2016.

Fizioterapia p

TARTALOM

———

A specialis manuadlis technika, mint a DSGM problémamegoldé eleme
The Special Manual Technique as a problem solving element of DSGM

A Vojta V. modszer, korai felismerés - korai intervencié

The Vojta V. Therapy, early diagnosis - early intervention
A lumbdlis rogzit6 hatasa a Dinamikus és statikus egyensulyra ataxias betegnél
Effects of abdominal belt on the dynamic and static balance in patient with ataxia

Fizioterapias ellatasok az otthoni szakapolasban
Physiotherapy in home nursing care
Funkcionalis gerinctréning szerepe a hanyag tartas kezelésében
The role of the functional training in treating poor posture




TARTALOM - 2016 / 4

2| BEVEZETES

TANULMANYOK

VAMOSI ISTVANNE

A Specialis Manualis Technika mint a DSGM
problémamegoldé eleme

The Special Manual Technique as a problem
solving element of DSGM

SZATVARI EMESE TUNDE

A Vojta V. médszer, korai felismerés -
korai intervencio

The Vojta V. Therapy, early diagnosis -
early intervention

BIRTOK JUDIT, IGAZ ANITA, FEHERNE KISS ANNA
A lumbilis rogzit6 hatdsa a dinamikus és statikus
egyensulyra ataxias betegnél

Effects of abdominal belt on the dynamic and static
balance in patient with ataxia

TOTH EMESE
Fizioterapias ellatasok az otthoni szakdpolasban
Physiotherapy in home nursing care

A GYAKORLAT MUHELYEBEN

BAGI NORA, SAPI ORSOLYA, FEHERNE KISS ANNA
Funkcionalis gerinctréning szerepe a hanyag
tartas kezelésében

The role of the functional training in treating

poor posture

PORTRE

Koltainé Baldzs Evaval Bajkay Agnes beszélgetett
30 | KULDOLDI KITEKINTO
34 | HIREK, BESZAMOLOK

36 | UTMUTATO SZERZOINKNEK

KOTELES PELDANY

- ot
B o e — e

MOLNAR C. PAL
1894-1981

Kedves Kollégdk!

A karacsonyi szamunk boritéjara egy koraval és sor-
saval megbékélt miivész képét valasztottuk. ,Boldog
ember vagyok, mert egész életemben azt csinalhat-
tam, amit legjobban szeretek.”

Molnér C. Pal a 20. szazad magyar képzomuvésze-
tének egyik legnépszertibb alakja. A muiszaki érdek-
16dést kisfit egy megnyert rajzpélyazat utan dontott
ugy, hogy festémiivész lesz. Rajztanarjeloltként hazi-
tanitoskodasbdl tartotta el magat, igy ismerkedett
meg a Mikl6s csaladdal, akik az elsé vilaghabort utan
magukkal vitték svajci emigraciojukba. Molnar C. Pdl,
vagy ahogy 6 hasznalta, MCP, els6 kidllitasai Genfben
és Lausanne-ban voltak, majd egy évre Parizsba ment,
utdna visszatért Budapestre. Eleinte inkédbb illusztra-
tori munkai kapcsan ismerték, de az 1930-as évektdl
a festészet felé fordult. 1928-t6l 1931-ig Romaéban élt
osztondijasként, ekkor kezdett szlirrealista stilusban
festeni: ez volt az egyetlen stilus, amely végigkisérte
palyajat. Elete végéig jatszott, témakat, stilusokat val-
tott, f6 torekvése a fantasztikum és a realitds 6tvo-
zése. Magyarorszagon féként egyhdzi megbizatasai
voltak, mintegy harminc templomot diszitenek fal-
képei, oltarai. Képeinek tobbsége biblikus targyu, de
aktkompozicioi és tajképsorozatai is jelentdsek.
Szokatlanul merész és kozvetlen, emberkozeli stilus-
ban abrazolta a szenteket. Halala utan lanya a buda-
pesti Ménesi uti villaban csaladi gondozédsu muzeu-
mot hozott 1étre, mely latogathato.

