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The influence of the motion programme on the function of the
musculoskeletal and movement system of students

Elena Bendikova

Matej Bel University, Banska Bystrica,
Faculty of Humanities, Department of Physical Education and Sport

Key words: pupil, movement program, musculoskeletal system.

Abstract

The aim of the present research was to identify, analyze and evaluate the impact of
regular physical activity and motor function to the musculoskeletal system, with intentions of
articulate mobility, muscular fitness and overall muscle imbalance, during 3 months.
Based on the analysis acquired by the qualitative and quantitative data, we concluded that the
positive impact on the locomotive system for 1% and 5% significance level between the input
and output measurements. For the output 89% of female students in secondary schools, it is
impossible to generalize, but it is necessary to understand the broader context of health and
health-oriented fitness, as well as the current transformation in physical and sport education.

Introduction

The current transformation of the school system in Slovakia is in the third year, which
consists of the following changes. The public education program should include 70% of the
curriculum and should be mandatory for schools, while school education programs account
for 30% of the curriculum and the schools generate them individually based on conditions,
traditions, personal options and interests of students (Antala - Labudova, 2008). The school
subject physical and sports education received a new name (formerly Physical Education) and
was included in the new field of Health and Movement with main modules (Antala, 2009):
- Health and its disorders,
- Healthy lifestyle
- Physical fitness and physical performance,
- Sporting activities of the musculoskeletal system,
that create space for teachers and students to prefer physical activity for health and fitness, but
also to fulfil the interest in physical movement (Antala - Labudova, 2008). This should
increase the diversification of innovative content in lessons, according to Bendikova (2008).
Physical Education and Sports is currently focused on the value of health and active student’s
attitude to their own health (Bendikova, 2011). In this context, we recall the fact, which
agrees with the WHO (1992), that hypercinesis is recognized as an independent risk factor
contributing to chronic diseases (civilization ilnesses), which occurrence has increased several
fold over the last decade (obesity, diabetes, allergies, asthma, vertebrogenic disorders,
neuroses, cardiovascular disorders ...). This is underlined by the occurrence of disorders and
impairments in the school population in primary and secondary schools (Bousquet, 1998;
Bulas, 2004; Hruskovi¢, 2004; Kayserovd, 2004; Cizmar, 2006; Dukat, 2006). In this
connection we must mention vertebrogenic disorders. Common symptoms of vertebrogenic
diseases is pain and the limitation of mobility of the spine, which in children and adolescents
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with idiopathic musculoskeletal pain represent almost Y4, (Vargova - Vesely (2002).
Functional disorders of the spine, without documented renal organic causes, are now
considered the starting point of most pain, whose source is in motion systems. These are not
localized to a particular segment or tissue, but in the system, tend to be deployed in functional
muscle chains.

Pain may change its location and typically does not occur at the centre of the cause
(Lewit, 1996).

Vertebrogenic disorders associate with the occurrence of incorrect posture and muscle
imbalances. The upward trend is apparent in the preschool and school population (Labudova,
Vajczikova, 1993; Pridalova, 2000; Vargova, Vesely, 2002; Kanasova, 2004; Kopecky, 2004;
Kostencka, 2005; 2007; Vafekova - Vaicka, 2006; Dobay, 2007; Bendikova, 2010;
Bendikova, Stacho, 2010; Napierala et al. 2010), which are transmitted due to lack of primary
and secondary prevention in adulthood (Bendikova, 2008) and are also involved in muscle
function and structural failures (Bendikova, 2007). The remedy possibilities in adulthood are
very small, if at all. The functional status of the musculoskeletal system requires optimal
interplay of phase and postural muscles, which manifests itself in muscular balance of the
movement system. In accordance with the requirements of the European strategy to improve
the health of the population in Europe, it is necessary to promote primary prevention, where
the most promising, effective and internationally recognized movement programs aimed at
specific age groups are created. Motion programs play an important role in enhancing the
musculoskeletal system of children and youth and should be shared with gymnastics and
sports. The goal is medically-oriented fitness, the function of which is preventive on health
issues so that they are no longer associated with the mentioned increase in hypocinesia and
lifestyle-related diseases, as already mentioned above (Urvayova, 2000). Motion programs
and exercises of the musculoskeletal system (Buran, (2002) aim to prevent a reduction in the
functional ability, not only of the spine, but also of the muscles. This work is part of project
UGA/2009: Innovation of school physical education through the school curriculum in
schools.

Objective

The goal was to investigate the effects of selected motion programs on the functioning
of the musculoskeletal system, by monitoring joints mobility, muscular fitness and muscular
imbalance.

Hypotheses

H1. We assume that the motion programmes have a positive impact on the function of joint
mobility in schoolgirls.

H2. We assume that the motion program has a positive effect on muscle function of female
students.

Tasks

U1 To identify the baseline level of functioning of the musculoskeletal system.

U2 To implement the motion program (October-December 2010).

U3 Outgoing examination to identify the degree of the functioning of the musculoskeletal
system and the comparison with baseline results.



Methodology

File Characteristics

The studied file consisted of 127 female students in the 3rd year of Secondary schools
in the L. Mikulas, whose average age was 17,2 years. Research was made in several intervals,
which are still ongoing. We present only a partial objective, which was realized in during the
2010/2011 school year, during the months from October to December 2010. It consisted of 12
weeks of lessons in the school physical and sports education, which is taught during 3 hours /
week (which amounts to 66 teaching hours per year).

Research organization

In September 2010 (last week of the month) measurements were carried out starting
with measurements of the articulated mobility of the musculoskeletal system, muscle fitness
and overall muscle imbalances, which were based on the authors Janikova (1998), Labudova
(2009). In the next phase of the research for 3 months (36 hours) we realized the motion
program - (experiment), which was based on Hoskova (2003) during the lessons of physical
education and sports that were part of the preparatory, main and final part of the lessons. After
the time period and the impact of the experimental agent we subsequently realized output
measurements of articular mobility, muscular fitness and overall muscle imbalance. That
input and output measurements were carried out by a doctor (orthodontist). The whole motor
program was executed under the expert guidance of an instructor.

