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1. Mozgéassérultek bevezetése a sport vilagaba

Eletiinkben a legfontosabb az egészségiink, még akkor is hogy ha épp egy
mozgassériltrél van sz6. Ezek az emberek masképpen reaganak a kornyezetikre, més
pedagogia eszkdzokkel lehet eredményesen hatni rgjuk. A testgyakorlatok és a mozgas
akamazédsa mint megel6z6 és gyogyitd modszer, évezredek Ota ismeretesek.
Dolgozatunkban ezeket a testgyakorlatokat és modszereket mutatjuk be és ezzel kivanunk
segitséget  nyUjtani  OvOnoknek,  tanitonoknek, testneveloknek, fejleszté  és
gyogypedagdgusoknak és mindazoknak, akik a mas képessegii gyermekekkel is dolgoznak.
Cdjaink a sziletéskor, vagy késobb testi sérllést szenvedett és ennek folytan
mozgéassériltnek tekintheté gyermekek segitsége.

A mozgést mint gyogymdédot szazadok Ota haszndljak a testi fogyatékossagok
kezelésében. A tapasztalati megfigyelések aapul szolgaltak, az elméleti kidolgozas Ujabb
keletli. Ismeretes, hogy a rendszeresen veégzett testgyakorlatok hozzgarulnak egyes testi
fogyatékossagok kijavitasahoz, egészen annak eltiinéséig. A testnevelés eldsegiti ezek
megel 6zését vagy megakaddlyozza a mar bedlltak silyosbodasét. A kijavito alkalmazésok
foleg a testi fogyatékosoknd akalmazhatok, és kisebb mértékben a szellemi
fogyatékosokndl.

Mit értiink testi fogyatékossag alatt? Ezek elvaltozasok a szervezet formdjaban és
miikodéseiben, amelyek gétoljak az ardnyos novekedést és fejlodést, csokkentik a
munkaképességet és kesleltetik a szellemi fejlodest. Gyogypedagogia értelemben azokat a
személyeket tekintjik mozgaskorlatozottaknak, akiknél a tartd és / vagy funkcidzavar
kovetkeztében jelentés és maradandd akaddyozottsag, tevekenység kérosodas dl fent. Ez
akaddlyozza a mozgasos tapasztalatszerzés, az éetkdrnak megfelelé tarsadalmi
funkciokban val6 részvétel. igy a szocializacid csak nehezitett korilmények kozott
lehetséges. Ezek a fogyatékossagok lehetnek teljesek vagy részlegesek (csak a test egy
részére kiterjedtek). Ezeknek a fogyatékossdgoknak a keletkezéséhez a kdvetkezo tényezok
jarulnak hozza megfeldl testnevelés hidnya, hibas életmad, (tplalkozas meg pihenési
hibak), kedvezotlen kdrnyezeti feltételek. Foleg iskolas korban ezen tényezék igen fontos
szerepet jatszanak, ezekhez hozzdadodik még a szellemi eréfeszités is. Sulyossaguk és
elérehaladott jellegiik szerint ezeket a fogyatékossadgokat konnyi, kozepes és fokozott

meéretiiekre osztadlyozzuk.