Egy mondatot idéznénk még t6le, melyen advent
és az Unnepek alatt tobbszor elgondolkodhatunk:
.Ne felejtsiik el, hogy a karacsonykor sziiletett meg-
valtonak tanitasa egyetlen fonalon épiil, ez pedig a
huméanum.”

Stréda Agnes
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A GYAKORLAT MUHELYEBEN

A funkcionalis gerinctréning szerepe a hanyag tartas
kezelésében

BAGI NORA | SAPI ORSOLYA | FEHERNE KISS ANNA
SZTE-SZAKK Ortopédiai Klinika, Kozponti Fizioterdpids- és Rehabilitaciés Részleg

OSSZEFOGLALAS ’

A torzs izmainak éllapota a gerinc szempontjabol kiilondsen fontos. A mozgésszegény, iil6 életmod a gyer-
mekek egészséges fejlédését, tobbek kozt a gerinc fiziologias gorbiileteinek megfelel6 kialakuldsat,
a biomechanikailag helyes testtartas automatizalodasat is veszélyezteti, s ezzel feln6ttkori mozgasszervi
degenerativ betegségekre hajlamosit. A tartashibak mar 6vodas korban megfigyelhet6k, melyek kisiskolas
korban fokoz6dhatnak, de megfelel6 prevencios programmal ezen elvaltozésok korrigalhatok és kezelhe-
ték. A funkciondlis tréning hatékony méodszer lehet az elvaltozasok kezelésére. Célunk, hogy megismertes-
stik a tréning alapvet6 szabdlyait és kezelési elveit, illetve néhdny gyakorlaton keresztil szemléltessiik
a modszer hatékonysagat, hasznalhat6sagat és alkalmazhatosagat.

Kulcsszavak: hanyag tartas, funkcionalis tréning, core izmok, szenzomotoros tréning, iskolai testnevelés,
helyes tartas, kinetikus lanc

SUMMARY

The condition of trunk muscles is especially important in relation to the spine. The sedentary lifestyle endan-
gers the children’s healthy development, e.g. the development of physiological curves of the spine and the
automatisation of the biomechanically correct posture, which predisposes osteoarthritis in adults. Posture
problems can be observed at kindergarden age, which can increase at primary school age, but these defor-
mations can be corrected and treated with an adequate preventive programme. Functional training can be
an effective method for treating these deformations. Our aim is to present the basic rules and treatment
principles of the training. We would like to demonstrate the method’s effectiveness, usefulness and feasibil-
ity by introducing a few exercises.

Keywords: poor posture, functional training, core muscles, sensorimotor training, physical education at school,
correct posture, kinetic chain

BEVEZETES

A mozgésszegény életmod miatt a gyermekek és fiata-

A civilizacios betegségek rangsordban elékel6 helyet fog-
lal el a hatfajas, amely a testtartés eltérései és az ebbdl
adodé problémak miatt keletkezik. A rendszeres és pre-
ventiv testmozgas mell6zése — melyre testiink természe-
ténél fogva igényt tart —, a helytelen testtartas, az izom-
gyengeség, a tulhajszolt élet okozta pszichés megterhe-
lés egyardnt a gerinc statikajanak és az azt kortilvevo
izomzat egyensulyanak megbomldsahoz vezethet.

Szamos edzésfajtat, illetve tréninget alkalmaznak a
torzsstabilizacié fokozéséra, de az egészségfejlesztés e
fajtaja hazankban most kezd ismertté valni. Egyik ilyen
eredményes modszer a funkcionalis tréning, mely jol alkal-
mazhato terapia a tizenévesek korében is, hiszen a gyor-
san elért sikerek pozitiv megerdsitésiil szolgalnak és moti-
vaciot jelenthetnek a folytatashoz.
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lok kérében igen gyakori a tartashiba. Ennek ellenstilyo-
zasara inditotta el 1995-ben a Magyar Gerincgyogyaszati
Tarsasag a mindennapi testnevelés bevezetésének terve-
z€sét, valamint annak részeként a specidlis tartasjavitas
rendszeres végzését célul kitliz6 prevenciés programijat,
amit eredményesen egészithet ki és tehet teljesebbé a
fent emlitett funkciondlis tréning, nemcsak kisiskolasok,
hanem kozépiskolasok korében is.