Determination of the research situation:

(VES) t. PAt _, (VES) tr o PAt, (VES) t

Legend: (VE - experimental set, S - state) t - time (in S) t1 - experimental measurements of
input file (VES) t2 - Experimental measurements of the output file PAt-stimuli PAtl-
experimental factor.

Methods of obtaining data

Tests of joint mobility were assessed according to Janikova (1998). Any testing was
carried out only once, and the range of motion was evaluated by three grades: A - decreased
range of motion (hypomobility), B - standard C - increased range of motion (hypermobility).
This area with regard to the quantitative data, was evaluated statistically (paired t - test).
Kraus - Weber minimum muscular fitness test was assessed under Labudova (2009), which
consists of six exercises. Each exercise is performed once, which is assessed only passed (S)
and did not pass (N). The fulfilment of Kraus - Weber's test assumes that all six exercises are
passed. Overall muscle balance was assessed according to Labudova (1992) that modified for
practice, which we evaluated with passed(S) and did not pass (N).

Data processing methods

During the processing of the collected qualitative and quantitative data we used the
basic methods of mathematical statistics: percentage frequency analysis, chi-square = (1% and
5% significance level), with which we assess the significance of observed differences in
degrees of quality assessment of the Kraus - Weber test. The overall muscle imbalances and
joint mobility was evaluated by the paired t - test (1% and 5% significance level). When
evaluating, we used the method of logical analysis and synthesis using inductive and
deductive processes, comparisons and generalizations. At the same time the data were
processed in charts and compared with available literature.



Results and discussion

Based on the intermediate objectives and tasks of our work, we present a part of the
results, which are subject to further tracking and processing the project UGA/2009. Those
results cannot generalize, but one needs to understand them in a context as a guide and source
view of the transformations taking place in education, sports and physical education in
elementary and secondary schools with intentions on health and health related fitness, as well
as specific competencies. The effects of the experimental factor were positive and were
statistically significant for female students of secondary schools, which are reflected in our
monitored indicators.

Evaluation of joint mobility

Table 1 presents the total value of joint mobility tests, which Janda (1982), Kopecky
(2005) considered the ability to make the maximum range of motion in joints, which is
affected not only by the state of the joints themselves, but also the state of muscles and CNS.
Effects of motion program were statistically significant at the 5% significance level in
lateroflexy (t = 2, 631, p <0.05).

Table 1. Articular mobility (n = 127)

n/test | 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
deep lateralfle | cervical hip hip hip ankle joint
bending | xion spine (leg (rotation) | (leg forward

backward pos.)
pos.)

X 1,971 1,880 1,210 45,789 95,311 94,171 58,110

S 2,308 2,911 0,922 1,997 8,421 7,991 6, 531

t-test | 5,918** | 2,631* | 3,712** | 3,508** | 5,675** 5, 319** 4,817**

Legend: x - arithmetic mean, s - standard deviation, paired t - test (at 1% ** and 5%
significance level *)

A statistically significant difference at 1% level of significance was found in the deep
forward, in the cervical spine (t = 3, 712, p <0.01), hip — leg backward pos. (t = 3.508, p
<0.01)), leg foward pos.(t = 5, 319, p <0.01), rotation (t = 5.65, p <0.01), as well as the ankle
and shoulder joint. That finding is also related to the overall improvement of the movement
system.

Input values of the joint mobility in 32% of female students ranged from, what we
have identified with the letter B, which is standard, while 59% of girls were enrolled in group
A, where we found a reduced range of joint mobility in the cervical spine, shoulder joint and
hip. In 9% of female students, we found an increased range of joint mobility (Fig. 1).
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Fig. 1 Rating joint mobility (n = 127)
A Legend - reduced range, B - standard C - increased joint mobility

At output measurements in group B (standard) we executed the motion program that
included 86% of female students, where we experienced a statistically significant difference at
1% significance level between the input and output measurements of joint mobility (Chi = 11,
112, p <0, 01). Furthermore, we showed that the range of motion in various joints depends on
the anatomical and functional joint status of individual muscle groups that move in the joint
(particularly length and strength of muscles). Joint mobility is usually worse after repeated
shortening of the muscle strain. Impaired joint mobility as indicated (Rychlikova, 1997) may
be one of the causes of muscle imbalances.

Avrticular mobility in adults is exacerbated by the deterioration caused by age and can
cause pain in joints, tendons, ligaments, spacing and also vertebrogenic backbone problems
(Rychlikova, 1997). Insufficient level of flexibility limits the expression of other motor skills,
leading to earlier onset of fatigue and increase the risk of accidents.

Evaluation of the Kraus - Weber minimum muscular fitness test

The Kraus - Weber test detects the minimum muscular fitness in muscle groups:
abdominal, dorsal and lumbar - leg muscles, as well as the maximum range of movement in
the thigh joint and spine flexibility. The input testing was fully passed only by 31% of female
students, while 69% of female students failed it. When we tested the output Kraus - Weber
minimum muscular fitness test, 89% female students passed and it was failed only by 11%

(Fig. 2).
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Fig. 2 Kraus - Weber test (n = 127)

The difference between the input and output measurements, resulted in improved
output, which was confirmed by the difference at 1% significance level, which we regard as
positive (Chi = 12, 091, p <0.01). At the same time we assume that the improvement was an
increase in the range of movements around the pelvis and hip joints. The mobility of the hip
was found to be 52% worse than results of the output, where 89% of students met the test
criteria. In this regard we experienced a statistically significant difference at 1% level of
significance (Chi = 12, 821, p <0.01). We consider it positive that in the output
measurements, the failures decreased by 58%, which is statistically significant at the 1%
significance level. In one of the Kraus — Weber tests (one of the six exercises) - deep bending,
we found a reduced range of deep forward bending, which terminates on the shortening of the
muscles in the back of the thigh, called hamstrings. The assessment of the minimum muscular
fitness of abdominal muscles was measured against the negative starting gate value of 59%.

