoo-Kuofi, 1992;
Lazarevski, 2004; Peleg et al., 2007; Mac-Thiong et al., 2011). Ka iegurna kaulu
sistému ietekmgjosie faktori ir min&ti gan vecuma izmainas krustu un zarnkaula locitava
(Peleg et al., 2007), gan speku balansa sistémas izjaukSana vertikalas slodzes ietekmg,
gan lielaka slodze uz iegurna diafragmu sievieteém griitniecibas laika un iegurpa
diafragmas traumatizacija dzemdibu laika (Lazarevski, 2004). Savukart izmainas
iegurna dobuma linearos parametros vecuma ietekme nav pietiekami izpétitas.

Nemot veéra iepriekSminétas iegurna uzbiives dzimumatskiribas, atskiribas
funkcionala slodzé uz iegurna diafragmu un iegurna savienojumiem saistiba ar
reproduktivo funkciju, ka ar1 atSkirigas iegurna kaulu augSanas trajektorijas pusaudzu
perioda, var izvirzit hipotézi, ka sieviettm un virieSiem maza iegurpa parametru
izmainu tendences novecojot ir atkirigas.

Darba merkis: novértét maza iegurna dzimumatskiribas un izpétit iegurna
telpiskas arhitektiiras izmainas cilvékiem novecojot.

Darba hipotezes:

1. lTegurna dobuma parametrs ar mazako izkliedi sievietém neka virieSiem
atrodas iegurna dobuma sézas kaulu smailu Iiment.

2. Sievietém un virieSiem maza iegurna novecosanas tendences ir atskirigas.

Darba uzdevumi:

1. Noteikt maza iegurna sagitalos un Sk&rsizmérus Cetros iegurna dobuma

limenos, papildu izmérus un iegurpa lenkus dzivo cilvéku paraugkopa.

2. Novertet dzimumatskiribas izméru un indeksu vid€jos raditajos un izkliedes.
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Noteikt iegurna Saurakas vietas parametru sakaribu cieSumu ar liela iegurpa
un citiem iegurpa dobuma izmé&riem. lzvertét sakaribu dzimumatskiribas.

Noteikt iegurpa izméru atkaribu no vecuma un dzimuma un izvertét

novecosanas tendences sievietém un virieSiem.
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2. MATERIALI UN METODES
2.1. Petijuma dalibnieki

Paraugkopa tika veidota no cilvekiem, kam tika veikta védera dobuma un maza
legurpa datortomografijas izmekléSana Rigas Austrumu kliniskas universitates
slimnicas stacionara ,,Gailezers” Radiologijas nodala perioda no 2009. gada novembra
lidz 2010. gada novembrim. Radiologijas nodalas arhiva materiala izmantoSanai
retrospektivai mérjjumu veikSanai tika iegiita Rigas Stradina universitates &tikas
komitejas atlauja. Nemot véra, ka datortomografijas izmeklésanas laika cilvéks sanem
staru slodzi, arhiva materiala izmantoSana lava iegiit jaunus datus bez papildu
apstarosanas.

Sakotng€jo grupu veidoja 427 cilveki (230 sievietes un 197 virie$i). Galvenas
indikacijas veédera dobuma datortomografijas izmekléSanai bija v&dera sapes un
iekaisuma procesi védera dobuma vai mazaja iegurni. Paraugkopa tika ieklauti védera
dobuma datortomografijas uznémumi, kuros pilniba bija redzams iegurnis ar jostas
skriemeliem. P&tijjumam netika izmantoti datortomografijas uzpémumi, kuros tika
konstatéti kaulu lizumi, izteikti samazinats kaulu masas daudzums, mugurkaula liekumi
frontalaja plakné€ un datortomografijas uznémumi, kuri tika veikti peéc iegiitam
politraumam.

SievieSu un virieSu skaits peétijuma grupa tika izveidots nemot véra 2009. gada
sievieSu un virieSu procentualo skaitu vecumgrupas Latvijas populacija (Centralais
statistikas birojs, 2009), lai tuvinatu dzimuma un vecuma grupu proporciju populacijas
raditajiem. Tomér, dalai uzpémumu tika konstatétas jostas skriemelu skaitliskas
variacijas (4 un 6 skriemeli) sakara ar lumbalizacijas un sakralizacijas procesiem, kas
tika izslegti no statistiskas analizes (35 gadijumi). So gadfjumu izslégsanas iemesls bija
atSkiribas iegurpa parametros, demonstréti citos pétijumos (Tague, 2011). P&c ieprieks
min&to gadijumu atsijasanas paraugkopa tika atstati 392 pieaugusie cilveéki. No tiem 211
bija sievietes vecuma no 18 lidz 84 gadiem (vid&jais vecums bija 48 gadi = 18) un 181
virietis vecuma no 18 Iidz 82 gadiem (vid&jais vecums virieSiem bija 43 gadi * 16).
Kopégjais sievieSu un virieSu skaits grupas bija pietiekoSs, lai veiktu linearas regresijas
analizi (Tabachnick and Fidell, 2007).

Paraugkopas veidoSanas procesa sievieSu un virieSu grupas tika sadalitas 6

apaksgrupas pa 10 gadiem (jaunako dalibnieku grupa tika iek]auti arT cilvéki no 18 lidz
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20 gadiem, bet dalibnieki virs 70 gadiem tika apvienoti viena grupa). Dalibnieku
sadalfjums pa vecumgrupam ir prezentéts 2.1. tabula.

2.1. tabula

Pétijuma izlases sadalijjums pa vecumgrupam un dzimuma

Vecumgrupa Sievietes Viriesi
18-29 43 43
30-39 30 37
40-49 37 37
50-59 36 29
60-69 30 21

70 un vairak 35 14

2.2. Mérijumi

Datortomografija tika veikta ar skeneri (General Electric, Medical Systems
LightSpeed) ar raksturojumu 120 kV, 150-500 mA, apgrieziena laiks — 0,5 sek, 16
spirales. Datortomografijas att€lu rekonstrukcijai tika izmantoti aksialie griezumi ar
slana biezumu 1,25 mm sagitalas, koronaras un trisdimensiju tilpumrekonstrukcijas
kaulu programmas algoritma. Att€lu vizualizacijai un mérjjumu veikSanai tika
izmantota darba stacija (Adwantage Workstation for diagnostic images, General Electric
Healthcare). Datortomografijas izmekl€Sanas laika visi cilveéki atradas gulus stavoklt ar
iztaisnotam kajam. Datortomografijas uzpémumi tika veikti ieelpas laika.

Pelvimetrijai tika izmantoti trisdimensiju iegurpa kaulu attéli koronaraja un
sagitalaja pretskata. Pec iegurnu datortomografijas attéliem tika noteikti maza iegurna
izmeri un papildparametri: liela iegurpa pamatizmeri, iegurna lepki. Nemot véra, ka
trisdimensiju datortomografijas attéls ieklava arT dalu no kriSkurvja, katram pétijuma
dalibniekam tika noteikts arT kriiSkurvja Skérsizmérs ka kermena platuma parametrs.
Visus mérjjumus veica promocijas darba autore, izmantojot specializetu
datorprogrammu. Lai izvértétu mériSanas precizitati, tika veikta atkartota pelvimetrija ar
laika intervalu divas nedélas (23 iegurpa attéli). Korelacijas koeficienti, kas raksturo
saistibu starp pirmo un atkartoto mérijumu ir intervala no 0,92 Iidz 0,99. Tas liecina par

pietiekamu mérijumu saskanotibu.
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Promocijas darba iegurna dobuma raksturosanai tiek noteikti sagitalie un

Skeérsizméri, kas atrodas Cetras slipas aksialajas plakn€s sekojoSos iegurna dobuma

limenos (2.1. attls):

1.

leejas plakne — slipa aksiala plakne iegurpa ieejas limeni, kas ietver kaunuma
simfizes (Symphysis pubica) augs€jo malu un krustu kaula parkari (promontorium).
Vidgja augseja plakne (VP1) — slipa aksiala plakne locitaviedobumu centru Iiment.
Ta ietver kaunuma simfizes viduspunktu, locitaviedobumu (acetabulum) centrus un
savienojumu starp 2. un 3. krustu skriemeli.

Vidgja apaksgja plakne (VP2) — slipa aksiala plakne s€zas kaulu smailu Itmeni.
Plakne ietver kaunuma simfizes apak$€jo malu, s€zas kaulu smailes (spina
ischiadica) un savienojumu starp 4. un 5. krustu skriemeli.

Izejas plakne — slipa aksiala plakne izejas limeni. Ta ietver kaunuma simfizes
apaks&jo malu, sézas kaula pauguru (tuber ischiadicum) ieks€jo malu un astes kaula

virsotni.

2.1. att. Shematisks iegurna dobuma mérfjumu Iimenu attéls
(trisdimensionala iegurna kaulu rekonstrukcija sagitalaja plakng)

1 —ieejas plakne; 2 — vidgja augsgja plakne; 3 — videja apaks&ja plakne; 4 — izejas plakne

Nemot véra to, ka iegurpa att€lu ir iesp&jams novietot uz ekrana nepiecieSama

pozicija, novietojuma standartizacijai tika izmantotas tris standarta pozicijas: augseji —

prieks$gja, muguréja un laba sagitala pozicija, ka tika aprakstits ieprieks€jos darbos
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(Balleyguier et al., 2003; Lenhard et al., 2009; 2010). legurpa novietojuma vizualai
kontrolei tika izmantots datorprogrammas kontroles ramitis, kas uz ekrana ir kuba
forma. Ja iegurpa attéls ir novietots standarta pozicija, tad kontroles ramisa stiri uz
ekrana sakrit un ir redzams kvadrats. Dala no mérjjumiem tika veikta péc iepriek$€jo
trisdimensiju pelvimetrijas pétijumu aprakstiem (Lenhard et al., 2009; 2010; Ergun et
al., 2010). Savukart dala no mérjjumiem tika veikta, izmantojot parametru noteiks$anas
aprakstus uz kaulu materiala citos antropologiskos darbos (Tague, 1989; 1992; Peleg et
al. 2007; Kurki, 2007; 2011a,b).
legurna parametru noteikSana koronaraja (frontalaja) plakné
Promocijas darba tika noteikti liela un maza iegurna Skersizméri. Mingtie
mérijumi ir atlikti uz trisdimensiju iegurpa att€la koronaraja plakné. Merjjumiem
izmanto koronaros iegurna attélus augseji — priek$gja pozicija un péc tam muguréja
pozicija. Katrs linearais izmérs tika mérits, izmantojot programmas funkciju distance.
Ar kursora palidzibu uz ekrana tika atzZim&ti punkti, starp kuriem tika noteikts attalums.
Iegurna lenki tika noteikti ar programmas funkciju angle palidzibu.
Augsgji - prieksgja pozicija tika noteikti sekojosi parametri (2.2. attéls):
1. Distantia intercristalis — attalums starp zarnkaulu Skautnu (crista iliaca)
vistalakajiem punktiem.
2. Distantia interspinosa — attalums starp priek$gjam aug$gjam zarnkaulu smailu
(spina iliaca anterior superior) vistalakajiem punktiem.
3. Distantia intertrochanterica — attalums starp lielo grozitaju (trochanter major)
vistalakajiem punktiem. Visi tr1s izméri ir liela iegurna skersizmeri.
4. Teejas Skersizmérs — attalums starp lokliniju (linea arcuata) talakajiem
punktiem.
5. Angulus subpubicus — kaunuma lenkis, lepkis starp kaunuma kaulu apaks$&jiem
zariem. Kaut gan sievietem So lenki sauc par arcus pubicus, darba tiek lietots
viens termins — angulus subpubicus, lai uzsvértu, ka dzimumatskiribas attiecas

uz vienu parametru.
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2.2. att. legurna skersizmeri, kas atlikti uz trisdimensionala kaulu
attéla koronaraja plakné augseji — prieksgja iegurna pozicija
1 — distantia intercristalis; 2 — distantia interspinosa; 3 — distantia intertrochanterica;

4 — ieejas Skersizmérs; 5 — angulus subpubicus

6. Vidéjas augséjas plaknes Skérsizmérs (VP1 Skérsizmérs jeb Skersizmérs
locitaviedobumu centru limeni) — attalums starp diviem locitaviedobumu
(acetabulum) centriem. Izméra noteikSanai tika veikts papildus iegurpa attéla
frontalais griezums, kas vizualizgja locitaviedobumu centrus (2.3. attéls).
legurna Skérsizméru noteikSanai s€Zas kaulu smailu Iiment un izejas lItmeni tika

izmantots iegurpa attéls no mugurpuses (2.4. att€ls). legurna pozicijas kontrolei iegurnis
tika novietots ta, lai uz ekrana kontroles ramitis veidotu kvadratu. Saja pozicija ir
noteikti sekojoSie Skeérsizmeri:

7. Vidéjas apaksejas plaknes Skérsizmérs (VP2 Sk&rsizmers jeb Skersizmérs
s€zas kaulu smailu Iimeni) — visisakais attalums starp divam s€Zas kaulu
smailém (spina ischiadica).

8. Izejas Skersizmérs — liclakais attalums starp s€zas kaulu pauguru (tuber

ischiadicum) ieks$gjam malam.
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2.3. att. legurna Skérsizmérs, kas ir atlikts uz trisdimansionala kaulu
attela koronaraja plakné augséji — priek$éja pozicija

6 — vidgjas augsgjas plaknes $kérsizmérs jeb attalums starp locitaviedobumu centriem

2.4. att. Tegurna $kérsizméri, kas ir atlikti uz trisdimensionala kaulu
attéla koronaraja plakné muguréja pozicija
7 —vidgjas apaksgjas plaknes skersizmers jeb attalums starp sézas kaulu smaileém;

8 — izejas Skersizmérs jeb attalums starp se€zas kaulu pauguru ieksgjam malam

Linearo iegurna izméru noteik$ana sagitalaja plakné
Sagitalie mérijjumi ir atlikti uz trisdimensiju iegurpa att€la sagitalaja plakng.
Izméru noteikSanai tika izmantots labas puses iegurna sagitalais attels. Att€la iegtiSanai
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tika izmantota programmas funkcija left cut. Griezums tika veikts sagitalaja virziena
caur kaunuma simfizes viduspunktu. Kursors tika uzlikts uz kaunuma simfizes
viduspunktu, péc ka ar left cut funkcijas palidzibu tika veikts iegurna attéla sagitalais
griezums. legiito iegurna att€lu novieto uz ekrana sagitalaja plakné ta, lai kontroles
ramitis veidotu kvadratu. Linearie izmé&ri tika noteikti ar funkcijas distance palidzibu.
Sagitalaja plakné tika noteikti sekojosi maza iegurna izméri (2.5. attéls):
9. leejas sagitalais izmérs — attalums starp krustu kaula parkari (promontorium)
un kaunuma simfizes (symphysis pubica) augséjo punktu. P&c starptautiskas
anatomiskas nomenklatiiras attalums atbilst anatomiskajai konjugatai (conjugata

anatomica) (Dauber, 2007).

2.5. att. legurna sagitalie izméri, kas ir atlikti uz trisdimensionala
kaulu attéla sagitalaja plakné
9 — ieejas sagitalais izmérs; 10 — vid€jas augsejas plaknes sagitalais izmérs; 11 — vidgjas apaksgjas
plaknes sagitalais izmérs; 12 — izejas sagitalais izmérs; 13 — conjugata diagonalis;

14 — papildu sagitalais izmérs S2-S3

10. Videjas augSejas plaknes sagitalais izmeérs (VP1 sagitalais izmérs jeb
sagitalais izmérs locitaviedobumu centru Iimeni) — attalums starp kaunuma
simfizes mugurgjas virsmas viduspunktu un krustu kaula priek$€jo punktu, kas
atrodas starp 2. un 3. krustu skriemeli.

11. Videjas apaksSejas plaknes sagitalais izmeérs (VP2 sagitalais izmérs jeb

sagitalais izmérs s€Zas kaulu smailu liment) — attalums starp kaunuma simfizes
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12.

13.