HANYAG TARTAS

A kevés mozgas, a nem 'megfelelGen kialakitott iskolabu-
torok, a televizié és szamitogép el6tt valo iilés egyarant
hajlamosit a gerinc tartasi rendellenességeinek kialakula-
sara. Egy 1997-es magyarorszagi kutatas alapjan lathato,
hogy tartashiba az 6vodasok 62%-nal mutathaté ki (1), s



ez az arany az életkor el6rehaladtéval csak romlik. Mas
években végzett vizsgélatok is egyre romlé6 helyzetet
mutatnak: kozépiskolasok kozott 1991-ben 66%, 1992-
ben 73%, 1996-ban 78%, altaldnos iskolai tanulok koré-
ben 1999-ben 88% volt azon tanuldk aranya, akiknél tar-
tashibat vagy egyéb ortopédiai rendellenességet talal-
tak (2).

Hanyag tartasrol akkor beszéliink, ha a gerinc sagitta-
lis iranyt alakvaltozasa jon létre, mely a torzsizomzat csok-
kent teherbiré képességével fligg 6ssze, ha a csontvazrend-
szer gyors fejlodése mellett az izomzat gyengesége all fent.
Oka kozé sorolhaté a mozgasszegény il6 életméd, az elhi-
zas, a helytelen taplalkozas, a gerincet éré egyoldalt ter-
helés, az als6 végtagot érintd deformitésok és kontraktu-
rék, a nem megfelel6en kialakitott kornyezet és életvitel,
illetve nem utols6sorban a pszichés tényezdk.

Biomechanikailag helyes testtartasrol akkor beszéliink,
ha a tartasért felel6s izmok egytittmtikodése harmonikus
és minimalis erdkifejtést igényel, egyenletes az iziiletek
terhelési felszine, illetve a szalagok és az iztileti tokok
fesziilése a fiziologidsnak megfeleld.

Egy fokozott gorbiilet vagy egyenes gerinc az izome-
gyenstly megbomlasat eredményezi, mely soran a funk-
ci6ban egyuttmiikodo iziiletek tulterhel6dése alakul ki.
Célunk tehat a megfelel6 izomaktivacio és eréfejlesztés,
mely kivédi az iziiletek tulterhel6dését. Ennek egyik haté-
kony moédszere a funkcionalis tréning. Rendszeres gya-
korlasa soran elérhet6 a biomechanikailag helyes testtar-
tas, kialakithat6 a megfelel6 fiziologids terhelhetdség,
elkertilve ezzel a helytelen testtartdsbol ered6 izomfajdal-
makat és iztileti karosoddsokat.

"~ A CORE IZMOK

A tréninghez szorosan kapcsolédik a kdzponti, a core-sta-
bilitas. A core jelzével illetik testiink tart6 izmait, ame-
lyek a helyes testtartasunkért, gerinciink és iziileteink
egészségéért felelnek. Ezek jelentik a kiilénbozé fizikai
tevékenységekhez sziikséges er6é kozpontjat, ,magjat”.
A gyenge tart6izmok nemcsak esztétikai problémat jelen-
tenek, de a fajdalmas gerinc- és iziileti problémak, illetve
a helytelen testtartds okozdi is lehetnek. Az er6s core-
izmok szinte minden mozgés kivitelezését hatékonyab-
ba teszik és tekintélyes szerepet jatszanak az egyensuly
megtartasaban.

A core-izmok tobbsége eredés vagy tapadas révén kap-
csolatban van a gerinccel, illetve a medencével, igy kont-
rakci6 esetén stabilizaljak 6ket, vagyis alapvet6 fontossa-
guak a helyes testtartds kialakitasaban és stabil alapot
adnak a végtagok altal kivitelezett mozgasoknak.

A stabilizal6é szerepkort bizonyitja az, hogy a core-
izmok aktivalasa, megfelel6 izomereje nélkiil nem tud-
nank pontosan kivitelezni a mozgasokat, az egyensulyi
feladatokat, hiszen hianyzik a megfelel6 szintd proxima-
lis stabilitas. Az emberi mozdulat a térzsbol indul ki, az
alsé végtagban lefékez6dik és a fels6 végtagban reagal
(3), igy tehat a proximadlis stabilitas biztositja a distalis
mobilitast (4).

A torzsizom-stabilitas egy igen Gsszetett, multifakto-
ridlis fogalom, amely a csontok, a szalagok, az izmok és
az idegi kontroll alrendszerek integracioira hagyatkozik.
Barmelyik rendszer hianyos funkci6ja a gerincstabilitas
megbomlasdhoz vezet, ugyanis a kialakult kompenzaci-
6s mechanizmus nem megfelel6en szolgalja azt (5).

Az eredményes izomaktivitds nem csupan a végta-
gok/targyak mozgatasat jelenti a kivant helyzetbe, hanem
azt is, hogy kdzben a megfelels testtartds fennmaradjon
(6), azaz a stabilizacié egy pozici6 fenntartasanak vagy a
mozdulat szabalyozasanak képessége.

Bergmark (7) bevezetett egy olyan fajta izom osztalyo-
zast, melynek alapja a torzsizmok stabilizalé és mobiliza-
16 szerepe. Két funkciondlis kategoriat kiilonitett el: loka-
lis és globalis stabilizal6 rendszert. Szerinte a helyi stabi-
lizalo izmok jatsszak az elsédleges szerepet a szegmentalis
stabilitasban. Ezen izmok koziil soknak a tapadasa vagy
eredése mélyen van, a csigolydkon. A helyi/lokalis stabili-
zal6 izmok altalaban kitartoak, gyengiilésre hajlamosak,
kisebb ellenallassal szemben aktivalédnak. Folyamatosan
aktivak a mozgas egésze alatt, és az aktivaciojuk nem fligg
amozgas iranyatol. Lassu vezetés(i izomrostokbol allnak,
igy statikus munka soran aktivak.

A torzsizmok koziil kiilonosen jelentds szerepe van a
m. transversus abdominisnek és a m. multifidusnak, amit
szamos kutatds igazolt mar. Hodges és Richardson (8),
megfigyelései alapjan kijelentették, hogy az elébb emli-
tett két izom a végtagok mozgasai elott aktivizalodik.

ANYAG ES MODSZER

FUNKCIONALIS TRENING

A tréning alapvet6 kiinduladsi pontja az tgynevezett
Jzomlanc” elmélete. A lancban részt vevé izmok kolcso-
nos fliggésben léteznek, egységet alkotnak. Thomas W.
Myers (9) megkiilonboztet, tobbek kozott, feliiletes hatul-
s6 (The Superficial Back Line), feliiletes eliilsé (The
Superficial Front Line), lateralis (The Lateral Line), spira-
lis (The Spiral Line), eliils6 és hatulsé karvonalakat (Arm
Lines), illetve mély eliilsé (The.Deep Front Line) és eliil-
s6-hatulsé funkciondlis keresztlancot (The Functional
Lines). Ezen ivek és vonalak kovetik a kotoszovet lancait
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és rostjait, és egyértelmuiien gynevezett myofascialis
meridianokat alkotnak.

Funkciondlis tréning soran az iziileteket és izmokat
minden lehetséges tengely mentén, minden sikban, moz-
géslancokban aktivaljuk a myofasciélis vonalak lefutasa
alapjan. Ugyanis ez a halozat 0sszekoti az iziileteket, izmo-
kat és segiti a begyakorolt izom-egyiittmtikodés idegrend-
szeri ,memorizalasat” és ,el6hivasat”.

G. J. Davies kozlése (14), hogy az alsé végtag kinetikus
lancaban egy mozdulat soran automatikusan kezdenek
el dolgozni az iziiletet stabilizal6 és dinamizal6 elemek,
mikozben a kézponti idegrendszer nyugalomban van,
mert nem kozvetlenil kiild informéciékat az egyes kont-
rahal6 rostoknak. Ennek az a kovetkezménye, hogy a lanc
gyengiilt izma gyenge is marad, mert a kinetikus rend-
szer kompenzalja a hianyt. Ahogy lathatjuk, az idegrend-
szernek hatalmas szerepe van a megfelel6 izommuikodés-
ben, igy ezt a fajta edzésfajtat proprioceptiv, szenzomo-
toros tréningnek is hivhatjuk (10).

A gyakorlatok tobb iziilet 6sszehangolt miikodését
célozzdk meg. Ezek alapjan kijelenthetd, hogy ez egy
integralt tréning. Mindig a stabil gyakorlatokt6l haladunk
az instabil felé, illetve az egyszertibb gyakorlatoktdl az
Osszetettebb gyakorlatokig, a konnytitol a bonyolultig, az
ismertt6l az ismeretlenig. Fontos, hogy a mozgas indita-
sa el6tt minden gyakorlatnal el6szor stabilizalunk. Az
ismétlésszamnal sokkal fontosabb a gyakorlatok ming-
ségbeli végrehajtésa. A feladatokat olyan tempodban kell
elvégeztetni, hogy a beteg kontrollja végig megmaradjon
a kivitelezés soran.

Ez az edzésfajta abban is kiilénbozik a hagyomanyos
edzésektdl, hogy nem a fizikai képességet fejleszti, hanem
a neuromuscularis rendszer mtikodését (11). Kulcsfontos-
sagu tény az is, hogy nem a maximalis er6 fejlesztésére
toreksziink, hanem a funkcionalis eré kialakitasara (12).
Célunk a terdpia sordn a mozgashoz kapcsolt idegrend-
szeri mikodés fejlesztése, a megfeleld izomegyensuly, a
rugalmassag és a funkcionalis izomer? fejlesztése, vala-
mint az iziiletek teljes mozgasterjedelmének kialakitasa.
A terapidban fontos szerepet jatszik a torzsizmok stabi-
lizalo funkcidjanak helyreéllitasa, mindemellett alloképes-
ségiik javitasa. Elengedhetetlen a magas szint(i testtartas
kontroll kialakitasa, illetve az egyensuly és szenzomoto-
ros tréning alkalmazasa. A tréning el6tt egy komplex
betegvizsgélattal fel kell mérni az izomstatuszt: mely
izomcsoportok gyengiiltek vagy rovidiiltek. A mozgas-
program felallitasa el6tt sziikséges egy igynevezett funk-
ciondlis tesztelés elvégzése a kiindulasi allapot felmérése
céljabol. Idetartozik példaul a guggolas, a fekvotdmasz
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vagy a jaras kivitelezésének megfigyelése. A tréning soran
négy nehézségi szintet alkalmazunk, igy minden paciens
szamara specifikus gyakorlatokat tudunk nyujtani.

Alumbidlis gerinc-medence-csip6 komplexum egy kie-
melt gyakorlata a medence multirollon torténd emelése,
melyhez kapcsolédik a core-izmok aktivalasa. Az alata-
masztas feliiletét csokkentjiik a kéz 6sszekulcsoldsaval
és talajrol torténé emelésével, igy magasabb szintre emel-
tlik a gyakorlat nehézségét. A mozdulatsor a hatsé lanc
aktivalasara is alkalmazhat6 (1. kép).

1. kép | Haladé szintii medence- és torzsstabilizalé
feladat multirollal

A kovetkezo képen lathato, hogy a feladat végrehajta-
sa soran kiméljiik a csigolydk kodzotti discusokat, csok-
kentve a rajuk hato karos eréket. A teljes terjedelmii feliil-
éssel szemben ezen feladat kivitelezésekor a lumbdlis
gerincszakasz megtamasztasra keriil az eszkoz segitsé-
gével, illetve instabil felszint nytjt, ennek hatasara a mély
stabilizal6 izomzatnak kiemelten kell bekapcsolodni a
mozgésba. A térdek kozé szoritott labdaval aktivaljuk az
adduktor izomcsoportot, amely reflexes 6sszekottetés-
sel aktivalja a medence izomzatat, ezzel segitve a torzs
stabilizaciojat. A gyakorlat sordn kiilonosen figyelni kell
a protrakcios fejtartds korrigalasara. (2. kép).

A ,Plank” gyakorlat soran a torzs stabilizacidja mellett
a fels6 hati szakasz és a vallov stabilizécidja a cél. A meg-
forditott jumper minden irdnyu kitérése a vallov izmainak
koordinélt munkajat igényli. Fontos, hogy a megfelelGen
kivitelezett alkartdmasz sordn koaktivacioban fesziilnek
meg a torzsizmok: a hasizmok nagyobb EMG-aktivitassal,
a transversospinalis izmok kisebb EMG-aktivitassal. A plank-
gyakorlat igy kivaloan alkalmas a torzsstabilizaciéban részt



A GYAKORLAT MUHELYEBEN

2. kép | Alapszintii funkcionalis szegmentalis 4. kép | Hats6 izomlanc aktivalasa torzsstabilizacioval,
stabilizaci6 dynairrel alulrél inditva physioballal és multirollal
vevé izmok egyiittes bekapcsoldsédnak idegrendszeri rog- A lumbalis gerinc-medence-csip6 egysége a kovetkezo

zitésére (13). A feladat alapvetd kritériuma a pontosan  feladattal kiemelten fejlesztheté. A multiroll aktivélja a
beallitott gerincgorbiiletek megtartasa. Nehezités az als6  csip6 koriili izmokat és igy segiti a gerinc-medence-csipd
végtag foldrél valo elemelése a medence stabil helyzeté- egység stabilizalasat. A gyakorlat sordn aktivalodik az eliil-
nek megtartasa mellett (3. kép). s6 lanc izomzata is. Figyelniink kell a megfeleld kivitele-
zésre: az elol tamaszkodo als6 végtag térde ne térjen ki
oldalra. A gyakorlat nehezithet6, ha a térdel6 labat a talaj-
tol elemelve tartja a gyermek. A gumikotél koaktivacio-
ban kapcsolja be a kar és vallov izomzatat, az ellenallas-
sal szemben kifejtett fels6 végtagi munka pedig nagyobb
izomer6 produkciét general a torzsizmokban (5. kép).

3. kép | ,Plank” alkartamaszban jumperrel

Az als6 végtag terpeszben torténd emelése biztositja
a keresztlancon keresztiili er6atvitelt. A kétoldali végtag-
munka a gerinc oldalai kozti instabilitast, a rotécios inba-
lance-ot, illetve az oldaliranyu eltérést hivatott ellensu-

lyozni. A fels6 végtagok 45 fokban torténd elhelyezése a 5. kép | Torzs és LPHC dinamikus stabilizaci6ja
multifidus izomzat el6feszitését célozza. Ezt a poziciot multirollon térdelve, gumikotéllel kiegészitve
nehezithetjiik multiroll alkalmazéasaval, mely tovabbi

izomrostok bekapcsolédédsat eredményezi. Az 6riaslab- Aero-steppen az egy labon alldas 6nmagaban komoly
dén kivitelezett gyakorlat pedig a core-izmok magas szin-  koordindacios gyakorlat. A feladat soran mérlegallas felvé-
t aktivalasat, szinergizmusat hozza létre (4. kép). telét kértiik lassu kivitelezéssel. A medicinlabda vallon
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6. kép | Funkcionalis egyenstlygyakorlat aero-steﬁpel
medicinlabda segitségével

valo tartdsa a torzs oldal-, illetve rotaciés iranyu kibille-
nését okozza, melyet a paciensnek nagy koncentrécioval
kell ellensulyoznia. Folyamatos kontroll alatt sziikséges
tartani a gerinc gorbiileteit az el6red6lés soran. A gyakor-
lattal a statikus er6t is képesek vagyunk fejleszteni, kihasz-
nalva az idegrendszer egyensilyozé szerepét (6. kép).

3D SCOLIOSIS TERAPIA TANFOLYAM
A SCHROTH RENDSZER ALAPJAN
Meguijult, kibovitett jegyzettel!!l!

9,

% SpineArt
Tovdbbhipzést Kizpont

6 nap, 54 6ra Kreditpont: 18+18

I rész: 2017. méjus 26-28.

I, rész: 2017. junius 9-11.

Jelentkezési hatarid6: 2017. méjus 12.

gyogytornaszok, 3-4. éves gyogytornasz hallgatok,

mozgdsszervi orvosok

bruttd 65.000-Ft (AFA mentes végdsszeg)

Id6tartam:
Tavaszi képzés:

Résztvevik:
Részvételi dij:
FRISSITO KURZUS

KiemelkedGen magas 6raszamban: paciens-gyakorlat

2017. marcius 30 - aprilis 2.

2017. februar 28.

scoliosis terapiaval foglalkozoé gydgytornaszok
bruttd 45.000-- ft (Afa mentes végosszeg)

Jelentkezési hatdridd:
Résztvevik:
Részvételi dij:

MIERT ERDEMES HOZZANK JONNI TANULNI?

38 sikeres tanfolyam, 1135 elégedett hallgato

Pedagdgus, gyogytornasz-manualterapeuta, Schroth-terapeuta tanfolyamvezet6
16 év oktatasi tapasztalattal

Magyarorszag vezet§ szakembereinek el6adasa: az orvosi konzervativ

terapidrol, a mitéti terapiardl és a korzettkészitésrol

Magas szinvonald, elegans oktatoterem, Schroth eszkézokkel felszerelt tornaterem
Magas szamU gyakorlati 6ra, a gyakorlati orakon gyakorlott paciensek

3 gyakorlati oktato

Részletes, kibdvitett, képekkel illusztralt jegyzet

Hospitalasi lehetéség a SpineArt Egészségkozpontban

Tanfolyamvezet6k: Holcsa Judit Schroth-terapeuta,
gyogytorndsz-manualterapeuta, testnevelés-rekreacio szakos tanar
Braunerné Arkai Judit 3DST oktatd, gyogytornasz-manudlterapeuta

Hollé Timea 3DST oktatd, gyégytornasz-manualterapeuta
A tanfolyamokrél bévebb informacio:

e-mail: holcsa.judit@gmail.com, telefon: +36 30 991 5059
Részletes program és Jelentkezési lap: www.spineart.hu
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KOVETKEZTETES

A hanyag tartas kezelése minden életkorban fontos és
eredményes, de talan a legfontosabb a tizenéves korosz-
taly esetében. Ez az id6szak a testi, lelki és hormonalis
valtozasokkal és az iskolarendszerbdl adodo leterhelt-
séggel rendkiviil érzékeny életszakasz. Akar az id6hidny-
bél, akar a motivalatlansag probléméibol adéddan sok-
kal kevesebb gyerek jut el gyégytornara, mint az indo-
kolt lenne.

Ezért van hatalmas jelent6sége a kotelezéen teljesi-
tendd iskolai testnevelésorak minéségének. A mennyisé-
get jogszabalyilag mar rendezték a mindennapos testne-
velésorak bevezetésével, a min6ségrél viszont kevesebb
sz0 esik.

A nemzetkozi szakirodalmak eredményei alapjan a
funkciondlis tréning iskolaskorban is hatékony. A méd-
szer alkalmazédséaval a hanyag tartas eredményesen meg-
el6zhet6 és kezelhet6. A tréninggel elért eredményeinket
mindig be kell épiteni a hétkéznapi élet mozdulataiba,
illetve a tudatossag fejlesztése érdekében fontos az elmé-
leti ismeretek dtadasa a gerinc mikodéséral.
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