A konnyt fogyatékosségot a szokott testnevelési gyakorlatokkal ki lehet javitani,
igy ezek orvosi testnevelési kezelésre szorulnak. A fokozott méretiieket szakosztalyokon
vagy jaro beteg kezelékben kell végezni. Igen fontos ezeknek a fogyatékossagoknak a
megel 6zése, ebben is fontos szerepe van a testnevelésnek. A testgyakorlatok (Udit6 torna,
iskolal testnevelési sziinet, tornadrék, sportegyesiileti tevekenység), a séték a kirdndulasok
és a sportjatekok nélkilozhetetlen elemel az aranyos fejlodésnek. Az alaptorna kijavitja a
helytelen testtartast, hozzgarul a test j6 tulgjdonsagainak tokéletesitéséhez és minél tébb
természetes mozgés elsgétitdsdhoz. Iskolas korban ez a feladat a tornatanarokra,
sportoktatokra vagy edzokre, de nem kevéshé a sziil skre harul. Ok veszik észre a gyermek
helytelen testtartasat, kotelessegik az illetékesek tudoméséara hozni és ezek utasitasainak
betartéséra fellgyelni (sportorvosok, tornatanarok). A test fogyatékossagai kozil csak a
leggyakoriabbakat emlitjik meg, amelyekben a testgyakorlatok biztos sikerrel jarnak,
elsésorban a gyermek novekedésében és fejl6déseben észlelet fogyatékossagokat emlitjik
meg. Ismertek a gyermek termetében és stlydban tortént elmaradasok, egyébként a
gyermek normalis. Ez egy konnyl fogyatékossag, igen fontos a megel6zése amely a
kovetkezokbol all: szabadban toltott élet, a kilvildg tényezoivel vald edzés, testnevelés
(torna), sportjatékok. A hasznos 5-10 perces Udit6 torna a szabadban és a mindennapi torna
kUlonds hangslllyal az Atalanos fizikai felkészilésre. Ajanlatosak a hajlékonysagot,
mozgékonysagot, el6segité és nyUjtasi gyakorlatokat, a masszirozas, a dinamikus jatékok
az atlétika, a sielés, az Uszas, korcsolyazas, a sétak és kirandulasok, Ugyszintén a

tornalecke 30-40 percig tart.

1.1. A testnevelés szerepe a mozgaskorlatozottsag

javitasaban:

A testnevelésnek az a szerepe, hogy leklizdje a mitkodési zavarokat, amelyek ezzel
a novekedési fogyatékossaggal jérhatnak (légzési, vérkeringési, emésztési, anyagcsere-
jellegti idegrendszeri). Nem javasoltak a kovetkezé gyakorlatok: a hosszantartéak, a
légzést vagy vérkeringést gétld dinamikusak és a nehéz erofeszitésre és ellendllésra
alapultak. Ennek a fogyatékossagnak az ellentétese a tulzott novés és a feglodést.
Tulagjdonképpen, ezeket a gyermekeket csak akkor kell fogyatékosoknak tekinteni ha
miikodési zavarok is észlelhetok, amelyek csokkentik a munkaképessegiket, vagy



hétranyosak az egészsegikre. Némelykor a tulzott ndves, vérkeringési, 1égzési, atalénos
anyagcsere, endokrin ésidegrendszeri zavarokkal jar.

Mivel jardlhat hozza a testnevelés a tdlzott névés megakadalyozasahoz? Azt
alitjék, hogy az erore, ellendllésra, idétartamra alapozott gyakorlatok, amelyek fejlesztik a
csontvaz izmait, megdllapitanak a néveést, a probléma tudomanyosan nincs megoldva,
habar vannak erre mutatd tapasztalatok. A hormonkezelésben segitéeszkozil,- némi
eredményekkel- a kovetkezoket probdljak:

- statikus gyakorlatok, foleg izometrikusak

- sllyemelés meg stlydobas

- slllyal valo térdbehglitas

- elendlld képességgel jard gyakorlatok

- tornaszereken végzett gyakorlatok

- menetelés

- tavfutas

- evezés

- sllyemelés

- vivés

- 0Okolvivés

Természetesen a gyogytorna szilkséges ha miikddési zavarok is vannak jelen.