Evaluation of muscle imbalances

Given the scale of the processed material, which is the subject of follow-up research as
we have stated above, we present a muscle imbalance of the individual components at the
level of overall muscle imbalances (OMB). In the experimental group we studied, we found
the incidence of OMB a significant improvement at 1% level of significance (p <0.01)
between input and output values for schoolgirls. That finding points to the effectiveness of the
locomotive program within three months with a frequency of 3 times per week for each
component of muscle imbalances, which have improved OMB and transferred the students
from the I1l. degree (middle) MB to Il. degree (mild MB), but also into I. level, which we
evaluate positively (Table 2). In our group, the monitored female students had muscle
imbalance that occurred in the upper and lower cross-over syndrome, which were seen and
legible from the very posture of the body. An interesting finding is that in the entry
measurements we recorded no muscle balance in the female students, while during the output
measurements we recorded a 12, 3% increase. This fact is considered positive in the context
of improving the OMB, where we recorded a 44.5% increase in the Il. evaluation stage, which
was also statistically significant at a significance level (Chi =9, 771, p <0.01). The dominant
positive is reduction of the number of female students in the IlIl. OMB group, which was
statistically significant at (Chi = 11.012, p <0.01).



Table 2. Muscle imbalance according to the qualitative levels (n = 127)

Qualitative level Females (n = 127)

input % | output % | Chi - quadrate
I. muscle balance 0 12,3 4,698
1. light level of MB 26,8 79,3 9, 771 **
I11. middle level of MB | 73,2 10,4 11, 012**
IV. generalized MB 0 0 0

In this context we refer to the fact that was stated by Vojtassdk (2000), that the
muscular imbalance is considered the most important cause of chronic pain and
musculoskeletal disorders of the spine. It adversely affects posture, movement patterns,
muscle coordination, increased susceptibility to injury and operation in addition to change of
the musculoskeletal system, limited range of movement in joints and their mobility
(Thurzova, 1995; Kopiivova, Berankova, 2002; Bendikova, 2008).

It is important to highlight the deep stabilization system (DSS) of the spine, which is
one of the most important factors of functional posture. DSS are deep extensors of the spine
and the ventral group (m. transversus abdominis, m. obliqus internus, m. multifidus, m.
longisimus, m. oliocostalis), pelvic floor muscles and diaphragm, which form a central girdle.
They have an important protective function against the forces acting on the spine. Its failures
are an important etiopathogenetic factor of vertebrogenic disorders.

Spine extensors are activated by deep neck flexor muscles and the interplay between
the diaphragm, abdominal muscles and pelvic bottom. The stabilizing muscle function is
associated with quality management processes of the CNS. Very often we see that muscles,
controlled by the interplay of the central nervous system are not working in alignment,
causing muscular imbalance in the muscles involved during the stabilization function.

Kasa (2005) in this context, considers it important to stress the importance of
frequency and regularity of exercise, because if someone is practicing less than 1 week or
train only 1x week or infrequently, do not feel the effects of TA on improving (health)
physical fitness. The question of regular exercise and proper execution as we have stated
above, is closely associated with positive consequences on physical, functional and motoric
development of the individual (Labudova - Galyova, 2000). The carried out PP has proved to
be suitable and contributed to the improvement of the presented results of experimental
groups. The specificity of the program proved to be positive not only from a health
perspective but also from the relaxation, which was reflected in the psychological well-being
and physical condition of the schoolgirls.

Conclusion

By monitoring the changes in the functional musculoskeletal system with intentions to
watch joints mobility, minimum muscular fitness and overall muscle imbalances (for 3
months) we found positive output values, which ranged from the standard set of indicators we
studied. The results of the tests for the exercise program showed statistically significant
improvement at 1% and 5% significance level in 89% of female students in all tests, which we
evaluate positively. The above findings confirm our hypothesis, and it is necessary to
understand them as a guide, which highlights the importance of the locomotive system and its
impact on changes in mobility and functioning of the musculoskeletal system in the process of
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school physical education and sports. Finally we note that joint mobility also depends on the
state of the movement system, its fitness and balance.
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Abstract

The new syllabus — ISCED, which is valid from September 2008 deals as a whole
thematic unit with the activities in the nature.

Swimming, tourism, skating, skiing and cycling are mentioned as opportunities. All
the activities and experiences what we can live through during the school-years, can have
affect on our afterlife holiday habits. Sport success is influenced not only by cognitive and
motor skills but also the individual’s motivational background. Just like other health
behaviour forms, a physical activity is linked to early childhood model. The sport related
motivations are established at this time. We have made a research with questionnaires, where
we have used the Holiday questionnaires of the Sport tourism Section working next to MSTT
(Hungarian Society of Sport Science). We have interviewed 100 Czech, 100 Slovak tourist at
Velky Meder and 104 Middle-Slovakian inhabitants. 54% of the participants were between
the age 26 and 55. The tourists with Czech citizenship appreciate the most, 67% the scout
camps. During the summer 78% of them go abroad for holiday, during the winter 44% stay
inland for holiday. This result was different only with the Slovak respondents asked at Velky
Meder, as 83% of them appreciated the touristic camp, the domestic holiday during the
summer was 12% higher than the abroad holidays.

Introduction

Since September 2008 the new Educational Law guarantees larger freedom and
autonomy to schools in Slovakia and also makes teachers more responsible and active while
developing the educational and student competences. The National Educational Programme
ISCED (The International Standard Classification of Education) also supports the sporting
activities done in the nature. The aim of education — within the new erudition fields such as
‘Motion and Health’ in ISCED 1 — Physical Education is listed as a school subject, whereas in
ISCED 2 and 3 the name of this subject is Physical and Sports Education (Antala, 2010). The
PE part of the new educational programme — constructed by a team of PE teachers (Antala-
Labudova, 2008, Kr§jakova, 2008, Mikus-Bebakova-Modrak, 2008, Simonek, 2008)
contains a whole thematic part about ‘Seasonal sports and sporting activities done in nature’.
These sports include swimming, hiking, skating, skiing, etc. Doing sports in the nature is one
of the most common motive activities within recreation, regardless of age, sex and social
status (Bendikova, 2008, Pach, 2009,).

Sport success is influenced not only by cognitive and motor skills but also the
individual’s motivational background. Just like other health behaviour forms, physical activity
is linked to early childhood model. The sport related motivations are established at this time.
Two of the fundamental categories of the motivations are intrinsic and extrinsic. Intrinsic
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motivation refers to motivation that comes from inside an individual rather than from any
external or outside rewards. It implies engaging in an activity for the pleasure and satisfaction
inherent in the activity (Hagger et al., 2002; Pik6 et al., 2005). Among of the intrinsic
motivations we can emphasize the pleasure, the amusement and the collective feeling or the
health motivation. Extrinsic motivation refers to motivation that comes from outside an
individual. The motivating factors are external or outside and these rewards provide
satisfaction and pleasure that the task itself may not provide. These are for example the
external accommodation, financial achievements and fame or avoid punishments (Hagger and
colleagues 2002).

Naturally the intrinsic — extrinsic tendency strongly depends on many socio-
demographic characteristics. In adulthood the intrinsic motivation is significantly stronger
than in childhood, particularly the health motivation. A wider motivational spectrum affects
young persons: external and internal, social and mental influences have an effect on their
behaviour and decisions connected with sport. The most frequent motivations are social
motivations, popularity, entertainment and better general state of health, good appearance,
well built body. The genders play a determining role on the motivational areas. In the girls'
case is more typical the intrinsic motivation, the sports are enjoyed more frequently than an
opportunity of the entertainment and the social being together. In the boys' case the trial of the
abilities, the possibility of strength, the competition, the reach of success is dominant
motivational effect. (Viira, Randsepp, 2000). Moreover the boys rather take a part in
organized sport forms.

The sports courses attended in our childhood have a positive effect on our recreational
habits developed later in our adulthood (Miiller, 2007). The position and the geographical
characteristics of Slovakia make it possible in a great deal to develop tourism, what is more,
sports tourism.

Research methods

1. Finding resources - analysing documents
- analysing curriculum documents of the ministry

2. Environmental investigation — research in the economic situation regarding the
tourism of Slovakia

3. Using questionnaires - using recreational questionnaires elaborated and applied by the
Department of Sports Tourism - Hungarian Sports Association. Number of
respondents 304: 100 Czech, 100 Slovak and 104 people from Central-Slovakia.
Using software Excell to process the data.

The main aims of the investigation
Investigating the possibilities of sports tourism in regard to demand and supply. The
connection and effect of the curriculum on sports tourism.
- We analyse the participation of Slovak and Czech spa guests — appearing in the
research - in the sports courses.
- We presume that taking part in these sports courses has a positive effect among people
and they get certain instructions for developing a healthy way of life, and in the future they
will be keen on doing sports activities.
- We presume that the experiences from the childhood have a motivating effect on the
adult recreational habits.
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Tourism’s international situation

Tourism is the most rapidly developing social and economic phenomenon of the 20"
century. 12% of the world economy’s gross national product is realised from tourism
(Banhidi, 2007, UNWTO 2007). In 2008 international tourism made a €643 milliard export
profit. The number of tourists fell by 4% in 2009. There is a dynamic progress shown in
active tourism by the tourism researchers and the growing possibilities in offer have a
leading position among the world tourism products (Turco et al.2002). The UNWTO shows
a 3-4% increase in 2010 (UNWTO, 2010). There was a research done about EU recreations
in 27 countries and with 27000 respondents in 2009. According to the results, 88% of the
responding Swedish tourists are the biggest travellers. They are followed by the Finnish
71%. Europe is visited by the 60% of tourists. Their main destinations are France, Spain,
Greece or Italy.

According to the distribution of international tourism motivations 78% is for
recreation and free time, restoring health and visiting families. From the means of transport,
the most used ways of transport (86%) is travelling by air and cars.

The distribution of the motivations of the international tourism
2008

7% @ Recreation, leisure time, holiday

@ Health, family, friend, religion,
other
51% O Business and vocational

O Other

Table 1. The distribution of international touristic motivation in 2008
(Source: Based on the World Tourism Organization (UNWTO) ©)

The table above shows clearly those from an international perspective recreational and
leisure-time tourism form more than the half of tourism in general. The most widely used
forms of transport happen by air 49% thus covering large distances in the shortest possible
time. It is followed by travelling on motorways. This is characteristic for Europe mainly.

Types of transport used in international tourism 2008

Railway
. 8%
Aquatic

6% Aerial

49%

Motorway
37%

Table 2. Types of transport used in international tourism
(Source: Based on the World Tourism Organization (UNWTO) ©)
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Sports tourism getting an important position in Slovakia

The touristic suppliers build more and more sports infrastructure to their guest houses
or hotels (SACR, 2009). There are more and more travel agents’ offering sports tourism
products. For example, there are 4 agencies offering cycling tours in Slovakia (Chrpova,
2009). Our country can await €11.3 milliard support between 2007-2013 for building cycling
routes from different EU projects. Until the end of 2009 we spent €250 million from this
amount (www.euractiv.hu).

Sports tourism is the theory and practice of such a touristic branch, where the
traveller’s main aim is to be the part of sporting experience buying a touristic service too
(Banhidi et al., 2006).

In Table No 3 we can see that in 2009 there were 94 travel agencies dealing with
recreational holidays, 49 offered ski holidays, 48 deals with organizing sporting events.
According to research from 2008 and 2009, 58% of people travelled abroad from Slovakia.
Unfortunately, according to another research analysing recreation in 27 EU countries,
Slovakia is on the 21% position only (www.economy.gov.sk).

The amount of travel agencies with sports touristic offers in
Slovakia
94
48 49
| 26 27
recreational Agencies Ski trips Thermal or  Country tourism  Selling tickets
organizing medicinal spas to cultural or
sporting sporting events
programmes

Table 3. The amount of travel agencies with sports touristic offers in Slovakia
(www.sacka.sk)

Just like in every country, in 2009 the number of tourists fell in Slovakia compared to
the year of 2008. According to the results of the 2008 and 2009 statistical figures, touristic
accommodations fell by 19% in 2009. From this amount the domestic tourists make up
10,5%. The number of foreign tourists compared to the year of 2008 decreased by 30.4% in
2009 (Turkovic¢ova-Hucikova, 2009).

The number of the accomodated tourists in Slovakia between

2008-2009
2500 000

2000 000 4
1500 000 +
1000 000 4
500 000 -
O 4

1922 373
1557 183

819 515 1102858 9g6 601

570 582

Number of accomodated Foreign Domestic

|l 2008 1922 373 819 515 1102 858

|I 2009 1557 183 570 582 986 601
B 2008 ® 2009

Table 4. The amount of tourists accommodated in Slovakia between 2008-2009
(www.sacka.eu- Turkovi¢ova-Huéikova, 2009)
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Slovakia is divided into 21 touristic regions (Gucik, 2006). The following maps shows
clearly within every region what kind of sports-touristic activities can be done here. For
example: tourism by waters, thermal and medical spa tourism, possibilities for hiking, skiing,
spending holidays in the mountains, cycle-tourism, country tourism, wine tourism, etc.

Staying around water

Skiing

Staying around thermal
baths

Mountaineering, hiking

Medicinal spas

Cycling

"> xH®

Staying in mountains, forests

Table 5. The Slovak sports touristic map with its regions (www.economy.gov.sk)

Research results

Having university students taking part in our research carried out in the spas of Velky
Meder, SK, we selected 100 Czech, 100 Slovak guests from the spa and we had another 104
people from Central Slovakia who filled in our recreational questionnaires. From these sheets
we received the following results. In total we processed 304 questionnaires. There were 162
men and 142 women respondents. 72% of the respondents were over 25 years of age. Among
the Czech and Slovak tourists responding to questions about sports activities done earlier
there were by 13 % more Slovak tourists who did sports compared to the Czech tourists.

We also asked what sports coursed they attended, what memories they have about
them and whether they liked remembering these courses. In total the respondents took part in
888 camps. This means 2.92 camps per person, i.e. almost three camps attended during their
school years. According to nationalities, we had the Czech respondents with 2.72 camps per
person; there is less — but still more than 2 — for people from Central-Slovakia (2.63 camps
per person). The highest result was 3.42 camps per person with the Slovak respondents in the
spas of Velky Meder. This shows us that the camps recommended, but not compulsory, by
the school curriculum appear in the lives the population, what is more, and they remember
them happily. The best camps were the so called national defence camps approved by 67% of
respondents, the swimmers’ camps (66%) and touristic camps (66%). Slovak respondents
mentioned touristic camps (83%), swimming courses (72%) and national defence camps
(70%). People from Central-Slovakia mentioned national defence camps (38%), ski camps
(30%) and swimming courses (24%) In the following part we enquired about their present
recreational habits. The Slovak and Czech respondents answering are questions were all from
the spas of Vel'ky Meder, so it is obvious that the answers were affected by this fact. 78% of
the Czech tourists go on summer holidays abroad, while in winter 44% spends their holidays
in their own country. 72% of the Slovak respondents spend their holidays within Slovakia, in
winter there is another 58% who stay in Slovakia. 46% of people from Central-Slovakia go
abroad on holiday in summer, 30% spends their holidays within the borders in winter.
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Czechs

Every two years

Every five years

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

||:| Foreign winter @ Domestic winter B Foreign summer B Domestic summer

Velky Meder

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

|E| Foreign winter @ Domestic winter O Foreign summer O Domestic summer |

Central-Slovakia

= e

Year  46%
..... ———
Every two years % 12% |
Every five years | 2% | ] . 10% i i | 2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

||:| Foreign winter @ Domestic winter O Foreign summer O Domestic summer |

Table 6. Recreational habits among the respondents: in winter and summer

The Slovak tourists from Velky Meder go more by 11% on holiday inland in summer.
With the other two groups, the Czechs go by 15% more on holiday abroad, than inland.

People from Central-Slovakia spend by 8% more abroad compared to holidays spent within
the borders of their country.

Summary

Up to the present, Slovakia’s unique possibilities supported by its geographical
advantages are backed up in a great deal by the school curriculum. Also, in the new PE
curriculum of schools there is a whole thematic unit dealing with sporting activities done in
nature and their implementation into the fields of physical and sports education.
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We selected n=304 respondents, who filled in our recreational questionnaires in Velky
Meder. Out of these 304 people, 100 was of Slovak nationality, 100 of Czech nationality and
there were 104 people from Central-Slovakia. The answers clearly show us that there were
888 sports camps attended by the respondents. This gives us almost three camps per person.
As for their recreational habits, 30-58% of them go on winter holiday within their own
country, whereas in summer 46-78% go abroad. Only the Slovak tourists in Velky Meder
answered that they spend their summer holidays inland by 11% more. This can be due to
either the global economic crisis or thanks to the effects of SACR (Slovak Association of
Tourism) propaganda advertising the materials about “Know you country better”
(www.sacr.sk).

The results support our hypothesis, which says that the positive experiences from our
school years can have a motivating effect on the recreational habits of adulthood.

Number of Sport success is influenced not only by cognitive and motor skills but also
the individual’s motivational background. Just like other health behaviour forms, sport is
linked to early childhood model. The sport related motivations are established at this time.
Number of Number of Number of research results justify that puberty is a crucial period in
sport motivation. At this age young persons go through considerable amount of biological and
psychological changes and they start developing an independent lifestyle and habit system;
their value system is still very instable, therefore their sport activity level is decreased
(Luszczyuska-Gibbons et al., 2004; Piko, 2002). Beside the contemporary group the media is
an important area that has a considerable effect on the young persons' opinion, his behaviour
and his values as well as it forms his picture about the healthy life. Those role models and
reference groups play a determining role in the adolescents' personality development with
which the young persons would identify (Piko, Keresztes, 2007).

Real pictures of sports can give only those who live in it. Young adults who are active
in sport live a structured healthy life. They believe that sport will assist them in other areas of
life and guide them to success (study, work, private life). They are characterized by sensitive
social sensitivity and affected by their environment’s opinion. Their sport and the time they
send with sport characterize their motives to life. Those who are planning to make sport as
their living are also differently - approaching it than those who are using sport as a recreation.
All are based in childhood model; what children receive and live by will influence their life
later. It is important to keep healthy lifestyle and sport motivation before teenage years since
it is a guidance to personality development.

There is a great development worldwide in sports tourism. As a proof there was the
first sports-touristic EXPO organized in Johannesburg in 2010
(www.worldsportdestinationexpo.com).  Developing tourism in Slovakia is following these
trends. In our country developing tourism and sports-tourism is among the priorities of our
experts. The country’s geographical advantages, our traditions from the past, the school
courses and their motivating effects support in a great deal this development.
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Vplyv Specifického pohybového programu na upravu pohybovych
stereotypov Ziakov

Influence of a special motoric program on improvement of pupils’
motoric stereotypes
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KPaéové slova: pohybovy program, pohybovy stereotyp, telesna a Sportova vychova, Ziak.

Abstrakt

Praca prezentuje Ciastkovu tlohu, ktorti sme realizovali v Skolskom roku 2009/2010 so
ziakmi druhého stuptia zdkladnej Skoly. Vysledky dokumentuju, Ze prostrednictvom
Specifického pohybového programu je mozné do urcitej irovne pozitivne vplyvat' na Gipravu
primarnych pohybovych stereotypov. Doba trvania experimentalneho Ccinitela bola 8
mesiacov, dvakrat tyzdenne vramci telesnej aSportovej vychovy. Vyber cviceni
vV pohybovom programe vychadzal z Kabelikovej — Véavrovej (1997) a AntoSovskej (1997)
s dodrzanim metodiky cvi¢eni. Vplyv experimentalneho ¢initel'a sa pozitivne prejavil v rdmci
vnutro subjektovych faktorov pohybovych stereotypov u Ziakov na 5% hladine vyznamnosti
u chlapcov v pohybovom stereotype - stoj na jednej dolnej koncatine, sadanie (0,022 < 0,05).
U dievéat zlep3enie nastalo v - extenzii bedrového kibu (0,023 < 0,05), stoj na jednej dolnej
koncatine, sadanie (0,012 < 0,05), abdukcia ramena (0,023 < 0,05). Celkovo zlepSenie
vV pohybovych stereotypoch sme zaznamenali u dievcéat, kde sme zaznamenali véacSie rozdiely
medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami.

Key words: motion program, motion stereotypes, physical and sports education, pupil.

Abstract

The paper introduces the partial problem that we implemented during the school year
2009/2010 with pupils in the second grade of a primary school. The results show that a
special motoric program has an positive impact on improvement of primary motoric
stereotypes. The duration of experiment was 8 months, twice aweek during physical
education. The choice of the exercise was based on the theoretical basis of Kébelikova —
Vavrova (1997) and Antosovska (1997). The influence of an experimental factor appeared
positively in intra-subjective factors of the motoric stereotypes. The level of importance by
boys‘ motoric stereotypes was 5% - stand on one lover limb, sitting (0,022 < 0,05). The
improvemet of girls appeared in the extension of a hip join (0,023 < 0,05), stand on one lover
limb, sitting (0,012 < 0,05), abduction of a shoulder (0,023 < 0,05). We found out a bigger
imrovement of girls* motoric stereotypes as well as a bigger difference between the input and
output mesurments.
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Uvod

Svalovd nerovnovaha uzko suvisi s neekonomicky vykondvanymi pohybovymi
stereotypmi. Pohybovy stereotyp je zlozity pohybovy prejav cloveka. Charakteristickym
rysom pohybovych stereotypov je, Ze nie su u kazdého Cloveka rovnaké. St individudlne
Specifické. Realizcia tychto individualnych stereotypov je preto u vSetkych l'udi ind a pre
kazdého cloveka typicka. Z funkéného hladiska je podstatné ako uvadza Labudova (1992)
kedy sa sval zapaja do pohybu, ako silno sa kontrahuje (aky je stupen aktivacie), ¢i sa
neaktivuje predCasne alebo sa aktivuje aj tam, kde by sa nemal. Potom sa zbyto¢ne pretazuje,
skracuje sa, alebo sa aktivuje neskor, pripadne sa neaktivuje ,, vypadava“ z pohybového
stereotypu, utlmuje sa a oslabuje (Janda, 1982). Podl'a Rychlikovej (2008) v priebehu vyvoja
a casu sa moézu menit v dosledku zmien organizmu alebo zmien vonkajSieho prostredia.
Kvalita pohybovych stereotypov a stupeii ich fixacie s zavislé na viacerych faktoroch danych
individudlnymi vlastnostami centrdlnych nervovych zloziek pohybového systému. Velmi
dolezity je aj sposob akym bol stereotyp vybudovany. Labudova (1992) dodava, Ze najma
u deti je potrebné uz od zaciatku vypracovat’ ¢o najlepSie pohybové stereotypy, alebo takeé,
ktoré sa im ¢o najviac priblizuju. Chybne vypracované a fixované pohybové stereotypy sa
prepracivaju velmi tazko, na ich podklade vznikaju funkéné poruchy Bendikova (2008),
ktoré su podkladom Strukturalnych portch zdravia v dospelosti (Kostencka, 2007). Praca je
sucast’ou projektu pod ndzvom: VEGA/ Biorytmy a $portova vykonnost’/1/0409/10.

Ciel’ - zistit vplyv pohybového programu na zmeny (Upravu) pohybovych stereotypov
u ziakov druhého stupia ZS.

H: Predpokladdme, pozitivny vplyv pohybového programu v ramci vnutro subjektovych
faktorov pohybovych stereotypov u ziakov.

Metodika

Experimentalny stubor tvorili ziaci druhého stupiia Zakladnej Skoly s materskou Skolou
Vv Ponikdch (6.A,7.A a 8.A trieda). Subor tvorilo pdvodne 67 Zziakov. Do zéverecného
vyhodnotenia sme zaradili iba 58 Zziakov. 9 ziakov sme z vyskumu vyradili, z dévodu
nevykonania vstupnych testov, ako aj z dovodu dlhodobej netcasti na hodindch Skolskej
telesnej a Sportovej vychovy. V tabul'ke 1 uvadzame charakteristiku suboru.

Tabulka 1. Charakteristika suboru (n = 58)

Chlapci/n Telesna vySka/cm Telesna hmotnost/kg Priemerny
triedy/ukazovatele vstup vystup vstup vystup kalendarny vek
6. A (n=10) 152,4 154,6 43,5 45,7 11,85
7.A (n=9) 158,3 162,1 48,2 52,8 12,98
8.A(n=8) 165,6 169,3 53,7 56,3 13,91
Diev¢ata/n
6. A(n=12) 153,1 160,3 42,3 44,9 11,92
7A(N=7) 158,2 165,2 47,5 50,3 12,79
8.A (n=12) 162,9 167,8 52,4 54,2 13,80

Vyskum sa zrealizoval v troch etapach na vyssie uvedenej ZS, ktora bola ochotna
participovat’ v ¢asovom horizonte od 5.10. 2009 do 25. 6. 2010. Uvedené casové obdobie
zahfnalo vstupnu a vystupni diagnostiku podla autorieck Labudova - Thurzova (1992)
S intenciou na vybrané pohybové stereotypy Ziakov (na to, aby bol ziak zaradeny do skupiny
s porusenym pohybovym stereotypom postacoval jeden nespravny pohybovy stereotyp).
Posobenie experimentalneho Cinitela trvalo 8 mesiacov. Experimentalnym cinitelom boli
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kompenzacné cvicenia vychadzajuce z Kabelikovej a Vavrovej (1997), AntoSovskej (1997),
ktoré boli zapracované do jednotlivych ¢asti vyucovacich jednotiek telovychovného procesu
Skolskej telesnej a Sportovej vychovy 2x tyzdenne, realizované pod odbornym vedenim
pedagdga. Stanovenie vyskumnej situécie:

(VES) t —> PAt —> (VES) ti—> PAtT—> (VES) )
(VE — experimentalny stbor, S - stav) t— cas, (VE S) tl — vstupné merania stavu experimentalneho suboru, (VES) t2 -

vystupné merania stavu experimentalneho suboru, PAt—podnety, PAtl- experimentalny Cinitel

Pri spracovani ziskanych kvalitativno — kvantitativnych 1dajov sme pouzili
zakladné¢ metdédy matematickej Statistiky, percentudlne frekven¢nt analyzu, Standardnu
odchylku (s), aritmeticky priemer (I), median (Me), modus (Mo). Statisticki vyznamnost’
priemerov premennych pohybovych stereotypov - (Extenzia v bedrovom kibe, Stoj na jedne;
dol. koncatine, Sadanie, Kluk, Abdukcia ramena, Dychanie, Abdukcia v bedro. kibe )
s pouzitim dvoch medzi subjektovych faktorov: pohlavie, trieda a jedného vnutro
subjektového: ¢as (pred a po experimente) sme overili pomocou analyzy MANOVA/ANOVA
na 5% (p < 0,05) hladine $tatistickej vyznamnosti. Dalej sme pouZili metédy logickej
analyzy asyntézy s vyuzitim induktivnych a deduktivnych postupov, porovnévania a
zovseobecnenia. Vsetky udaje boli spracované diferencovane podla pohlavia ziakov, ako
i medzi jednotlivymi triedami.

Vysledky vyskumu a diskusia

Analyzou nameranych udajov sme ziskali informacie o porusenych pohybovych
stereotypoch, z pohl'adu vekového obdobia iz hl'adiska pohlavia. Pri hodnoteni frekvencie
poruch pohybovych stereotypov ako jedného komponentu funkéného svalového testu sme pri
vstupnom vySetreni zaznamenali vyskyt poruch pohybovych stereotypov u chlapcov v
85,18% audievcat v 83,87%. V naSom vyskume sme sa snazili pomocou pohybového
programu s cielenymi kompenzacnymi cvi¢eniami o normalizaciu pomerov v periférnych
Struktarach pohybového systému. V prvom rade sme sa snazili o ovplyvnenie svalstva -
uvolnenie a natiahnutie skratenych svalov, nasledne posilnenie oslabenych svalov aich
spravne zapajanie do pohybovych stereotypov. Nespravne vypracované a fixované pohybové
stereotypy sa ovplyvilovali vel'mi zlozito a na§ vplyv bol len ¢iasto¢ny. Vystupné merania
nam ukazali, ze u chlapcov celkovy vyskyt chybnych pohybovych stereotypov ostal na
rovnakej Urovni ako pri vstupnych testoch a to v 85,18%. Dievcata sa zlepsili o 6%, ked sa
chybné pohybové stereotypy vo vystupnych testoch nachédzali v 77,41%. V tejto suvislosti
Koptivova (1989), Kandsova (2005), Velé¢ (2006), Bendikova (2007) uvadzaju, ze
prepracovanie nespravnych pohybovych stereotypov je velmi zlozité a pri kazdodennom
cviceni to moZze trvat’ az jeden rok a v niektorych pripadoch je odstranenie priam nemozné.
V tabulke 2 je znazornené poradie jednotlivych pohybovych stereotypov U chlapcov iu
dievc¢at sme najvacsi vyskyt oslabenych svalov pri vstupnych ale aj pri vystupnych meraniach
zaznamenali v extenzii bedrového kibu. U obidvoch pohlavi hodnoty poriich dosahovali
60% vyskyt pri vstupnych meraniach. Vystupné testy boli opdt’ zhodné a najvacsi vyskyt
porach sa nachadzal v stereotype extenzia bedrového kibu. Dalsie vysledky merani uz boli
odlisné. Na druhom mieste pri vstupnych testoch chlapcov sa nachadzal stereotyp stoja na
jednej dolnej koncatine, vo vystupnych testoch sa tiez umiestnil na druhom mieste a bol to aj
stereotyp s druhym najva¢sim rozdielom dosiahnutim v tychto meraniach (tab. 2).
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Tabul’ka 2. Poradie porich pohybovych stereotypov (n = 58)

, Celkové poradie PS chlapci Celkové poradie PS dievéata
Sval, svalova . . . - . - . :
skupina Vstupné | Vystupné | Poradie | Vstupné | Vystupné | Poradie
merania | merania | rozdielu | merania | merania | rozdielu
Extenzia v bed. kib 1. 1. 3. 1. 1. 4.
Stoj na 1dol. konc¢. 2 2. 2. 2 3. 1.-2.
Sadanie 3 3. 4. 1. 4 4.-5.-6. 1.-2.
KTuk 5. 5. 4. -5, 3 2. 5.-6.
Abdukcia ramena 4. 3. 4. 4.-5. 5 4.-5.-6. 3.
Abdukciavbed. kl. | 6. -7. 6. 7. 6 4.-5.-6. 5. — 6.
Dychanie 6.—7. 7. 6. 7 7. 7.

Legenda: PS - pohybové stereotypy

Na trefom mieste vo vstupnych testoch sa umiestnil stereotyp sadania, pri ktorom
chlapci dosiahli najlepSie zlepSenie. Na Stvrtom mieste vo vstupnych testoch sa umiestnil
stereotyp abdukcie ramena, na piatom kl'uk azhodne 6. a7. miesto obsadili abdukcia
v bedrovom kibe a dychanie.U dievéat sa vo frekvencii najvysSieho vyskytu porach
pohybovych stereotypov umiestnil na druhom mieste stoj na jednej dolnej koncatine, ktory
spolo¢ne so stereotypom sadania dosiahli aj najvyssi pozitivny rozdiel zniZenia frekvencie
portch ato 19,36%. Na tretom mieste sa umiestnil kl'uk, ktory sa vo vystupnych testoch
zaradil na druhé miesto vo vyskyte poruch pohybovych stereotypov. Na Stvrtom mieste bol
stereotyp sadanie, na piatom abdukcia ramena u ktorej sme zaznamenali treti najvacsi rozdiel
Vv zniZeni vyskytu poruch (tab. 2). Na Siestom mieste bola adbukcia ramena a na siedmom
mieste s najmensim vyskytom porusenych pohybovych stereotypov bolo dychanie.

U chlapcov zostala frekvencia vyskytu porich pohybovych stereotypov na rovnakej
urovni, pri vstupnych aj vystupnych testoch to bolo 85,18%. U niektorych Ziakov sa
nachadzal len jeden porusSeny stereotyp, u niektorych aj viac. Pri vstupnych testoch sme
u chlapcov spolu zistili 54 porusenych pohybovych stereotypov a pri vystupnych testoch sme
ich zaznamenali 36.

U dievcat sme zistili pri vstupnom merani 83,87% vyskyt porusenia pohybovych
stereotypov apri vystupnych meraniach 77,41%. Pri vstupnych testoch mali dievcata
porusenych celkove 62 pohybovych stereotypov a poésobenim kompenzacnych cviceni sa
tento rozdiel znizil na 34. Vo vSeobecnosti mézeme povedat, Ze u chlapcov sa pri vstupnych
testoch vyskytovali vysSie percentualne hodnoty portch v jednotlivych stereotypoch ako
u dievcat, zatial' ¢o dievcatd dosiahli aj vicSie rozdiely v znizeni porach medzi vstupnymi
a vystupnymi testami.

V tabulke 3 zobrazujeme namerané hodnoty, podla ktorych sme zistili, Ze priemer
aspon jednej premennej (7) sa v Case (po realizacii kompenzaénych cviceni - p (Cas) < 0,05)
Statisticky vyznamne zmenil. Rozdiely podla pohlavia, triedy a ich interakcie (zmeny v Case)
neboli Statisticky vyznamné.
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Tabul’ka 3. Zmeny v pohybovych stereotypoch u ziakov (n = 58)

Efekt F p

Medzi subjektové Po'hlavie 0,469 0,852¢
Trieda 0,996 0,464+
Cas 7,356 0,000*

Vniitro subjektové Cas * Pohlavie 0,778 0,609
¢as * Trieda 0,676 0,793+

Legenda: *statisticky vyznamné p < 0,05, ¢ Statisticky nevyznamné p > 0,05, p =
pravdepodobnost’

Tabul'ka 4 zobrazuje, