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Bevezetés
Diplomamunkdm téméja A helyes testtartds kialakitdsa és a testtartds javitasa az iskolai
testnevelésben. Témamat a testnevelés, azon belill is a gyogytestnevelés korébol valasztottam.
Témavalasztdsom indoklasat a médidban kozzétett napi megdobbentd tényadatok
szolgaltattak, melyek szerint a kozépiskolas és kisiskolas korosztaly egészségi allapota egyre
romlik, nincs meg a megfeleld testmozgds, a sport.
Napjainkban egyre tobb a mozgéasszervi problémaval kiizdd gyermek. Az iilve toltott
foglalkozasok novekvd szama miatt a szervezet nem kapja meg a sziikséges ingereket, ezért
nem fejlédik a kivant mértékben a vaz- és az izomrendszer, tovabba a sziv-és keringési-,
valamint a 1égz6 rendszer. A civilizacios artalom oda vezet, hogy a tartas aktiv részese, az
izomzat gyengén fejlodik és a tartasban foleg a passziv tényezok, a szalagok és a csontok
jatsszak a {6 szerepet.
Mar az 6vodaskorban megjelenik a hanyagtartas (a gyenge izomzat kovetkeztében kialakulo
tartasi elégtelenség), a ludtalp, és ugyancsak novekvo tendenciat mutat a belgydgyaszati €s
egyéb betegségek megjelenése (asztma, sziv- ¢€s érrendszeri megbetegedések,
anyagcserezavarok, elhizas, stb.).
A kezdeti hanyagtartas idével sulyos, sokszor visszafordithatatlan gerinc-deformitassa valhat.
Tobbseéglik visszafordithatd lenne rendszeres mozgassal és egy kis odafigyeléssel. Azonban
mozgas helyett a gyermekek altalaban a szamitogép €s a televizid eldtt tolti szabadidejének
nagy részét. Ezek az elvaltozasok torvényszerlien hatast gyakorolnak a gyermek fizikai- és
szellemi fejlodésére, teljesitoképességére, személyiségfejlodésére, sét egész tovabbi életére.
Mai rohan6 vilagunkban még mindig csak dalomnak tiinik az egészséges életmod
kialakitdsahoz sziikséges lehetdségek megteremtése, amelyek szorosan beilleszthetoek a
gyermek mindennapi életébe, tevékenységébe, ami egyébként is a gyermek igen kevés
szabadidejét csokkenti.

Létiink, fejlodésiink alapja a mozgas. Korunk embere egyre tobb szabadiddvel
rendelkezik, de a mozgéssal t6ltott id0 mégsem nd a kivanatos mddon. A gépek, a technika
megkonnyiti életlinket és a civilizacio kovetkeztében, le is szoktat benniinket arrél, hogy kelld
mozgasinger, terhelés érje szervezetiinket. Lépcsdzés helyett lifttel; gyaloglas-, kerékparozas
helyett autdval kozlekediink. Mozgasszegény-, 1l6 életmédunk kovetkezményeként
mozgasszervi betegségek alakulhatnak ki.

A mozgasszervek torzuldsa, a mozgasterjedelem besziikiilése hosszi folyamat

eredménye, mint ahogy a tobbi kronikus betegség 1étrejottében is ezt figyelhetjiik meg.



A mozgasszervi betegségekkel jaro fajdalom és mozgaskorlatozottsdg egyre tobb fiatal
¢letmindségét csokkenti jelentésen. A gyermekkorban végzett, fejlettségnek megfeleld
mozgéasformak gyakorlasaval, és a prevencios lehetdségek felhasznalasaval a késdbbi

deformitasok jelentds részének kialakulasa megel6zhetd lenne.
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1.A mozgas és az egészség kapcsolata a szomatikus prevencio és korrekcio
megvalodsitasaban

Az egészséges ¢letritmus hetedik alappillére a mozgas. A civilizalt koriilmények
mindennapjaibdl nem hidnyozhat. A mozgas az életiink része, eleme. Koztudottan ¢€lettani
hatdsai széleskoriiek. Az olyan mozgasok, mint az wugralas, szokdelés, amelyeket
bemelegitésként szoktunk végezni, a serdiilok, csontozatat erdsitik (2, 18. o0.).

A csalad, mint elsédleges szocializacidés kozeg meghatirozza a gyermek életmodjat,
ezen bellil a mozgashoz valo viszonyat. A televiziot nézo, szamitdgéppel kikapcsolodo sziild
mintdja a gyermek szamdra nem mozgasra 0sztonzd. A gyermekek mozgasigénye jelentds,
nagyon szeretnek mozogni. Ez az igény késobbi életkorokban is megmarad abban az estben,
ha err6l nem szoktatjuk le dket rossz példaval és a mozgaslehetoségek korlatozasaval. A
gyermekek egészséges testi ¢és biologiai fejlddéséhez, és a szervek harmonikus
egylittmiikodéséhez naponta sziikség van a tervszeriien és tudatosan felépitett, az életkornak
¢s az egyéni fejlettségnek megfeleld intenziv mozgasra, mely a keringési- €s 1égzési rendszert
megfelelden terheli. Csak a kell6 idoben végzett, rendszeres fizikai terhelést nyujtdé mozgasok
alkalmazdsa esetén érheti el az egyén a szamdra genetikailag meghatdrozott maximalis
fejlettségi szintet. A mozgésszervek fejlddéséhez a mozgéasingerek mellett a szervezetet
felépitd anyagok is sziikségesek, amelyet valtozatos, az életkori-€s egyéni sajatossagokat
figyelembe vevo taplalkozassal tudunk csak biztositani (31,29.0.).

Az egészség a gyogytestnevelés legfobb értéke, elsddleges célja. A gyogytestnevelést végzd
tanulok célja az egészség helyredllitdsa, megdrzése, fejlesztése. A tudomanyteriiletek
oldalar6l megkozelitve a fogalmat mas ¢€s mas arcat ismerhetjik meg ennek az
értékkategorianak.

Az egészség alapvetd értékkategoria, amely a szervek, szervrendszerek teljesitOképessége,
betegségtdl vald mentessége, teljes testi, szellemi, szocidlis jolét, egy egyensulyi allapot,
amelyet e harmas egység alkot. Az egészség nem mas, “mint annak mértéke, hogy az egyén
vagy csoport mennyire képes egyrészt torekvéseinek realizdlasdra és sziikségletei
kielégitésére; masrészt, pedig a kornyezet megvaltoztatasara vagy az azzal vald
megbirkozasra.

A prevencio az élet minden teriiletén jelen van, ezért széleskorti értelmezésétdl eltekintiink. A
gyermekorvos, iskolaorvos elsérendii feladata a prevencid, amely munka Osszetevdi kozt
megtalalhatjuk az egészséges taplalast, taplalkozast, testapolast, az egészséges 0ltozkodést, a

kornyezeti higiénét.
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A gyermekgyogyaszat megkiilonboztet primer prevencidt, amely az egészséges fejlodést
elOsegitd, az egészséget megtartd, a karosodasokkal, hianyallapotokkal szembeni védelmet
nyu;jto feladat egyiittes.

Szekunder prevenci6 az akut betegségek nemcsak panasz- ¢és tiinetmentességig vald kezelése,
hanem azok maradéktalan meggyogyitésa.

A tercier prevencid a kronikus betegek, betegségiik lezajlasa utani kontrollvizsgalatok
ismételt elvégzése, a raszorulok habilitacidja, rehabilitacidja.

A prevencios szemlélet az egészséges ¢letmddban tud kiteljesedni a legjobban, melynek
alapelvei mindenki szdmara azonosak: helyes taplalkozas, a rendszeres fizikai aktivitds és a
megfeleld pihenés.

A prevencid meghatarozasabol kovetkezik, hogy a méasodlagos megeldzés és a rehabilitacio
tevékenysége sok esetben fedi egymast. Ugyanaz a tevékenység szolgalhat egy iddben
preventiv €s rehabilitacios célokat is.

A Nemzetkozi Munkaiigyi Hivatal meghatarozasa szerint ,,a rehabilitidcidé az egészségiikben
karosodottak képességeinek elérhetd legmagasabb foku helyreallitisa mind testi, mind
szellemi, szocidlis, foglalkozasi és gazdasagi vonatkozasban™.

Orvosi oldalrol tekintve, tadgabb értelmezésben azt mondhatjuk, hogy a rehabilitacid orvosi,
pedagogiai, foglalkozési és szocialis intézkedések tervszerli, egyiittes és Osszehangolt, az
egyénre szabott alkalmazésa.

Az orvosi rehabiliticid lényege a specidlis diagnosztikus modszerekkel és specidlis

eljarasokkal a funkciok felmérése, kompenzatorikus fejlesztése és tréningje (31, 9. 0.).

1.1. A testnevelés jelentésége a prevencio megvalositasaban
A testnevelés az altalanos nevelés szerves része. Céljat minden torténelmi korszakban az adott
tarsadalom hatdrozza meg. A testnevelés kozvetlen célja: az egészség fejlesztése, a test
edzése, a testi és szellemi teljesitoképesség fokozasa a testgyakorlatokkal €s a természet
eréinek (napfény, levegd, viz) felhasznalasaval.
A testnevelés kozvetlen mdédon befolyasolja a tanulok erkdlesi neveltségét, magatartasanak
fejléddését. A harmonikus, szép mozgas esztétikai élményt jelent. A jaték 6rome, a valtozatos
feladatok teljesitésének sikere érzelmeket kelt. A jatékoktatds eredményességének feltétele,
hogy a tanité tudja, hogy a jatékokkal milyen feladatokat lehet és kell teljesiteni. A
testnevelési jatékok valamennyi mozgasanyaggal szoros kapcsolatban vannak.
Olyan mozgasokra ¢piilnek, melyeket az o6rdn a futdsok, dobdsok, ugrasok soran

mozgaselemeiben mar atéltek, elsajatitottak.
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Tudomanyos vizsgalatok egyértelmiien megallapitottdk, hogy a legtobb testgyakorlat
mozgasanyagat 6-12 éves kor kozott el lehet sajatitani (1, 25.0.).

A testnevelés feladatai a kdvetkezok:

1. a szervezet fejlesztésének eldsegitése

Az 0sszes szervek, szervrendszerek funkcionalis tulajdonsagainak javitasa.

- a torzsizomzat fejlesztése

- az also és felsd végtagok ardnyos erdsitése

- az egeészségi allapot romlasanak megeldzése, vagyis prevencioja a testnevelés jellemzo
jegye.

2. a testi képességek fejlesztése

a ) az erd egyik legalapvetdbb képesség

b) az alloképesség:

- a szervezet ellenallasa hosszantart6 terheléssel szemben

Az alloképességet lasst és kozepes iramu futassal lehet fejleszteni.

Az erdalloképesség fejlesztését huzamosabb ideig végzett nyusziugrassal, cstszassal,
kaszassal, jatékokkal valosithatjuk meg.

c) Gyorsasag

- a kiilonbozo cselekvéseket a lehetd legrovidebb 1don beliil végezziik el

A gyorsasagot gyors rajtolasokkal és gyors futoversenyekkel fejleszthessiik.

3. a mozgaskészség fejlesztése

A mozgaskészség alapja a feltételes reflexek kozotti kapcsolatok kialakitasa.

4. a mozgasmiiveltség fejlesztése

A mozgasjartassdgok, mozgaskészségek kialakitdsa, a mozgasos cselekvések gazdasagos
végrehajtasi modjainak elsajatitdsa, a mozgésos cselekvések szép kivitelezése

5. a mozgésigény kielégitése, felkeltése

Az 1-4. pontbdl kovetkezik, hogy a mozgéasigényt ki kell elégiteni és fel kell kelteni.

A gyermekek, fiatalok szamdra egyarant valjék bioldgiai és kulturdlis sziikségletté a
testnevelés, rendszeres sporttevékenységen keresztiil a szervezet teherbiroképessége fejlodjon,
tegye lehetdvé az egészséges ¢életmod szokésainak kialakitasat. Kiilonbozd gyakorlatokkal,

jatékokkal adaptalni kell: pl. testhelyzetvaltoztatassal, szabalymodositassal (21, 7.0.).
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2. A gyégytestnevelés fogalma, célja, feladatai
A gyogytestnevelés a sporttudomény alapkategoridja (rehabilitacids és gyogyitd mozgasos
tevékenységek, gyogyité testnevelés), ezért felhaszndlja annak eszkozeit, modszereit,
tudomanyos kutatasait. Hatartudomanyként szoros kapcsolatban van az orvostudomanyokkal,
s tudomanyteriiletei koziil az egészségtudomanyokkal (egészségfejlesztés, egészségnevelés)
amelyek eredményeit felhasznalja céljainak ¢s feladatainak elérésében.
Nem hagyhatjuk figyelmen kiviill a pedagogiaval vald kapcsolatit sem, amelynek a
megvaltozott tarsadalmi kornyezet (nevelt — neveld, neveld — sziil6, iskola — sziild
kapcsolatokban, esélyegyenldség felértékelddése) révén minden eddiginél szorosabba kell
valnia.
A gybgytestnevelés olyan oktatasi-nevelési folyamat, amely a testnevelés és a sport eszkdzeit,
modszereit felhaszndlva a betegségek megeldzésében (masodlagos prevencid), az egészségi
allapot ¢és a teljesitOképesség minél nagyobb mértékli helyredllitasaban fejti ki hatdsat
(31,12.0.).
A gyogytestnevelés és a gydgytorna meghatarozasaban is kiemelt szerepet kap az egészség
helyreallitdsa, megdrzése, valamint a masodlagos prevencid. A gydgytorna végcélként a
funkcid, illetve a funkcionalis képességek javulasat, helyreéllitasat hatdrozza meg.
Ezzel szemben a gyogytestnevelés a funkciok helyreallitasan tal a teljesitOképesség, a
teljesitmény novelését tartja fontosnak.
Ez nem meglepd, mivel a gydgytestnevelésnek a testnevelés specidlis fajtajaként sziikségszerii
magan hordoznia annak f6bb vondsait, melyek kozt a teljesitményndvekedésre valo torekvés
is szerepel.
Az indoklads mésodik 1épéseként egy egyszerli hétkoznapi példat vegyiink. Gyermekiink
sportsériilést szenvedett és megmiitotték a térdét. Miitét utan a meghatarozott id6 eltelte utan
gyogytornasz elkezdi a rehabilitacidos munkajat. A jol végzett munka eredményeként Ujra
fajdalom €s nehézség nélkiil tud a hétkdznapi életben kozlekedni, munkalkodni. A funkcio
visszadllitasa megtortént, de ez nem azt jelenti, hogy példaul a testnevelés ordkon a
megszokott terheléssel tud részt venni. Itt kapcsolédik be a gydgytestnevelés, mint poszt
rehabilitacios tevékenység, s segiti gyermekiink teljesitményét, a térd teljesitoképességét a
testnevelés és sport eszkozeivel, modszereivel helyreallitani.
Cél a minél hamarabbi visszatérés a régi osztaly-, illetve csapatkozosségbe. E példa talan jol
illusztralja, hogy a gyogytorna és a gyodgytestnevelés egymasra €piilé (nem egymads ellen
hat6), a kiilonboz6 testgyakorlatokat felhasznéalo tevékenység, s ennek jol kell tiikrozdédni a

fogalmaikban is.
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Ne feledjiik, gyokereik, kezdeti céljaik kézosek voltak. Az 1. tablazatban az eddigieket
Osszefoglalva, s néhany elemmel kiegészitve mutatom be a gyogytestnevelésre ¢s a
gyogytornara jellemzd azonos és kiilonb6zd vonasokat. A fent targyalt fogalmakhoz
kapcsolddik a testnevelés €és a gydgytestnevelés kozti atmenetet megvaldsitd konnyitett
testnevelés, amelynek definidlasa azért is sziikséges, mert az europai testnevelés tanitasban

ismeretlen az ilyen tipust integralt testnevelés (31,15.0.).