14.

apaks€jo punktu un krustu kaula priek$&jas virsmas punktu, kas atrodas starp 4.
un 5. krustu skriemeli.

I1zejas sagitalais izmérs — attalums starp kaunuma simfizes apaks€jo punktu un
astes kaula virsotni. Lai precizak noteiktu astes kaula virsotni, tika izmantota
funkcija cut off, kas atjauno iegurna att€lu, jo astes kauls bieZi vien ir pagriezts
uz saniem un sagitala griezuma nav redzams pilniba.

Conjugata diagonalis — diagonala konjugata, attalums starp krustu kaula parkari
(promontorium) un kaunuma simfizes apaks$¢jo punktu.

Papildu sagitalais izmérs S2-S3 — attalums starp kaunuma simfizes apaksgjo
malu un krustu kaula prieks§€jo virsmu starp 2. un 3. krustu skriemeli.

Lai raksturotu krustu kaula un iegurpa novietojumu, darba tika noteikti tris

iegurna lenki. Lenku noteikSanai tika izmantota programmas funkcija angle. Sekojosie

iegurna lenki tika noteikti p&c ieprieks aprakstita labas puses sagitala iegurna attcla (2.6.

attels):
15.

16.

17.

Krustu kaula slipuma lenkis — lenkis starp krustu kaula aug$€jo virsmu un
horizontalo plakni. Uz ekrana tika ieziméts lenkis, kuru veido divi stari. Lenka
pirmais stars ir iezimé&ts ka Iinija, kas iet caur krustu kaula augs$gjas virsmas
priek$&jo un mugurgjo punktu. Lenka otrais stars tiek novilkts paral€li kontroles
ramisa augsgjai linijai, kas apzime horizontalo plakni.

Krustu kaula anatomiskas orientacijas lenkis (SAO) — lenkis starp krustu
kaula aug$€jo virsmu un Iiniju, kas savieno priek$€jo augs€jo zarnkaula smaili
(spina iliaca anterior superior) un kaunuma simfizes (Symphysis pubica)
augsgjo ar&jo punktu (Peleg et al., 2007). Lai noteiktu SAO, tika izmantota
papildus linija, kas tiek novilkta caur spina iliaca anterior superior un
symphysis pubica augsgjo argjo punktu. Izmantojot angle funkciju, tika ieziméti
lenka stari, kas iet caur krustu kaula aug$g€jas virsmas priek$§€jo un muguréjo
punktu un papildu liniju.

Iegurpa inklinacijas lenkis — lenkis starp iegurna ieeju un horizontalo plakni
(Lazarevski, 2004). Lenka stari tika iezimé&ti ka linija, kas savieno krustu kaula
augsgjo prieks€jo punktu (promontorium) ar kaunuma simfizes (Symphysis
pubica) augs€jo punktu un linija, kas novietojas paraléli kontroles ramisa

horizontalai malai.
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2.6. att. Tegurna lenki, kas ir atlikti uz trisdimensionala kaulu
attela sagitalaja plakné

15 — krustu kaula slipuma lenkis; 16 — SAO; 17 — iegurna inklinacijas lenkis

Papildus tika noteikts kruskurvja platums, izmantojot kriiSkurvja att€lu augseji —
prieksgja pozicija:

18. Kraskurvja platums — attalums starp 10-to ribu vistalakajiem punktiem.

Merjjumi tika papildinati ar Cetriem indeksiem, kas raksturo linearo izmeéru
proporcijas Cetros iegurna dobuma limenos. Indekss tika rékinats péc formulas (Turner,
1885; Young and Ince, 1940):

Indekss = (Sagitalais izmérs) : (Skérsizmérs)

Ta ka darba tika noteikti izmeri Cetras iegurna dobuma slipas aksialajas plaknés,
indeksi raksturo izméru proporciju ieejas, videéja augseja, vidéja apaks€ja un izejas
plakng. Indekss demonstre, kura virziena ir izstiepts iegurna dobums attiecigaja dobuma
Iimeni. Ja indekss ir mazaks par 1, tad iegurna forma ir izstiepta Skérsvirziena. Bet, ja
indekss ir virs 1, tad iegurpa forma ir izstiepta sagitalaja virziena.

Dzimumdimorfisma noteikSanai katram mérjjumam un indeksam tika aprékinats
dzimumdimorfisma koeficients saskana ar Tague (1989; 1992) piedavato formulu:

Dimorfisma koeficients = (Sieviesu izmérs x 100) : (VirieSu izmers)
Dimorfisma koeficients parada, cik licla méra sievieSu vid€jie izmeri ir lielaki par
virieSu izmériem (ja koeficients ir virs 100). Ja dimorfisma koeficients ir 100, tad
dzimumatSkiribu konkrétaja parametra nav. Savukart, ja koeficients ir zem 100, tas
liecina par to, ka virieSiem §1s izmers ir lielaks neka sievietem.
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2.3. Datu statistiskas apstrades metodes

Datu statistiska apstrade tika veikta ar IBM SPSS 19.0 versijas palidzibu.
Rezultatu sadalijuma atbilstibas normalajam sadalijumam parbaudei tika izvélets
Kolmogorova-Smirnova tests ar Liliforsa nozimibas noveértéjuma korekciju. Centralas
tendences novert€§jumam tika izv€lets aritmétiskais vidjais raditajs, bet izkliede tika
noveértéta ar standartnovirzes un dispersijas palidzibu. VirieSu un sievieSu iegurna
izm@ru salidzinajumiem tika pielietots Stjtidenta ¢ tests neatkarigam izlas€m ar Levena
testu dispersiju salidzinajumam. Iegurna dimensiju savstarp€jas sakaribas tika
noveértétas ar Pirsona korelacijas koeficienta palidzibu. Korelacijas koeficientu
salidzinajuma tika pielietots Fisera z tests. legurpna dimensiju atkariba no vecuma un
dzimuma tika analiz@ta ar daudzfaktoru linearas regresijas palidzibu. Vecuma un
dzimuma mijiedarbibas noveérte§jumam tika izmantota ortogonala atlikuma metode, kas
lauj izslégt no mijiedarbibas divu mainigo lielumu kopigo variaciju. Maza iegurna
Saurako vietu prognozei tika pielietota daudzfaktoru solu lineara regresija ar liela un

maza iegurna mérjjumu secigu ieklauSanu neatkarigo mainigo lielumu lomas.
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3. REZULTATI

Statistikas krit€riju izvéle balstijas uz rezultatu sadalijuma atbilsttbu normalajam

sadalfjumam. To apliecinaja Kolmogorova-Smirnova tests ar Liliforsa nozimibas

novertéjuma korekciju gan sievieSu, gan virieSu merijumiem (3.1. tabula).

Sievietes (n=211)

3.1. tabula
Maza iegurna parametru un papildu izméru atbilsttba normalajam sadalijjumam

Viriesi (n=181)

Parametri M (SD) Kolmogorova- M (SD)  Kolmogorova-
Smirnova tests Smirnova tests

Maza iegurna Skérsizmeri
leejas Skérsizmers 13,50 (0,85) 0,04 12,68 (0,70) 0,05
VP1 §kérsizmérs 12,21 (0,83) 0,03 11,38 (0,72) 0,05
VP2 §kérsizmérs 11,22 (0,92) 0,03 9,36 (0,84) 0,05
Izejas Skérsizmers 12,39 (1,04) 0,05 10,35 (0,93) 0,04
Maza iegurna sagitalie izmeri
leejas sagitalais izmérs 12,46 (1,03) 0,03 11,92 (1,02) 0,05
VP1 sagitalais izmérs 13,15 (0,99) 0,04 12,78 (0,90) 0,04
VP2 sagitalais izmérs 12,28 (0,87) 0,04 11,65 (0,75) 0,04
Izejas sagitalais izmérs 9,99 (0,98) 0,02 9,60 (0,74) 0,05
Conjugata diagonalis 13,70 (0,98) 0,04 13,50 (1,04) 0,04
Papildu sagitalais izmérs (S2-S3) 13,76 (0,98) 0,05 13,47 (0,90) 0,02
Iegurna lenki
Krustu kaula sltpuma lenkis 39 (7) 0,04 39 (6) 0,04
Krustu kaula anatomiskas
orientacijas lenkis (SAO) 28 (10) 0.04 26 0) 0.04
legurna inklinacijas lenkis 64 (7) 0,03 62 (6) 0,05
Angulus subpubicus 132 (12) 0,03 94 (12) 0,05
Papildu izmeéri
Distantia intercristalis 28,21 (1,70) 0,07 28,66 (1,59) 0,03
Distantia interspinosa 23,88 (1,94) 0,04 24,28 (1,70) 0,04
Distantia intertrochanterica 30,10 (1,44) 0,03 31,47 (1,68) 0,04
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3.1. tabulas nobeigums

Parametri Sievietes (n=211) Viriesi (n=181)
M (SD) Kolmogorova-| M (SD)  Kolmogorova-
Smirnova tests Smirnova tests
Attalums starp 1-ajam ribam 26,94 (2,11) 0,04 30,30 (2,14) 0,03
Iegurna dobuma indeksi
leejas indekss 0,93 (0,10) 0,03 0,94 (0,08) 0,06
VP1 indekss 1,08 (0,10) 0,05 1,13 (0,10) 0,04
VP2 indekss 1,10 (0,10) 0,05 1,25 (0,14) 0,05
I1zejas indekss 0,81 (0,11) 0,04 0,94 (0,11) 0,06

Balstoties uz parbaudes rezultatiem, visos turpmakajos aprékinos tika pielietoti
parametriskas statistikas kriteriji. Pirma veida kludas varbutiba tika saglabata 0,05

[imeni.

3.1. Iegurna dzimumdimorfisma raditaji

Lai parbauditu dzimumdimorfisma izpausmes sievieSu un virieSu grupas, tika
salidzinati aritmétiskie vid€jie un izkliedes raditaji katra no iegurpa meérjjumiem.
Aritmétisko vid€jo salidzinajumam tika pielietots Stjidenta ¢ tests, bet izkliezu
salidzinajumam tika pielietots Levena tests (3.2. tabula).

Aritmétisko vid€jo salidzinajums liecina, ka maza iegurna Skérsizmeéri sievieSu
grupa ir lielaki neka virieSu grupa. Vislielaka starpiba starp izm&riem ir attaluma starp
divam s€zas kaulu smailém un attaluma starp diviem s€zas kaulu pauguriem (3.1.
atteéls). Mazak izteikts dzimumdimorfisms ir ieejas Skérsizmera.

Maza iegurna sagitalo izméru salidzinajums ar1 norada uz to, ka sievieSu grupas
izméeri ir lielaki neka virieSiem (3.1. att€ls). Vislielakas dzimumatskiribas ir sagitalaja
izméra sézas kaulu smailu Itmeni. Savukart diagonalas konjugatas (conjugata

diagonalis) merijumos statistiski nozimigas atSkiribas netika konstatétas.
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3.2. tabula

Maza iegurnpa parametru un papildu izméru aprakstosas statistikas raditaji,
aritmétiskie vidéjie, dimorfisma koeficienti un dzimumatskiribu testi

Sievietes Viriesi
Dimorfisma| Stjuidenta Levena
Parametri (n=211) (n=181)
koeficients | 7 tests tests
M (SD) M (SD)
Maza iegurna Skeérsizmeri
leejas Skérsizmers 13,50 (0,85) | 12,68 (0,70) 106,47 | 10,31***  506*
VP1 skérsizmérs 12,21 (0,83) | 11,38 (0,72) | 107,29 | 10,37***| 272
VP2 §kérsizmers 11,22 (0,92) = 9,36 (0,84) 119,87 | 20,63***| 1,87
Izejas Skérsizmers 12,39 (1,04) | 10,35(0,93) 119,71 | 20,39*%**  2.10
Maza iegurna sagitalie izmeri
leejas sagitalais izmérs 12,46 (1,03) 11,92 (1,02) 104,53  5,17%** 0,06
VP1 sagitalais izmérs 13,15(0,99) | 12,78 (0,90) | 102,90 | 3,90%** 1,37
VP2 sagitalais izmérs 12,28 (0,87) | 11,65 (0,75) | 105,41 | 7,54%%* 4,16*
Izejas sagitalais izmérs 9,99 (0,98) 9,60 (0,74) 104,06  4,53%%* | 17,22%**
Conjugata diagonalis 13,70 (0,98) | 13,50 (1,04) 101,48 1,93 1,21
Papildu sagitalais izmérs (S2-S3) 13,76 (0,98) | 13,47 (0,90) 102,15 |3,08** 0,91
Iegurna lenki
Krustu kaula sltpuma lenkis 39 (7) 39 (6) 100,00  -0,13 1,11
Krustu kaula anatomiskas 58 (10) 56 (9) 103,57  2,38% 2,24
orientacijas lenkis (SAO)
legurna inklinacijas lenkis 64 (7) 62 (6) 103,23 | 3,66%** 1,97
Angulus subpubicus 132 (12) 94 (12) 140,43  31,17%*%* 0,95
Papildu izmeéri
Distantia intercristalis 28,21 (1,70) 28,66 (1,59) 98,43 -2,68%* 0,42
Distantia interspinosa 23,88 (1,94) | 24,28 (1,70) 98,35 -2,16* 2,34
Distantia intertrochanterica 30,10 (1,44) 31,47 (1,68) 95,65 -8,68%** 1,71
Attalums starp 10-ajam ribam 26,94 (2,11) | 30,30 (2,14) 88,91 -15,30%*%* (0,33
Iegurna dobuma indeksi
leejas indekss 0,93 (0,10) | 0,94 (0,08) 98,94 | -1,63 3,45
VP1 indekss 1,08 (0,10) | 1,13 (0,10) 95,58  -4,44%** 0,11
VP2 indekss 1,10 (0,10) = 1,25(0,14) 88,00 | -12,37**%* [1,80%*
Izejas indekss 0,81 (0,11) 0,94 (0,11) 86,17 | -10,93*** 0,07

*p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

60




Diagramma ir att€loti maza iegurpa vid&jie izmeri sievietém un virieSiem, kas

demonstré maza iegurna parametru dzimumatskiribas (3.1. attels).

Taisnie izmeri

leeja

VP1

VP2

Izeja

Conjugata diagonalis
S2-S3

Skérsizméri

B ViriesSi

Ml Sievietes
leeja

VP1
VP2

Izeja

Vidgjie izmeéri (cm)

3.1. att. Maza iegurna linearo izméru dzimumatskiribas

Dzimumdimorfisma koeficienti $k&rsizméros vari€ no 106,47 ieejas Skersizmera
lidz 119,87 VP2 Skérsizmera (3.2. attéls). Sagitalo izmeru dzimumdimorfisma
koeficienti ir zemaki neka skersizmeru koeficienti. Sagitalajos izméros, starp kuriem ir
statistiski nozimigas atskiribas, tie vari€ no 102,15 papildu sagitala izmé&ra S2-S3 [iment

lidz 105,41 sagitalaja izméra sézas kaulu smailu Itment.

Sagitalie izméri
leeja

VP1

VP2

Izeja

Conjugata diagonalis
S2-S3
Skérsizmeri
leeja

VP1

VP2

Izeja

119,87
119,71

90 95 100 105 110 115 120 125

B Dimorfisma koeficients

3.2. att. Maza iegurna Skérsizméru un sagitalo izméru dimorfisma koeficienti
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Tris no Cetriem iegurna lenkiem ir statistiski nozimigi lielaki sievieSu grupa.
Visizteiktakas dzimumatskiribas ir kaunuma lenka (angulus subpubicus) platumam.
Savukart atSkiribas starp krustu kaula slipuma lenka raditajiem sievietém un virieSiem
nav statistiski nozimigas. Attela ir atspogulotas dzimumatskiribas iegurna lenku vid&jos

raditajos (3.3. attéls).

Angulus subpubicus

Krustu kaula lenkis

M VirieSi
SAO
M Sievietes

legurna inklinacija

0 20 40 60 80 100 120 140
Gradi

3.3. att. legurna lepku dzimumatskiribas

Lielakais dzimumdimorfisma koeficients ir angulus subpubicus (140,43), tam
seko krustu kaula anatomiskas orientacijas lenkis (103,57) un iegurpa inklinacijas lenkis
(103,23). Dzimumdimorfisma koeficients krustu kaula slipuma lepkim ir 100. Tas

parada, ka sievieSu un virieSu grupa parametra vidgjie lielumi neatSkiras (3.4. attéls).