A gyégytorndnak szamos hatésai vannak a mozgassériltekre: ndveli az izomerét, az
életkedvet, az izlleti mozgékonysag a reakcididd javitésa és fejlesztése. Ezen gyakorlatok
hatasa a szervekre és a készilékekre (szivérrendszer, légzokészilék) a szervezetnek
nagyobb teherbirast és betegségekkel szembeni nagyobb ellendllast biztosit. A fizikai
faradtsdg szellemi felfrissliléssel térsul, amely soran az agy oxigénnel telitodik A
gyakorlatok dtal, novelhetjik a légzés térfogatokat igy példaul az Uszés segitségével
amely a tudo totakapacitdsdnak a novelését vonja maga utan. Elésegitik a normalis
testslly megorzését és a koleszterin szabdlyozasat. Mivel a sportolas viz és asvanyi
anyagok vesztésével jar (izzadés), amelyet potolni kell folyadék bevitelével a szervezetbe
igy a vesemiikodésére is hat. A mozgason keresztlll az izomtémegnek kevesebb esdly jut
az elsorvadasra, mivel folytonos erdkifetést, mozgast végez. (izometrias vagy izotonias
izommunka). A csoportosan végzett munkak, gyakorlatok egy csoportszellem kialakul asat
segitik €6, ha mér egy csapat tagja akkor kénnyebb beilleszkednie a szocidlis életbe. A
sikerélmény fokozésa, (j baratok, Uj kapcsolatok alakulnak ki.



1.2. Mozgéasos gyakorlatok célkitdizései:

Ezek a mozgasos gyakorlatok egy mozgassériltet elésegitik egy konnyebb és

egészségesebb életmodra. A gyakorlatoknak tobbféle célkitiizései vannak:

- Normadlistesthelyzet, vagy testtartés visszaszerzése és megorzése.

- Az érzékenység csokkentése (f§dalom, zsibongés), megsziintetése.

- A kontakturdban |évé izmok lazitésa.

- Légzés térfogatok novel ése.

- Azizileti mozgékonysag novelése.

- A pszihikai egyensily megteremtése.

- Szervek éskeszilékek normdlis mikodésenek az el dsegitése.

- Azizomer6 ésaz ellendllés visszaszerzése.

- A koordinécio, akoordonal as és az egyenstly rehabilitacioja.

- A teljesitoképesseg novel ése és arelaxa 6 képesség kialakulasa.

- A tarsadalomban val 6 beilleszkedés el 6segitése, kapcsolatok teremtése.

- A gyakorlatok vizben, szabad levegén, vagy természetben torténd végzése tébb
pozitiv hatds eléréséhez segit hozza (a napfény segit D - Ca vitamin
megkotésében).

- Ha zenére végzi a gyakorlatokat az segit a ritmusérzék kiaakitasaban,

fejlesztésében és relaxéaci ot ny(jt a zene tipusatdl fuggoen.

1.3. Testgyakorlatok és sport hatasai:

Milyen elvéltozdsokat hoznak |étre a testgyakorlatok a szervezetben? Miben
kUlonbozik ez a nem sgjdtsagos gydgykezelés a gyogyszerek, a sebészek, az ortopédia
tulajdonképpeni hatasatol.

Annak aki alkalmazni akarja ezt a kezelést, ismernie kell a vllaszokat ezekre a
kérdésekre. Az aabbiakban leirjuk a testnevelés fobb hatésait, tehét tevékenységének
hatdsmodjét. Szikséges ismerni a testgyakorlatok hatasat a szervezetre azért , hogy
megérthessiik a testnevel és alkalmazasanak hasznossagat.



1.4. Altalanos ismeretek a mozgaskorlatozottak
versenysportjarol:

A mozgéskorlatozottsag, a versenysport, Nemzetkdzi Sportszovetségek és
osztélyba sorolasi rendszerek:
a) A_mozgaskorlatozottsdg és a sport: a mozgéaskorlétozottak sportja figyelembe