2. 1. A gyogytestnevelés és a gyogytorna dsszehasonlitasa

Azonossag
Gydgytestnevelés Gyoégytorna
Egészség helyreallitdsa, megdrzése Egészség helyreallitdsa, megdrzése
Masodlagos prevencid Masodlagos prevencio

Kiilonbség
Gyogytestnevelés Gyogytorna
Cél a teljesitOképesség helyredllitasa Cél a funkci6 helyredllitasa
Oktatasi feladat Egészségiigyi feladat
5-16 f6s csoportokban dolgoznak 1-5 fOs csoportokban dolgoznak
Enyhébb elvaltozasok korrekcioja Sulyosabb elvaltozasok korrekcidja
Altalanos és céliranyos izomfejlesztés Céliranyos izomfejlesztés

A konnyitett testnevelés olyan testnevelés kategoria, amelyen egészségi allapotvaltozasuk
miatt ideiglenesen illetve tartdsan teljesitOképességiikben csokkent tanulok differenciélt
testedzéssel allitjdk helyre teljesitoképességiiket, mikdozben a szdmukra kontraindikalt
testgyakorlatokat nem végzik. A fogalom meghatarozasbol kitiinik, hogy a konnyitett
testnevelés a testnevelés oOra része, ellentétben a gyogytestneveléssel, amely annak fajtaja. A
konnyitett testnevelés tulajdonképpen a testnevelésben megvaldsitott integracid, ahol
ideiglenesen, illetve tartdosan egészségi allapotukban kismértékben karosodott gyerekek,
egészséges tarsaikkal egyiitt végezik a testgyakorlatokat, a kontraindikalt gyakorlatok
kivételével. A konnyitett testnevelésen nem folyik korrekcio, ez kiilonbdzteti meg

legféképpen a gyogytestneveléstdl (31,16.0.).
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2. 2. A gyogytestnevelés és konnyitett testnevelés dsszehasonlitasa

Azonossag
Gyogytestnevelés Konnyitett testnevelés
Egészség helyreallitasa, megdrzése Egészség helyreallitasa, megdrzése
Masodlagos prevencid Masodlagos prevencid
A teljesitoképesség helyreallitasa A teljesitoképesség helyreallitasa
Kiilonbség
Gyogytestnevelés Konnyitett testnevelés
Korrekcids gyakorlatok tulsulya Kontraindikalt gyakorlatok mellézése
Testnevelés oratol kiilon idépont Testnevelés ora része, avval egy idépont
Kiilon az osztalytarsaktol Integréltan az osztalytarsakkal

(31,17.0.).

2. 3. A gyogytestnevelés feladatai
»A gyogytestnevelés az a tudomanyag, amely a testnevelés modszereinek felhasznalasaval
betegségek megeldzésére €és gydgyitasara alkalmas™ (22,26.0.).
A gyogytestnevelés azokkal a gyermekekkel foglalkozik, akiknek egészségi allapotuk (vagy
velesziiletett, vagy szerzett betegségiik miatt) karosodott, de allapotuk annyira nem sulyos,
hogy a rendszeres 6vodai, iskolai oktatasukat akadalyozna.
Feladatai a kovetkezok:
1. az egészségi allapot helyredllitasa a szervezett vagy velesziiletett betegség kovetkeztében.
A sziiletés elotti, ill. a fejlddési rendellenességekbdl eredd elvaltozasok, deformitésok,
betegségek javitasa.
A gyogytestnevelés elsddleges szerepe az egészség helyreallitasaban van. Specidlis modon
ugyanazokat a feladatokat valositja meg a gyogytestnevelés, mint a testnevelés. Csak egyénre
szabottan, és differencialtan.
2. a testi képességek fejlesztése
a) az eroé
A gyogytestnevelésben az erdnlét szempontjabol harom nagy szervrendszert kell figyelembe

venni:
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- a mozgatérendszert

- a vegetativ rendszert

- a neuroendokrin rendszert

Ezek a szervrendszerek egymadssal szoros dsszefliggésben fejtik ki életmiikddésiiket, mégis
felismerhetd kozottiik fennalld esetleges erdnlétbeli kiilonbség, részben megfigyelés utjan,
kiilonb6z6 mddszerek vizsgalata Gtjan. Példaul pulzusszam vagy vérnyomasmérés utjan.
Nagy figyelmet kell forditani a lemaradt izomcsoportok fejlesztésére anélkiil, hogy ez a
gyogytestnevelési foglalkozasok egyediili feladatava véalna. A j6 kondicigjat a
mozgatérendszernek az erd, az ligyesség, a gyorsasag €s az alloképesség jelenti.

A vegetativ rendszer erdnléte els6sorban a szivhez €s a 1égzérendszerhez tartozé funkcidkban
tikrozodik. A gyogytestnevelonek megfeleld szakértelemmel kell mérlegelnie minden
gyermeknél, hogy a gyerek elvaltozasahoz ¢és allapotahoz mérten mely képességek gyengék,
melyeket kell erdsitenti, illetve fejleszteni.

A gyogytestnevelésben nem a gyakorlatok ismétlési szamanak vég nélkiili novelésére
torekedjiink, hanem a végrehajtds formdjanak fokozatos nehezitésére. Valtozatosan
alkalmazva izomtonias €s izometrids gyakorlatokat.

Erdfejlesztésre alkalmas gyakorlatok példaul: a gerincdeformitdsoknal hason fekvésben
torzsemelés hatra vagy torzshajlitdis — hatizom erdsitését szolgdlja, hanyatt fekvésben a
labmozgasokkal kapcsolatos gyakorlatok — a hasizom erdsitését szolgaljak.

b) az alloképesség

Az alloképesség fejlesztése minden gyodgytestnevelési csoportban fel kell haszndlni a
szakaszos terhelési format egyénre szabva. Példdul: két kor futds egy kor séta —
belgyodgyaszati betegségeknél.

Az aktiv pihendk beiktatdsa mindenkor a csoport jellegétdl, allapotatol fiigg. Az
alloképességet csuszasokkal, kuszdsokkal lehet fejleszteni. Hosszabb sétak, tardk a
gyogytestnevelési mozgasanyagban karos mozgasanyagként jelentkezik.

C) a gyorsasag

A gyorsasagot gyors rajtolasokkal lehet fejleszteni. (3,10.0.).

3. a mozgaskészség fejlesztése

A specialis hatdsi mozgascselekvésben megtaldljuk a jartassdg az ismeret és a készség
szinteket. A gyogytestnevelésben kiemelt jelentdséggel bir az ismeret. Fontos az, hogy a
gyerekeknek pontos ismerete legyen a mozgasrol.

A gyakorlatok végrehajtasanal nagy koncentracio sziikséges. Kezdetben azonos koriilmények

kozt végezzEk a gyakorlast.

17



Példaul: mészas talajon, ha a gyerekek hibatlanul végzik a gyakorlataikat, késobb ratérhetiink
a valtoz6 kortiilmények kozotti gyakorlasra, példaul: maszas 1étran, padon és kotélen.

4. a mozgasmiiveltség fejlesztése

Eldszor is a mozgasjartassagok, mozgaskészségek kialakitasa a fontos. Ezutan kovetkezik a
mozgasos cselekvések modjainak elsajatitdsa végiil pedig, a mozgasos cselekvések szép
kivitelezése.

A rehabilitacidt 6vodai, iskolai keretek kozott végezni részben egészségligyi, részben
pedagogiai folyamat, mint ilyet tervezni sziikséges. A feladatokat és 1épéseit eldre meg kell
tervezni, majd a szinteket ezekre kell épiteni.

5. a mozgasigény felkeltése, kielégitése
A gyermekek, a fiatalok szamdara egyarant valjék biolodgiai és kulturalis sziikségletté¢ a
testnevelés, rendszeres sporttevékenységen keresztiil a szervezet teherbirdképessége fejlodjon,

tegye lehetdveé az egészséges ¢életmod szokéasainak kialakitasat (3,11-13.0.).

2. 4. A gyogytestnevelés részteriiletei
A Dbetegségek tipusa szerint két csoportra oszlik: mozgéasszervi elvaltozasokra és
belgyogyaszat korébe tartozo betegségekre.
A mozgasszervi elvaltozasok:
- helytelen testtartasok (lapos hat, domboru hat, nyerges hat, fokozott kypholordotikus hat)
- gerincdeformitdsok (scoliozis, kifozis, lordozis €s ezek kombinacioi)
- Scheuermann-féle csigolyabetegség
- mellkasi elvaltozasok (tolcsérmell, tytkmell)
- deréktdji  elvaltozésok: agyeki, keresztcsonti  panaszok, csigolydk  kozotti
porckorongbetegség (discopatia)
- felsvégtag elvaltozasai (Sprengel deformitas)
- habitualis vallficam
- also végtag elvaltozasai: velesziiletett csipdficam, Schlatter-Osgood-féle betegség, dongalab

(pes varus congenitus), X 1ab (genu valgum), O 1ab (genu recurvatum), labboltozat siillyedés.

Belgyogyaszati betegségek:

-szerzett billentytihibak (sziikiilet, billentylielégtelenség)
-velesziiletett szivbetegségek

-1égzéshibdk, 1€gzés elégtelenség

-ifjukori hipertonia
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-obesitas
-asthma bronchiale
-csokkentlatas
-ideges eredetli szervi zavarok (vegetativ disztonia) (32, 305.0.).
2.5. A belgydgyaszati elvaltozasok, betegségek ismertetése
Gyogytestnevelésre belgyogyaszati szempontok alapjan az orvosok tobbnyire szivhibas
(vitiumos), ifjukori magas vérnyomasos, vegetativ distonids, asztmas és korosan elhizott
gyermekeket utalnak (21, 317.0.).
2.5.1.Szivbetegségek
A gyogytestnevelési szempontbdl fontos, gyermekek korében is eléforduld szivbetegségeket
hely hianyaban csak felsoroljuk.
A betegségeket koroktanilag az alabbiak szerint csoportosithatjuk:
Szerzett heges szivbillentyti eltérések (reumas 14z utan)
1. Kéthegyl billentytl elégtelenség (Mitralis insuficientia)
2. Kéthegyt billentyt sztkiilet (Mitrialis stenosis)
3. Az aortabillentyli hidnyos miikddése (Aorta insufficientia)
4. Az aorta szjadékanak sziikiilete (Aorta stenosis)
Velesziiletett szivhibak
A/ Balrol — jobbra iranyul6 rendellenes dramléssal jar6 szivhibak
1. Kamrai sovényen 1év0 nyilds (Kamrai septum defectus)
2. Pitvari sdvényen 1év0 nyilas (Pitvari septum defectus)
3. Fennmaradt érosszekottetés az aorta €s a tiidoartéria kozott (Ductus Botalli persistens)
B/ Nincs rendellenes 0sszekottetés az artérids €s a vénas rendszer kozott
1. Aortabillenty(i sziikiilet (Aorta stenosis)
2. Aortaiv sziikiilet (Coactatio aortae)
3. Tiidbartéria sziikiilet (Pulmonalis stenosis)
C/ Jobbrol — balra irdnyul6 rendellenes aramlassal jar6 szivhibak
Ide tartoznak az ugynevezett ,,kék betegek”. Ok nem vehetnek részt még gyogytestnevelési
foglalkozason sem.
Tobbet arul el a szivhibak hatasardl az un. Funkcionalis felosztés.
Kis vérkori terheléssel jard szivhibak
1. Kamrai sovényen 1év0 nyilas (Kamrai septum defectus)
2. Pitvari sdvényen 1év0 nyilas (Pitvari septum defectus)

3. Fennmaradt érosszekottetés az aorta €s a tiiddartéria kozott (Ductus Botalli persistens)
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A bal szivfél terhelésével jard szivhibak.
1. Kéthegytibillentyti elégtelenség (Mitralis insuficientia)
2. Kéthegytbillentyti sziikiilet (Mitralids stenosis)
3. Az aortabillentyli hianyos miikodése (Aorta stenosis)
4. Az aorta szajadékanak sziikiilete (Aorta stenosis)
5. Aortabillentyli sziikiilet (Aorta stenosis)
6. Aortaiv sztikiilet (Coactatio aortae)
A jobb szivfél terhelésével jaro szivhibak
1. Tuddartéria szikiilet (Pulmonalis stenosis)
A szivbeteg gyerek szamara ellenjavallt gyakorlatok, testhelyzetek:
1. Minden talzott megterhelést jelentd, nagy erdkifejtést igénylé mozgésok, erdgyakorlatok,
gyors futas, megterheld gyalogturak meredekebb lejtdn, tars horddsa, emelése.
2. Minden olyan gyakorlat melyben fokozott préselés, hosszabb ideig tartd
1égzésvisszatartds van.
3. Hirtelen 16késszerli megterheléssel jardo gyakorlatok (pl. nagyobb ugrasok gyors
rajtolasok).
4. Minden olyan gyakorlat, amely esetleges rosszullét esetén veszélyt jelent a tanuléra (pl.
nagyobb magassagban, kotélmaszas, gerenda, magasgytiri, stb.)
5. Nagyobb izgalommal jard versengések, jatekok, kiizddjatékok.
6. Minden olyan gyakorlat, amely atmenet nélkiil megvaltoztatja a véraramlas egyensulyat.
7. Viz alatti gyakorlatok, kiizdelmek vizben (21,317-319.0.).
2.5.2. Ifjukori magas vérnyomas (juvenilis hypertonia)
Altalanosan elfogadott, hogy a vérnyomas értéke mind a szisztolés mind a diasztolés érték
az ¢életkor valtozasaval valtozik, nd. Ez nem torvényszerli és nem vezethetd vissza fiziologias
okokra sem.
A vérnyomas értékeket szamos tényezd befolyasolja:
1. A napszaki ingadozas (reggel alacsonyabb, délutan 10-20 Hgmm-rel tobb mint reggel.
2. A testhelyzet. Fekve kevesebb a vérnyomas értéke, mint allva.
3. A taplalkozas.
4. Klimatikus viszonyok.
5. Pszichikus hatasok
A vérnyomas nagysaga két tényez6tol fligg:
1. A sziv altal percenként kilokott vérmennyiségtol, vagyis a perctérfogattol,

2. A kornyéki ellenallastol
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A magas vérnyomdas csokkentésének hatékony eszkozei a 1égzési és a relaxacios
gyakorlatok.

A mély légzési gyakorlatok nagymértékben fokozzak a vénas visszafolyast a szivbe, ezért
csokken a kornyéki ellenallas. fgy konnyebbé valik a bal kamra munkéja.

A relaxacios gyakorlatok egyik célja a pszichés tonus csokkentése, az érzelmi fesziiltségek
oldasa. Masik hatasa, hogy jelentdsen csokkenthetd az izomtonus.

Az ellazulést mozgasos gyakorlatokkal el lehet érni. Az izmok nyujtasa, lazitasa, felrazésa
szintén vérnyomascsokkentd hatasti. Nagyobb hatds varhaté az olyan mozgasoktol amelyek
teljesen Osszehangoltak a 1égzéssel.

Kéros, ellenjavallt gyakorlatok:
- az olyan gyakorlatok, amelyek talzott eréfeszitést igényelnek, kiilondsen a torzs és a
fej izmai esetén, ha a gyakorlatok a fej felé valo véraramlast fokozza.
- gyors, atmenet nélkiili helyzetvaltoztatasok
- gyors rajtolasok
- félelmet, szorongast el6idéz6 gyakorlatok
- afigyelmet fokozottan megkivané gyakorlatok
- nagy izgalommal kisért jatékok, kiizdelmek, versenyek
- elokeészités nélkiili nagy terhelések
- fokozottan lendiiletes, szédiilést, fejfajast okozo gyakorlatok
- forditott testhelyzetek (21, 319-320.0.).
2.5.3.Elhizott gyermekek gyogytestnevelési problémai

Az orvostudomany a koros kovérséget (obesitas) és az elhizast adipositas) potencialis
betegségként kezeli. Kimutattak, hogy az elhizott emberek kozott sokkal nagyobb a sziv €s
érrendszeri megbetegedések aranya mint a sovanyak korében. A stlytobblet nagyobb terhet ro
a mozgasszervekre. Leginkabb észrevehetd ez a talpboltozat siillyedés gyakorisdgat tekintve.
Szinte minden elhizott ember talpboltozat siillyedésben szenved. A statika megvaltozasa miatt
a gerinc alsé szakaszdban gyakran jelentkeznek fajdalmak. A kdvér emberek jarasa, allasa,
mozgésa bizonytalanabb, mert ugyanakkora alatdmasztdssal nagyobb terhet kell
koordinalniuk. Ezért az izomfaradas hamarabb kovetkezik be, nagyobb az elesés veszélye. A
testtomegiikh6z viszonyitott izomerejiik relative gyenge, de abszolut erejiik eléri, s6t meg is
haladja az atlagot. Mozgésiigyességiik szintén elmarad tarsaikétol.

Ebben nagy a szerepe a mozgashianynak. A sziv és érrendszeri megbetegedések viszonylag
kevéssé fenyegetnek az iskolds korban, de az megallapithatd, hogy a 1égzés nehezitett a

mellkas és a bordak kitérése miatt.
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A hasiiregi szervek elhajasodasa allandéan magas rekeszallast okoz, a rekesz kitérési
lehetdsége kicsi. A rekeszizom munkajat még jobban neheziti, hogy a renyhe bélmiikodés
miatt a belek felfivodnak. A 1égzés nem tudja kielégiteni a megnovekedett testtomeg
oxigénsziikségletét, amit a szervezet a pulzusszam és a 1égzésszam novelésével probal
kiegyenliteni, ami nehézlégzésben nyilvanul meg. A 1égzési térfogat ugyanakkor csokken. A
gazdasagtalan 1€gzés kovetkezménye a gyors elfaradas, ez kevesebb mozgast eredményez,
ami tovabbi testtomeg gyarapodashoz vezethet.

A foglalkozasok f6 feladata a bevitt kaloria csokkentése, a taplalék Osszetételének helyes
iranyba terelése, a diéta, a mozgasszegény életmod megsziintetése, a mar kialakult helyzetért
(elhizasért) felelds okok (kiilsé és belsd okok) tudatositasa, megsziintetése.

1. A mozgatdérendszer funkcionalis allapotanak javitasat célz6 feladatok:

- altalanos ¢és specidlis izomerdsités, hogy sajat sulyikat képesek legyenek elviselni, az
izmok és szalagok, iziiletek kdrosodasa nélkdil.

- a talpboltozat izmainak erdsitése

- az altalanos mozgasiigyesség fejlesztése

- az egyensulyérzék, mozgaskoordinécio javitasa.

2. A sziv és keringési rendszer edzése a talpboltozat talerdltetése nélkiil.

3. A 1égz0 rendszer miitkodésének javitasa
- arekeszlégzés javitasa, a rekeszizom kitérésének lehetdségét kell novelni
- a vitalis kapacitas ndvelése
4. A kialakult helyzetjavitasdhoz kivanatos pszichés hatasok
- tobb sikerélmény
- a testmozgas megszerettetése
- a pszichés egyensuly helyreéllitasa, onbizalom ndvelése.

Karos ¢és ellenjavallt helyzetek, gyakorlatok:
- faraszto, hosszantarto allas
- nagy sulyok emelése, hordasa
- faraszto, hosszantarto gyalogtirak, kiranduldsok
- tartds fliggésgyakorlatok
- hirtelen, gyors torzsmozgésok, testhelyzet valtoztatasok
- nagyobb magassagbol torténé mélybeugrasok
- hirtelenlokésszerti, terheléssel jard gyorsasagi gyakorlatok

- fokozott préseléssel jard gyakorlatok (21, 320-3210.).
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2.5.4.Az asztmas gyermekek gyogytestnevelésének kérdései

Az asthma bronchiale rohamokban megnyilvanuld légszomj, amely horgdgorcsok
kovetkeztében 1ép fel. A horgdk nyalkahartydja megduzzad, €s a kisebb horgdkben
nehezen lrithetd valadék képzodik.

Kivalthatjak kiilsé okok, de pszichés hatasok is. A roham fajdalommal és a fulladastol
val6 félelemmel, halalfélelemmel jar. Ennek kovetkeztében a gyermekeknél kialakulhat az
idegrendszer tulérzékenysége. A rohamtol valo félelem késébb mar a roham kivaltdja
lehet.

A legfontosabb feladat a kulcscsonti 1égzés helyett a hatékony, tudatos rekeszlégzés
kialakitasa. A 1€gz6 gyakorlatokat tiszta, pormentes helyen végeztessiik. Nagyon
hatékonyan javithatja a tanulok allapotat az uszas. A viz felett pormentes, tiszta a levego,
a be- ¢s kilégzés nehezitett koriillmények kozott zajlik. gy mind a belégzd mind a kilégzé
izmok erdsddnek, a 1égz¢s tudatosabba valik. A jogalégzés bizonyitottan hatékony.

Az aszténids tipust gyermekek foglalkoztatasa

Az aszténids gyermekek gyenge alkattak, altalaban jellemzd rajuk az Osszes szerv
elégtelen miikodése, laza szalagrendszer, vékony csontozat, csokkent tonusii izomzat,
nagyfoku vegetativ labilitas. Altaliban faradékonyak, ingerlékenyek, érzékenyek, hamar
kétségbeesnek. Torzstartdsuk hanyag, passziv. Az egész szervezet allapotat kell javitani.
Ebben a folyamatban dontd jelentdsége van az €letmdd, €letritmus valtoztatasnak. A
helyes taplalkozas mellett a rendszeres edzést, testmozgast is bele kell épiteni az
életmodjukba. Mivel a szalagok altalaban lazdk igy a nyUjté- lazité gyakorlatokat
Ovatosan hasznaljuk, mert az iziiletek, szalagok talnyljtdsa 1wjabb veszélyforras
(21,321.0.).

2. 6. A gyogytestnevelés célja
A gydgytestnevelés célja a mozgasszervi deformitasokkal és belgydgyaszati problémakkal
kiiszk6dd tanulok panaszainak csokkentése, az egészség helyredllitasa, valamint a testi
képességek fejlesztése €s a sportoldsi igény kielégitése. Meg kell ismertetni a testnevelés
minél szélesebb agaval, a kiilonb6zé sportok alapjaival (atlétika, torna, labdajatékok,
uszas, szabadtéri sportok, stb.), az ujabb mozgasformakkal (joga, aerobic, stb.). Az egész
test motoros fejlesztése a cél. A gyogytestnevelés célja leegyszerlisitve az, hogy a
gyermek minél el6bb olyan egészségi allapotban keriiljon, hogy ismét bekapcsolédhasson
az ovodai, iskolai testnevelési foglalkozdsokba. Még a testnevelés ora a prevencidt
szolgalja, addig a gyogytestnevelés a prevencion kiviil a rehabilitdcidban is szerepet

jatszik.
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Rehabilitaci6 funkcidjat az bizonyitja, hogy szervezett, tarsadalmilag tamogatott,
intézményes keretek kozott folyik, rendszeresen végzett folyamatos, tervszerli
tevékenység.
Mozgasszervi szempontbdl a gydgytestnevelés prevencid szerepe az izmok ¢€s az iziiletek
funkciondlis eredetii koros allapotainak a megeldzése. A funkciondlis betegségek
leggyakrabban a gyermekkorban ill. a gyermek- és pubertaskor hataran alakulnak ki.
Felmérések bizonyitjdk, hogy ardnyuk emelkedd tendenciat mutat. Az 6vodai, iskolai
testnevelés az egyik, ha ugyan nem a legmegfelelobb eszk6z a mozgasszervek
egészségeének megdrzésére (32, 306.0.).

2.7. A gyogytestnevelési mozgasanyag vizsgalata
Rendgyakorlatok:
Hasonlo célzattal alkalmazzuk a gydgytestnevelés foglalkozason is.
Elokészito gyakorlatok:
Mindkét csoportjat a gyerekek elvaltozasanak ¢és allapotanak figyelembe vételével
javasoljuk minden gyogytestnevelési csoportban.
Gimnasztikdban a gyakorlatoknak az izmokra kifejtett hatdsa alapjan a kovetkezdképpen
csoportositjuk és ebben a sorrendben:
- mobilizal6 gyakorlatok
- nyujto hatdsu gyakorlatok

- er6sitd hatast gyakorlatok

Mobilizalo gyakorlatok lényege:

Izmok, inak, szalagok passziv vagy aktiv megnyljtasa. A megfelelé izomcsoport
bemelegitése mobilizélasa a 1ényeg. Az izmok és iziiletek akkor reagalnak a legjobban, ha
ellazitott allapotban vannak. A mobilizal6 gyakorlatok segitenek a kontrakturdk
oldaséaban.

Kontraktiura:

az iziileti mozgashatarok koros besziikiilése.

Nyujto hatasu gyakorlatok:

Alapos bemelegités eldzze meg. Nyujtas (extensio) mozgasok vagy eszkozzel végzett
kezelési modszer a zsugorodott izliletek megnytjtasara, az iz felszinek tavolitasukkal
kapcsolatos  tehermentesitése. Pl.:  gerincgorbiiletek  korrekciojanal.  Stretching

alkalmazasa.
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Streching:
az izomnyujtas hasznos modja, melyet lassan a kellemesen feszitd érzésig 10-30mp — ig

kell végezniink 5-8 —szor ismételve.

Erosito hatasu gyakorlatok:

A mobilizal6 és nyujtd gyakorlatok, valamint a kontraktarak felolddsa utan kdvetkeznek
az erdsitd hatdsu gyakorlatok, melynek az egész testtartasra kiterjednek. Erdsit hatast
gyakorlatok esetében az izomban levo 6sszes izomrostok maximalisan sszehtizdédnak.
Légzési gyakorlatok:

A gimnasztikai mozgassal 0sszekotott specialis gyakorlatok. A 1€gzés és mozgas
Osszehangoldsa azon alapul, hogy a mozgasban résztvevo izmok miikodésében van olyan
szakasz, ahol a mozgés tamogatja a belégzést, és van egy masik szakasz, ahol a kilégzés a
legcélszeriibb. Egyszerli mozgason bemutatva: a paros karemelés a belégzést tamogatja,
akarok leengedése pedig a kilégzést (3,14-15.0.).

Valamennyi gyoégytestnevelési csoportban alkalmazzak altalanos és specialis formaban.
PL: mellkas deformitdsu gyerekeknél a mellkas ardnyos fejlédését segiti eld, a helyes
technikaval torténd 1égzés(orron 4t belégzés, szajon at kilégzés).

Relaxdacios gyakorlatok:

A fizikai terhelésre a szervezet ellazulassal valaszol, az izmok felszabadulnak az
egyoldalu terhelés aldl és fesziiltségiik csokken.

A természetes tdmaszgyakorlatokat minden gyogytestnevelési csoportban alkalmazzak.
Kiemelt szerepiik abban rejlik, hogy a torzs mindkét oldalat egyforméan foglalkoztatjak,
igy hozzajarulnak az izomcsoportok aranyos fejlodéséhez.

Az egyensulyozd jarasgyakorlatok széles korben alkalmazzdk, mivel az izomtdénus
érzékelését is jol szolgalja (feszités-ernyesztés) példaul: a testtartds elvaltozasainal,
csipdficam javitasanal.

Gurulés a test hossztengely koriil, e gyakorlatnal hason fekvésbdl inditva a karok magas
tartasban, a torzs, a ldbak zart egyenes tartasa, az egész testnek egy nyujtott helyzetet
eredményez, melyet a testtartds elvaltozasainal, az ,, X és ,,0” térd javitdsanal terdpias
céllal alkalmazzak. A gydgytestnevelési mozgasanyagban karos mozgasként szerepelnek,
ezért nem alkalmazhat6 pl.: gerinc deformitasnal €s belgyogyaszati elvaltozasok esetén.
Gyobgytestnevelési mozgasanyagban hangsulyozottan a gerinc deformitasok javitdsaban

ajanlott.
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Az ugrasok karos mozgasanyagként szerepelnek a gerinc és lab deformitasok esetében, de
nem ajanlott a belgydgyaszati problémak tobbségében sem.
A futasok valamennyi gyogytestnevelési csoportban alkalmazhatoak, szakaszos terhelés
mellett, kozbeiktatott aktiv pihendkkel (jaras). Az elébbiekben megfogalmazottak szerint az
ugrasok karos mozgasok a gyogytestnevelésben (3, 16.0.).
2.8. A gyogytestnevelés alapjai

Anatomiai tanulmanyokbol tudjuk, hogy a csontrendszer és az izomrendszer terhelés hatasara
fejlodik jol. Ami alkalmazkodast valt ki a szervezetbdl fejlesztd hatassal van. Nagyon fontos,
hogy az iskolai testnevelésben nagyobb figyelmet forditsanak a gyogytestnevelésre. Majdnem
minden gyermeknek sziiksége van testtartasanak javitasara.
A gyermekeket a betegségek sulyossaganak megfeleléen soroljak kategoriakba.
- Az egészséges gyermekeknek, részt kell vennie a tantervnek megfeleléen szervezett
testnevelési o6rakon (32,304.0.).
- A rehabilitacios testnevelési foglalkozasokra azoknak van sziikségiik, akik nemrég
gyogyultak meg betegségbdl vagy balesetbdl.
- Gyodgytestnevelésre azoknak a gyerekeknek van sziikségiik, akiknek olyan tartd- vagy
mozgasrendszeri problémdjuk van, akik specidlis jellegli foglalkozast igényelnek. Ezt a
csoportot tovabb lehet osztani:
1. Az iskolai testnevelésben valamilyen szinten foglalkoztathatok anélkiil, hogy betegségiik
sulyosbodna
2. A testnevelési ordkon nem vehetnek részt betegségiik stilyossdga miatt.
3. Klinikai gyogytestnevelési foglalkozasra azoknak a gyerekeknek van sziikségiik, akiknek
testnevelését orvosi feliigyelettel lehet megoldani.

A gybgytestevelésre utalt gyermekek kb. 60 — 80 %- a tartd- és mozgatdszervi okok miatt
keriilt oda. Ennek oka lehet velesziiletett, vagy a mozgasszegény életmod.
A gyermekek novekedésének tliteme 9 — 15 éves kor kozott eléri az 5 — 7 cm/ évet. A mozgas-
terhelés hidny miatt a csontok, izmok a sziv- és a légzéskeringési rendszer nem fejlodhet
optimalisan. A fejlddésiikhoz szlikséges az aranyos terhelés.

A gyogytestnevelésre utalt gyermekek testi és egészségi allapota is eltér a tobbi
tanuloétol. A testi elvaltozasokkal gyakran pszichés eltérések is taldlunk. A tanulok
személyiségfejlodésének eltérései tobbnyire a kovetkezd okokbol fakadnak:

o testformajuk, testi felépitésiik, kiils6 megjelenésiik mas, mint az egészséges tarsaiké

e bizonyos mértékben a mozgasban korlatozottak az egészséges tarsaikhoz viszonyitva
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Ez a két tényez6 egyiittesen is eléfordulhat, ami sulyosbitja a helyzetet. Akarmelyik emlitett
tényez0 valtozasokat hoz 1étre a gyermek kiilsé kornyezetéhez vald érzelmi és cselekvésbeli
viszonyaban.

Hazi- ¢és egyéni feladatokkal teszik hatékonyabba a terapiat a gyogytestnevelok. A
testnevelési ordkra jard tanuldk, amikor a tobbieknek olyan feladatokat kell gyakorolniuk,
amik nekik ellenjavalltak, végezz¢k el az egyéni feladataikat.

A helyes gyakoroltatdshoz a tanitonak tudnia kell a gyermek betegségének stlyossagat.
Ezeket az informécidkat az orvostol kaphatja meg. Az egyéni feladatok végrehajtasanak
szempontjait, pedig a gyogytestnevel6tdl. Tudnia kell, mik a javitod és ellenjavallt mozgasok,
amelyek arthatnak a gyermeknek.

Az egyéni gyakorlatok alkalmazasanak célja az, hogy az elvaltozast a sajatos eltérések
figyelembevételével specifikusan és hatékonyan javitsa! Nyilvanvalo, hogy csak a naponta
végzett rendszeres testmozgas vezet eredményre (32,305.0.).

3. Altalanos egészségnevelés
1948-as megalakulasakor az Egészségiigyi Vilagszervezet (World Health Organization,

WHO) az egészséget a kovetkezOképpen definialta: ,,Az egészség a teljes testi, lelki és
szocialis jolét allapota, €s nem csupan a betegség vagy fogyatékossag hianya”.

Az egészség dimenzioi:

-biologiai egészség: a szervezetiink megfeleld mitkddése,

-lelki egészség: személyes vilagnézetliink, magatartasbeli alapelveink, illetve a tudat
nyugalmanak és az onmagunkkal szembeni békének a jele,

-mentélis egészség: a tiszta €s kovetkezetes gondolkodasra vald képesség,

-emocionalis egészség: az érzések felismerésének, illetve azok megfeleld kifejezésének a
képessége,

-szocialis egészség: masokkal vald kapcsolatok kialakitdsanak egészsége.