Angulus subpubicus 140,43
Krustu kaula lenkis

SAO

legurna inklinacija

0 20 40 60 80 100 120 140 160

H Dimorfisma koeficients

3.4. att. Iegurna lenku dimorfisma koeficienti
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Visi papildu raditaji, kas pieder pie kermena platuma parametriem, ir lielaki
virieSu grupa (3.5. attéls). Liela iegurna izmé&riem vislielakas dzimumatskiribas ir
attalumam starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica) un vismazakas —

attaluma starp priek$€jam augsejam zarnkaulu smailem (distantia interspinosa).

Distantia intercristalis

Distantia interspinosa

. . . M Viriesi
Distantia intertrochanterica

Ml Sievietes

Attalums starp 10. ribam

Vidéjie izmeri (cm)

3.5. att. Kermena platuma raditaju dzimumatSkiribas
Dzimumdimorfisma koeficienti papildu izméros (3.6. attéls) ir intervala no
88,91 attaluma starp 10-ajam ribam Iidz 98,43 attaluma starp zarnkaulu Skautném

(distantia intercristalis).

Distantia intercristalis 98,43
Distantia interspinosa 98,35
Distantia intertrochanterica 95,65
Attalums starp 10. ribam 88,91

84 86 88 90 92 94 96 98 100

m Dimorfisma koeficients

3.6. att. Kermena platuma raditaju dzimumdimorfisma koeficienti

legurna indeksu salidzinajums liecina par lidzigam maza iegurna ieejas
proporcijam sievieSu un virieSu grupas (3.7. attéls). Sievieteém un virieSiem ieejas forma
ir nedaudz izstiepta skérsvirziena. Savukart izmeru proporcijas locitaviedobumu centru
limen1 (VP1), sézas kaulu smailu Iimeni (VP2) un izejas Iimeni sieviet€ém un virieSiem

statistiski noztmigi atskiras.
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leejas indekss
VP1 indekss
1,25

VP2 indekss

Izejas indekss

M VirieSi M Sievietes

3.7. att. Maza iegurna indeksu dzimumatskiribas

Iegurna dobuma vidusdala gan sievieSu, gan virieSu grupa indeksi ir lielaki par
1. Tas nozimé, ka iegurna dobuma vidusdala ir izstiepta sagitalaja virziena. Izejas
plaknes forma sievietém ir vairak saplacinata Ske€rsvirziena neka virieSiem. Sagitalie
izm@ri attieciba pret Sk&rsizmériem ir mazak atSkirigi sievieSu grupa, kas liecina par
vairak cilindrisku iegurna dobuma formu sievietém neka virieSiem.

Visizteiktak starp dzimumiem atSkiras izejas plaknes forma un iegurna dobuma
forma s€zas kaulu smailu Itment, mazak atskiras dobuma forma locitaviedobumu centru
ItmenT un vismazak ieejas forma. legurna indeksu dzimumdimorfisma koeficienti ir

intervala no 86,17 izejas plakné lidz 98,94 ieejas plakné (3.8. attéls).

leejas indekss 98,94
VP1 indekss 95,58
VP2 indekss 88
Izejas indekss 86,17
75 80 85 90 95 100
B Dimorfisma koeficients

3.8. att. Dzimumdimorfisma Koeficienti iegurna indeksiem
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Levena testa rezultati liecina par atSkiribam izkliedes cetros raditajos (3.9.
att€ls). Maza iegurna ieejas Skérsizmeram, sagitalajam izm€ram s€zas kaulu smailu
limeni un izejas sagitalajam izméram ir lielaka izkliede sievietém neka virieSiem.
Vienlaikus mazaka izkliede sievietém, neka virieSiem ir konstateta indeksam, kas
raksturo iegurna dobuma izmé&ru proporciju sé€zas kaulu smailu Iimeni. Tas norada uz
cieSaku saistibu starp sagitalo izm&ru un Ske€rsizmeru $aja limeni. Pirsona korelacijas
koeficients sievieSu izlasé liecina par statistiski nozimigu korelaciju starp sagitalo un
Skérsizméru $aja limeni, r (209) = 0,27, p < 0,001, bet virieSu grupa korelacija starp
Siem mérfjumiem nav statistiski nozimiga, r (179) = 0,01, p = 0,87 (3.3. tabula un 3.4.

tabula).

leejas Skérsizmérs
VP2 taisnais izmers
Izejas taisnais izmeérs

0,98

VP2 indekss

M VirieSi M Sievietes

3.9. att. Iegurnpa parametru izklieZu atSkiribas

Citos maza iegurna parametros izkliezu atSkiribas starp dzimumiem netika

noverotas. L1dzigs secinajums tika izdarits attieciba uz papildu izmériem.

3.2. Maza iegurnpa Saurakas vietas izméru saistiba

ar paréjiem iegurna izmériem

Korelacijas analize parada, ka sievietém izmeri séZas kaulu smailu liment cieSak
saistiti ar citiem iegurna parametriem, par ko liecina lielaks ticamu korelacijas
koeficientu skaits un nozimigi cieSakas korelacijas starp daziem parametriem (3.3.

tabula un 3.4. tabula).
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Iegurna izméru savstarpéjas sakaribas sievietém (n=211)

intertrochanterica

*p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Parametri 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10.  11.  12.  13.  14.  15. | 16.
1. leejas Sk&rsizmers -
2. VP1 8kérsizmérs 0,75%* -
3. VP2 8kérsizmérs 0,60%** 10,64%** -
4. Izejas Skérsizmérs 042 [0,57*%* 0,72%%% -
5. Ieejas taisnais izmers 0,06 011 002 021 -
6. VPI taisnais izmers ~ 0.16*  0.17* 10,08 021* 0,59%** -
7. VP2 taisnais izmers 0,34 031 027%%% 0,18%  [031%6F 0,504 -
8. Izejas taisnais izm@rs 0:28*** 0.10  (0.I8** 005 004  0I7%  061%* -
9. Conjugata diagonalis 001 ~ 008 002 020%* 0924 056+ 033 002 -
10. Krustu kaula lenkis 0.18* 0.14* 016 008 0300 030%%* 0,14%  0,15%  -0,38%%* -
11. SAO 0085 0,01 001 0,13 032%6F 03254 0216 | 0,26%5F 032F5% 0,71 -
12. legurna inklinacija -0:14* -0.07 001 03 035%F 0228 0175 022%% 04145 0384 0,64+ -
13. Angulus subpubicus 001 020 023%%F 030%5% 04406 0,18%% 0,08 -0,16% 035%%% 0,01 030%%* 0524 -
14. Distantia 062445 04555 021%% 0,05 0,10 025%% 03556 0315 0,04 0,19%% -0,30%%% 027 02445k -
intercristalis
15. Distantia 0,61%%% 037%%F 0,15% 0,02 -0,15% 0,19%% 0,30%F% 020%%F 0,01 0,17% |-0,33%%% 0,24k 20,00k (8455 -
interspinosa
16. Distantia 0,69%%% 0,615 (048%F% 02755 0,02 026%%F 04106 030%%F 0,05 020%% |-0,21%% -025%FF -0,18%% 0,70%%x 0,55%* |-

3.3. tabula
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Iegurna izméru savstarpéjas sakaribas virieSiem (n=181)

intertrochanterica

*p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Parametri 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10. 11. 12, 13,  14. 15 | 16.
1. leejas Sk&rsizmers -
2. VP1 Skérsizmérs 0,67*** |-
3. VP2 skérsizmérs 0,44%x*0,50%** -
4. Izejas Skérsizmers ~ 037*** 0.46%** 10,60%** -
5. leejas taisnais izmers 0.24** 0.19* 012007 -
6. VP1 taisnais izmérs ~ 0.28*** 020** -0,07 0,03  0,65%** -
7. VP2 taisnais izmérs ~ 0.26*** 0,19* 001 008 [043%ss 0425 -
8. Izejas taisnais izmérs 0.12 002 004 -001  0I5% 020% 054%%*
9. Conjugata diagonalis 027* 0.16* 0,12 0,10 0,00% 0,57% 041%* 011 -
10. Krustu kaula lenkis 009  -0.01 012 007 037+ 0219 010 002 -047s* -
11. SAO 006 007 002 010 025% -025%% 001 L0,16% 0325 -0,73wwx -
12. legurna inklinacija 001  0.02  -0.07 003 031** 014 0,10 0,10 0,49%%% |0, 4]%xx 0,53%8% -
13. Angulus subpubicus 024" 0.29%** 025%% 036%F 025%% 0,11 0,03 028 021%F 0,03  027%%% 0324 -
14. Distantia 0,674 |042%%F 0209 008  0,17% 020%F* 024%%  026%**% 020%F -002 0,14 006 008 -
intercristalis
15. Distantia 0,63%%% 03400 0,16* 0,07  0,18% 028%F* 022%F  0,19%  023%* 0,02 -021* 001 001  081%** -
interspinosa
16. Distantia 0,57%%% 0,55%0% 03280 022%%  0,20%% |030%%* 021** 0,13  020%* -0,01 0,03  -0,04 0,07  0,61%x 0450k |-

3.4. tabula
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Attalums starp s€zas kaulu smailém korelé ar pargjiem dobuma Skérsizmeriem
sievietém intervala no 0,60 lidz 0,72, bet viriesiem no 0,44 lidz 0,60. So korelaciju
salidzinajums ar FiSera z testa palidzibu apliecinaja, ka visas tr1s korelacijas sieviet€m ir
nozimigi ciesakas (z vertibas no 2,05 lidz 2,16, p < 0,05).

Sagitalais izmérs s€zas kaulu smailu Itmeni sievietem ari korel€ ar par€jiem
izmériem cieSak neka virieSiem. FiSera z testa aprékins apliecina, ka §1 sagitala izméra
korelacija ar attalumu starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica)
sievietém ir nozimigi cieSaka neka virieSiem (z=2,18, p<0,05).

Lai atbildétu uz jautajumu par maza iegurna 1sako izmeru prognozgjoSiem
raditajiem, tika pielietota daudzfaktoru solu lineara regresija ar iegurna parametriem
s€zas kaulu smailu limen1 (VP2 Ské€rsizméru vai VP2 sagitalo izm@ru) neatkariga
mainiga lieluma loma un liela un maza iegurna izm&riem atkarigo mainigo lielumu
lomas.

Visos modelos pirmaja soli neatkarigie mainigie lielumi bija liela iegurpa
izm@ri, otraja soli tos papildinaja ar maza iegurpa Skeérsizmériem, bet tresSaja soli — ar
maza iegurpa sagitalajiem izmériem. Nemot v&ra izteikto dzimumdimorfismu,
regresijas tika aprékinatas atseviski sievieSu un virieSu grupas.

Solu linearas regresijas analizes rezultati sievieSu grupa (3.5. tabula) liecina, ka
vienigais no liela iegurna izmériem, kas lauj izskaidrot VP2 §k€rsizméra dispersiju ir
attalums starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica). Tomer, papildinot
modeli ar maza iegurna izmériem, distantia intertrochanterica ieguldijums ievérojami
samazinas. Lielakais determinacijas koeficienta pieaugums ir saistits ar maza iegurpa
Skérsizméru ieklauganu modeli (AR = 0,40). Sis picaugums ir saistits ar ieejas
Skersizméra un izejas Ske€rsizméra ieguldijumu VP2 Skérsizméra dispersijas
izskaidroSana. TreSaja soli determinacijas koeficients vél nedaudz pieaug, kas ir saistits
ar izejas sagitala izme@ra nelielo ieguldijumu atkariga mainiga lieluma dispersijas
izskaidroSana. Kopuma, cetri izméri izskaidro 69% no VP2 Skérsizméra dispersijas.
Ciesak tas ir saistits ar izejas un ieejas Ske€rsizmériem, tiem seko distantia

intertrochanterica un izejas sagitalais izmers.
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3.5. tabula
Daudzfaktoru solu lineara regresija VP2 §kérsizmera atkaribai no liela un maza
iegurna izmeriem sievietem

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t

1. solis (liela iegurna izmeri):

F (3, 208) = 23,95, p < 0,001, R> = 0,26

Distantia intercristalis -0,13 | 0,07 | -0,24 1,85
Distantia interspinosa -0,01 0,05 -0,02 -0,16
Distantia intertrochanterica 0,42 0,06 0,66 7,69%**

2. solis (liela iegurna izm@ri un maza iegurna
skersizméri): F (6, 205) = 63,68, p < 0,001,
R*=10,66, AR>=0,40, p <0,001

Distantia intercristalis -0,06 | 0,05 -0,11 -1,20
Distantia interspinosa -0,06 | 0,04 | -0,13 -1,60
Distantia intertrochanterica 0,13 0,04 0,20 2,93**
leejas skersizmérs 0,36 | 0,08 0,33 4,24%%*
VP1 skersizmérs 0,11 0,08 | 0,10 1,39
Izejas skersizmérs 0,43 0,05 0,47 8,87***

3. solis (liela iegurna izmeri, maza iegurna skers-
un sagitalie izméri): F (11, 200) = 38,99, p < 0,001,
R*=10,69, AR*=0,03, p<0,01

Distantia intercristalis -0,05 | 0,05 -0,08 -0,96
Distantia interspinosa -0,06 | 0,04 | -0,13 -1,66
Distantia intertrochanterica 0,12 0,04 0,18 2,71%*
leejas Skersizmérs 0,29 | 0,08 0,26 3,41%**
VP1 skersizmérs 0,13 | 0,08 | 0,12 1,57
Izejas Skersizmérs 0,48 0,05 0,52 9,74%**
leejas sagitalais izmérs 0,04 0,12 0,04 0,30
VP1 sagitalais izméers -0,09 | 0,05 -0,10 -1,69
VP2 sagitalais izmers 0,06 0,07 0,05 0,88
Izejas sagitalais izmérs 0,11 0,05 0,12 2,16*
Conjugata diagonalis -0,10 | 0,11 | -0,11 -0,91

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Nakama regresijas modela parbaude liecina, ka liela iegurna izmé&ru ieguldijums

VP2 sagitala izméra (s€zas kaulu smailu Itment) prognozé atSkiras no ta ieguldijuma
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Skersizméra prognoze (3.6. tabula). Ja pirmaja un otraja regresijas soli attalums starp
lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica) izskaidro dalu no VP2 sagitala
izm@ra dispersijas, tad treSaja regresijas soli neviens no liela iegurpa izmeriem
neizskaidro VP2 sagitala izméra dispersiju. Determinacijas koeficienta lielakais
pieaugums ir saistits ar maza iegurna sagitalo izméru icklausanu modeli (AR? = 0,40).
Kopuma, 58% no VP2 sagitala izmera dispersijas sievieteém izskaidro sagitalais izméers
locitaviedobumu centru Itmeni un izejas sagitalais izmérs. Jaatzimé, ka gan sagitalais
izmérs, gan Skersizmérs s€zas kaulu smailu Iimeni sievieSu grupa nav saistiti ar
diagonalo konjugatu.