veszi a megvatozott mozgasképtelenséget a megmaradt mozgasképességre épit és olyan
feltételeket teremt, amelyek lehetévé teszik a mozgést sériilit ember részére és a
sporttevékenységet és a versenyzést. Mivel a mozgaskarosodads a mozgasképesség a
megvaltoztatasan tulmenden a test statikai és dinamikai egyensilyét is megbontja és az
atlagostol eltér6 mozgasokat eredményez, a sportadg kivalasztéasanak és alkamazasanak
maodja egyeéni elbirast kivan. Csak a helyesen kivalasztott és a mozgéasallapotra adaptalt
testgyakorlas érhet el pozitiv eredmény! A sporttevékenység legfébb kivanalma tehat,
hogy ne legyen artalmas sem az aapmegbetegedésre, sem a mozgés allapotra, tehdt ne
okozzunk allapotromlast. A sportdg kivalasztasand természetesen nem hagyhato
figyelmen kivil az egyéni adottsag és a tehetseg sem. A megfelel6 sportag kival asztasahoz
és az akamazasanak moédjahoz, egészségligyi szempontbdl elengedhetetlen kivanalom
tekintettbe venni:

e az alapmegbetegedés jellegét (végleges, romlo, javul 6 a sportol 6 allapota)

e amozgékonysag tlinetei a karosodas sulyossagat

e tarsul egyéb karosodasokat pl: epilepszia, inkontencia, |égzészavar stb.

e amozgaskorlatozottsag és a sportmozgas egymashoz val 6 viszonyét

A helytelentl végzett testedzés, a mozgasalapotnak nem megfelelé sportag

gyakorlasa méasodlagos karosodasokat okozhat, amelynek kdvetkezményei deformitésok és
egyéb degenerativ elvaltozasok lehetnek: pl a gerinc deformitas fokozddhat, az izlletek
porcfelszinel kérosulast szenvedhetnek. Mindezek mellett nem hagyhato figyelmen Kivdil
az atény sem, hogy a mozgasseriilteknél a sporttevékenyseg a |égzo és a keringésszervi
szempontbdl is fokozottabb igénybevételt jelenti. Mindezek indokoljak azt — kildndsen
versenysportnal-, hogy a sportol6 csak rendszeres orvosi felligyelet és ellensrzés mellett



végezheti tevékenységét. Figyelembe kell tehdt venni a sportold fizikai és mozgasbeli
alapotét, keringését és edzettsegét is.
Ezért elengedhetetlen, hogy a mozgéassériilt versenyzoknek:
o egészségugyi dlapotardl igazolésalegyen
o mozgésszervi osztalybesorolasi igazolvanyalegyen
Fontos, hogy a mozgassériltek sportjaval foglalkozod, a sporttevékenyseget iranyito
szakembernek pedig ismernie szilkséges a sportol0 alapmegbetegedésével kapcsolatos
valamennyi egészséglgyi kérdést. A megvatozott mozgasképesség ugyanakkor
befolyasolja a sportagi szabalyokat és a versenyzést specidlis szabalyokhoz koti. Az
esdlyegyenl 6seg érdekében igy kilonleges versenyfeltételeket kell teremteni:
- a vesenyzoket egészsegkarosodasl, mozgésilapotuk mértéke szerint
csoportositani szilkséges
- megvatozott mozgasképesség flggvenyében vdtoztatni kell a sportégi
versenyszabal yokat

Az osztalybasorolasi  eljardsok: a mozgaskorlatozott sportolok mozgasszervi

vizsgdlatét célszerii a sporttevékenyseg elkezdésekor elvégezni. A vizsgdat igy egyben
segitséget, tampontot adhat a sportag kivalasztéséhoz. A vizsgdatokat 3-4 évenkeént
célszerii megismételni, fiataloknal, gyerekeknél évente.

2. Tornagyakorlatok és a sport felhasznéalasa

A mozgéssérilteket sérultségik ésavele jaro gyakorlatok szerint lehet osztalyozni
akovetkezo képpen:

2.1. 1. Osztaly: QUADRIPLEGIA (tetraplégia): Silyosa
spasztikussag, athet6zissal vagy anélkili, vagy sulyos athet6zis spasztikussaggal, vagy
anélkil, siluosan sériilt erével és mozgéskontrollal. A kerekesszéket hajtani nem tudja, igy
elektromos kerekesszéket hasznal.