Kritériumai:

- személyes higiéné

- a munka és pihenés helyes ardnyainak megvalasztasa

- a szabadidd hasznos eltdltése

- korszer(i, egészséges taplalkozas

- kéros szenvedélyek mellézése

- kornyezeti artalmak megel6zése

- rendszeres testedzés

- stresszhatasok kivédése
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- betegségek kezelése, mérsékelt gyogyszerfogyasztas
Befolyasolo objektiv tényezok:

- tarsadalmi, gazdasagi viszonyok

- emberhez méltdé megélhetési lehetdségek

- fejlett egészségligyi viszonyok, a lakossag egészségiigyi allapota

- a tarsadalom anyagi eszkozei a betegségek elleni harcban

- a tarsadalmi tudat altalanossagban és az egészségtudat
Lényeges az egészségre nevelés soran, hogy jartassagokat, készségeket, szokasokat kell
kialakitani. A rendszeres testedzéssel a szervezet magasabb késziiltségi szintje érhetd el,
fokozza az ember aktivitasat, teljesitOképességét, fizikai és pszichés allapotat.
,»A vilagegyetem egyik legfontosabb elve az egyensulyi elv.Az emberi test szintén olyan része
a vilagegyetemnek, amelynek elvileg tokéletes egyenstlyban kell lennie. Eppen tgy
,»Kkésziiltiink", hogy éppen adott mennyiségli gyakorlasra van sziikségiink, sem tobbre, sem
kevesebbre. Eppen adott mennyiségii és jellegii ételt kell elfogyasztanunk. S ugyanigy adott
mennyiségli alvast és pihenést igényeliink ahhoz, hogy a napi élet fesziiltségeit és stressz-
allapotat levezessiik"(Dr. Kenneth H. Cooper).
Az egészségnevelés feladatai egymadssal szoros kolcsonhatdsban vannak. A gyermeket
szellemileg, érzelmileg és testi aktivitasat figyelembe véve a kiegyensulyozottsagra kell
nevelni. Alapos ¢és kitartd munkat igényel pedagogustdl é€s szil6tdl egyarant. Pozitiv
példamutatassal kell a fiatal nemzedék elé kiallni. Az egészség minden ember alapvetd joga,
melyet az egész tarsadalomnak a figyelme elé kell, hogy taruljon. Az egészség kialakitasa és
megszilarditdsa minden ember k6z0s feladata.
A gyermek nevelésében egyik legfontosabb feladat a megfeleld életminta mutatdsa és a
személyiség pozitiv irdnyba torténd befolyasoldsa, amely tevékenységek fejlesztését a
csaladban kell elkezdeni.

Az egészségnevelés lehetdségei osztalyfonoki orakon :
- donmagunk és egészségi allapotunk ismerete (testi higiénia)
- egészséges testtartds, a mozgas fontossaga (testedzés fontossaga)
- az értékek felismerése €s ismerete
- az étkezés, taplalkozas egészséget befolyasold szerepe
- a betegségek kialakulasa és gyogyulasi folyamatok (gyogyszerhasznalat)
- elsOsegély-nyujtasi ismeretek
- baratsag, parkapcsolatok, szexualitas szerepe az egészségmegdrzésben (AIDS prevencio)

- személyes krizishelyzetek felismerése ¢és kezelési stratégidk ismerete
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- tanulas ¢€s tanulds technikai

- az id6vel valo gazdalkodas szerepe

- rizikovallalés és hatarai /kozlekedés, személyes biztonsag/

- szenvedélybetegségek elkeriilése /alkoholizmus, dohanyzas/

- a tanulasi kornyezet alakitasa

- a természethez vald viszony az egészséges kornyezet jelentdsége (zaj, 1égszennyezés,
hulladékkezelés).

Az egészségfejleszto testmozgas megvalositasa testnevelés oran:

- keringési-, 1égzdszervi- rendszer megfeleld terhelése

- gimnasztika

- helyes testtartas kialakitasa

- légzbtorna

- fittség mérése

- a motorikus képességek mérése

- izomerodsitések

- tanc, drama, jaték

- ezek nemcsak testnevelésoran végzett tevékenységek, hanem az iskola tanitasi ordin, tanitasi
oran kiviil szervezett kotelezd programjaink, a szabadidds tevékenységben, edzéseken, stb. is
megvalosulnak (http://www.pasztorvolgyi.hu/assets/pedprog/egeszsegnevelesi_terv.pdf).

3.1.A testnevelés szerepe az egészségtudatos magatartas kialakitasaban

A fiatalok egészségmagatartasaval kapcsolatos kutatdsok eredményei évrdél évre
aggasztobbak. Egyre fiatalabb korban kezdddik, és egyre szélesebb kort érint az élvezeti
szerek haszndlata és a rendszeres szexualis ¢élet (5,49.0.).
A fiatalok korében kirivoan magas a pszichoszomatikus tiinetek el6forduldsi ardnya is
(31,154.0.).
A kozoktatasi torvény modositasa alapjan a 2004/2005-6s tanévtdl az egészségnevelés
kotelezOveé valt a kozoktatasi intézményekben. Ennek alapjan 1ényeges szempontnak tiinik,
hogy milyen irdnyelvek, tartalom, modszerek és eszkdzok mentén torténik az iskolaban az
egészségtudatos magatartas kialakitasa. Ukrajnaban az egészségtan orat 2004-ben vezették be.
Manapsag sokak szamdra evidencia, hogy az egészség érték, a lakossag korében végzett
vizsgélatok mégis az egészségtelen ¢letmdd meglétét tarjak fel tobb helyiitt (1,56.0.).
Vajon mi allhat e jelenség mogott? Feltételezziik, hogy az egészség is azon fogalmak kozé

tartozik, amelyeket tapasztalataink €s értékeink alapjan kiilonbozéképpen értelmezhetiink.
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Epp ezért, amikor az egészségrél gondolkodunk, célszerli elészor a fogalom tartalmi
Osszetevoit megvizsgalnunk.

Az egészség fogalmanak értelmezésérdl, valtozasarol

A leg0sibb egészségfelfogasok f6 jellemzdje a holisztikus szemléletmod, amely a hangsulyt
az egyénen beliili, az emberek kozotti és a kdrnyezettel kapcsolatos egyensulyi allapotokra
helyezi. Ez az allaspont tiikrozodik tobbek kozott a hindu, a gordg ¢és a kinai
egészségelméletekben.

A mai egészségfelfogasok kozos jellemzdje az embernek, igy egészségének
biopszichoszocialis szemlélete (21,15.0.). A WHO Ottawai Egészségmegdrzési Nyilatkozata
(1986) az egészséget nemcsak passziv, megérzendd allapotnak, hanem fejleszthetd értéknek
tekinti, feltételezve, hogy vannak olyan Osszetevéi — mint példaul teljesitmény, ismeretek,
fittség — amelyek novelhetdk, illetve fokozhatdok (3,46.0.). ,,Az egészség olyan allapot,
amelyet az anatomiai integritas, a teljesitményre vald képesség, a személyes értékek, a
csaladi, munka- ¢és koOzoOsségi szerep, a fizikai, biolodgiai és tarsadalmi stresszel vald
megkiizdés képessége, a jolét érzése, a betegség €s a korai haldl rizikéitol valdo mentesség
jellemez.” (33,12.0.). Ennek megfelelden az egészség megdrzése is folyamatos kiizdelem,
kihivasoknak valé megfelelés, melyben fontos kiemelni az egyén feleldsségét, illetve azt,
hogy az egészség megdrzése érdekében folyamatos aktvitast kell kifejtentink (9,28.0.).

Mai allaspont szerint az egészségnek fizikai, mentalis, érzelmi, személyiséggel kapcsolatos,
tarsadalmi (tarsas, szocialis), valamint spiritudlis dimenzioi vannak. Ahogy az 1. dbran lathato
virdgmodell is mutatja, mindezek szoros kdlcsonhatdsban éallnak egymassal (21,45.0.). A

fizikai egészség az emberi test miikodéséhez, a testrészek egészségéhez kapcsolodik.
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Egészségiink fejlesztéséhez, a korszerli, dinamikus egészségfogalomhoz az alabbi értékek
kothetdk: egyéni feleldsség, kozosségi szemlélet, interdiszciplinaritds, civil szervezetek,
szubszidiaritds, egyéni és kozdsségi Ontevékenység €s helyi kezdeményezések integracioja
(33,58.0.). Amikor cselekedeteinket, magatartasunkat, gondolkodasunkat és érzelmeinket
értékeink befolyasoljak, azok nem egymastol elszigetelten, fiiggetleniil fejtik ki hatdsukat. Az
értekek ugyanis az emberben komplex értékrendszerré formalddnak, igy a beépiild értékek
megnyilvanulasa attdl fiigg, hogy az egyén dominans értékrendjében hol helyezkednek el,
milyen mas értékekkel egyiitt erdsitik vagy gyengitik egymast. Az egészség vonatkozasaban
ez ugy értelmezhetd, hogy bar az egészség eldkeld helyen all a rangsorban, ugyanakkor
kiilonb6z6 értékrendszeri bedgyazddasa kovetkeztében az egyén magatartasaban mas és mas
médon  valésul meg. Ennek kovetkeztében valik életmddunk egészségessé vagy
egészségtelenné. Az értékrendszerliinkbdl adodo  értékitéletek alapjdan hozzuk meg

¢életviteliinkre vonatkozo dontéseinket.

Ezért egészségesen €lni nem egyenld azzal, hogy az egészséget, mint értéket dnmagaban
elfogadjuk. Az egészséges ¢letvitel sokkal inkdbb azon az értékrendszeren alapul, amellyel a
benniinket koriilvevé vilaghoz viszonyulunk. Ugy véljiik, a gyermekek egészségnevelését a
csaladi nevelésre épitve elsdsorban az iskolan beliil lehet és kell megalapozni. A sziilokkel
kozosen az éltalanos iskola als6 tagozatin még nagy eséllyel lehetne egészségtudatos
magatartast javitani, potolni vagy jobb esetben csak csiszolni, finomitani. Az intézményen
beliili és kiviili egészségneveléshez kapcsolddva, az egészséges életmod 12 pontjat érdemes

alaposan atgondolni.

A 12 pontot azonban, fontos kiegésziteni az érzelmi neveléssel, melynek célja a fiatalok lelki
kondicidinak, magabiztossaguk, helyes onértékelésiik és identitasuk kialakitasa (12,75.0.).
Emellett az érzelmi nevelés soran a gyerekek atélik a ,képes vagyok”, ,.ertékes vagyok”

onmagamban, 6nmagamért érzést.
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Az egészségmegOrzés 12 pontja
1.Egészséges

taplalkozas

2. Tobb mozgas

3.Stressztirés, stresszkezelés

4. Balesetmegeldzés

5.Kiegyensulyozott szexualitas

Az energiabevitelnek ¢és az energiafelhasznalasnak
egyensulyban kell lennie. Fontos, hogy nemcsak azt kell
megenni, amit szeretiink, hanem azt is, ami hasznos,
értékes szervezetiink szamdara. Szintén 1ényeges szempont
a rendszeresség. Emellett foként a lanyoknal
kamaszkorban éppen az elhizastol vald félelem miatt

koros sovanysagot okoz6 magatartasforma jelenhet meg.

A kisgyermek szaladgél, a kisiskolas fut, kirandul, az
iskolas beiil a képernyd elé, és ott nézi, masok hogyan
sportolnak. A mai gyermekek tobb mint 40%-a elhizott
vagy tulsulyos. A fiatalokat vigylik ki a szabadba, s

tegylik kivanatossa szamukra a kiilonb6z6 programokat!

Meg kell tanulni alkalmazkodni a stresszhez. Stressz
nélkiili élet nincs, de szdmos olyan moddszer létezik,
amellyel a kéros stresszhatasokat kisztrhetjiik életiinkbdl
(pl. autogén tréning, agykontroll vagy mas relaxacios
eljarasok), kezelhetjiik 6ket. Ebben is jelentds szerepe van

a példamutatasnak.

A balesetek tobbnyire elkeriilhetok. Kiilondsen a serdiild
fitk veszélyeztetettek, mert keresik a veszélyt, nincs
félelemérzetiik, unatkoznak, ¢&s  feleldsségeérzetiik

kialakulatlan.

Itt lelhetdk fel leginkabb a tabuk, s a meg nem értés karos
hatasai. Fontos, hogy a fiatal tanulja meg a nemiség nyilt
felvallalasat, a szex és a szerelem egylitt jarasat, a kivaras,
a hiiség ¢és a felelosségvallalds prioritdsat. Szamos
veszélyt jelentenek a szexualis uton terjedd betegségek, a

felelotlenség s az ezekbdl kovetkezd lelki sériilések.
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6. Nem dohanyzas

7.Mérsékelt alkoholfogyasztas

8. Drogtagadas

9. Idében orvoshoz fordulas

10. Egyiittmiikodés
egeészsegliggyel

11. Kornyezettisztelet

12. Személyi higiénia

az

El kell hitetni a gyermekekkel, hogy a dohanyzas életet
rovidit. Kiilonosen veszélyeztetettek a serdiilok. Ok azt
hiszik, hogy ettdl lesznek felndttesek, sokszor nem tudnak
nemet mondani. A kortarsoktatdst tekinthetjiik a legjobb
modszernek. A gyermekek jobban hisznek a hasonl6 koru
gyermeknek, mint a tanarnak, egészségiigyi dolgozonak

vagy esetleg a szililének.

Fontos a mérték, fontos tudni, hogy mikor és hogyan kell
megallni. El kell hitetni a serdiildkkel, hogy nem az
alkohol hatéséra lesznek felndttek. Meg kell dket tanitani

ésszertien nemet mondani.

A drog életet ront ¢s rovidit. Lehetdleg el kell keriilni, s
segiteni kell azoknak, akik a leszokéds nehézségeivel
kiiszkodnek. Meg kell Oket tanitani ésszerlien nemet

mondani, s hogy nem ettdl lesznek felndttek.

Azt kell tudatositani, ha a bajt id6ben felismerik,

konnyebb a segitség és gyorsabb a gyogyulas.

Az egyén egyiittmiikodése nélkill az érte dolgozo
egészségligy nem lehet hatdsos, hiszen a legfontosabb

gyogytényezd sajat maga.

Gondolkozz globalisan, cselekedj lokalisan! A Fdldet
nem a sziileinktdl, nagysziileinktdl 6rokoltiik, hanem a

gyermekeinktol, unokéinktdl kaptuk kdleson.

Leginkabb a serdiilokre kell figyelni, 6k azok, akik az
igénytelenséggel akarnak masok lenni, ezzel akarnak
kitlinni az atlagemberek korébdl, vagy oOnallésaguknak,
lazad4dsuknak ,hangot adni”. Az egyik legkdnnyebb
teriilete a tagadas kifejezésének (31,208-211.0.).
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A testnevelés szerepe az egészségnevelésben

Az Angol Egészségnevelési Hatosag (HEA) taplalkozasi munkacsoportjanak megallapitasa
szerint a testmozgas dontd jelentdségii a teststilyszabalyozasnak és az elhizas megel6zésének
a szempontjabol (6,65.0.). Ugyanakkor a tanuloknak minddssze a fele végez megfeleld
gyakorisagu ¢€s id6tartamu mozgast (11,166.0.). A tanuldk erdnlétével kapcsolatos ismételt
felmérések az erdnlét életkorral vald csokkenését mutatjadk (11,108.0.). A testtartdsi és

labstatikai problémak az életkor elérehaladtaval szintén ndnek.

Tudvalevd, hogy a testmozgds amellett, hogy egészségmegdrzd- ¢s fejleszté funkcidval
rendelkezik, dinamikusan hozzdjarul a személyiség formalasahoz és alakitasahoz, és eldsegiti

a gyermekben rejlé képességek kibontakozasat (3,48.0.).

Az alapot az adja, hogy a tanuldt testének megismerésére €s elfogaddsara neveljiik: érezze jol
magat sajat testében, fedezze fel a benne rejld lehetdségeket. Minden sporttevékenység
kivaloan fejlesztheti a gyermekek onfegyelmét, kiizdeni tudasat, kitartasat, onbizalmat, segiti
a realis onértékelés kialakulasat, és hozzajarul a siker és kudarcélmény feldolgozéasadhoz ez

altal kialakul az egészséges énkép, az egészséget tamogato értékrend.

3.2. Civilizacios artalmak
A civilizacio elényei
Mit is jelent az ipari majd a tudoményos-technikai forradalom az emberiségnek? Mit jelent a
napjainkban is zajl6 informatika forradalma?
Mindenekel6dtt hozott egy sor elonyt:
- Ipari centrumok alakultak, gyarak koré varosok telepedtek, az urbanizacio altalaban jobb
komfortot, tobb kényelmet nyujtott, mint egykori lakohelyeik.
- A gépesités eredményeként egyre kisebb mértékben van sziikség a munkas fizikai erejére.
A gépesitéssel egyiitt jard nagyobb termelékenység a szabadidé ndvekedését eredményezi.
- Kozlekedés és kommunikécid. A vonat, auto, repiild, telefon, fax, radid, televizié majd a
szamitogép lebontotta a tdvolsagi- és id6hatarokat.
- A mezOgazdasag gépesitése eredményeként soha nem remélt terméseredmények sziilettek.
A fogyasztéi tarsadalmakban komfortos koriilmények kozott élhetnek, bdségesen
taplalkozhatnak.
- Sajnos, maholnap a civilizacios fejlédésnek tobb lesz az artalma, mint az elénye. Most

vizsgaljuk meg kozelebbrdl, hogy mit is neveziink civilizacios artalmaknak (39,150.0.).
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A civilizacio artalmai

Civilizéacios artalmak az emberi kultira pusztitdé kornyezeti hatdsaibol eredd fejlemények,
melyek pl. allergias, pszichés betegségekben, kornyezetszennyezésben mutatkoznak meg.
Lassuk az elényei utan az artalmait:
- A gépesités eredményeként csokken a mindennapos fizikai aktivitds. A kreativitast
nélkiiloz6 monoton, elgépiesedett munka rontja az egészséget. A tévével, internettel toltott
szabadid6 ¢életmodunkat il6veé valtoztatta.
- A tulzsufolt varosokban, egyes rétegeknél az idohiany stressz helyzetet teremt. Az il
¢letmdd nagyon gyakran egyiitt jar a stressz-hatdsok jelentds novekedésével.
- A joléti tarsadalmakban a fogyasztas tulfogyasztassa valik. A taplalkozasban a tulzott
energia felvétel a kovérség kialakulasahoz vezet.
A WHO a kovérséget a 10 legsulyosabb betegség kozé sorolja, mert az ugynevezett
civilizacidés betegségek elhizas, cukorbetegség, cardiovascularis, sziv- ¢és érrendszeri,
mozgasszervi, rosszindulati betegségek megjelenésében kiemelkedo rizikofaktor.
A civilizacids artalmak négy jellemz6 csoportba sorolhatok:

a fizikai aktivitas csokkenése

stressz

talfogyasztas (¢letmodhibak)

kornyezeti artalmak

Az els6 harom dartalom ellen az ember sajat életvitellel védekezhet, még a
kornyezetkarositassal kapcsolatban legfeljebb erkolcesileg jarulhat hozza (kdrnyezettudatos
magatartassal).

A civilizalt tarsadalmakban egyre jellemzobbé valik a fizikai aktivitas csokkenése, amely
kedvezétleniil hat az egészségi allapotra. A csokkend fizikai aktivitds, a kevés mozgas rossz
testtartashoz, elhizashoz vezethet.

A mozgasszegénység miatt izmainkat keveset €s helyteleniil hasznaljuk, igy a testtartasért
felelos izmok egyenstlya felborul, és kiillonbozo helytelen testtartasi tipusok alakulhatnak ki,
ami — ha nem tesszlink semmit — késdbb gerincbetegségekké valhatnak.

- A kiilonféle deformitasok, civilizalt betegségek szinte csak rendszeres testmozgassal
elézhetdk meg, illetve gyogyithatok (39,150-1510.).

Civilizacios betegségek

Egyre terjednek a civilizacios betegségek, amelyeket azért neveziink igy, mert a civilizacids

artalmak 1dézik eld.
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A civilizaciés artalmak elsésorban a kovetkez6 négy betegségcesoportba sorolhatok, amelyeket
civilizacids betegségeknek neveziink:
- keringési (sziv és érrendszeri),
- daganatos,
- mozgasszervi,
- idegrendszeri (pszichés zavarok).

A csoportositdsbol a mozgasszervi elvaltozasokat szeretném kiemelni. A mozgasszervi
elvaltozasok az emberi test tartd mozgatorendszerének elvaltozasait jelentik.
A gerinc, a tartd- és mozgatéappardtus legbonyolultabb felépitésii része, tartja a fejet,
Osszekottetést teremt az alsd és felsd végtag kozott. A gerinc helyzetét — mely a testtartas
donté tényezdje — és mozgasait meghatarozott izmok, izomcsoportok megfeleld tonusa és
miikddése biztositja.

A fejlédés soran a gerinc élettani (fiziologids) gorbiileteinek a kialakuldsat megfigyelhetjiik.
Az 0jsziildttek gerince szinte teljesen egyenes.
CsecsemOkorban a fej emelésével alakul ki a nyaki homoru hajlat (lordézis), a feliiléssel a hati
domborulat (kif6zis) és a felallassal az agyéki homoru hajlat (lordézis).
Az volna az egészséges, ha ezek a gorbiiletek megmaradnanak, de kisiskolas korban a
mozgasszegeény életmod kovetkeztében az izomzat fejlddése elmarad a test gyors ndovekedése
mogott, igy a megnovekedett fizikai terhelésnek az izomzat nem tud megfelelni.
A fejletlen izomzatt gyerekeknél sajatos hanyag tartas alakul ki. A hanyag tartast a helytelen
allasfunkcio jellemzi: allas kdzben a felsGtest hatraddl, a hati gerincszakasz domborulata
fokozddik, a fej, a vall és a kar eldreesik, a lapockak kontlrja fokozodik. A hanyag tartasnal
nincsenek rogziilt deformitasok, a fokozott gerincgorbiilet korrigalhatd. Rendszeres torndval
elérhetd az izomzat megerdsddése €s a tartds normalizdlodasa, amikor a gerinc gorbiiletei
eltérnek a fiziologids mértéktdl.

Ugyancsak a mozgasszegény ¢életmod kovetkeztében alakul ki a tartasi gyengeség.
Ezt a fokozott gyengeséget az idézi eld, hogy a tartoszerkezetet kevés természetes inger éri pl.
mozgés, levegd, napfény, viz. A tartdsgyengeség jol felismerhetd és elkiilonithet mas
elvaltozasoktol, mivel felszolitasra a gyerek helytelen tartdsat ki tudja javitani, képes magat
helyesen tartani, de a helyes testtartast nem képes hosszabb idén keresztiil fenntartani, hanem
rovidesen visszaesik sajat helytelen, pithendtartasba.

Tartasgyengeség esetén a gyenge tartasti gyermek faradékony, visszahtizd6do, izomzata rossz

tonusy, erdtlen. A felsotest rossz tartasahoz gyakran tarsul ludtalp.
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A testtartas szorosan Osszefiigg az also végtagok ¢€s azok iziileteinek allapotaval, hiszen az
also végtagok tartjak allaskor a testet. A mozgasrendszer silyhordoz6 részének alapja és vaza
a gerinc és a lab. Innen indulnak ki és ide hatnak vissza a problémak.

A hanyag tartas ¢és a tartdsi gyengeség a helytelen testtartdsok korébe tartozik. Sajnos a
helytelen testtartds egy életre rogziilhet, és csak megfeleld tornaval vagy egyéb kezeléssel
lehet korrigélni.

Nem csak gyerekekre, hanem felndttekre is jellemzd a rossz testtartds. Kovetkezményei
természetesen mar nem csak a gerincre lokalizdlodnak. A gerinc mozgésaban korlatozotta
valik és faradékonysag 1éphet fel, majd megjelennek a szervi panaszok is.

A mozgasszervi betegségek kiviilr6l is latszanak, a betegek sokszor santitanak, gerinciik
meggorbiilt, keziik, 1abuk deformalt, s allando fajdalomtol szenvednek. Tomegkozlekedési
eszkozre nem tudnak felszallni, oGnmagukat sem tudjak segitség nélkiil ellatni.
Esélyegyenldségiiket nem segitjiik: nehezen vagy egyaltalan nem jutnak hozza az életiiket
megkonnyitd segédeszkozokhéz. A reumas iziileti gyulladds, az iziileti porckopas,
csontritkulds, derékfajas, nyakfajas egyértelmiien civilizacids betegségek.

A civilizacios betegségek egy részének valodi kivaltd okai még ismeretlenek, akadnak
olyanok, amelyekért életformank és szokdsaink okolhatdk (39,151-1520.).

Mit lehet tenni?

- A hibas testtartast minél korabban felismerni.

- A kevés mozgéds, a sok iilés a gerinc élettani gorbiileteinek kiemelkedését és
fenntartasat nem segiti eld. Ezért fontos mar az észleléstdl odafigyelni a kiillonb6zo
elvaltozasokra.

- A mozgast megszerettetni, hogy az életmdd szerves részévé valjon.

- Szent — Gyorgyi Albert szavait idézve: ,,minthogy nem lehet harom napra elére enni,
igy nem lehet harom napra elére mozogni. Minden nap kell enni és minden nap kell
mozogni”.

- Alapvet6 szemléletvaltasra is sziikség van az oktatasfilozofiaban. A legfontosabb érték
az egészség, tehat az egészséges ¢letmddra nevelést eldtérbe kell helyezni.

- Az egészséges ember mindent elérhet, egy betegnek erre lényegesen kevesebb az

esélye (39,1530.).
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3. 3. A helyes testtartasrol és tartasjavitasrol
Tartason az emberi test tartd- és mozgatdapparatus altal fenntartott helyzetét értjiik. Tagabb
értelemben az egész test tartasat (fej, torzs, végtagok), sziikebb értelemben csak a torzs, illetve
a gerinc helyzetét. A helyes testtartast a hat-, a has-, a 1égz6 izmok ereje, a 1égzés tipusa,
tovabba kiilsé kornyezeti tényezok (¢letmod, alkat) is befolyasoljak.
Helyes, jo tartas esetén egyensulyi helyzet van a test sajat erdi és a testre haté nehézségi erd
kozott. Ebben az egészben az aktiv €s passziv mozgatorendszer kdzrejatszik. A tartast sokszor
kell véltoztatni, mert az azonos testhelyzet fenntartisa nagyon hamar a tartdapparatus
elfaradasahoz vezethet.
A hosszabb ideig tart6 egyenes allas eldszor a hatizomzat elfaradasat eredményezi.
Ha ez az aktiv tartdsi munka alabbhagy, a torzs konnyen gorbe (kyphotikus) helyzetbe keriil,
azaz a mellkasi gerincszakasz gorbiilete fokozodik, ezaltal a torzs sulypontja erdsen
elérehelyezodik. A torzs elOreesne, ha a gerincszalagok - kiilonosen a hatuls6 hosszanti
szalagok - nem segitenék a passziv tartast.
Bizonyos 1d6 elteltével a szalagokon is faraddsi jelek mutatkozndnak, még erdteljesebben
megnyulnanak ugy, hogy a gerincet végiil tehermentesiteni kell - vagyis pihentetd helyzetet
kell felvenni.

Legjellemzobb tartashibak

v
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2. dbra Helyes testtartas €s tartashibak

Az izomzat aktiv tartasi funkciojat a csontok, és szalagok passziv rendszere tdmogatja. A
csontok a mozgékonysagot korlatozzdk, de mivel aktiv munkdt nem végeznek, nem
igényelnek energiat, nem faradékonyak. Igy az izomzatnak jelentékeny erémegtakaritast

jelentenek. A szalagok elsdsorban az iziiletek rogzitését szolgaljak.
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A szalagok éppen ugy, mint az izmok fokozott igénybevételénél megvastagodnak, csokkent
miikodése esetén, pedig visszafejlédnek (megnyulnak - megrovidiilnek).

Fokozott megrovidiilések esetén - amikor aktiv nyujtds mar nem lehetséges és a passziv
nyujtas is nehézségekbe iitkozik - beszéliink deformitast okozo zsugorodasrol (iziileti
kontraktararol), fixaciorol vagy egyszerlien merevségrol, ami a testtartas megvaltozasaban is
kifejezésre jut (32,30-31.0.).

Testtartas két fajtajat ismerhetjiik:

Helyes testtartas:

A gerinc sagittalis irdnyl gorbiiletének nagysaga, a helyes 4allas és a fejtartas 6sszhatasa donti
el. A medence all6 helyzetben eldreddl az alatamasztas tengelyén. A normalis medenced6lés
55 -65 fok, a lumbosacralis szog 120 -135 fok kozott.

Tartési formak:

-aktiv, feszes tartas
-laza vagy pihendtartas
-szokasos (habitualis) tartas

Helytelen testtartas:

Helytelen testtartasnak nevezziik az olyan funkcionalis tartasi eltéréseket, amelyeknél a
csontrendszerben még nem taldlunk koéros elvaltozasokat. Ezek elsdsorban izomeredetli
elvaltozasok és aktiv izomerdvel még korrigalhatok. Mondhatjuk reverzibilis elvaltozasoknak.
A gerinc sagittalis irdnyu alakvaltozésai elsdsorban a fiziologias gorbiiletek valtozasa révén
jonnek létre. Kialakuldsa a hat- és a torzsizomzat csokkent teherbird képességével fiigg Ossze,
de a helyes tartdshoz sziikséges akaraterd hianya €s pszichés tényezok is szerepet jatszanak.

Ha a normalistdl eltérd testtartas aktiv izomerdvel korrigalhatd, akkor "hanyag" vagy
"helytelen" tartasrol beszéliink. Ha ez allandosul és aktiv izomerdvel nem korrigalhatd, akkor

gerincdeformitassal allunk szemben (www. vitamintorna. hu/ index.php?a=gyogytestneveles).

3.4. A gerinc elvaltozasai
A gerinc elsdsorban a torzs és az egész test tartdsdnak szolgédlatdban all. A torzs vazat a
gerinc-, vagy csigolyaoszlop alkotja.
Az emberben ehhez 12 par borda izesiil, amelyeket el6l a szegycsont kapcsol dssze. Ezek

koziil csak a fels hét par borda valodi borda, mert ezek egyenként izesiilnek a szegycsonthoz.
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Az ez alatti harom par borda ugynevezett alborda, amely porcosan Gsszekapcsolddik, és
egylitt nd a szegycsonthoz, mig az utols6 két par borda egyaltalan nem ér a szegycsonthoz
ezek az ugynevezett lengébordak. A gerinc magaba foglalja és védi a gerincvel6t, mely a
koponyaalaptol a medencéig ér.
A gerinc csigolyakbol all. A csigolyak felépitése: a has felé esé résziik tomor csigolyatest, a
hat felé esd résziikon talaljuk a gerincveldt védo csigolyaivet, amelybdl egy tovisnyulvany és
a két hardnt nyalvany nyulik egyenesen ill. ferdén hatra. A csigolyatest hatso felszine és a
csigolyaiv hatarolja a csigolyalyukat, amelyeknek 6sszessége képezi a gerinccsatornat.
Osszesen 33-35 csigolyank van: 7 nyaki, 12 hati, 5 4agyéki, 5 keresztcsonti és 4-6
farokcsigolya. A nyakcsigolydk csigolyateste kicsi, és harant nyulvanyaik tévében egy-egy
kis lyukat lathatunk. A csigolydk altal képzett oszlopot erds szalagok tartjak Ossze és a
statomotorika aktiv szervei, a feliiletes ¢s mély hatizmok rogzitik.
Az utébbiak azonban a kiilonb6zd irdnyt mozgasokat is létrehozhatjak. A gerinc tartd és
mozgatorendszere funkciondlis és morfologiai egységként miikodik.
A gydgytestnevelés a torzs miikodését, mint statomotorikai egységet teszi a vizsgalat
targyava. Deformitdsa kovetkeztében a gerinctartd és mozgatd funkcidja tobbé-kevésbé
megromlik. A valtozas soran gyakran a csigolyédk is deformalodnak.
Az iskolaba lépés idején az 5-7. életév kozott, valamint a pubertas alkalmaval a 11-15. életév
kozott azt latjuk, hogy a gyorsan ndvekvd csontvazat nem koveti az izomzat tomegének
hasonlo aranyu fejlédése. Igy az izomerd csokkenése gerincdeformitasokat okozhat. A kéros
folyamatok koziil a leggyakoribb a gerinc élettani gorbiileteinek.
A csokkent gorbiilet kovetkezménye a lapos hat. A nyiliranyban fokozddo gorbiilés a kifozis,
amelynek ive hatrafelé néz, és a lorddzis, amely hatrafel¢ domboru.
Az oldalra iranyul6 elgorbiilés a skoliozis. Ezek kombinaciojaként alakult ki a kifolordozis és
a kifoskolozis (32,308.0.).

Az ember gerincét alkotd csigolydk ugyanis kifejlodésiik soran négy gorbiiletet alakitanak
ki:
- nyaki lordézis
- hati kifozis
- 4gyéki lordozia
- keresztcsonti kifozis.
Normalis esetben a lordozis a hatrafelé homort iranyt, a kifozis a hatrafelé dombort iranyt

gorbiiletet jelenti.
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A mellkas elsésorban az agyéki gerincen nyugszik. Gorbiileténél fogva a gerinc rugozo

tengelyként viselkedik.