3.6. tabula

Daudzfaktoru solu lineara regresija VP2 sagitala izméra atkaribai no liela un
maza iegurna izmeriem sievietém

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t

1. solis (liela iegurna izmeri):

F (3, 208) = 13,62, p < 0,001, R*= 0,17

Distantia intercristalis 0,05 0,07 0,09 0,68
Distantia interspinosa 0,02 0,05 0,06 0,48
Distantia intertrochanterica 0,18 0,05 0,30 | 3,32%*

2. solis (liela iegurpa izme€ri un maza iegurna
Skérsizméri): F (7, 204) = 6,24, p < 0,001, R?*=0,18,
AR*=0,01,p=0,55

Distantia intercristalis 0,06 0,07 0,13 0,91
Distantia interspinosa 0,03 0,05 0,07 0,59
Distantia intertrochanterica 0,13 0,06 0,23 | 2,08*
leejas Skersizmérs -0,04 0,13 -0,04 | -0,34
VP1 skérsizmérs 0,01 0,12 0,01 0,09
VP2 skérsizmérs 0,12 0,10 | 0,13 1,17
Izejas skersizmérs 0,01 0,08 0,02 0,16

3. solis (liela iegurna izmeri un maza iegurna izméeri):

F (11,200)=24,17, p < 0,001, R* = 0,58, AR* = 0,40,

p <0,001
Distantia intercristalis -0,01 0,05 -0,01 | -0,12
Distantia interspinosa 0,03 0,04 0,06 0,65
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3.6. tabulas nobeigums

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t
Distantia intertrochanterica 0,06 0,05 0,10 1,20
leejas Skersizmérs -0,08 0,09 | -0,08 | -0,83
VP1 skérsizmers 0,13 0,09 0,13 1,45
VP2 skérsizmers 0,07 0,08 0,07 | 0,88
Izejas skersizmérs -0,03 0,06 | -0,03 | -0,42
leejas sagitalais izmérs 0,08 0,13 0,10 0,64
VP1 sagitalais izméers 0,25 0,06 0,29 | 4,35%*

*
Izejas sagitalais izmérs 0,45 0,05 0,51 | 9,77**

*
Conjugata diagonalis 0,05 0,12 0,06 0,41

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Regresijas analizes rezultati virieSu grupa (3.7. tabula) liecina, ka attalums starp

lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica) zaudé savu izskaidrojoSo nozimi

attieciba uz attalumu starp s€zas kaulu smailéem (VP2 Skérsizméru), kad modeli tiek

ieklauti maza iegurpa izméri. TreSaja solt determinacijas koeficients liecina par to, ka

ieejas Skersizmers un izejas Skersizmers izskaidro 51% no VP2 Skérsizmera dispersijas.

Var secinat, ka virieSu izlase VP2 Skérsizméra saistiba ar maza iegurna Skérsizmériem

nav tik cieSa, ka sievieSu izlasé. Savukart neviens no liela iegurna izmeériem vai maza

legurna sagitalajiem izmériem neizskaidro VP2 Skérsizméra dispersiju, ja vienlaikus

tiek analizéti maza iegurna Skersizméri.

3.7. tabula

Daudzfaktoru solu lineara regresija VP2 Skérsizmera atkaribai no liela un maza
iegurna izmériem virieSiem

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t
1. solis (liela iegurna izmeri):
F (3, 178) = 6,47, p < 0,001, R*= 0,10
Distantia intercristalis 0,02 0,07 0,03 0,22
Distantia interspinosa 0,01 0,06 0,01 0,04
Distantia intertrochanterica 0,15 0,05 0,30 3,23%%*
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3.7. tabulas nobeigums

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t
2. solis (liela iegurna izméri un maza iegurna

Sk&rsizméri): F (6, 175)=21,91, p <0,001,

R*=0,44, AR*=0,34, p < 0,001
Distantia intercristalis -0,01 0,06 -0,01 -0,06
Distantia interspinosa -0,03 0,05 -0,07 -0,66
Distantia intertrochanterica 0,03 0,04 0,05 0,62
leejas skersizmérs 0,26 0,12 0,21 2,09%*
VP1 $k&érsizmérs 0,16 0,11 0,14 1,53
Izejas skersizmérs 0,42 0,06 0,45 | 6,72%**

3. solis (liela iegurna izm@ri un maza iegurna

izméri): F (11, 170) = 15,52, p < 0,001, R* = 0,51,

AR*=0,07, p < 0,001
Distantia intercristalis -0,03 0,06 -0,06 -0,52
Distantia interspinosa -0,01 0,05 -0,02 -0,23
Distantia intertrochanterica 0,04 0,04 0,09 1,10
leejas Skersizmérs 0,34 0,12 0,28 2,87**
VP1 §kérsizmérs 0,16 0,10 0,14 1,55
Izejas Skersizmérs 0,42 0,06 0,45 6,99%**
leejas sagitalais izmérs -0,05 0,12 -0,06 -0,43
VP1 sagitalais izméers -0,05 0,07 -0,05 -0,65
VP2 sagitalais izmérs -0,05 0,08 -0,05 -0,62
Izejas sagitalais izmers 0,09 0,08 0,08 1,10
Conjugata diagonalis -0,14 0,11 -0,18 -1,30

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

VP2 sagitala izméra izkliedi virieSu grupa izskaidro divi maza iegurpa sagitalie

izmeri (3.8.tabula). Kopa izejas sagitalais izmérs un sagitalais izmérs locitaviedobumu

centru Itmen1 izskaidro 45% no VP2 sagitala izméra izkliedes. Ar1 Saja modeli

apliecinajas zemaka saistiba starp iegurna izmé&riem virieSu grupa neka sieviesu grupa.
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3.8. tabula
Daudzfaktoru lineara regresija VP2 sagitala izmera atkaribai no liela un maza
iegurna izmériem virieSiem

Neatkarigie mainigie lielumi B SE B B t

1. solis (liela iegurna izmeri):

F (3, 178) =4,02, p < 0,01, R*= 0,07

Distantia intercristalis 0,04 0,07 0,08 0,59
Distantia interspinosa 0,05 0,06 0,11 0,85
Distantia intertrochanterica 0,05 0,04 0,11 1,13

2. solis (liela iegurna izmeri un maza iegurna skersizmeri):

F (6, 175) = 2,56, p < 0,05, R*= 0,10, AR*= 0,03, p =0,23

Distantia intercristalis 0,02 0,07 0,04 0,25
Distantia interspinosa 0,02 0,06 0,06 0,43
Distantia intertrochanterica 0,03 0,05 0,07 0,63
Ieejas skersizmérs 0,20 | 0,14 0,19 1,43
VP1 skersizmérs 0,04 | 0,12 | 0,04 | 0,36
VP2 skersizmérs -0,16 | 0,09 | -0,18 | -1,84
Izejas Skersizmérs 0,07 0,08 0,08 0,86

3. solis (liela iegurna izméri, maza iegurna Sk&rs- un
sagitalie izmeri): F (11, 170)=12,42, p< 0,001, R?=0,45,
AR’=0,35, p< 0,001

Distantia intercristalis -0,05 | 0,06 | -0,11 | -0,93
Distantia interspinosa 0,02 0,05 0,05 0,48
Distantia intertrochanterica 0,00 0,04 | -0,01 | -0,01
leejas Skersizmérs 0,06 0,11 0,06 | 0,53
VP1 skérsizmérs 0,15 | 0,10 | 0,15 | 1,59
VP2 skérsizmérs -0,05 | 0,07 | -0,05 | -0,62
Izejas Skersizmérs -0,02 | 0,06 | -0,02 | -0,24
leejas sagitalais izmérs 0,03 0,11 0,05 0,30
VP1 sagitalais izmers 0,14 | 0,07 0,17 | 2,11*
Izejas sagitalais izmérs 0,51 0,06 0,49 | 8,06%*
*%
Conjugata diagonalis 0,13 0,10 0,18 1,27

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001
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3.3. Iegurna parametru atkariba no vecuma

legurpa izméru atkariba no vecuma tika pétita, npemot vE&ra iegurna
dzimumdimorfismu. Tapéc dzimums un vecuma un dzimuma mijiedarbiba tika ieklauti
atkaribas analiz€. Daudzfaktoru linearas regresijas modelos vecums, dzimums un to
mijiedarbiba bija neatkarigo mainigo lielumu loma, bet katrs no iegurna izmériem bija
atkarigais mainigais lielums atseviska regresijas vienadojuma. Starp neatkarigajiem
mainigajiem lielumiem tika konstateéta pietickami zema kolinearitate (variacijas
inflacijas faktors ir 1,02), kas liecina par vecuma un dzimuma neatkarigu ieguldijumu
mainigo lielumu izskaidroSana. Dzimuma un vecuma mijiedarbiba tika konstruéta,
balstoties uz atlikuma metodi, kas nodrosinaja mijiedarbibas faktora neatkaribu no katra
atseviSka mainiga lieluma (variacijas inflacijas faktors ir 1,00).

Maza iegurna Skérsizméru statistiska atkariba no vecuma tika konstatéta trim
izmeriem (3.9. tabula). leejas Skérsizme@ram ir verojama palielinasanas atkariba no
vecuma. Mazak izteikta palielinaSanas ir vérojama Sk&rsizmeéram s€zas kaulu smailu
Itmeni. Savukart iegurpa izejas Sk€rsizm@ram ar vecumu ir vérojama samazinasanas.

Attalums starp locitaviedobumu centriem (VP1) nav atkarigs no vecuma.

3.9. tabula
Daudzfaktoru lineara regresija iegurna $kérsizméru atkaribai no vecuma,
dzimuma un abu faktoru mijiedarbibas

Mainigie lielumi B SE B B t
leejas skersizmers: F (3, 388) =42,01, p < 0,001,
R*=0,25
Vecums 0,09 0,02 0,17 3,89%**
Dzimums -7,77 0,78 -0,44 | -9,86%**
Vecums x Dzimums -0,36 0,39 -0,04 -0,91
VP1 skersizmérs: F (3, 388) = 35,71, p < 0,001,
R*=0,22
Vecums -0,01 0,02 -0,01 -0,19
Dzimums -8,23 0,81 -0,47 | -10,28***
Vecums X Dzimums 0,09 0,40 0,01 0,22
VP2 skersizmérs: F (3, 388) = 145,88, p < 0,001,
R*=0,53
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3.9. tabulas nobeigums

Vecums 0,06 0,03 0,08 2,37*
Dzimums -18,27 | 0,90 -0,71 -20,24%*%*
Vecums x Dzimums 0,48 0,45 0,04 1,09

Mainigie lielumi B SE B B t

Izejas Skersizmers: F (3, 388) = 144,06, p < 0,001,

R*=0,53
Vecums -0,09 0,03 -0,11 -3,01%*
Dzimums -20,88 | 1,00 -0,73 | -20,79%**
Vecums X Dzimums 0,02 0,50 0,01 0,03

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Izméru palielinasanas notiek saskanoti virieSiem

un sievietém, ko apliecina

nenozimiga faktoru mijiedarbiba. Savukart nozimiga izméru atkariba no dzimuma

apliecina, ka sievieSu un virieSu merijumi atrodas dazados Itmenos.

Ieejas skersizmérs picaug ar vecumu (3.10. attels). SievieSu un virieSu regresiju

linijas izvietojas saskana ar noveroto dzimumdimorfismu, jo sievieSu vidgjie raditaji ir

augstaki neka virieSu vidgjie raditaji.
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3.10. att. Ieejas Skérsizméra atkariba no vecuma

Attalums starp locitaviedobumu centriem (vid€jas augs€jas plaknes Skérsizmers)

nav atkarigs no vecuma (3.11. att&ls). Sis izmérs demonstré tikai dzimumdimorfismu,

kas uzskatami atspogulojas regresijas Itniju novietojuma.
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3.11. att. Videjas augsejas plaknes Skérsizméra atkariba no vecuma

Attalums starp divam s€zas kaulu smailem (vid€jas apaks$gjas plaknes
Skérsizmérs) pieaug ar vecumu (3.12. att€ls). Parametra izmainas notiek saskanoti

abiem dzimumiem. Attalums starp regresijas linijam apliecina izteikto parametra
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3.12. att. Vidéjas apaksejas plaknes Skérsizméra atkariba no vecuma

Izejas Skérsizmers samazinas ar vecumu (3.13. attéls). Parametra izmainas ar1

notiek izteikti saskanoti abiem dzimumiem, neskatoties uz atSkiribam vid€jos raditajos.
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3.13. att. Izejas Skérsizméra atkariba no vecuma

Maza iegurna sagitalo izméru izpete (3.10. tabula) liecina, ka Cetri sagitalie
izmeri ir statistiski nozimigi atkarigi no vecuma. Savukart sagitalais izmérs s€Zas kaulu
smailu lItmenT nav statistiski nozimigi atkarigs no vecuma. Noraditas sagitalo izméru
tendences ir saskanotas virieSu un sievieSu grupas. Arl sagitalajos izméros ir veérojama
statistiski nozimiga atkariba no dzimuma, kas apstiprina lielakus vidgjos raditajus

sievietém.

3.10. tabula
Daudzfaktoru lineara regresija iegurna sagitalo izmeéru atkaribai no vecuma,
dzimuma un abu faktoru mijiedarbibas

Mainigie lielumi B SE B B t
leejas sagitalais izmérs: F (3, 388)=46,81, p< 0,001,
R*=0,27
Vecums -0,27 | 0,03 | -0,45 | -10,22%**
Dzimums -6,64 | 0,93 -0,31 -7, 15%%%*
Vecums x Dzimums 0,67 0,46 0,06 1,45
VP1 sagitalais izmérs: F (3, 388)= 6,90, p < 0,001,
R*= 0,05
Vecums -0,06 | 0,03 |-0,11 -2,28%
Dzimums -4,04 10,97 |-0,21 -4, 19 **
Vecums X Dzimums 0,20 0,48 | 0,02 0,41
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3.10. tabulas nobeigums

VP2 sagitalais izmers: F (3, 388)= 19,30, p< 0,001,

R*=0,13
Vecums -0,01 0,02 | -0,02 -0,38
Dzimums -6,35 0,84 | -0,36 | -7,52%%*
Vecums x Dzimums -0,43 0,42 | -0,05 -1,03

Izejas sagitalais izmérs: F (3, 388)= 17,47, p< 0,001,

R*=0,12
Vecums 0,13 0,03 | 0,26 5,40%**
Dzimums -3,31 0,86 | -0,19 | -3,85%%**
Vecums X Dzimums -0,64 0,43 | 0,07 -1,49

Conjugata diagonalis: F (3, 388)= 23,81, p< 0,001,

R’=0,16
Vecums -0,22 | 0,03 |-0,39 | -8,19%%*
Dzimums -3,03 0,95 |-0,15 -3,18%%*
Vecums X Dzimums 0,11 0,47 | 0,01 0,23

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

leejas sagitalais izmeérs klast mazaks ar vecumu (3.14. attéls). Abiem

dzimumiem izmainas notiek samera strauji, ko apliecina regresijas liniju slipums.
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.
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120007

11000
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100.007
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T T
20 40 &0 80
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3.14. att. Ieejas sagitala izmera atkariba no vecuma
Locttaviedobumu centru Itmeni (vid€ja augseja plakne) ir verojama sagitala
1zméra samazinasanas ar vecumu (3.15. att€ls). Tomér §is izmainas ieveérojami mazakas
neka ieejas sagitala izméra izmainas.
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VP1 sagitalais izmérs (mm)

3.15. att. Vidéjas augsejas plaknes sagitala izméra atkariba no vecuma
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SéZas kaulu smailu ltmeni sagitalais izmérs nav atkarigs no vecuma (3.16.

attels). Regresijas Iiniju novirze no horizontales nav pietickamas, lai tas biitu ticamas.

VP2 sagitalais izmérs {(mm)

3.16. att. Videjas apaksejas plaknes sagitala izmeéra atkariba no vecuma
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legurpa izejas sagitalaja izméra ir vérojama palielinaSanas ar vecumu (3.17.

atteéls). AtSkiribas

izmainu atruma nav statistiski ticamas, jo nav nozimigas

mijiedarbibas starp dzimumu un vecumu.
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3.17. att. Izejas sagitala izméra atkariba no vecuma
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Savukart diagonala konjugata klust Tsaka ar vecumu (3.18. attéls). Atskiriba no

citem sagitalajiem iegurna dobuma izmeériem, $aja parametra nenovéro dzimumatskiribas.
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Conjugata diagonalis (mm)

120,004

100.00

3.18. att. Conjugata diagonalis atkariba no vecuma

vecums (gadi)
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* sievietes
* riesi
"= siavietes
S viriedi

Regresijas analizes rezultati rada, ka visi iegurna lenki ir atkarigi no vecuma

(3.10. tabula). Abiem dzimumiem tendences ir kopigas, jo nav novérota dzimuma un

vecuma faktoru mijiedarbiba.
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3.10. tabula
Daudzfaktoru lineara regresija iegurna lenku atkaribai no vecuma, dzimuma un
abu faktoru mijiedarbibas

Mainigie lielumi B SE B B t
Krustu kaula lenkis: F (3, 388) = 11,04, p < 0,001,
R*=0,08
Vecums 0,11 0,02 0,28 5,72%**
Dzimums 0,60 0,66 0,05 0,91
Vecums X Dzimums -0,19 0,33 -0,03 -0,60
SAO: F (3, 388)=21,72,p< 0,001, R*=0,15
Vecums -0,19 0,03 | -0,35 | -7,43%**
Dzimums -3,14 0,89 | -0,17 | -3,52%%*
Vecums X Dzimums 0,83 0,44 0,09 1,87

Iegurna inklinacijas lenkis: F (3, 388) = 21,91,
p<0,001,R*=0,15

Vecums -0,13 0,02 | -0,34 | -7,11%%*
Dzimums -3,09 0,64 | -0,23 | -4,84%**
Vecums X Dzimums 0,09 0,32 0,01 0,27
Angulus subpubicus: F (3, 388) =391,26, p < 0,001,
R*=0,75
Vecums -0,25 0,03 | -0,20 | -7,68%**
Dzimums -39,10 1,15 | -0,87 | -34,12%**
Vecums X Dzimums 0,25 0,57 0,01 0,44

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Kaunuma lenka (angulus subpubicus) platums ar vecumu samazinas (3.19.
attels). Vienads regresijas Iiniju slipums demonstré saskanotas izmainas sievietém un
virieSiem. Turklat, attalums starp Iinijam atspogulo visizteiktako dzimumdimorfismu

Saja parametra.
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3.19. att. Angulus subpubicus platuma atkariba no vecuma

Krustu kaula slipuma lenkis ar vecumu pieaug (3.20. attels). Saja parametra nav
statistiski ticamu dzimumatskiribu. Vecuma izmainu tendence ir kopiga abiem

dzimumiem, tapec lenka izmainu regresijas Iinijas sievietém un virieSiem gandriz sakrit.

dzimums
70.00

* sievietes
® viriesi
. sievietes

S viriedi
60.007

50.00-

40,00

Krustu kaula lenkis (gradi)

30.00-

20,00

vecums (gadi)

3.20. att. Krustu kaula slipuma lenka atkariba no vecuma

SamazinaSanas ar vecumu ir konstatéta arT krustu kaula anatomiskas orientacijas
lenkim (SAO) (3.21. attéls). Abu dzimumu regresiju Ilinijas apstiprina So
samazinasanos. Nelielas atSkiribas Itniju slipuma nav statistiski ticamas, jo nav ticamas

mijiedarbibas starp vecumu un dzimumu.

82



dzimums

* sievietes
* riesi
i - "= sievietes
80.00 ., . * S viriesi

@
=
o
=1

1

SAO (gridi)

40,00

20,00

20 40 60 a0

vecums (gadi)

3.21. att. SAO platuma atkariba no vecuma

Ar vecumu samazinas ar1 iegurna inklinacijas lenkis (3.22. attéls). Abiem
dzimumiem izmainas notiek saskanpoti, bet dzimumatSkiribas parametra ir méreni

izteiktas.

dzimums
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40.00—
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3.22. att. Iegurna inklinacijas lenka atkariba no vecuma

Maza iegurpa indeksu regresiju analize norada uz izteiktu ieejas indeksa
samazinasanos un izejas indeksa pieaugumu ar vecumu. VP1 indekss (locitaviedobumu
centru limen1) nav atkarigs no vecuma, bet VP2 indeksam (s€zas kaulu smailu Iimeni) ir
konstateta neliela samazinasanas ar vecumu (3.11. tabula). Vienlaikus apstiprinas VP1,

VP2 un izejas indeksu dzimumatSkiribas un ieejas indeksa neatkariba no dzimuma.

83



3.11.tabula

Daudzfaktoru lineara regresija iegurna plaknu indeksu atkaribai no vecuma,
dzimuma un abu faktoru mijiedarbibas

Mainigie lielumi B SE B B t
Ieejas indekss: F (3, 388) = 46,61, p < 0,001,
R*=0,27
Vecums -0,01 0,00 -0,51 | -11,56%***
Dzimums 0,00 0,01 0,01 0,30
Vecums X Dzimums 0,01 0,00 0,07 1,64
VP1 indekss: F (3, 388) = 7,63, p < 0,001,
R*=0,06
Vecums 0,00 0,00 -0,09 -1,76
Dzimums 0,04 0,01 0,21 4,17%**
Vecums X Dzimums 0,00 0,01 0,01 0,25
VP2 indekss: F (3, 388) = 55,97, p < 0,001,
R*=0,31
Vecums -0,01 0,00 -0,11 -2,56%*
Dzimums 0,15 0,01 0,52 12,00%**
Vecums X Dzimums -0,01 0,01 -0,09 -2.17*
Izejas indekss: F (3, 388) = 53,71, p < 0,001,
R*=0,29
Vecums 0,01 0,00 0,25 5,68%**
Dzimums 0,13 0,01 0,52 12,00%**
Vecums X Dzimums -0,01 0,01 -0,02 -0,35

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Turklat, ja ieejas, izejas un VPI indeksi mainas virieSiem un sievietem

saskanoti, tad VP2 indeksa samazinasanas tika novérota nozimiga vecuma un dzimuma

mijiedarbiba. Tas prasija papildu aprékinu katra grupa atseviski, lai preciz€tu saistibu

tendences. Rezultata tika konstatéts, ka virieSiem VP2 indeksa izmainu regresijas

modelis ar vecumu ir ticams, F(1,180)=8,37, p<0,01, bet sievieteém tas nav ticams,

F(1,210)=0,50, p=0,48. Tadgjadi, indeksa samazinaSanas ar vecumu notiek tikai

virieSiem.

Zemak var redzet, ka mainas iegurna dobuma indeksi atkariba no vecuma. Ieejas

indeksa regresijas Iiknes prezent€ indeksa samazinasanos ar vecumu abiem dzimumiem

(3.23. attels).
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3.23. att. Ieejas indeksa atkariba no vecuma

legurpa dobuma forma locitaviedobumu centru limeni nemainas ar vecumu

(3.24. attels). Neliels regresiju lmiju slipums nav statistiski ticams. Pastav tikai

dzimumatskiribas, kuras izpauZzas attaluma starp Itnijam.
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VP1 indekss
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* sievietes
. .
. * wTriesi
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. * s v S wTriedi

3.24. att. Vid€jas augsejas plaknes indeksa atkariba no vecuma

20

T
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Iegurna dobuma proporcijas s€zas kaulu smailu limeni mainas tikai virieSiem

(3.25. attels). Tiesi Saja grupa novero indeksa samazinasanos ar vecumu.
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3.25. att. Vidéjas apaksejas plaknes indeksa atkariba no vecuma

legurna izejas indekss palielinas ar vecumu (3.26. attels). Attalums starp linijam

apliecina indeksa vidg€jo raditaju dzimumatskiribas.

dzimums
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* sievietes

* i
. sievietes
. ] . S~ viriedi
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407

T T T T
20 40 0] a0
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3.26. att. Izejas plaknes indeksa atkariba no vecuma

Papildu izméru regresiju analize (3.12. tabula) rada, ka tris liela iegurna izméri —
distantia intercristalis, distantia interspinosa, distantia intertrochanterica — un attalums
starp 10-ajam ribam pieaug ar vecumu. Statistiski nozimiga atkariba no dzimuma visos
izmeros apliecina, ka virieSiem tie ir lielaki. Mijiedarbiba starp vecumu un dzimumu
nav statistiski nozimiga, kas apliecina lidzibas izmainu tendenc€s un regresijas Iiniju

slipuma.
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3.12. tabula

Daudzfaktoru lineara regresija iegurna papildu izméru atkaribai no vecuma,
dzimuma un abu faktoru mijiedarbibas

Mainigie lielumi B SE B B t
Distantia intercristalis: F (3, 388) = 20,98, p < 0,001,
R*=0,14
Vecums 0,33 0,05 0,35 | 7,30%%*
Dzimums 6,05 1,59 0,18 | 3,82%**
Vecums x Dzimums -0,95 0,79 -0,06 | -1,21
Distantia interspinosa: F (3, 388) = 14,22, p < 0,001,
R*=0,10
Vecums 0,31 0,05 0,29 | 6,05%%%*
Dzimums 5,48 1,80 0,15 | 3,06%*
Vecums X Dzimums -0,88 0,89 -0,05 | -0,99

Distantia intertrochanterica: F (3, 388) = 36,34,
p<0,001,R*=0,22

Vecums 0,23 0,04 0,24 | 5,31%%*=*
Dzimums 14,81 1,54 0,44 | 9,60%**
Vecums X Dzimums -0,48 0,76 -0,03 | -0,63

Attalums starp 10-ajam ribam: F (3, 388) = 137,20,
p<0,001,R*=0,53

Vecums 0,59 0,06 0,38 | 10,47%**
Dzimums 36,43 | 1,95 0,67 | 18,66%**
Vecums X Dzimums 0,36 0,97 0,01 | 0,37

#p<0,05, ** p<0,01, *** p<0,001

Attalums starp zarnkaulu Skautnu talakajiem punktiem (distantia intercristalis)
pieaug ar vecumu (3.27. attéls). Regresiju liniju izvietojums apliecina, ka virieSiem $is

parametrs ir lielaks neka sievietem.
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3.27. att. Distantia intercristalis atkariba no vecuma

Lidzigas izmainas demonstré attalums starp augsejam priek$¢jam zarnkaulu

smailém (distantia interspinosa) (3.28. att€ls).
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3.28. att. Distantia interspinosa atkariba no vecuma

Savukart, pieaugot ar vecumu, attalums starp lielajiem grozitajiem (distantia

intertrochanterica) demonstré lielaku dzimumdimorfismu (3.29. attéls).
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3.29. att. Distantia intertrochanterica atkariba no vecuma

Kraskurvja platums pieaug ar vecumu abu dzimumu parstavjiem (3.30. att€ls).

Var redzet, ka kriiskurvja izmainu virziens ir saskana ar liela iegurna vecuma izmainam.
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3.30. att. Kraskurvja platuma atkariba no vecuma

legiitie rezultati neapstiprinaja hipotézi par nozimigam dzimumatskiribam maza
iegurna izmainas, kas ir saistiti ar vecumu. Vienigais izmérs, kura tika noverota
dzimuma un vecuma mijiedarbiba ir indekss, kas raksturo dobumu s€zas kaulu smailu
Itmeni. Faktiski, viena no 21 regresiju analizém ir mazak neka 5% no mérjjumiem, kas

ieklaujas statistiskas kltidas robeZas.
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4. DISKUSIJA

P&tfjuma rezultati kopuma rada, ka pastav izteikts dzimumdimorfisms vidgjos
raditajos un parametru sakaribu cieSuma. legurna parametru sakaribu analize parada, ka
iegurna Saurakas vietas parametri ir cieSak saistiti ar maza iegurpa izmériem un
ievérojami mazak ir atkarigi no liela iegurna Skérsizmériem. Apstiprinajas hipotéze, ka
legurna dobuma parametrs ar mazaku izkliedi sievietém neka virieSiem atrodas iegurna
dobuma s€zas kaulu smailu limeni. Savukart hipoté€ze par vecuma izmainu tendencu
atSkiribam netika apstiprinata, jo tendences ir lidzigas abiem dzimumiem. Detalizétak

iegiitie rezultati tiks iztirzati zemak.

4.1. legurna dzimumdimorfisma izpausmes

Saja  darba maza iegurpa dzimumdimorfisms tika izvértéts péc
dzimumdimorfisma koeficienta un péc t testa. Antropologiskos pé&tijumos
dzimumdimorfisma koeficientu lieto, lai izvertétu, cik liela méra sievieSu vid&jie izmeri
ir lielaki par virieSu vid€jiem izm@&riem paraugkopa (Tague, 1989; Kurki, 2011a,b).
Nemot vera, ka Sis petijums tika veikts dzivo cilveku grupa, var sagaidit atSkiribas ar
pétijumu rezultatiem, kas tika balstiti uz osteologiska materiala.

Visi frontalas plaknes izméri (Skérsizméri) demonstré dzimumatSkiribas. Turklat
skérsizméru dzimumdimorfisma koeficienti ir augstaki par sagitalo izméru indeksiem,
kas liecina par izteiktaku sievieSu iegurna dobuma adaptaciju sarezgitam dzemdibam
Skeérsvirziena neka priek§¢ji — muguréja virziena. Visaugstakie dzimumdimorfisma
koeficienti tika konstatéti Skérsizméros sézas kaulu smailu limeni un s€zas kaulu
pauguru (izejas) limeni. Savukart zemaki Kkoeficienti tika noteikti ieejas limeni un
attaluma starp locitaviedobumu centriem. Tas liecina par izteiktakam sievieSu iegurna
izmainam apaksgjas dalas neka augsejas dalas cilvéka evolicijas laika.

Lidziga tendence Skérsizméru dzimumatskiribas tika konstatéta Tague, Coleman
un Correia et al. p&tijumos (Coleman, 1969; Tague, 1989; Correia et al., 2005). Ka tika
atziméts Coleman darba, lielaks apaksgjas dalas Skérsizméru dzimumdimorfisms sak
izpausties vél pusaudzu perioda (Coleman, 1969). Jaunietém Saja perioda sézas kaula

smailu un sézas kaula paugura augSana iet laterala virziena un abi Sk€rsizméri paliek
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lielaki. Savukart jaunieSiem sézas kaula zars aug vairak lejupejosa virziena (Coleman,
1969).

Atbilstosi citiem pétijumiem, ari $aja darba gan sieviet€m, gan virieSiem
vismazakais izmers ir attalums starp s€zas kaulu smailém un vislielakais izmé&rs ir ieejas
Skersizmers (Tague, 1992; Walrath and Glanz, 1996; Correia et al., 2005; Kurki, 2007;
2011a; Salerno et al., 2006).

Sagitalajiem izm@riem ari piemit dzimumatskiribas, izgpemot diagonalas
konjugatas garumu. Visizteiktakais dzimumdimorfisms ir konstatéts sagitalajam
izméram, kas atrodas s€zas kaulu smailu limeni. Vismazakas dzimumatskiribas ir
konstatetas divos sagitalajos izméros, kas atrodas locitaviedobumu centru Iimeni un
papildu sagitalajam izméram 2. un 3. krustu skriemela Itmeni. Vienadas pakapes
dzimumdimorfismu demonstré ieejas un izejas sagitalie izméri.

Pétijumos Tague (1989) un Correia et al. (2005) tika noteikti 3 sagitalie izm&ri:
ieejas, izejas un sézas kaulu smailu limeni. Kaut gan baltas rases sievietém
visizteiktakais dzimumdimorfisms sagitalajos izméros tika konstatéts ieejas Iimeni
(Tague, 1989; Correia et al., 2005), kop&ja grupa, kas tika veidota no dazadu
populaciju iegurna kaulu kolekcijam, visizteiktakas dzimumatskiribas sagitalajos
izméros bija séZas kaulu smailu Iimeni (Tague, 1989), kas sakrit ar promocijas darba
rezultatiem.

legurna dzimumdimorfisms tika noveértéts ari indeksos, kas raksturo iegurpa
dobuma formu. Indekss demonstré, cik liela méra dobums attiecigaja limeni izstiepts
vai saplacinats prieks$€ji-mugur€ja virziena un lauj salidzinat iegurpa izméru proporcijas
cilvékiem ar dazadu kermena garumu.

leejas indekss parada, ka sievieteém un virieSiem ieejas forma ir lidziga: nedaudz
izstiepta Skérsvirziena, jo ieejas Skérsizmérs ir nedaudz lielaks par Sagitalo izm&ru
abiem dzimumiem. Statistiskas atSkiribas iegurpa ieejas indeksos netika atrastas ari
citos pétijumos (Thoms and Wilson, 1939; Young and Ince, 1940, Holland et al., 1982;
Tague, 1992). Jaatzimé, ka icejas indekss bija izmantots viena no pirmajam iegurnu
klasifikacijam (Turner, 1885). Saskana ar So klasifikaciju, gan sievieSu, gan virieSu
iegurni petijuma grupa atbilst mesatipellic tipam, ka bija aprakstits arT Young and Ince
pétijuma, izmantojot rentgenpelvimetriju (Young and Ince, 1940). Tomér precizi
izvertet ieejas formas Iidzibu péc indeksa nevar, jo indekss neatspogulo muguréja

segmenta garumu, kura tika novérotas dzimumatskiribas (Tague, 1992).
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Saja pétijuma, atskiriba no citiem pétijumiem (Thoms and Wilson, 1939; Young
and Ince, 1940, Holland et al., 1982; Tague, 1992), iegurna indeksi tika noteikti arl
citos limenos. Iegurna dobuma izméru proporcijas locitaviedobumu centru limeni un
s€zas kaulu smailu Itment sievieteém un virieSiem statistiski ticami atskiras. Sievietetm
iegurna dobums S$ajos limenos ir nedaudz izstiepts priek$€ji — muguréja virziena.
Turklat, iegurna dobums locitaviedobumu centru Iimeni ir vairak apals neka sézas kaulu
smailu Itmeni. VirieSiem novero lidzigas tendences dobuma forma abos Iimenos, bet
izstiepums priekseji — mugurgja virziena ir lielaks neka sievieteém.

Izejas limeni iegurna dobums abiem dzimumiem ir izstiepts skérsvirziena, kas ir
saistits ar astes kaula ventralo novietojumu. Sis izejas formas apraksts neatbilst tam
aprakstam, kuru lieto dzemdnieciba, raksturojot izeju ka sagitali izstieptu lidzigi
dobuma formai s€zas kaulu smailu Iimeni (Thoms and Wilson, 1939; Schultz, 1949).
Atskiribas ir saistitas ar atSkiribam izejas formas noteikSanas [imeniem. Dzemdnieciba
(Thoms and Wilson, 1939; Stalberg et al., 2006; Lenhard et al., 2010) ka ari
paleoantropologiskos pétijumos (Tague, 1989; Correia et al., 2005) izejas plakne ietver
krustu kaula virsotni, kas ir nedaudz augstak par Iimeni, kas ir noteikts promocijas
darba.

Promocijas darba rezultati parada, ka virieSiem izejas forma ir vairak apala, jo
abi izejas izmeri ir gandriz vienadi isi. Bet sievietém attalums starp sézas kaulu
pauguriem ir plataks neka virieSiem un izeja ir plataka. Nemot véra, ka dzemdibu laika
astes kauls kopa ar krustu kaula virsotni atvirzas uz mugurpusi, Un izejas sagitalais
izmérs pagarinas (Russel, 1969), izeja klust sagitali izstiepta.

Dzimumatskiribas indeksos parada, ka no Cetriem iegurna dobuma Iimeniem
visizteiktakais dzimumdimorfisms piemit iegurna dobuma apaksgjai dalai: plaknei sézas
kaulu smailu limeni un izejas plaknei. Sajos limenos sievietém iegurna dobums ir
vairak cilindrisks neka virieSiem. legurna plaknei locitaviedobumu centru Iimeni
dzimumdimorfisma pakape ir mazaka neka Ilimeniem zemak, savukart ieejai
dzimumatskiribu nav. Tas liecina, ka dzimumdimorfisma pakape pieaug virziena no
ieejas un izeju, kas sakrit ar secinajumiem, iegiitiem pétijumos p&c kaulu kolekcijam
(Tague, 1989; 1992; Correia, 2005; Kurki, 2011a).

Promocijas darba tika noteikti 4 sagitalie izméri no viena kopiga punkta
(kaunuma simfizes apaks$€jas malas), kas Java tos izmantot krustu kaula prieksgjas
virsmas liekuma aprakstam. Tie bija diagonala konjugata (conjugata diagonalis),
papildu sagitalais izmérs (S2-S3), sagitalais izmérs s€zas kaulu smailu IimenT un izejas
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sagitalais izmérs. Salidzinot $o izméru garumus, var teikt, ka gan sievietém, gan
virieSiem visisakais izmérs sagitalaja plakn¢ ir attalums starp simfizes apaks$&jo malu un
astes kaula virsotni. Savukart visgarakais sagitalais izmers ir starp simfizes apaksgjo
malu un savienojumu starp 2. un 3. krustu skriemeli. Tas nozimég, ka sievietém un
virieSiem maksimalais krustu kaula lieckums atrodas uz krustu kaula prieksgjas virsmas
starp 2. un 3. krustu skriemeli, lidzigi citu pétijumu datiem, kuros krustu kaula liekums
bija noteikts citadak (Stradalova, 1974; Plochocki, 2011). Tris no Cetriem sagitalajiem
izm@riem sieviet€m bija ticami garaki neka virieSiem, bet conjugata diagonalis garums
starp dzimumiem neatskiras, kas var netieSi liecinat par garaku kaunuma simfizi
virieSiem neka sievietém.

No Cetriem pétijuma noteiktiem lenkiem visizteiktakais dzimumdimorfisms ir
raksturigs kaunuma lepkim (angulus subpubicus). Mazak izteikts dimorfisms piemit
SAO un iegurpa inklinacijas lenpkim. Savukart dzimumatSkiribas netika konstatgtas
krustu kaula slipuma lenk.

Sievietém kaunuma lepkis (angulus subpubicus / acrus pubicus) ir plataks neka
virieSiem. Izteikts dzimumdimorfisms Saja parametra tika konstatéts ari Coleman
(1969) un Tague (1989; 1992) darbos. Atskiribas lenka platuma starp sievietém un
virieSiem sastada vidgji 40° (Coleman, 1969), kas sakrit ar $1 pétijjuma rezultatiem.
Sauraks angulus subpubicus viriesiem ir saistits ar izteiktaku dzimumlocek]a muskulu
attistibu, kas piestiprinas pie kaunuma un sézas kaula zara, pagarinot zarus un saisinot
attalumu starp tiem pusaudzu perioda (Coleman, 1969).

Krustu kaula slipuma lenkis parada, cik krustu kaula augseja virsma ir noliekta
attieciba pret horizontalo plakni. ST pétijuma rezultati neapstiprina dzimumatskiribas
parametra, lidzigi Mac-Thiong et al. p&tijumam (Mac-Thiong et al., 2011), un pret&ji
Amonoo-Kuofi pétijuma rezultatiem, kas konstat&ja plataku lenki sievietém (Amonoo-
Kuofi, 1992). Mac-Thiong et al. pétijjuma, izvertgjot So raditaju liela cilveku grupa bez
mugurkaula patologijam, ari atzim&, ka neskatoties uz iegurna dzimumdimorfismu,
krustu kaula slipums sievietém un virieSiem ir vienads un izmainas raditaja var liecinat
par mugurkaula patologijam (Mac-Thiong et al., 2011).

Krustu kaula anatomiskas orientacijas lenkis (SAO) sievietém ir plataks neka
virieSiem. Lenkis parada, cik krustu kaula augs€ja virsma ir noliekta attieciba pret
plakni, kura atrodas kaunuma simfizes augs$€ja mala un aug$gjas prieks$¢jas zarnkaulu
smailes (Peleg et al., 2007). Peleg et al. pétijjuma ir atziméts, ka lenkim nav

dzimumatskiribu, un tas neatskiras arT starp dazadam etniskam grupam (Peleg et al.,
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2007). Savukart Sis pétijums parada, ka sievieteém krustu kauls attieciba pret minéto
plakni ir horizontalak novietots neka virieSiem. Teor&tiskais skaidrojums minétam
atSkirtbam var bt saistits ar iepriek$ konstat€tam dzimumatskiribam zarnkaulu sparnu
orientacija (Caldwell and Moloy, 1933). Pie vienadas krustu kaula augsgjas virsmas
pozicijas, ko pétijuma demonstré krustu kaula slipums, SAO raditajs sieviettm un
virieSiem var but atSkirigs.

Pretrunas abu pétijumu rezultatos var izskaidrot ar SAO lenka noteikSanas
metodi. Peleg et al. p&tijuma tika izmantoti miruSo cilvéku iegurna kauli. legurpa
anatomija tika atjaunota bez kaunuma simfizes platuma kompensacijas, kas var radit
klidu zarnkaula orientacija. Savukart SAO lenkis tika noteikts ar goniometru (Peleg et
al., 2007). Promocijas darba lepkis tika noteikts ar datorprogrammas palidzibu dzivo
cilvéku grupa, vadoties péc lenka definicijas aprakstita Peleg et al. darba. AtSkiriba
starp sievieteém un virieSiem $aja parametra sastadija vid€ji 2°. To var noteikt tikai ar
precizu mérisanas metodi, par ko var uzskatit datortomografijas pelvimetriju (Anderson
et al., 2005). Citi avoti SAO datu salidzinasanai literattira netika atrasti.

Iegurpa inklinacija sievietém ir lielaka, kas parada nedaudz vertikalaku iegurna
ieejas novietojumu sievietétm neka virieSiem. Tas apstiprina ieprieks€ja pétijuma
rezultatu (Coleman, 1969). lemesls tam var but vajaka védera muskulu attistiba
sievietém un biezaka jostas dalas hiperlordoze (Damasceno et al., 2006).

Kopigs faktors, kas teorétiski varétu ietekmét minéto lepku mérijumus, ir
cilvéka pozicija izmekléSanas laika. Parasti, nosakot sakrolumbala balansa parametrus,
pétijuma dalibnieki atrodas stavus pozicija (Amonoo-Kuofi, 1992; Mac-Thiong et al.,
2011). Bet péetijuma, kura tika salidzinati iegurna lenki, cilvékam atrodoties stavus un
gulus pozicija, atSkiribas iegurpa inklinacijas un krustu kaula slipuma lepkos netika
konstatétas (Philippot et al., 2009).

Promocijas darba tika noteikti Cetri papildu izméri, kas raksturo kermena
platumu zarnkaulu $kautnu, priek§€jo augséjo zarnkaulu smailu, lielo grozitaju un 10-to
ribu Itmeni. Visizteiktakas dzimumatskiribas ir noverotas kruSkurvja platuma, savukart
no liela iegurpa izm@riem - attaluma starp lielajiem grozitajiem (distantia
intertrochanterica). Vajak dzimumatskiribas izpauzas attalumos starp zarnkaulu
Skautném un attaluma starp priek$€jam augS€jam zarnkaulu smailém. Visos cCetros
parametros virieSiem izméri ir lielaki neka sievietém, atSkiriba no iegurna dobuma
parametriem, kuros virieSiem novéro mazikus izmérus. Sie rezultati apstiprina

ieprieks€jos pétijumus (Young and Ince, 1940; Coleman, 1969; Tague, 1992; LaVelle,
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1995). Mazaki liela iegurpa izméri sievietém neka virieSiem liecina par to, ka lielais
iegurnis sievietém evolicijas laika nebija paklaut papildu adaptacijai atSkiriba no maza
iegurna (LaVelle, 1995).

Lai parbauditu dzimumatskiribas iegurna uzbiives daudzveidiba, promocijas
darba tika veikts sievieSu un virieSu izméru izkliezu salidzinajums. P&tijuma rezultati
demonstré lielakas izkliedes sieviettm neka virieSiem ieejas Sk€rsizméra, sagitalaja
izm@ra sézas kaulu smailu Itmeni un izejas sagitalaja izméra. Citos iegurna dobuma
linearos izméros izkliedes starp sievie$u un virie$u grupam neatskiras.

Lielaka izkliede sievieteém sagitalaja izméra s€zas kaulu smailu ITmenT un izejas
sagitalaja izméra tika konstatéta ari Tague darba (Tague, 1989). Jaatzimé, ka Tague
pétijuma izeja tika mérita citadak ka attalums starp simfizes apaks$€jo malu un Krustu
kaula virsotni (Tague, 1989). Ka bija miné&ts literatiiras apskata, galvenais skaidrojums
lielakai izméru izkliedei ir saistits ar iesp&u palielinaties attiecigajiem iegurna
izmériem dzemdibu laika, ko nodroSina iegurna kaulu savienojumi relaksina ietekmée
(Tague, 1989). Savukart iegurna tilpuma pieaugums dzemdibas konkrétaja izméra
mazinaja iegurna dobuma adaptacijas pakapi $ajos izméros.

Atskiriba no Tague pétijuma (1989), lielaka uzbtives daudzveidiba ir noteikta art
icejas Skeérsizméra sievietém. Ka ir demonstréts ieprieks (Weisl, 1955; Russel, 1969), ari
Sis izmérs palielinas dzemdibu laika. Lielakas izkliedes atseviSkos iegurna dobuma
izméros liecina par lielaku sievieSu iegurna dobuma plasticitati, kas ir nepiecieSama, lai
nodroSinatu efektivu reproduktivo funkciju. Lielaku plasticitati pastiprina hormonala
fona izmainas gritniecibas laika un dzemdibas, kas ietekmé iegurna kaulu
savienojumus.

Promocijas darba ir konstatéts parametrs, kura izkliede sievietém ir mazaka
neka virieSiem. Tas ir indekss, kas raksturo iegurna dobuma izm&ru proporciju sézas
kaulu smailu Iimeni. Sis rezultats ir pretruna ar to, ka 3aja iegurna dobuma liment
sievieteém sagitalais izmérs demonstré lielaku izkliedi, bet indekss — mazaku izkliedi
neka virieSiem. Tome@r, nemot veéra, ka sievietém iegurna dobuma izmeri sézas kaulu
smailu Itment ir cieSak saistiti sava starpa, tie mainas saskanoti: Sievieteém ar lielaku
sagitalo izméru ir lielaks Skersizmeérs, savukart sievietém ar mazaku sagitalo izméru
Skeérsizmers ir mazaks, kas nodrosSina iegurna dobuma formu $aja Iimeni apaligaku neka
virieSiem. Tapéc izkliede indeksa ir mazaka, pret€ji virieSiem, kuriem §is plaknes

sagitalais un Skersizmeérs nav saistiti sava starpa. Pie lielaka sagitala izme&ra $aja limeni
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virieSiem, var but gan lielaks, gan mazaks Skérsizmérs un indeksa izkliede sézas kaulu
smailu Itment ir lielaka virieSiem neka sievietém.

Sis rezultats apstiprina izvirzito hipotézi. Tas papildus apstiprina uzskatu par
visizteiktakajam iegurna dobuma evolucionarajam transformacijam sézas kaulu smailu
limeni sievietém, kas bija saistits ar iegurna dobuma papildu adaptaciju sarezgitam
dzemdibu procesam. Konstatéta mazaka izkliede indeksa ari apstiprina Meindl et al.
viedokli par lielaku virieSu iegurna uzbtves daudzveidibu (Meindl et al., 1985), bet

parada to tikai s€zas kaulu smailu lItmen.

4.2. Maza iegurna Saurakas vietas izméru saistiba

ar parejiem iegurna izmériem

Viens no aspektiem, kas tika pétits $aja darba, ir savstarpgjas sakaribas starp
maza iegurpa izm&riem. Korelativa analiz€ un regresijas analize tiek pievérsta lielaka
uzmaniba parametriem sézas kaulu smailu limeni. Rezultati liecina, ka sievieSu grupa
gan sagitalais, gan Skeérsizmérs s€zas kaulu smailu limeni demonstré ciesako savstarp&jo
sakaribu ar citiem iegurna parametriem neka virieSiem. SéZas kaulu smailu limeni
sievietém Sagitalais izmeérs ir nozimigi saistits ar Skersizmeéru, bet virieSiem §ie izmeri
nav nozimigi saistiti. No liela iegurna izmériem cieSaku saistibu ar vidéjas apaksgjas
plaknes izmériem demonstréja attalums starp lielajiem grozitajiem (distantia
intertrochanterica).

Kopuma §1 pétijuma dati parada cieSakus korelacijas koeficientus starp iegurna
izmériem neka citos pétijumos (Youn and Ince, 1940; Ridgeway et al., 2011), kas var
but saistits ar atSkirigam pelvimetrijas metodem. Ridgeway et al. pétijums bija veikts
péc kaulu kolekcijam (Ridgeway et al., 2011), Young and Ince pétijjums — ar
rentgenpelvimetrijas palidzibu (Young and Ince, 1940). Trisdimensiju datortomografijas
kaulu rekonstrukcijas pielietoSana precizéja pétamas sakaribas. Turklat, ja ieprieks§¢jos
pétijumos tika noteiktas izméru savstarpgjas sakaribas tikai sievieteém, Saja darba tika
novertetas ar1 virieSu izméru savstarp€jas sakaribas. Sakaribu cieSuma salidzinajums
atklaja ciesakas sakaribas sievieteém neka virieSiem.

Svarigs darba uzdevums bija demonstrét kliniski nozimigu iegurna dobuma
parametru atkaribu no citiem (gan liela, gan maza iegurpa) izmé&riem, lai precizétu

iesp&jas prognozet tos. Petijuma rezultati parada, ka attalums starp s€zas kaulu smailém
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sievieteém ir atkarigs no Cetriem izmé&riem: Visvairak no ieejas un izejas Skérsizmeéra,
mazak no attaluma starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica, licla
iegurna izméra) un izejas sagitala izméra. Starp sievietém un virieSiem §1 izméra
prognoze novéro dzimumatskiribas. VirieSiem §is attalums ir atkarigs tikai no diviem
izmériem: ieejas Skersizméra un izejas Skersizmera.

Sagitalais izmérs s€zas kaulu smailu ITment sieviet€ém un virieSiem ir atkarigs no
diviem parametriem: sagitala izméra locitaviedobumu centru IimenT un izejas sagitala
izméra. Sievietem §Ts modelis izskaidro par 13% vairak no sagitala izméra izkliedes
neka virieSiem. Ne virieSiem ne sievietém liela iegurna Sk&rsizméri nav saistiti ar
sagitalo izméru sézas kaulu smailu limeni. Turklat diagonalas konjugatas (conjugata
diagonalis) garums neietekmé parametrus sézas kaulu smailu Iimeni abiem dzimumiem.
Kopuma iegtitie rezultati parada, ka sieviettm un virieSiem Sk&rsizmérs un sagitalais
izmérs iegurna dobuma Saurakaja vieta ir cieSak saistiti ar iegurna ick$&jiem diametriem
neka ar ar&jiem, kas raksturo lielo iegurni.

legurna dobuma izm@ru prognoze s€zas kaulu smailu Itment ir kliniski svarigs
jautajums. No vienas puses, kliniskie pétijumi parada gan ieejas sagitala izméra
(Holland et al., 1982; Adadevoh et al., 1989; Abitbol, 1991), gan iegurna dobuma
apaks$gjas dalas izm@ru saistibu ar lielaku akita keizargrieziena risku (Zaretsky et al.,
2005; Stalberg et al., 2006; Gowri et al., 2010; Lenhard et al., 2010), bet no otras
puses, demonstré pirmsdzemdibu pelvimetrijas vaju jutigumu dzemdibu iznakuma
prognozé (Ferguson et al., 1998; Abitbol, 1991).

Nemot véra, ka izsenis dzemdibu norisi méginaja prognozet pec liela iegurpa
izmériem un diagonalas konjugatas (conjugata diagonalis) garuma, ko var noteikt
bimanualas izmeklé$anas laika (Crelin, 1969), Sie parametri ar1 tika ieklauti regresijas
analizeé. Ka parada pétjjuma rezultati, abi Saurakas vietas izméri sievietém nav atkarigi
no ieejas sagitala izméra, conjugata diagonalis un liela iegurna izmériem, iznemot
attalumu starp lielajiem grozitajiem (distantia intertrochanterica). Pie tam distantia
intertrochanterica nozime ir konstatéta tikai Skérsizméra (starp $€zas kaulu smailém)
prognoze. Tas sakrit ar klinisko pétijumu rezultatiem, kuros no trim argjiem iegurna
izmériem, lielaku nozimi akita keizargrieziena prognozgé parada tikai distantia
intertrochanterica (Liselele et al., 2000; Rozenholc et al., 2007).

P&c regresijas analizes rezultatiem var secinat, ka sievieSu grupa ieejas sagitalais
izmérs, diagonala konjugata (conjugata diagonalis), attalums starp zarnkaulu Skautném
(distantia intercristalis) un attalums starp priek$€jam augs€jam zarnkaulu smailém
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(distantia interspinosa) nav pietickami nozimigi iegurna dobuma prognostiskie raditaji
sézas kaulu smailu Iimeni. Ieghtie dati saskan ar zemo jutigumu, ko demonstré
pirmsdzemdibu argja pelvimerija un conjugata diagonalis noteikSana, prolonggto
dzemdibu prognozg.

VirieSiem iegurna Saurakas vietas prognozes aktualitate ari ir saistita ar klinisko
pielietojumu. Tiek zinots, ka virieSiem ar Sauraku un dzilaku iegurna dobumu pagarinas
operaciju laiks uz iegurna dobuma organiem (Hong et al., 2007; Rabbani et al., 2009),
ka arf ir augstaks asinosanas risks (von Bodman et al., 2010) un citu sarezgijumu
biezums. Promocijas darba iegiitie rezultati liecina par to, ka virieSu grupa iegurpa
Saurakas vietas parametrus nevar prognozét péc viegli nosakamiem argjas pelvimetrijas
raditajiem: attaluma starp lielajiem grozitajiem, attaluma starp zarnkaulu Skautném vai

attaluma starp prieks€jam augsejam zarnkaulu smailem.

4.3. Iegurna parametru vecuma izmainas

Neskatoties uz novéroto iegurna uzbiives dzimumdimorfismu, p&tijuma rezultati
demonstré kop€jas vecuma izmainas iegurna telpiskaja arhitektiira sievietéem un
virieSiem. Peétijuma tika konstatéts, ka lielaka dala maza iegurna izméru ir atkarigi no
vecuma. Ar vecumu samazinas sagitalais ieejas izmers, sagitalais izmers
locttaviedobumu centru limeni, diagonala konjugata (conjugata diagonalis), izejas
Skersizmérs, kaunuma lenka (angulus subpubicus) platums, SAO un iegurna
inklinacijas lenkis. Ar vecumu palielinas ieejas Skeérsizmérs, Skérsizmérs s€zas kaulu
smailu ITmeni, sagitalais izejas izmeérs un krustu kaula slipuma lepkis. Tris maza iegurpa
parametri nav atkarigi no vecuma. Tie ir attalums starp locitaviedobumu centriem,
sagitalais izmé&rs s€zas kaulu smailu ITmeni un indekss, kas raksturo izméru proporciju
locitaviedobumu centru Itmeni. Vienigais izmérs, kurS demonstréja atSkirigas izmainas
ar vecumu virieSiem un sievietém ir indekss séZas kaulu smailu Iimeni. Straujak S§is
indekss samazinas virieSiem.

Sagitalaja plakn€ gan sievietém, gan virieSiem ar vecumu saisinds ieejas
sagitalais izmers, sagitalais izmérs locitaviedobumu centru Iimeni un conjugata
diagonalis. Nemainas sagitalais izmérs sézas kaulu smailu limeni, bet izejas sagitalais
izm@rs pagarinas. Izmainas sagitalas plaknes linearos izméros norada Uz iesp&jamam
krustu kaula novietojuma izmainam (4.1. attéls).
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4.1. att. Iegurna parametru vecuma izmainas sagitalaja plakne
Partraukta melna Itnija atspogulo krustu kaula novietojuma izmainas ar vecumu,

bet partraukta oranza linija atspogulo sagitalo izméru izmainu tendences.

Pétijuma grupa krustu kaula slipuma lenka un SAO lenka izmainas liecina par
horizontalaku krustu kaula novietojumu, kas atbilst ieprieks€jo p&tijumu rezultatiem
(Amonoo-Kuofi, 1992; Peleg et al., 2007). So paradibu, no vienas puses, var attiecinat
uz izmainam krustu un zarnkaula locitava un tas kustiguma samazinajumu ar vecumu
(Peleg et al., 2007), bet, no otras puses, uz kermena smaguma centra nobidi uz priekSu
vecakiem cilvékiem (Schwab et al., 2006).

Izmainas linearos izméros ari var liecinat par horizontalaku krustu kaula
novietojumu novecojot, jo divi augs€jie sagitalie izméri saisinas, bet izeja pagarinas,
atbilstosi nutacijas mehanismam (Kapandji, 2008). Apkopojot ieprieks aprakstito, var
izteikt pienémumu, ka iegurna dobuma formas vecuma izmainas sagitalaja plakné
notiek vertikalas slodzes ietekmé, ko sekmé& Kkustiguma samazinajums krustu un
zarnkaula locitava. Nemot véra, ka petijuma netika konstatéta sagitala izmeéra sé€Zas
kaulu smailu ltmeni atkariba no vecuma, var uzskatit, ka pakapeniska krustu kaula
noliekSanas uz priekSu notiek ap asi, kas novietojas starp 4. un 5. krustu skriemeli. Tas
ir zemak neka to bija aprakstijis Farabeuf (Kapandji, 2008). Iesp&jams, ka krustu kaula
rotacijas ass novietojums art mainas ar vecumu.

Sagitalaja plakné abiem dzimumiem tika konstatéta arT iegurpa inklinacijas
lenka samazinaSanas ar vecumu. Lidzigs rezultats tika demonstréts sievietem cita
petijuma, ko darba autors bija saistijis ar v@dera muskulu tonusa samazinajumu
novecojot (Lazarevki, 2004). Vajaks védera muskulu iestiepums var biit ari iegurpa

iegjas sagitala izméra samazinasanas iemesls (Coleman, 1969).
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Frontalaja plakné (4.2. att€ls) tika noverots ieejas Skérsizméra un vidgjas
apaksejas plaknes Skérsizmera (attalums starp s€zas kaulu smailém) picaugums ka ari
izejas Sk€rsizméra samazinajums. Izmainas Sajos izmeros notiek saskanoti sievieteém un
virieSiem, kaut gan sievieSu un virieSu vidgjie raditaji ir atSkirigi. Vienlaikus, attalums

starp locitaviedobumu centriem nav atkarigs no vecuma.

4.2. att. legurna parametru vecuma izmainas frontalaja plakne
Partraukta melna Iinija atspogulo iegurna dobuma formas izmainas ar vecumu frontalaja plakng,

bet partraukta oranza linija atspogulo frontalo izmeru izmainu tendences.

Konstatétam izmainam var but vairaki skaidrojumi. Viens no tiem ir ieprieks
aprakstitas izmainas krustu kaula novietojuma, kas ietekmé ne tikai sagitalas plaknes
izmerus, bet var ietekmét ar1 frontalas plaknes izmeérus (Weis/, 1955). Ka ir aprakstits
Weisl darba, sievietém un virieSiem vienlaicigi ar krustu kaula pamatnes noliekSanos uz
priekSu un ieejas sagitala izm@ra saisinaSanos, Skérsizmérs ieejas ltmeni nedaudz
palielinas. Tas ir saistits ar giizas kaula atpakal virzisanos un nelielu kaunuma kaulu
attalinasanos, ko nodro$ina kaunuma simfize. Ipatnéja ausveida virsmu forma ietekme
ar1 frontalo izm@ru s€zas kaula smailu limeni. Tapéc krustu kaula noliekSanas uz
priekSu izraisa s€zas kaulu smailu attalinaSanos, ka rezultata Skérsizmérs Saja Itmenit
palielinas.

Konstatétas izmainas sievietém un virieSiem Skérsizméros ieejas plakné un
plakné sézas kaulu smailu Itmeni atbilst Weisl (1955) teorijai, kas lauj izteikt
pien@émumu par vecuma izmainam Sajos parametros vertikalas slodzes ietekmé. To var
sekmét ankilotiskas izmainas krustu un zarnkaula locitavas, kuru dél krustu kauls vairs
neatgriezas sakotngja stavokli.

Ka papildu faktors skeérsizméra izmainam s€zas kaulu smailu Itment var but

krustu un sézas kaula smailes saites (lig. sacrospinale) elasticitates samazinajums kopa
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ar starpenes muskulu biezuma samazinasanos un pagarinasanos ar vecumu, kas tika
aprakstits pétijumos (Mallett et al., 1994; De Lancey et al., 2003). Ari $aja gadijuma, ja
saites (ligg. sacrospinalia) pagarinas un klust vajakas, tad s€zas kaulu smailes izvirzas
laterali (Abitbol, 1988) un attalumu starp divam sézas kaula smailém picaug.

Pretéja novecosSanas tendence tika konstatéta izejas Skérsizméra. Gados
vecakiem cilvékiem attalums starp sézas kaulu pauguriem (tuber ischiadicum) ir
mazaks neka jaunakiem cilvékiem. Izmainas $aja parametra var teorétiski saistit ar
iegurna kaulu sistémas adaptaciju sédus stavoklim, jo s€dus stavokli slodze pieaug uz
sézas kaula pauguru (Pauwels, 1948; Moes, 2007). Ka ir atzim&ts Pauwels darba,
balstoties uz divam ekstremitatém, smaguma sp&ka vektori iet caur locitaviedobumu
centriem laterali un uz leju, bet s€dus stavokli tie ir novirziti uz iekSu un uz leju
virziena uz s¢€zas kaula pauguru). Pieaug slodze ari uz kaunuma simfizi un ta saspiezas
(Pauwels, 1948). Tadgjadi, sédus slodze var veicinat attaluma starp s€zas kaulu
pauguriem samazinasanos ar vecumu.

Vel viens parametrs, kur§ ir atkarigs no vecuma ir kaunuma lepka (angulus
subpubicus) platums. Konstatétas izmainas Saja parametra liecina par pakapenisku
kaunuma kaula apaks§gjo zaru satuvinasanos. Nemot véra, ka pusaudzu perioda angulus
subpubicus un sézas kaula paugura augsana notick vienlaicigi (Coleman, 1969), ari
turpmakas vecuma izmainas abos parametros var biit saskanotas. Minétas izmainas abos
parametros var bt saistitas arT ar vecuma izmainam skrimslaudos, kas veido kaunuma
simfizi. Tas biezums ar vecumu samazinas, jo pakapeniski samazinas tidens daudzums
skrim§laudos (Kapandji, 2008). Angulus subpubicus saSaurinasanas vecuma tika
konstatéta ari Tague darba (Tague, 1994), ko autors bija saistijis tikai ar osteofitu
veidoSanos uz kaunuma kaulu apaks§gjiem zariem vecuma, jo petijjuma vecuma izmainas
tika izvertétas peéc miruSo cilvéku iegurpa kaulu paliekam. Aprakstitas izmainas
angulus subpubicus platuma un attaluma starp diviem sézas kaulu pauguriem (izejas
Skérsizmérs) novero gan sievietém, gan virieSiem, tikai sievietem vid€jie izmeri $ajos
parametros ir lielaki.

IpaSu vietu frontalas plaknes izm&ru analizé iepem Skérsizmérs starp diviem
locttaviedobumu centriem. Regresijas analize apstiprina $1 attaluma neatkaribu no
vecuma un atkaribu no dzimuma, jo sievieteém iegurna dobums $aja Iiment ir plataks
neka virieSiem. Tas nozimé, ka, neskatoties uz aprakstitam iegurna dobuma formas
vecuma izmaigam citas plakn@s, iegurna rotacijas centru attalums frontalaja plakné

(guzas locitavu centru novietojums) paliek nemainigs.
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Iepriekséjos darbos tika paradita augsgjas vid€jas plaknes nozime
taisnstaigasana (Lovejoy, 1988; 2002). Pirmkart, caur locitaviedobumu centriem
kermena smaguma speks tiek vienmeérigi sadalits uz divam ekstremitatem (Pauwels,
1948). Otrkart, ap asi, kas savieno abas giizas locitavas, notick rumpja salickSana un
atlickSana (Kapandji, 2008). Tapéc, dobuma platumu S$aja Iimeni ietekméja
nepiecieSamiba adaptéties vertikalajam stavoklim, lai nodro$inatu labaku balansu un
efektivu parvietoSanos, balstoties tikai uz divam ekstremitatém (Lovejoy, 1988; LaVelle,
1995). Tas nozimé, ka attalums starp giizas locitavu centriem nemainas, lai saglabatu
efektivaku parvietoSanos. Turklat izméra neatkariba no vecuma ir noveérojama gan
sievietém, gan virieSiem.

Balstoties uz min&tiem rezultatiem, var izteikt pienémumu, ka iegurna dobuma
izmeri, kuri nav atkarigi no vecuma — sagitalais izmers s€zas kaulu smailu Itmeni un
Skersizmérs starp locitaviedobumu centriem — ir vairak genétiski determinéti neka citi
iegurna izméri, kuri uzrada atkaribu no vecuma.

Indeksu vecuma izmainu rezultati parada, ka sievietém un virieSiem novecojot,
ieejas ltmeni un s€zas kaulu smailu Itmeni iegurna dobums nedaudz saplacinas
Skersvirziena, bet izejas limeni — pagarinas sagitalaja virziena. legurna dobuma forma
locitaviedobumu centru Iimeni ar vecumu nemainas. Sieviet€ém un virieSiem izmainas
ieejas un izejas forma notiek saskanoti, bet iegurna dobuma forma sézas kaulu smailu
Iimen1 mainas tikai virieSiem.

Analizgjot indeksu izmainas un pemot v€ra izmainas linearos izméros, var
secinat, ka kopuma ieejas plaknes forma saplacinas, jo krustu kaula pamatne iespiezas
ieeja. Savukart iegurna dobuma forma s€zas kaulu smailu limeni mainas, pagarinoties
iegurna saitém. Izejas plakne nedaudz pagarinas, jo krustu kaula virsotne un astes kauls
atvirzas atpakal, un satuvinas abi sézas kaulu pauguri. Izmainas iegurna dobuma forma
locitaviedobumu centru limeni nenotiek novecojot, jo $aja limeni atrodas giizas locitavu
centri.

Nemainigas dobuma proporcijas sézas kaulu smailu I[imeni sievietém var
pamatot ar intensivakiem adaptacijas procesiem cilvéka evoliicijas laika, kas skara
sievieSu iegurna dobumu Saurakas vietas Itmeni (Abitbol, 1987; Tague, 1989; 1992).
Iesp&jams, ka §T sievieSu iegurna papildu adaptacija atspogulojas lielaka neka virieSiem
dobuma parametru genétiska determinacija, kas saglaba izméru proporciju iegurna

dobuma Saurakaja vieta neatkarigi no vecuma.
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Atskiribas novecoSanas atruma starp dzimumiem iepriekS tika konstat€tas
atseviSku skeleta kaulu morfologija: stobrkaulu blivuma (Lauretani et al., 2008) un
jostas skriemelu un zarnkaula Skautnes morfologija (Ostjic et al., 2006). Lauretani et al.
(2008) atzimég, ka sievietém izmainas liela apaksstilba kaula struktira ir maz izteiktas
Iidz 70 gadu vecumam, bet straujak attistas péc 70 gadu vecuma. Savukart, virieSiem
izmainas liela apakSstilba kaula geometrija straujak notick vecuma no 20 lidz 40
gadiem un p&c 80 gadiem, savukart gandriz nenotiek no 40 Iidz 80 gadiem (Lauretani et
al., 2008). Ostjic et al. (2006) sava darba raksta, ka sievietém izmainas jostas skriemelu
un zarnkaula Skautnes trabekulara sisttma notiek atrak neka virieSiem, bet zarnkaula
Skautnes apvida §1s izmainas ir mazak izteiktas (Ostjic et al., 2006). Promocijas darba
rezultati nevar dot atbildi par strukturalam iegurpa kaulu izmainam, bet izmainas
iegurna dobuma izméros liecina par vienadu izméru izmainu atrumu sievietem un
virieSiem visos limenos, iznpemot sézas kaulu smailu Itmeni, kura sievietém izmainas
izmé&ru proporcija ar vecumu nenotiek.

Liela iegurna izméri un krgkurvja platums paliek lielaki ar vecumu. ST tendence
atbilst iepriek$¢jo darbu rezultatiem (Kazoka, Veétra, 2006; Gillette-Guyonnet et al.,
2003). Galvenais iemesls kermena platuma izm&ru pieaugumu vecuma ir $kérssvitroto
muskulu tonusa samazinasanas (Launer et al., 1996), savukart liela iegurpa izmeri
palielinas, jo samazinas védera muskulu tonuss.

Konstatétas novecoSanas tendences maza iegurna parametros liecina par to, ka,
neskatoties uz atSkirigam iegurpa dobuma parametru augSanas trajektorijam vecuma
perioda no 8 lidz 18 gadiem (Coleman, 1969; LaVelle, 1995), novecojot, iegurna
dobuma telpiskaja arhitektira nenotiek dzimumspecifiskas parmainas, kas ir pretji
izteiktai hipotézei. Kopiba iegurna izméru izmainas sieviettm un virieSiem var bt
saistita ar homologisko struktiiru genétisko lidzibu (Tague, 2000), kas vairak izpauZzas,
iegurna kaulu sistémai novecojot.

legurna telpiskas arhitektiiras vecuma izmainu analize paver iesp&ju interpretét
rezultatus iegurna diafragmas slimibu attistibas riska konteksta, kas paplaSina darba
praktisko nozimibu. Ir pieradijumi, ka iegurna organu prolapsa un urina vai fecu
nesaturéSanas attistibas risks pieaug vecuma (MacLennan et al., 2000; Stav et al.,
2007). Turklat neskatoties uz atSkiribam iegurna diafragmas uzbivé starp dzimumiem,
ar1 virieSiem vecums ir minéto patologiju veicinoss faktors (MacLennan et al., 2000).
Galvenais skaidrojums $o patologiju attistiba ir saistits ar izmainam iegurna apaksgjas
sienas mikstajos audos: iegurna diafragmas muskulatiras biezuma un tonusa
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samazinajuma, ka arT morfologiskas izmainas saiSu aparata (Mallett et al., 1994; De
Lancey et al., 2003). Tomgr ir arT dati par to, ka iegurna dobuma formas ipatnibas var
bt iegurna diafragmas slimibu ietekméjoss faktors (Sze et al., 1999; Nguyen et al.,
2000; Handa et al., 2003; Lazarevski, 2004; Xu et al., 2011). Piem&ram, biezak iegurna
diafragmas disfunkcija un iegurpa organu prolapss tiek novérots sievietém ar plataku un
1saku iegurna ieeju (Sze et al., 1999; Nguyen et al., 2000; Handa et al., 2003),
horizontalak novietotu ieeju (Lazarevski, 2004), plataku attalumu starp sézas kaulu
smailém (Xu et al., 2011) un garaku izejas sagitalo izmé&ru (Lazarevski, 2004). Savukart
nav skaidrs, vai iegurpa kaulu sist€émas izmainas cilvékam novecojot, var biit patstavigs
faktors, kura dg] attistas minétas patologijas.

Promocijas darbs nevar dot tieSu atbildi uz $o jautajumu, jo p&tijuma ietvaros
netika iegiiti pacientu anamnézes dati par minéto patologiju esamibu. Tomér, p&tijums
parada, ka iegurna dobuma parametru vecuma izmainas notiek viena virziena ar
aprakstitam iegurna kaulu arhitektiiras Tpatnibam pie iegurna diafragmas slimibam. Tas
lauj izvirzit pien€mumu, ka iegurna dobuma transformacija vertikalas slodzes ietekme
var paaugstinat iegurna diafragmas slimibu risku vecuma neatkarigi no izmainam
iegurna mikstajos audos. So hipotézi biitu nepieciesams parbaudit turpmakaja petijuma,
veidojot atbilstosas pétijjuma grupas. Vecuma faktora analize patologiju riska
pieauguma ir bitiska virieSu grupa, nemot véra to, ka griitnieciba un vaginalas
dzemdibas, ka ari anatomiski garaka un plataka sprauga starp taisnas zarnas

célgjmuskuliem (hiatus genitalis) ir dzimumspecifiskie riska faktori.

4.4. Petijjuma ierobeZojumi un turpmako pétijumu virzieni

Pétijuma ierobeZojumu analize tika veikta, lai atklatu pétijuma nepilnibas,
precizétu rezultatu visparinajuma iesp€jas, un formul€tu jaunu pétijjumu virzienus.
Pétijuma rezultatu visparinajumu uz Latvijas pieauguso cilvéku populaciju ierobezo
izveleta pétjjuma dalibnieku grupa — vienas slimnicas pacienti, kuri izgaja
datortomografijas izmekl&Sanu péc kliniskam indikacijam. Jaatzimé, ka ar1 turpmakos
antropologiskos pétijumos ar datortomografijas pielietoSanu reprezentativas izlases
veidoSana ir ierobezota. To ierobezo ne tikai resursu trukums, bet ar1 €tikas principi, jo
trisdimensiju pelvimetrijas veikSanai ir nepiecieSams paklaut individu joniz&joSam
starojumam. Savukart, veidojot reprezentativu izlasi, taja var ieklat cilveki, kuri tiks
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paklauti joniz€joSam starojumam bez atbilstoSam indikacijam.

Pétijuma dalibnieku dzimuma proporcijas ir tuvu populacijas proporcijam.
Tomer, dalibnieku izslégSana sakara ar jostas skriemelu skaitliskdm variacijam bija
nevienmeriga. Rezultata dazas vecumgrupas péc desmit gadu intervaliem populacijas
proporcijas nav precizi ieveérotas. Tapéc dzimumatskiribas un novecosanas tendences
tika analiz€tas sievieSu un virieSu grupas kopuma, nedalot tas mazakajas vecumgrupas.
Lai atklatu tendences katra vecuma intervala, biitu nepiecieSami turpmakie p&tijumi.

Vel viens pétijuma ierobezojums ir saistits ar to, ka izmainu tendences,
cilvékiem novecojot, tika pétitas Skérsgriezuma shéma. To var uzskatit par zinamu
antropologijas pétijumu nepilnibu (Mac-Thiong et al., 2011). Tomér, arT $aja gadijuma
ilgstosa individu iesaistiSana petijuma, kas lautu precizak sekot izmainam dzives laika,
ir saistita ar atkartotam starojuma devam.

Personas datu aizsardzibas noteikumi ierobezoja darba klinisko pielietojamibu.
Informacijas trikums par sievieSu dzemdibu skaitu un iznakumu, iesp€jamam iegurna
diafragmas slimibam vai sap@m jostas un krustu apvidi nelava izvertet iegurna dobuma
formas Tpatnibas ar konkrétam patologijam pétijuma paraugkopa. P&tfjuma ari netika
noteikti kermena vispargjie antropometriskie raditaji, jo primari pétijjums tika orientets
uz jaunu antropologisku datu iegliSanu, izmantojot radiologiska arhiva materialus, kas
tika veikti ar miisdienu diagnostiskam tehnologijam péc kliniskam indikacijam.

Turpmako pétijumu virzieni var bt saistiti ar iegurpa uzbtves Ipatnibu pétiSanu
un dazadu patologiju attistibu iegurna dobuma. Viens no virzieniem ir iegurna dobuma
formas ipatnibu saistiba ar iegurna diafragmas slimibam virieSiem, jo neskatoties uz
iegurna diafragmas uzbiives Ipatnibam un atSkirtbam reproduktivaja funkcija, art
virieSiem var attistities iegurna organu prolapss. Cits p€tijumu aspekts attiecas uz
izmainam iegurna dobuma telpiskaja arhitektiira ar vecumu un neskaidras genézes

sapém iegurni.

4.5. Darba praktiskais nozimigums

Promocijas darba rezultati demonstrg, ka izméri iegurna dobuma Saurakaja vieta
(s€zas kaulu smailu limeni) licla méra ir atkarigi no maza iegurna izmériem citos
iegurna dobuma Itmenos Un iev@rojami mazak ir saistiti ar liela iegurna Skérsizmeriem.
Neliela prognostiska nozime ir tikai vienam no tris liela iegurpa platuma parametriem —
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attalumam starp diviem lielajiem grozitajiem. Tas apliecina, ka argjai pelvimetrijai ir
maza nozime Saurakas vietas prognoz€ un, netiesa veida, ari prolongéto dzemdibu
prognozg. Sagitalais un Sk€rsizmérs sézas kaulu smailu Itmeni nav atkarigi arT no
diagonalas konjugatas (conjugata diagonalis) garuma, ko var noteikt vaginalas
izmeklesanas laika.

VirieSiem liela iegurna izméri arl neprognozeé iegurna dobuma saSaurinajuma
pakapi. Tadgjadi, tos nevar efektivi izmantot, lai noveértétu iesp&jamus sarezgijumus
pirms prieksdziedzera vai taisnas zarnas rezekcijas operacijam vai izvél&tos atbilstosus
instrumentu izmerus.

Peétijuma rezultati ari parada, ka ar vecumu notiek izmainas iegurpa kaulu
sisttma. Tomér, neskatoties uz iegurna dobuma formas transformaciju, saglabajas
attalums starp giizas locitavu centriem. Balstoties uz to, ka attalums starp
locitaviedobumu centriem nav atkarigs no vecuma, bet ir atkarigs no dzimuma, $o
iegurna dobuma parametru var ieteikt nemt véra dzimuma identifikacija tiesu medicinas
prakse.

Promocijas darba rezultati liecina, ka vecuma faktors var paaugstinat iegurna
diafragmas slimibu risku, ietekméjot iegurna kaulu sistému. Tapéc kaulu sist€émas
izmainas var bt papildu faktors, kur§ vienlaikus ar izmainam iegurna apaksg€jas sienas

mikstajos audos veicina iegurna diafragmas slimibu attistibu.
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5. SECINAJUMI

Maza iegurna dzimumatskiribas izpauzas nevienmeérigi dazados iegurna dobuma
limenos. Visizteiktakas dzimumatskiribas ir konstatétas iegurna dobuma sézas
kaulu smailu limeni. Saja Iimeni vienlaikus ar linedro izméru vidgjo raditaju
atSkiribam tiek novérota ari mazaka indeksa izkliede sievietém neka virieSiem,
kas papildus liecina par intensivakam evolucionarajam sievieSu iegurna
1zmainam.

Sievietém ieejas Skérsizméra un sagitalajos izméros sézas kaulu smailu un izejas
Itmenos ir konstateta lielaka izkliede neka virieSiem. Tas apliecina lielaku
sievieSu iegurna dobuma plasticitati.

Sievietem iegurpa dobuma izméri s€Zas kaulu smailu [imen ir cie$ak savstarpgji
saistiti neka virieSiem. legurpa Saurakas vietas parametri demonstré ciesaku
saistibu ar ieejas un izejas Skérsizmériem, sagitalo izméru locitaviedobumu
centru liment, izejas sagitalo izm&ru un attalumu starp lielajiem grozitajiem.
Sagitalais izm&rs un $kérsizmérs sézas kaulu smailu ITmeni abiem dzimumiem
nav pietickami ciesi atkarigi no ieejas sagitala izmera, diagonalas konjugatas,
attaluma starp zarnkaulu Skautn€m un attdluma starp prieksgéjam augsejam
zarnkaulu smailém. Tadgjadi, Sie parametri nav nozimigi iegurna dobuma
Saurakas vietas prognostiskie raditaji.

Sieviettm un virieSiem novéro kopgjas novecoSanas tendences iegurna
telpiskaja arhitektiira. No vecuma ir atkariga lielaka dala maza iegurpa izméru,
iznemot attalumu starp locitaviedobumu centriem un sagitalo izméru sézas
kaulu smailu limeni. Sievietém nemainas ari proporcijas indekss sézas kaulu
smailu Iiment, kas ir jauns dzimumdimorfisma apliecinajums. legurna dobuma
vecuma deformacijas izteiktak notiek ieejas un izejas Ilimenos un mazak dobuma
vidusdala, saglabajot iegurna rotacijas centru novietojumu frontalaja plakné

locitaviedobumu centru limenti.
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