Alsb végtagok: korlatozott izileti mozgas, izomerd és/ vagy mozgas — kontroll.

Tdrzs kontroll: nagyon gyenge, vagy egyataldn nincs. A tdrzs megtartasa kozépen
vagy sportmozgas kdzben nagy nehézséget jelent.



Felsb végtagok: Mozgésai stlyosan akadalyozottak, a dobomozgas csokkent értékai,

aminek gyenge dobas a kévetkezménye. A hiivelyk és még egy Uj képes a poziciéra ez
lehetové teszi afogést.

Futdszamok: Kezével képtelen a kerekesszéket 6nall6an hajtani. Haképesis
magét kézzel hajtani, az nem igazan sikerll. Ha az elektromos kerekesszéket hasznd 6
személynek ennél jobb a karja és a keze, akkor a mésodik osztélyba kell besorolni.

Doboszamok: Nagyon gyenge a kézfunkcié a dobomozgas kozben.

Uszas: Nagyon gyenge kéz, kar és aléb funkcié (afunkcio avizben javulhat vagy
gyengul het)

Hogyan Usznak a mozgassérultek:

A mozgéskorlatozottaknak ahhoz, hogy a vizben lehessenek a kovetkezo
ismeretekkel és kézségekkel kell rendelkeznilk:
- biztos, 6nall6 bemenés és kijovetel a medencébe /-bél (Iasd.1.8bra)

(1.8bra)
- egyenstly avizben, fliggdleges vagy vizszintes hason vagy héton
- biztos |égzés kontroll, (szdjzér, bekotojel és kilégzés)
- félelem nélkili mozgés hason vagy héaton



- erétakarékos elére haladas (atechnika el6irdsa nélkil!)
A vizhez szoktatas soran az allni és a jarni tudo mozgasseér Ultekkel a kdvetkezd
gyakorlatokat |ehet végezni:

Kulonbdzé |abdajatékok: - egymaskozti jatékok vagy az oktatoval val 6 jatek.
- korongok elhelyezése a medencében

- Uszas segédeszkdzzel

A vizhez szoktatas soran stlyosan mozgasser Ultek gyakorlatai a vizben:
Folyamatos vizhez szoktatas az oktatd segitségével, |épcsdés medencében a
fokozatos mélyulés avizben, Ul6 helyzetben. Az oktatd killdnb6zo testrészektol fogva

segiti a mozgassériltet a vizben mozogni.

A vizhez szoktatas az allni nem tud mozgasseér Ultek szamara:

L épcsds medenceben l6 helyzetben a viz mélységéhez val 6 szoktatas, segéd
nélkdl. A medence peremét fogva killonb6z6 gyakorlatok végzése (1égz6 gyakorlatok,
karhlizogatas, stb).

A vizen |ebegés kilonb6z6 segédeszkdzok és a kar segitségével.

2.2. ll. Osztaly: Kbzepesen (asszimetrikusan vagy

szimmetrikusan) QUADRIPLEGIAS vagy silyosan HEMIPLEGIAS kerekesszéken
sportol 6, dominans fel sovégtag funkcidja ép. A kerekesszéket 6nalldan hajtja.
Alsd végtagok: Kozlekedés kézben megfigyelheté néhany funkcid. Segitséggel

vagy segédeszkozzel jarni is képes.

Torzskontroll: A torzskontroll kielégité bar atdrzsflexiot gyakran korldtozzaa
kocsi hajtasa kdzben fellépd extenizds tonus. Gyenge térzsmozgas dobés kdzben is van, de
a dob6 mozdulatok féleg akarbdl indulnak. A rotécio korldtozott vagy nincs.

Felsb végtagok: A dominans kart befolyasoljék az extenzi6 és a dobés végzése

kdzben.

Kéz funkciok: Gyors a markolas, de az elengedés lassu és nehézkes, a dominans
kéz, képes |ehet hengeres vagy gbmb fogasara és szoritésara de a térgyakat lassabban
engedi €.



Futdszamok: A kerekesszék hajtésa kdzben meghatarozd a torzs mozgékonysaga
ésakéz funkcio. A szék |6kése kbzben nem képes gyors térzsmozgasokra.
Doboszamok: Fontos a térzsmozgas, dont6 alendllet és a sporteszkdz el engedése.
Ebbe az osztdlyba sorolhat6 be a kerekesszékes kosérlabda, amely sordn minimélis
asériltség:
+ nem képes Ugy ugrani, futni, vagy megfordulni, mint az egészséges
kosarlabdazok.
¢ az alsbvégtagok maradandd mozgaskorl atozottsaga

A j&ték sorén a csapat jatéktéren tartdzkodo jatékosoknak dsszpontszdmanem
hal adhatja meg a 13,5 6sszpontot.
Funkcionalis kritériumok:
- alabdafelvétele afoldrol 1 kézzel (segitség nélkil)
- akerekesszék tolasa 1 kézzel, 2 kézzel avalov felhlzésaval a konyok
hianyzo nyujtasa miatt
- egy kar fgj felé emelése
Ha mindkét karon az egyik fenti kritérium negativ, akkor a sportol 6t — a térzsmozgést is

figyelembe véve, az | .Osztalyba lehet sorolni.

2.3. lll: Osztaly: DIPLEGIA: Az also végtagok kozepestél
sulyosig terjedé bénulas, a torzs és felsévégtagok enyhe foku

zavaraval. Kerekesszekben sportolnak.

AlsoO végtagok: Segédeszkdz nélkil nem képes hosszitavon jarni.

Tdrzsmozgas: A mozgasa minimalisan korlatozott. K erekezés és a mozgas kézben
a spasztikusség foka nétt.

Felsb végtagok: Funkcigjanormdis (minimdlis zavarral). Dobas és kerekezés

kdzben normdlis alendilet és a mozgas.

Kéz funkcid: a zavar csak a gyors, finom mozgasnal jelentkezik.

Atlétika: akerekesszékben versenyz6, ha az egyik karjajo, doboszamokban
hasznélhatja fel képessegét.

Uszés: szimmetrikus karok ésvallov (enyhe koordinéci6s problémék). A csipd
passziv flexidja, berotécidja és alabak dorszalflexioja miatt alabtempo hidnyzik (alsd

végtagjat hlizza).



2.4. IV.Osztaly: DIPLEGIA: Kbzépsulyos szimmetrikus vagy

aszimmetrikus DIPLGEIA, alvaversenyeznek, bér vannak egyensiilyozés
zavarok. Jarashoz esetleg segédeszkdzt haszndlnak, de nem feltétlenl haszndljaa
végtagjét dlasna vagy dobsandl.

AlsO végtagok: Az egyik vagy mindkét |ab érintett, jarassal segédeszkzokhoz
szikséges, futasa ritmustalan.

Egyensdly: A statikus egyensuly j6, a dinamikus egyensuly zavart ( pl.
megfordulasndl, vagy erételjes dobasndl).

Felsb végtagok: A felso végtagok kdzepes, vagy minimdlis sériltsége nyilvanval 6,

kil 6ndsen dobas kozben, de az izomer6 normdlis.

Dobészamok: Allva versenyzésnél (segédeszkozokkel vagy andkiil) funkcionélis
és egyensuly problémé |ehetnek.

Futészamok: Az aDIPLEGIAS akinek spasztikussagi foka kdzepes, tud futni.

Ebbe az osztdl yba besorolhatd az Uil roplabda gyakorl dsa.

Az Uléroplabddba a nincsenek osztalyok €s nincs pontrendszer. Minden versenyzé

ugyanabban az osztdlyban versenyez. A jatékosoknak személyre sz6l6 minésito lapjuk van.
A versenyeken azok az 1SOD, ISMWSF és CP-ISRA osztalyu sportol 0k vehetnek részt,
akik dlandd funkcionalis korlatozottsaguk miatt, nem indulhatnak az ép mozgasuak
versenyein, ésaminimalis sériltség el dirasanak megfelelnek.

2.5. V.Osztaly: Kozepesen ATHETOTIKUS vagy ATAXIAN
sportolOk aki segédeszkozok nélkiil jarnak, 3 vagy mind a4 végtag érintett. Ebbe az
osztélyba sorolt sportoloknal érintettebb, zavartabb a mozgaskoordinacio, mint alV.
osztalybatartozokndl, futés kdzben jobb az also végtag mozgas.

Alsd végtagok: Lényeges eltérések vannak a gyenge, nehézkes, lassll jarastol a

gyakran jobb mechanizmust mutato futasig. Eltérés lehet a nem 6sszehangoltan jaré
ATHETOTIKUS és az egyenletes sebesség mellett, koordindltan futd vagy biciklizé egyén
kozott. A gerelyhajitas nekifutamodasbdl torténik.

Egyensuly: A statikus egyensilyhoz képest j6 a dinamikus egyensaly. A
spasztikussag, nem ok arra, hogy a sportolé alV. osztdlyba kerdljon.
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Felsb végtagok: Dobéskor a markolés és az elengedés kilondsen érintett, minél

nagyobb a spasztikussag, annal nagyobb a mozgaskorlatozottsag a dobéast kovetden a
lendUiletben és az egyensilymegorzésében.

Uszés: Ebbe az osztélyba tartozik az 6sszes ATHETOTIKUS (szo, kivéve a
stlyosan QUADRIPLEGIAS, kerekesszékes versenyzoket. A koordinécio stlyosan
érintett. Csak néhany ATAXIAS fel sériil éses isz6 tartozik ebbe az osztdlyba. A nagyon
enyhén ATHETOTIKUS Uszdk a B osztalyba tartoznak. Ha nyilvanval 6 hogy az
ATHETOZIS aapvetéen nem befolyasolja a sportba vetett munkajukat.

Atlétikai gyakorlatok amelyeket felhaszndlunk a mozqgassériiltek képzésében.

- Jarastipusok, mozgassérilt tipusatdl fuggoen.

- Szaladasi tipusok.

- Gyakorlatok a bordasfal segitségével.
-Gyakorlatok kiilonb6z6 gépezetek segitsegével.
- Klénb6z6 stlyd medicinlabda hasznal ata.

- Karerdsitést veégzo gyakorlatok.

2.6. VI. Osztaly: HEMIPLEGIA: A sériilt oldalt spasztikussagi foka
alacsony, segédeszkdz nélkll 6nall6an jarnak.
Alsd végtagok: Jarés és futéas kozben a dominans fél jobban miikddik. A mozgés

lendlilete jo.

Felsb végtagok: A kar és kézfunkcié csak a nem dominans oldalon érintett. A

dominans oldal ép.

Uszés. Az Uszastempok szimmetrikusak ( HEMIPLEGIAS és spasztikussag jel i
figyelhetok meg) altaldban nem képesek szimmetrikus melllsz6 tempdt végezni. A nagyon
enyhe fokban sériilt HEMIPLEGIAS versenyzék a V11 osztélyba tartoznak.

2.7. VIIl. Osztaly: Minimalisan DIPLEGIA, HEMIPLEGIA
(spasztikussag nagyon alacsony) enyhe ATHETOZIS, MONOPLGEIA, asportol 6k futnak
és ugranak santités, és specialis cipd (6rtézia) nelkul. A funkcio teljes, minimalis

koordinécids zavarral, ( rendszerint a kezekben, egyik labon, vagy az Achiles-in révidlt).
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Futészamok: Santitas nélkil futnak.
Doboszamok: Jo egyensulyhelyzet, és szimmetrikus mozgas kivitel ezése.

Uszés: J6 Gszok, mind a4 végtag jol funkcidjaval enyhe koordinécios probléméval .

3. Osszefoglalé

Azt akovetkeztetést vontuk le a dolgozatunk kutatésa soran, hogy mindenki
szaméra nagyon fontos (szinte nél kil 6zhetetlen) a mozgés, a sport. Féleg egy mozgassérilt
személy szdméra, akik szaméra ez nem csak kikapcsol édast és felfrissiilést jelent, hanem
az egészsegi alapotuk, testi magatartasuk, a kozéssegbe val 6 beilleszkedésiiket segiti €l6.
Ezeknek az embereknek nagyon fontosak az élményben gazdag tevékenysegek, és ezt a
sport megadhatja nekik. Fontos szamukra, hogy torédjenek velik az emberek, vegyék dket
is egyenl6 rangsulyba magukkal, még akkor is ha épp egy kerekesszékben tolti le az életét.

Tehét @émény sportolni, mivel a sport maga az émeény.

12



Tartalomjegyzék

1. Mozgassériiltek bevezetése a sport VIlAGADA ...........oovriieciie 1
1.1. A testnevel és szerepe a mozgaskorlatozottsag javitasaban ...........cccccceveececeevieennee, 2
1.2. M0zgasos gyakorlatok CAIKITUZESAI: ........covvrireiieieee e 4
1.3. Testgyakorlatok €S SPOrt NALASAI: .........ccevreriereeeriereee e 4
1.4. Altalanos ismeretek a mozgaskorl atozottak versenysportjarol:..........oceeeeeevcenene. 5

2. Tornagyakorlatok és a sport fElhasznNalasa..........ccceveeieeieiie i 6
2.1. 1. Osztdy: QUADRIPLEGIA (tEtraplégia): .....covevevreeeieeeeseseseesseeesesessessesesssnenes 6
2.2.11. Osztdy: Kozepesen (asszimetrikusan vagy szimmetrikusan)...........ccocveerereeeennen. 8

2.3. 111: Osztdly: DIPLEGIA: Az also végtagok kozepestsl stlyosig terjedé bénulés, a

torzs és felsbvégtagok enyhe foku zavaraval. K erekesszékben sportolnak....................... 9
2.4.1V.Osztdy: DIPLEGIA: K6zépstlyos szimmetrikus vagy aszimmetrikus
DIPLGEIA ..ottt bbbt 10
2.5.V.Osztély: K6zepesen ATHETOTIKUS vagy ATAXIAN sportol6K...................... 10
2.6. V1. OSZtAY: HEMIPLEGIA ....oooeeeeeeeeeeeeeeeteseessee s tssas s s s ssss s s sanans 11
2.7. V11, Osztdly: Minimdisan DIPLEGIA, HEMIPLEGIA ........cocovininreneerncereeneenne. 11
3. OSSZEFOGIAID ...ttt ettt r s enanens 12

13



K dnyvészet:

5.
6.
7.

Dr loan Dragan: Testnevel és-egészség, Editura Medicala — Bucuresti 1976

Dr. Benczur Miklosné: M ozgaskorlatozott sportol 0k osztalybasorolasa, K ézikonyv
— Magyar Mozgaskorlatozottak Sportszovetsege Budapest 1992

Dr. Benczir Miklosné: Szomatopedagogia— Szemelvények a mozgaskorl&tozott
személyek gyogypedagdgiai rehabilitaciojabol, Budapest 2001

Girgasz Judit: Mozgassériilt sportol 0k osztalyozésa B.G.GY .T.P. — Szakdolgozat,
Budapest 1991

http://www.fogyatekos.hu/main/news-519.html

http://www.mtsztenisz.hu/wheel chair/?article_hid=1730

http://parasport.lap.hu

8.http://www.doki.net/tarsasag/mra/upl oad/mra/document/tornagyakorlatok _rheumatoi
d_artr.htm

0.

http://home.hu.inter.net/Ikhrg/modszerek.html

14