3.4bra Helyes testtartas {ilésben 4.4bra Gerinc gorbiiletek
A fej a nyaki gerincen nyugszik és az agyéki gerinchez hasonloéan rug6zé szerkezetként tartja
a koponyat. Az agyéki és a nyaki gerinc kozott viszont tobbek kézott az, hogy a nyaki ,,rug6”
Iényegesen vékonyabb az agyekindl, hiszen utdbbira sokkal nagyobb stly nehezedik.
A csigolyakozti porckorongok végleges alakja csak a pubertas korban fejlédik ki. Ekkor
valnak €k alaktva, és fejlodik ki a gerinc normalis gorbiiletei is.
A gerinc aktiv részét a torzs izmai képezik. A torzs rugalmas, és rugdzo szerepe Osszefiigg a
csigolydk fejlodésével. A lapos hat esetén ez a fejlddés lassul és nem alakul ki sziikséges
mértékben.
A normalis gerincgorbiiletek kialakitasat statikus és dinamikus terheléssel segithetjiik elo.
Olyan izommunkat és testtartasforméakat gyakoroltatunk, amelyek eldsegitik a gorbiiletek
kialakuldsdnak meggyorsuldsat.
Gerincferdiilésnél a szalag-, az izom- ¢€s csontrendszer a gerinc mindkét oldalan terhelt, az
egyensulya megbomlott. Az egyensuly helyreallitasa céljabol mindkét oldalt egyenletesen
terhelni kell.
Kezdetben szimmetrikus tornat kell végeztetni. Ahhoz, hogy megtervezhessiik a korosan

crer

érintett gyermekrdl a kovetkezoket kell tudnia.
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1. A primer gorbiilet megéallapitasa

Pontosan megallapitani a primer gorbiiletet csak rontgenfénykép segitségével lehet. A primer
gorbiiletet elsddleges gorbének is szoktdk nevezni. Az elsOdleges gorbiiletet azért fontos
meghatarozni, mert a gyakorlatok tobbségével erre a tertiletre kell hatni. Féleg aszimmetrikus
gyakorlatokkal lehet terhelni az elsddleges gorbiiletet.

A fogorbiilet megnyujtasa alapvetd cél a velesziiletett skolidzisnal. A fégorbiilet ivének
megnyujtasa a masodlagos gorbiilet mértékét is csokkenti (3, 42.0.).

A masodlagos gorbiiletet nem célszerti tulzottan leterhelni, mert az elsddleges gorbiilet ivét
tovabb fokozza. A mésodlagos gorbiiletnek egyensulyfenntart6 szerepe van.

2. A tartas kompenzalt vagy dekompenzalt jellege

A tartds és a gerinc statikai viszonyain alapulé kompenzéci6 fogalma kozott kiilonbséget kell
tenniink. Ha a fej a torzs kozepén helyezkedik el és a vallvonalak azonos sikban vannak,
akkor ezt a tartdst kompenzaltnak nevezhetjiik. Letesztelhetjiik a tanulot, hogy kompenzalt

vagy dekompenzalt tartisa van (3,43.0.).

4 . A helyes testtartast ellen6rzé specialis gyakorlatok

Mi, pedagdgusok, mindennapi munkank sordn egyarant szembesiiliink azzal a ténnyel, hogy a
tanuloifjusag gerince ¢€s izomallapota mennyire gyakran tér el az egészségestdl. A
gyermekkori rendellenességekbdl felndttkorra panaszok és betegségek lesznek. Ezek a
betegségek nem gydgyithatdoak csak javithatdak, azonban megel6zhetéek. A megeldzés
lényege a gyermekkorban éveken at rendszeresen végzett tartasjavitd torna, valamint a
mozgasszegényseg csokkentése. A mindennapi testnevelés bevezetésével Magyarorszadgon, a
heti harom testnevelési ora bevezetése Ukrajnadban, éppen ezek a mozgasszegénység okozta
civilizacids artalmak elézhetéek meg.

A testtartast ellendrzd specidlis gyakorlatsor nagy segitséget nyujthat Ggy sziilének,
mint pedagdégusnak abban, hogy iddben felismerje a testtartasért felelés izmok erejét és
nyujthatosagat. Esetleges i1zom gyengiilés vagy hanyagtartds észlelésekor megfeleld
gyogytorna gyakorlatokkal megel6zhetd lehessen a gerinc deformitas.

A helyes testtartast ellendrz6 mozgasanyagot a tanév elején és végén ajanlatos
lemérni. A teszteredményeket pedig Ossze lehet hasonlitani (a tesztlap a mellékletben).

A tartaskorrekciot eldsegitd gyakorlatanyagot rendszeresen végezve elérhetd a
biomechanikailag helyes testtartas kialakitidsa és megtartasa minden testhelyzetben és a

mindennapi élet mozgasaiban, valamint elérhetd a megfeleld fizioldgias terhelhetdség.
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Allas-guggolas viszonyanak vizsgalata az erd és a rugalmassag szempontjabol
Kiindulo helyzet: Terpeszallas, parhuzamos ldbakkal, a kéz eldl a combon.
Sarkat a talajhoz szoritva lassu guggolds fiiggdleges, egyenes torzzsel és felallas (5-5
szamolason keresztiil). A kar végig elol, kézépen van, guggolaskor az ujjhegyek a talajt
érintik (melléklet 1).
Ismétlésszam: 3
Idétartam: 30 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a torzs egyenes marad, a belsd, talpszélek parhuzamosak és a sarok a
talajon marad mindvégig.

2 pont- Ha a torzs eldrehajlik (hajlottd valik), illetve a sarok elemelkedik a
talajrol és nem parhuzamosak a belsé talpszélek.
A vall-vallov eré és nyujthatosagi vizsgalata
Kiindul6 helyzet: Hason fekvés, a fej homlokon tdmaszkodik. A karok parhuzamosan nyujtva
a fej mellett a talajon. A térd nytjtva, a sarkak dsszeérnek. A medencét a has behtuzasaval és a
farizmok Osszeszoritasaval hatra kell billenteni és a gyakorlat alatt megtartani. A két kart
okolbe szoritott kézzel egyszerre megemelni ugy, hogy a felkar a fiilkagylo folé keriiljon, és
megtartani 3 mp-ig. (melléklet 2)
[smétlésszam: 3
Iddtartam: 9 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha képes a kart a megfelel6 magassagban, parhuzamosan a sziikséges
ideig, a sziikséges ismétlés mellett megtartani.

2 pont -Hanem.
A hat és a csip6 feszit6é izmainak erdvizsgalata
Kiindul6 helyzet: Hason fekvés, a két kar a fej mellett a talajon. A térd nyujtva, a sarkak
Osszezarva. A két karral és a két labbal egyszerre megnyljtdzni, a medencét a has
behuzasaval és a farizmok Osszeszoritasaval hatra kell billenteni, majd el6bb a kart, azutan
labat combtdig, végiil a fejet és a szegycsontot el kell emelni a talajrol. A 1ab emelésekor a
sarkak kissé eltdvolodnak. Az igy elért helyzetet 3 mp-ig meg kell tartani. (melléklet 3)
Ismétlésszam: 3
Idétartam: 9 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha képes a torzset, a két kart a fej mellett parhuzamosan, és a két labat a
megfeleld, a sziikséges ismétlés mellett megtartani.

2 pont - Hanem.

43



A has izmainak feliilrél inditott erévizsgalata
Kiinduld helyzet: Hanyattfekvés, a két 1ab talpon, a két kar test mellett. A kart a comb fo6lé
emelve, lassan eldrenytjtdzva a fejet, majd a vallat a talajrol elemelni és 3mp-ig, megtartani,
majd leereszkedni a talajra. Kovetkezo 1€épésként a fej €és a vall elemelése utan a lapockat is el
kell emelni a talajrol, €s a kézzel tovabb kell nyjtozni a comb f6l6tt a térdig. Ezt a helyzetet
is meg kell tartani 3 mp-ig, majd visszafekiidni a talajra. Végiil a fej, a vall, a lapocka
fokozatos, lassu elemelése utan az agyéki gerincet is el kell emelni a talajrol, nagyon figyelve
arra, hogy a keresztcsont lent maradjon. Ekdzben a kezet a térdkalacs fol¢é kell nyujtani.
Ezt a helyzetet is meg kell tartani 3 mp-ig, majd szinte csigolydnként kell a gerincet leengedni
a talajra. (melléklet 4)
Ismétlésszam: 3x1
Idétartam: 9 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a gerinc egyes szakaszai fokozatosan gombolyddve hagyjék el az
alatamasztasi feliiletet, és a keresztcsontot leszoritva tudja tartani, mikdzben a kezét a térde
folé nynjtja.
2 pont - Ha nem.

A has izmainak alulrdl inditott erévizsgalata
Kiindul6 helyzet: Hanyattfekvés. Keresztezett karral vallfogas, a konyok folfelé néz. A lab
nyujtva a talajon. Térdhajlitas a hashoz, majd térdnyujtas fiiggdleges helyzetbe, visszafeszitett
labfejjel. A labat lassan a talaj f6l¢ engedni, addig a fokig, amig a vizsgalt személy képes a
gerinc agyéki szakaszat az aldtdmasztasi feliilethez szoritani. 45 foktol megfeleld. Ha 10
fokkal a talaj f6lott meg tudja tartani a két als6 végtagot leszoritott agyéki gerincszakasszal,
akkor kival6 a hasizom erdssége. (melléklet 5)
Ismétlésszam: 3
Idétartam: 9 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha 45 fokban meg tudja tartani a két also végtagot, leszoritott agyéki
gerincszakasz mellett.

2 pont - Ha csak 45 foknal nagyobb szdgben tudja megtartani a két als6 végtagot,

leszoritott 4gyéki gerincszakasz mellett.
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A comb eliilsoé izmainak erdvizsgalata
Kiindul6 helyzet: Alapallas, a bels6 talpszélek 2-3 ujjnyi tavolsagra. Fal mellett allva a térdet
90 fokban behajlitani ugy, hogy a derék, a hat és a tarkd a falnak tdmaszkodik, a kéz a
combon nyugszik. (mell¢klet 6) 30 mp-ig ezt a helyzetet meg kell tartani.
Ismétlésszam: 1
Idétartam: 30 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha képes a teljes idében megtartani a helyzetet.

2 pont - Hanem.
Az agyéki gerinc elérehajlitasanak vizsgalata
Kiindul6 helyzet: Nyujtott iilés, a belsd talpszélek 2-30ujjnyi tavolsagban. Elérehajolni ugy,
hogy a kéz a visszafeszitett labujjak felé nyujtozik, lehetdleg megérinti azokat. Ekdzben arra
kell tigyelni, hogy az agyéki gerinc domborodjon (sehol se maradjon lapos), és a medence ne
billenjen eldre. (melléklet 7)
Ismétlésszam: 1
Iddtartam: 6 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a vizsgalt személy keze eléri a labujjakat, mikozben a medence
hétrabillentett helyzetben marad.

2 pont - Ha csak a labszarat éri el.
Az agyéki gerinc hatrahajlitasanak vizsgalata
Kiindul6 helyzet.: Hason fekvés, a fej homlokon tdmaszkodik. Tenyér a vall alatt, az alkar a
talajon, a torzs mellett. Konyoknyujtassal a torzset lassan, fokozatosan az alatdmasztasi
feliiletr6l elemelni olymdédon, hogy a medence felsé széle is elemelkedjen, de a
szeméremcsont, a csipdiziilet €s az egész alsoé végtag lazan a talajon maradjon. (melléklet 8)
Ismétlésszam: 1
Idétartam: 6 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a medence fels6 széle (eliilsé, felsd csip6tovis) elemelkedik, karja
nyujtott, szemérem-csontja, combja teljesen leszoritva.

2 pont - Ha csak a mellkasa emelkedik el, és/vagy a karjat nem tudja kinyujtani.
Az alsohati és agyéki gerinc csavarodasanak vizsgalata
Kiindulo helyzet: Hanyattfekvés, a kar oldalt vallmagassigban, tenyér a talajon.
Térdhajlitassal a két talp a talajon.
A két als6 végtagot Osszeszoritva oldalt a talajra fektetni egyik majd masik irdnyban,
mikozben a fejet az ellenkezd oldali fiilre kell forditani. (melléklet 9)

Ismétlésszam: 2x1

45



Iddtartam: 12 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a vizsgélt személy osszezart térddel és bokéaval eléri a talajt mindkét
oldalon, a fejét pedig az ellenoldali fiilre tudja forditani.

2 pont - Ha a vizsgalt személy a térdével, és/vagy a fejével nem ¢éri el a talajt.
A comb és a labszar hatulsé izmai nyujthatésaganak vizsgalata
Kiindul6 helyzet: Hanyattfekvés. A két kéz lazan eldl a csipdlapaton nyugszik, mindkét térd
nyujtva. Az egyik ldb emelése visszafeszitett labfejjel és nyujtott térddel, fliggdleges
helyzetbe, a keresztcsont mindvégig a talajon marad. (melléklet 10)
Ismétlésszam: 2x1
Id6tartam: 12 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a vizsgalt személy képes nyujtott térddel elérni a fiiggoleges helyzetet.

2 pont - Ha térde még a fliggdleges helyzet elérése eldtt behajlik.
A csipdt hajlité izmok nyujthatésaganak vizsgalata
Kiindul6 helyzet: Hanyattfekvés. Asztalon vagy svédszekrényen fekve mindkét térdet erdsen
behajlitva talppal a szekrény szélére tenni. Az egyik térdet elol atfogva, erételjesen a hashoz
hazni, és végig a mellkasndl tartani, majd a masik, vizsgalt labat ellazitva, térdtdl lelogatni.
(melléklet 11)
Ismétlésszam: 2x1
Id6tartam: 12 mp
Ertékelés: 1 pont - Ha a lelogatott 1ab combjanak hatsé felszine az alatimasztasi feliiletrdl
nem emelkedik el, és a labszar fliggélegesen marad.

2 pont - Ha a comb elemelkedik az alatamasztasi feliiletrdl, és/vagy a 1abszar nem
éri el a fiiggdleges helyzetet.
A csipdoiziilet nyujtasi képességének vizsgalata
Kiinduld helyzet: Hanyattfekvés. Egyik térdet erdsen a hashoz huzva rogziteni, a combot a
térdhajlat folott, hatul atfogva. A masik, vizsgalt als6 végtagot kinyujtani €s az alatamasztasi
feliilethez szoritani. (melléklet 12)
Ismétlésszam: 2x1
Idétartam: 12 mp
Ertékelés: 1 pont - Amennyiben a l4bszar, térdhajlat és a comb hatsé felszine az
alatdmasztasi feliiletre végig felfekszik, €s a csipdiziilet nyujtott.

2 pont - Amennyiben a labszar, a térdhajlat és a comb hatso felszine csak

részben fekszik fel az alatdmasztasi feliiletre, és a csipodiziiletben hajlitas jon 1étre (31,12- 20.

0.).
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5.A kutatasi médszerek és alapfogalmak a vizsgalataim bemutatasahoz

A testneveléssel kapcsolatos kutatomunka eredményeinek ismerete nélkiilozhetetlen a
tartalmas mozgasjartassagok ¢és készségek kialakitasdhoz, a motoros képességek
fejlesztéséhez, valamint a gyermekek egészséges testi fejlodésének biztositdsdhoz és az ezeket
elosegitd optimalis fizikai terhelés megteremtéséhez. Kovetkezésképpen a kutatési
eredmények ismerete sziikséges a korszerli testnevelési ilitemtervek kidolgozasdhoz ¢és

utemtervek elkészitéséhez.

Minden kutatdémunka tulajdonképpen egy probléma megoldasa érdekében torténik. A
felvetddott problémara a feleletet a kérdéssel kapcsolatos feltételezés bizonyitdsa adhatja meg.
Tehat a vizsgalat célja annak a feltételezésnek (hipotézisnek) a bizonyitdsa, amelynek alapjan
a felvetédé problémara, annak megoldasara feleletet adhatunk. A bizonyitds érdekében
megfeleld probat (tesztet) kell vélasztani, illetve alkalmazni. A proba tulajdonképpen
valamilyen gyakorlat, illetve valamilyen mozgasos feladat, amit a gyerekeknek teljesiteniiik

kell. Az év eleji és az év végi mérési adatokbol kiszdmitjuk az atlagot.

Ezek 0sszehasonlitasdnak eredménye donti el, hogy a vizsgalat megvalositotta- e a kitizott
cél elérését. Mivel a probaknak és a méréseknek dontd szerepiik van a hipotézis
bizonyitasaban, ezért gondosan kell ezeket megvalasztani, illetve alkalmazasukat
megtervezni.

A kutatomunka keretében kétfajta vizsgalatot végezhetiink: keresztmetszet- (horizontalis) €s
hosszmetszet- (longitudinalis) vizsgalatot.

A keresztmetszet- vizsgalat egyetlen, vagy rovid idon beliil végzett tobb mérést jelent,
amellyel allapotot jellemzek. Példaul: két osztaly azonos proba elvégzése alapjan év végi
teljesitményei, illetve ezek atlagai milyen mértékben kiilonboznek, mekkora eltérést
mutatnak; vagy milyen kiilonbség mutatkozik a fiuk és lanyok, illetve az egyes gyermekek
teljesitménye kozott €s az utdbbi értékek hogyan viszonyulnak az atlaghoz.

A hosszmetszet vizsgalattal a teljesitményt ugyanazon proba elvégzésével egymast kdvetd
nagyobb 1dokozokben mérem, pl. év elején és év végén, s ekkor fejlodési folyamatot
jellemzek. A két idOpontban végzett mérések és teljesitmény atlag kiilonbsége alapjan
megallapithatom a gyermek egy év alatti fejlodését.

Ha ugyanabban az osztilyban végzem a longitudinalis vizsgalatot, akkor a csoport

onmagahoz viszonyitott fejlodését vizsgalom.
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A legfontosabb kozépérték a szamtani kozép, vagyis az atla g. Az atlag teszi lehetévé a
mérés, illetve a vizsgalat eredményének szamszerl jellemzését. Ismert médon torténik: az
adatok 0sszegét elosztjuk azok szamaval.

Alapfogalmak

A dolgozatom jobb megértéséhez az aldbbiakban a fontosabb szakkifejezések értelmezését
emlitem meg.

Egeszség: A WHO (Egészségiigyi Vilagszervezet) ugy definialta az egészséget, mint a
teljes fizikai, szellemi és tarsadalmi jolét allapotat, és nem csupan a betegség vagy alkati
gyengeség/fogyatékossag hidnyat. Sz¢lesebb értelemben azt mondhatjuk, hogy az egészség a
mindennapi élet eszkoze, nemcsak a hosszu ¢€let feltétele, hanem alapvetd tényezdje az emberi
¢s tarsadalmi eréforrasoknak csakigy, mint a testi- fizikai kapacitasnak.

Fiatalok: 5- 18 évesek

Fizikai aktivitas: A mozgas, a sport és az egészség Osi kapcsolatrendszer. Az ember
bioszocialis 1ény. A teljes emberré valasban meghatarozéak a szocialis tényezok. A sport az
egyetlen olyan életteriilet, ahol a bioldgiai €s szocialis hatasok harmonizalnak. A sport és a
testnevelés ligy szolgalja a human szocializaciot, hogy kdzben jelentds bioldgiai hatast fejt ki.
A gyerekek egyediil a sportban kapnak hiteles visszajelzést a teljesitményiikrél. Megtanuljak
elviselni a sikert és a kudarcot egyarant. A sport kozosséget formal. Megtanit a hatarok, az
ellenfelek tiszteletére, az itéletalkotasra, amely a legmagasabb rendli human funkci6. A fizikai
aktivitas barmilyen testi mozgés a vazizomzat igénybevételével, amely energiafelhasznalassal
jar.

Rendszeres testedzés: Megtervezett, strukturalt és ismétlodo testmozgas, amely fejleszti
vagy fenntartja a fizikai fittséget. Gyermekkorban alapelv, hogy a rendszeres testedzés
valamennyi szerv €s szervrendszer harmonikus fejloddését szolgalja, és tegye lehetévé az aerob
alloképesség, az erd, a koordindcios készség és a hajlékonysag novelését. A fejleszthetdség
¢letkori sorrendje: iigyesség, alloképesség, gyorsasag erd. Tizéves kor eldtt a cél foként a
neuromu

Fizikai fittseg: A fizikai teljesitOképességgel Osszefiiggésbe hozhatd tulajdonsagok
Osszessége, melyekkel az ember rendelkezik, vagy amelyeket elér.

Testnevelés: Az iskolai tanterv része, melynek célja, hogy a fiatalokat a fizikai
aktivitason keresztlil nevelje. Fontos célja, hogy eldsegitse a fizikailag aktiv életmod
beépiilését a személyiségbe, amely sziikséglet fennmarad a felndttkor folyaman, illetve az

egész ¢leten at.
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Egészségre iranyulo testedzés (health-related exercise): Az a szakkifejezés, amely a
Nemzeti alaptanterv (National Curriculum) testnevelés szakteriiletérél atoroklodott azokra a
munkateriiletekre, melyek kapcsolatban éllnak az egészséggel és a fizikai fittséggel. Az
egészségre iranyuld testedzés a fizikai aktivitds azon formaja, amely javitja az egészségi
allapotot és preventiv hatast. Az egészségre iranyulo testedzés megtanitasa tipikusan magaba
foglalhatja az ismeretek, a szakértelem ataddsdt, a motoros képességeknek, a
viselkedésszabalyozas képességének €s a meggydzodésnek a kialakitasat az élethosszig tartd
részvételhez a fizikai aktivitas kiilonb6z6 forméiban.

Meérsékelt intenzitasu fizikai aktivitas: Megfelel egy élénk sétanak, amely a melegség
érzetével tolt el, és enyhe kifaradassal jar.

Eroteljes (eros, élénk) intenzitasu fizikai aktivitas: Legalabb a lassu futdsnak megfeleld

mozgas, amely elfaraszt és verejtékezést okoz.
Testtartas: Az egyes testrészek egymashoz vald viszonya, dinamikus egyensulyi allapot.

Biomechanikailag helyes testtartads: az iziileti tokok és szalagok fesziilése megfeleld, a

tartasért felelds izmok harmonikus egyiittmiikodése miatt az izomzat erdkifejtése minimalis

A Kkutatas anyaga

A vilag minden orszagédban statisztikai adatok is alatdmasztjak, hogy a gyermekek kb. 2/3-
aban észleliink a gerincen eltérést, leggyakrabban tartashibat. A mar kialakult helytelen, koros
testtartast sajnos mar csak szakképzett gyogypedagdgus, netalan ortopéd szakorvos tudja
kezelni. Ezek a tanulok sajnos a testnevelésbdl felmentett csoporthoz tartoznak, kiilon
gyogytorna jellegli mozgasanyagot végezhetnek.

Egy alsé osztilyban oktatdé pedagogus, illetve testneveld tanar legfontosabb feladata a
tartashibdk megeldzése, prevencidja vagyis olyan testgyakorlatok beiktatasa a mindennapi
testnevelésbe, amelyek eldsegitik a helytelen tartdshibadk kikiiszobolését. A fent leirt 12
ellendrzé specidlis gyakorlatsor abban segitheti a pedagégusokat, sziildket, hogy idében
észrevegy€k a test tartasi hibait és megtegyék a megfeleld 1épéseket ennek a korrigalasara.

A kisiskolas kort gyermekek orthopédiai szlirdvizsgalatainak eredményei az utdbbi években
azt mutattdk, hogy egyre nagyobb sziikség van az iskolai gydgytestnevelés javitdsara.
Mindezek mellett az 6vodaskori gyermekek esetében is célszerli vizsgalddni annak
érdekében, hogy kell6 id6ben kiszlirhessiik azokat a gyermekeket, akiknél valamiféle

elvaltozas kialakulasanak kezdeti jelei latszanak.
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Tudjuk, hogy a betegségek megeldzésének alapvetd €és hangstlyos része a rendszeres
testmozgés, a sportolas, valamint az egészséges €letmddrol, életvitelrdl torténd folyamatos
tajékoztatds, ami véleményem szerint nagyrészt intézményesen oldhato meg. Ez az
»~intézmény” az 6voda és az iskola, késObb (esetleg) a fdiskola, egyetem.

Természetesen a csaladnak a sziiloknek is nagy szerepet kell vallalniuk e térekvésben. A
felgyorsult életmod, kiizdés a megélhetésért, vagy éppen a jolétért és az egzisztencidért ezt a
szerepvallalast sok esetben nem teszi lehetdvé. Mind emellett a sziilok értékadd ¢és
példamutatd szerepe tapasztalataim szerint egyre kevésbé iranyul az egészséges €letmod felé.

Az emlitett életforma- valtozasok okozta teljesitoképesség csokkenés nem korlatozodik
kizarolag a felndttekre, hanem riaszté mddon €s aranyban megjelenik a gyermekek korében
is.

A mult évben megvédett szakdolgozatomban végzett felmérés, amelyben az iskolaskoru
tanulok egészségi allapotat elemeztem, nagyon fontos adatottal szolgdlt. A kutatast két
iskoldban végeztem, ahol 625 tanulénak ellendriztem le, a kotelezd orvosi kivizsgalas alapjan,
az egészségi allapotat.

Az adatfeldolgozasnal elkiilonitettem a konnyitett- és felmentett testneveléshez tartozo
tanulokat, valamint a gyerekek koziil, hany tanulé szenved a leggyakrabban eléforduléd
kiilonbozd belgyogyaszati, ortopédiai, érzékszervi betegségekben, mint pl. szivbetegségben,
gerincferdiilésben, emésztési betegségben, asztmatikus Iléguti betegségben, érzékszervi

betegségben, allergids betegségben ¢és tulstlyossagban.

1. tablazat
A tanulok egészségiigyi csoportokba valo besorolasa
Tanintézmény A tanulo Kotelezo Konnyitett Gyogytestnevelés/
létszam testnevelés testnevelés Felmentettek
Tiszabokényi 125 120/96% 1/0, 8% 4/3,2%
Altalanos Iskola
1-4. osztalya
5- 9.0sztaly 132 125/94, 7% 5/3,8% 2/1,5%
Beregszaszi 193 165/ 85,5% 25/ 13% 3/1,5%
4.sz. Kozépiskola
1-4. osztalya
5-9.0sztaly 175 137/79,2% 36/ 20,2% 2/0,6%
Osszesen 625/100% | 547/ 87,52% 67/10,72 % 11/ 1,76 %
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1. diagram

A tanuldk egészségugyi csoportokba valé
besorolasa

10,72% 1,76%

O Kotelez6 testnevelés
B Konnyitett testnevelés

O Gyogytestnevelés

87,52%

Mindkét iskola tanuldi 1étszamat figyelembe véve, elmondhatjuk, hogy a 625 tanulobol
kotelezd testnevelési Ordkra, ami heti harom o6ra, a tanuldk 87,52 % jar. Konnyitett
testnevelésre, ami azt jelenti, hogy nincsenek felmentve, ott kell lenni a foglalkozasokon és
konnyitett terhelést végezniiik a gyerekek 10,72 %. Ez azt jelenti, hogy a testnevelést vezetd
pedagogusnak kiilon kell foglalkoznia atlagban minden osztalyban legalabb 7-8 tanuloval. Ez
a differencialt megosztas nagy odafigyelést és szakmai hozzéértést kivan a pedagogustol. A
felmentettek esetében kijelenthetjiik, hogy konnyebb a megoldéas. Sajnos 6k nem vesznek
részt a munkaban, 6k gyogypedagodgiara szorulnak orvosi szakrendeldkben, ahol specialis
gyakorlatokban vesznek részt szakképzett gyogytorndszok irdnyitasaval. A hangsuly a
konnyitett testnevelésre beutaltakon van. A testneveld tanarnak nagy a felel6ssége ebben az
esetben, foleg akkor, ha véletleniil nagyobb terheléssel jar6 feladatot biz a gyerekekre, esetleg
nem veszi ¢észre a gyerek aktivitasat, legyen az akdr egy jatékba belemeriilt gyerek és

tulhajszolja magat és fellép ndla az ,,elfaradasi kiiszob™!
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2. tablazat

Leggyakrabban el6fordulé betegségekben szenvedd tanulok

Betegségek Tiszabokényi Beregszaszi Osszesen
Altalanos 4.szamu
Iskola Kozépiskola
Sziv- és érrendszeri betegség 4/57, 1% 9/32,1% 13/ 24,42 %
(szivbetegség, hipertonia)
Gerincferdiilés, ortopédiai problémak 3/42, 8% 12/42,8 % 15/ 29,20 %
(szkoliozis, kifozis, ludtalp)
Emésztési rendellenességek 0 3/8,1% 3/ 5,56 %
(hepatitisz, hasnyalmirigy)
Asztmatikus, kronikus 1égiti betegség 0 1/2,7 % 1/ 1,68 %
Erzékszervi betegség (latashibas, 4/57,1% 5/13,5% 9/ 16,78 %
tavol- és rovidlato, szemiiveges
Allergias betegségek (ételre, 0 8/21,6 % 8/ 15,09 %
kornyezetre,borallergia, toxikus)
Tulsulyossag (obesitas) 0 4/10,8 % 4/ 7,27 %
Osszesen 11/ 100% 42/100 % 53/ 100 %
2. diagram

O Sziv- és érrendeszeri
betegseg

B Gerincferdulés

O Emésztési
rendellenességek

O Asztmatikus,kronikus
léguti betegség
B Erzékszeni betegség

O Allergias betegségek

B Tulsulyossag

Leggyakrabban elé6forduldé betegségekben
szenvedod tanuldék
35,00%
30.00% - 29,20%
25,00% {2442%
o, -
20,00% 16,78%
15,00% 15,09%
’ o 7
10,00% N 7’27%
,56%
o, -
5,00% 1,68
0,00%
1
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A leggyakoribb betegségek az adatfeldolgozas utan a gerincferdiiléses, tartashibas allapot. Ez
a tartashibas allapot nem mondhaté betegségnek, ez még korrigalhato, kezelhetd allapot.
Nagyon gondos odafigyelést igényel a pedagogus részérél. A kialakuldsdnak okait a fent
emlitett elemzésben mar leirtuk. A gerincferdiilés a leggyakoribb betegségek egyike, ami
majdnem 30%-a az el6forduld betegségek koziil a két iskola tanuldi kozott. Egyszer(i a
megoldas: mar ovodaskorban megfeleld kar-, mell-, vallizom erdsitd gyakorlatokkal
(tamaszgyakorlatokkal), rendszeres, valtozatos mozgasfeladatokkal, testtartadst ellenérzo
specialis gyakorlatokkal meg lehet el6zni a helytelen tartashibat. Ez a legfontosabb feladata a

testnevelést vezetd pedagogusnak.

3. diagram
Leggyakrabban el6fordulé betegségekben szenvedd
tanulék
42,80%
45,00% 0 Sziv- és érrendszeri
40,00% - betegség
35.00% 432 10% B Gerincferdulés,
gl e ortopédiai problémak
30,00% - O Emésztési
rendellenességek
25,00% - 21,60% . g’ .
o O Asztmatikus, kronikus
20,00% A léguti betegség
13,50% . . .
o . bl
15,00% 10.80% B Erzékszervi betegség
10,00% - 8,10%
O Allergias betegségek
5,00% - 2
0,00% B Tulsulyossag
Beregszasz
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4. diagram

0,00%

50,00% -—_‘

40,00% 1

30,00% 1

20,00% 1 [
10,00% -

Tiszabokeény Beregszasz

betegség

B Gerincferdulés, ortopédiai

problémak

O Emésztési
rendellenességek

0O Asztmatikus, kronikus
léguti betegség
B Erzékszervi betegség

O Allergias betegségek

B Tulsulyossag

Leggyakrabban el6fordulé betegségekben szenved6
tanulék
57,10% 57,10%
60,009
% O Sziv- és érrendszeri
betegség
o, -

50,00% 42,80% B Gerincferdulés,
ortopédiai problémak

40,00% - O Emésztési
rendellenességek

30,00% O Asztmatikus, krénikus
léguti betegség

20,00% A B Erzékszervi betegség

10,00% - O Allergias betegsegek

0.00% 0% 0% 0% 0% B Tulsulyossag
Tiszabokény
5. diagram
Leggyakrabban el6fordulé betegségekben
szenved6 tanuldk
60.00% @ Sziv- és érrendszeri

Ukrajnaban az utdbbi években eléforduld gyermektragédidk a testnevelési ordkon, amelyek

foleg sziv- és érrendszeri betegségekbdl fakadtak, eldidézték a testnevelésben és sportban a

gyoOkeres valtoztatasokat, reformokat.
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Uj iskolai testnevelési programot fogadtak el minden évfolyamon, minden korosztalyban,
csOkkentették az iskolai testnevelési kovetelményrendszert, a normativat, emelték a
testnevelési Ordk szamat és nem utolsdé sorban a testnevelésben és sportban dolgozo
pedagogusok tovabbképzését kotelezték. Tobb olyan miniszteri rendelet 1épet életbe, amely az
esetleges baleset megeldzésekre iranyulnak. Tobbek kozott: az Ukran Oktatasi Minisztérium
altal kiadott rendelet, ,, A tanul6ifjusdg balesetmegel6zési szabélyainak betartasa a
testnevelési foglalkozasokon” (2010.06.01. Ne521), amely az iskoldskoru gyermekek teljes
kort kivizsgalasat, egészségi allapotuk folyamatos ellendrzését iranyozza eld.

(Hakaz MOH VYkpaian «IIpaBui 0e3meky XUTTEAISILHOCTI i Yac MPOBEJACHHS 3aHAThH 3
¢Gi3MYHOT KyJIBTYpH 1 CIOPTY B 3arajlbHOOCBITHIX HaBUaNbHHX 3akianax» Ne521 Bin
01.06.2010p., 3apeectpoBanmii B MiHnicTepcTBi foctumii Ykpainu Big 09.08.2010p.
Ne651/17946.)

A jelen diplomamunkdamban, a szakdolgozatban felmeriild6 masodik leggyakoribb
egészségligyi rendellenességek egyikét, a sziv- és érrendszeri betegségek problémajat
dolgoztam fel a Ruffier-féle teszt segitségével. A felméréseket a mar ismert tanulokkal a
Tiszabokényi Altalanos Iskolaban és a Beregszaszi 4. szamu Kozépiskoldban végeztem.
Kutatas célja

A kutatdsom célja az volt, hogy a harom éves adatgytijtés alapjan konkrét képet kapjak két
kiilonbozd jarasban mikodd magyar iskola tanuldinak egészségi allapotarol, jelen esetben
kiilonds tekintettel a sziv- és érrendszeri betegségekre.

Hipotézis

Feltételeztiik, hogy a tanuldk tobbsége a Ruffier- féle teszt felmérési eredménye alapjan a jo
¢s kozepes teljesitOképességi szintet érik el és a vidéki iskola tanuldinak egészségi allapota
jobb, kielégitébb, mint a varosi iskoladsoké.

Kutatasi modszer

Ruffier-féle tesztet, mint a pulzusmegnyugvasi tesztet, az iskolai testnevelési 6rakon a tanulok
edzettségi szintjének megallapitasara, ellendrzésére fel lehet hasznalni. Ha a kapott értékek
»gyengék”, akkor az orak terhelésén valtoztatni kell, mégpedig olyan mértékben, mint
amennyire az értékek a ,,jotol” eltérnek.

Az o6rak terhelését tehat az alloképességtdl fiiggden fokozatosan ndvelni kell, ugy, hogy az
értckek a "jo" mindsitést mutassak. Ez csak rendszeres, mindennapi testnevelési

foglalkozasok hatasara lesz elérhetd.
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Ruffier-féle tesztet 1épcsdtesztnek is szoktdk nevezni, amikor a gyakorlatot 1épcsdre valo
fellépéssel és lelépéssel mérik. Eredetileg Franciaorszdgban és Ukrajndban is a 30x
leguggolas és emelkedés az ismert modszer.

A teszt viszonylag egyszerli és gyakorlatilag mindenhol el lehet végezni. A gyakorlat
elvégzésének feltétele az volt, hogy a tanuldé az elsd iitemre alapallasbol ereszkedjen
guggolasba, karjat kozben emelje mellsé kozéptartasba, majd emelkedés kiinduld helyzetbe és

ezt a mlveletet 30- szer végezze el folyamatosan (5. dbra).

Gyakorlat Pulzusmérés

5. ébra 6.4bra
A tanulokkal mért Ruffier-féle tesztet pulzusszamlalassal hajtottuk végre (6. abra). A
pulzusszamlalast a csukld belsé részén, az {iitééren mértiik gy, hogy a négy ujjunkkal
kitapintottuk a verderet. A masodpercet is mutatd Oran vagy stopperoraval 15 mp-ig
szamoltuk a pulzust, majd megszoroztuk néggyel, igy kaptuk meg az egy perc alatti
pulzusszamot. Azért nem egy perc alatt szamlaljuk, mert kozben fokozatosan csdkken a
verésszam, igy pontatlan értéket kapnank. A felsds tanuldkkal onalldan, kis csoportokban
végeztettilk a mérést, az alsdsokkal egyenként, egyiitt a tanarral a pulzus kitapintasaval és
szamlalasaval hajtottunk végre.
A mérés elott megmértiik a tanulok induld pulzusértékét nyugalmi allapotban. Majd
megismételtiik kozvetlentil a gyakorlds befejezése utan, a harmadik pulzusmérést pedig ezt
kovetden 1 perc mulva. Az elsé mérés elétt 5 perc nyugalmi helyzetben voltak a tanulok.

Minden pulzusmérést iil6 helyzetben végeztiink a tanuldkkal.
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A gyakorlat el6tt meg kell mérni az indul6é pulzust (P;), majd egybdl az utolso felemelkedés
utani pulzust (P,), aztdn a befejezés utan 1 perccel a megnyugvasi pulzust (P3). Itt is, mint
minden tesztnél a kovetkezd teszt eredményével Osszehasonlitva érdekes igazabdl az

eredmény.
A teljesitményindex kiszamitasdhoz a kovetkezo képletet alkalmazzuk:

T=P1+P2+P3-200 / 100

- a Pl az alappulzus/perc,
- aP2 apulzus a terhelés végén,

- aP3 a5 pulzus a gyakorlas utan 1 perccel.
Ertékelés:

0-tol + 2,9-ig kiemelked6 teljesitoképesség

+ 3-tol + 5,9-ig igen jo teljesitoképesség

+ 6-t0l + 9,9-ig jo teljesitoképesség

+ 10-t81 + 13,9 -ig kozepes, atlagos (normal) teljesitOképesség

+ 14 felett gyenge, (rossz) teljesitOképesség

A kutatas helye

A kutatdsi munkdmat a Beregszaszi 4. szamu Kossuth Lajos Kozépiskolaban és a
Tiszabokényi Altalanos Iskolaban végeztem a 2014/2015-6s tanév mésodik félévében. A
munkamhoz engedélyre volt sziikségem, amit az igazgatdk készségesen engedélyeztek. A
mérésekben a testneveld tandrok és az iskola egészségiigyi feleldse (ndvérke) segédkezett.
Tobbnyire a testnevelési Orakat vettem igénybe, de a negyedik osztalyban eléfordult, hogy a
sziinetekben végeztem méréseket, mivel egyenként kellett a gyerekeknek felmérni a

teljesitményét.
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Kutatasi eredmények és elemzése

A kutatdsi mérésekben 89 tanuld vett részt Osszesen mindkét iskolabol (56/62,9%]leany,

33/37,1 % fia). Altalaban osztalyonként egyforma aranyban sikeriilt a mérés. A pulzusmérés

nem volt egyszeri. Ahhoz, hogy pontosak legyilink csendre €s fegyelemre volt sziikség. Foleg

a negyedikes ¢és az 6todikes fiticskdk hadborogtak mivel a szlinetekben elvettiik téliikk a mozgas

lehetdséget ¢és kénytelenek voltak szétlanul {ilni (egyenként mértiik az adatokat). Ebben a

korban (9-10 éves) mozgasigényiik oriasi, ezért nem szivesen alltak nyugodtan percekig. A

fels6sok ennek ellenére nagy érdeklddéssel alltak a feladat elé, érdekes volt szamukra a

feladat. Nagy érdeklodéssel hallgattak a Ruffier-féle teszt tajékoztatdjat, kivancsian vartak az

eredményeket, amit csak masnap a kiszdmolés utan hoztunk tudomésukra.

A tanulék megoszlasa iskolak, osztalyok és nemek szerint

3. tablazat

Beregszaszi Kossuth Lajos Kozépiskola Tiszabokényi Altalanos Iskola
Lanyok | Fiik | Osszesen | Lanyok Fiadk | Osszesen | Osszesen
4. osztaly 8 5 13 4 4 8 21
5. osztaly 8 5 13 7 2 9 22
6. osztaly 8 7 15 6 2 8 23
7. osztaly 11 6 17 4 2 6 23
Osszesen 35 23 58 21 10 31 89
6.diagram
Teljesitményindex atlaga a Beregszaszi 4. szamu
Koézépiskola és a Tiszabokényi Altalanos Iskola 4-
7 osztalyaiban
10 8,9
7,5 7,5 7,6 7,5
8 - . 7.1 6.4
6 - W Beregszasz
4 - O Tiszabdkény
2 -
0 T T T
4.0sztaly 5.o0sztaly 6.osztaly 7.osztaly
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A teljesitményindex értékelése alapjan, ami a legfontosabb adatsor a vizsgéalatainkban igazén
az egyeénre szabott adat a fontos. Ha az atlagot vessziik figyelembe csak egy adatsor, amit
altalanossagban emlithetiink meg. A teljesitmény index, a Ruffier-féle teszt alapjan azonban,
komoly tampont lehet a megfeleld terhelés adagolasanal, de itt is inkdbb az egyéni
teljesitmény indexet kell figyelembe venni. Megéllapithaté, hogy sajnos kiemelkedd
eredményt egyik iskola tanul6i sem értek el. Az ,,igen j6” ¢és ,,jO0” eredmény a beregszaszi
iskolaban 86,3 %, a tiszabokényi iskoldban 75,2 %, ami egészen elfogadhato. Inkabb a
,kOzepes” adat aggasztd a maga 13,7% ¢és a 19,3 %-aval. Ezek a szdmadatok kozel vannak a
»gyenge” teljesitmény indexhez, amely azt jelenti, hogy az egyik iskoldban az 58 tanulobol 8,
a masik iskolabol 31 tanulobdl 6 (plusz egy ,.gyenge” teljesitményll) megfeleléen nem

terhelhetd és rendszeres orvosi megfigyelésen kdoteles részt venni.

4. tablazat
A teljesitményindex értékelése
Beregszaszi Kossuth Lajos Kozépiskola Tiszabokényi Altalanos Iskola
Lanyok | Fiak | Osszesen | Lanyok | Fiuk | Osszesen | Osszesen
Kiemelkedo 0 0 0 0 0 0 0
0-t61+2,9-ig
Igen jo 8 7 15/ 8 5 13/ 28/
3tol+5,9-ig 25,8% 41,9 % 31,4%
Jo 24 11 35/ 9 2 11/ 46/
6-t61+9,9-ig 60,5 % 33,3% 51,7
Kozepes 3 5 8/13,7% 3 3 6/ 14/
10-t61+13,9- 19,3% 15,8%
ig
Gyenge 0 0 0 1 0 1/ 1/
+ 14 felett 5,5% 1,1%
Osszesen 35 23 58/100 % 21 10 31/100% | 89/100%
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7.diagram

A teljesitményindex értékelése

15.80% 1,10%— O 31.40%

/

-

51,70%

O Kiemelked§
M| Igen j6

0Jé

O Kbzepes

B Gyenge
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Osszefoglalas
A megvaltozott életmod kdvetkezményeként egészségiinket, foként a gyermekekét egyre tobb

artalom ¢éri. Az alul-, vagy taltaplaltsag ¢€és a mozgasszegény ¢letmdd olyan
kovetkezményekkel jar, melyek hatasait egyre inkabb érzékeljiik a testalkat (morfologia),
valamint a szabadid6 eltoltésének drasztikus megvaltozasan. A rossz taplalkozasi szokéasok €s
a mozgasszegény életmod altaldnos valasaval a kezdeti tartdshibak ( példaul a hanyag tartas)
vagy a tartasi rendellenességek az iskolai tanulmanyok idején, illetve annak befejeztével
nemhogy javulnanak, hanem egyre inkabb stlyosabba valnak. Igy joggal feltételezhetjiik,
hogy a testnevelési foglalkozdsokon vald részvétel kedvezd hatassal lehet a gyermek
egészségi allapotara. Statisztikai adatok tamasztjak ala, hogy az utobbi két évtizedben
megOtsz0rozodott azon fiatalok szama, akik valamilyen testtartdsi hibaval, vagy tartasi
rendellenességgel ¢élnek. Ezen problémak mieldbbi felismerésére, korrigdlasara ugy
Magyarorszagon (,,K6z0s kincsiink a gyermek’), mint Ukrajndban (,,Kpok m10 310poBbs’),
prevencids programokat dolgoztak ki a pedagoégusok szdmara.

A kisiskolas kort gyermekek orthopédiai szlirdvizsgalatainak eredményei az utdbbi években
azt mutattak, hogy egyre nagyobb sziikség van az iskolai gyogytestnevelés javitasara.

Tudjuk, hogy a betegségek megelozésének alapveté és hangsulyos része a rendszeres
testmozgds, a sportolds, valamint az egészséges életmodrol, életvitelrdl torténd folyamatos
tajékoztatds, ami véleményem szerint nagyrészt intézményesen oldhatd meg. Ez az
»intézmény” az dvoda és az iskola, késobb (esetleg) a féiskola, egyetem.

Természetesen a csaladnak a sziiloknek is nagy szerepet kell vallalniuk e torekvésben. A
felgyorsult ¢letmdd, kiizdés a megélhetésért, vagy €ppen a jolétért és az egzisztenciaért ezt a
szerepvallalast sok esetben nem teszi lehetdvé. Mind emellett a sziildk értékadd és
példamutatd szerepe tapasztalataim szerint egyre kevésbé iranyul az egészséges életmod felé.

Az emlitett ¢€letforma- valtozadsok okozta teljesitOképesség csokkenés nem korlatozodik
kizarolag a felnbttekre, hanem riasztdé modon €s ardnyban megjelenik a gyermekek korében
is.

Diplomamunkam Osszeéllitdsandl arra torekedtiink, hogy megfeleld ismeretekkel rendelkezve
kiilonbséget tudjunk tenni a gyogytestnevelés és testneveles tartalméaban és alapvetd céljaiban.
Segitséget tudjunk nyuajtani akar az &voda- ¢és iskolai testnevelésben dolgozo
pedagdgusoknak, s nem utolso sorban a sziiloknek, annak érdekében, hogy tisztdba legyenek a
gyermekeken jelentkezd tartasi rendellenességek elso jeleivel. Tudjak, hogy mi az elsddleges

feladatuk ilyen esetekben és fokozott figyelmet forditsanak a megelézésre (prevenciora).
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Pesrome

JUis TOKpaIIeHHsT CBOTO 3J0pOB”S Ta (PI3UYHOTO PO3BUTKY HEOOXIHO BECTH 3I0POBHIA
cnoci®6 xuTTA. Takok BakIMBE 3HAYCHHS BiJirpa€ NpPaBUIBHUN PEXHUM XapUyBaHHS.
ManopyxoMuii cnioci® KUTTS Yy CbOTOJHINIHIA Yac , MPU3BOAUTH IO NEBHUX 3MiH Y Oy/I0Bi
Tia , GI3MHOMY PO3BUTKY, MOTIPIIIEHH] 3arajJbHOTO CTaHy JIIOIUHH.

CraTtucTuka MigTBEpIKYE , 10 B OCTaHHI J[Ba AECATUPIYYS JYKE 3pociia KUTbKICTh MOJIOIUX
MONEeH , Kl MaloTh TEBHI BIIXWICHHS B CTaHi 3l0poB”s . Bce 1e, pe3ynbTaT TOro, IO
OUTHIIICTh JMITEH MEepecTaHO aKTHBHO 3aiMaTHCh (PI3UYHOIO KYJIBTYpPOIO 1 CIIOPTOM , Majo
pyxarwTbes , Pi3UUHOIO MPALEI0 Maiike He 3aliMaroThCsL.

Mu Bci 3rifiHi 3 TUM , IO XBOPOOY MOKHA TIONEPEANTH , YMIKHYTH , SKIIO CUCTEMAaTHYIHO
3aiiMaTHCh (HI3MYHOIO KyIbTYporo . bakaHo 1me poOuTH 3 caMOro PaHHBOTO IHTHUHCTBA,
JOUIKUIBHOTO HaBYAJIbHOI'O 3aKiany. SKIio, Bei 31 HABUUKU HPUILIEHUMO AITbMU HAa CAMOMY
[oYaTKy HOro >KMTTEBOI JISUIBHOCTI TO MaeMO IOJII0 Ha Te, 10 TaK BOHM 1 IPOXKHUBYTh BCE
CBOE€ JKUTTSL.

3BHYAfHO , BEJNUKY pOJIb y BHXOBAaHHI 3JI0POBOTO CIIOCOOY JXUTS IUTHHHA ITOBHHHA
BijirpiBatu cim’s. Ha xainp cratucTuka miaTBEpIKye Te, 10 BCe MEHIIE 0aThKiB 3BEpTalOTh
yBary Ha croci0 >KUTTS CBOIX JITEH.

[Ipu HamucaHHI CBO€i poOOTHM s MparuHysda 10 TOTO, L0 AICTAaBUHM NEBHI 3HAaHHS Ta
OTpUMaBTH OO€KTHBHI JlaHl B JAHHIMOMY, OyAyTrMIIEJaroroM, 3Morjla pajatd JIOTOMOTY
06aTbkaM B TOMY Ha IO NMOTPIOHO iM 3BEPHYTH yBary IpHM BUXOBaHHI CBOiX aiTeil , 3a
JIOTIOMOTOI0 SIKUX 3ac00iB (PI3UYHO BUXOBAHHS JITH 3MOXKYTh MOKPALIUTH CBIH (i3MUHUI

PO3BHUTOK.
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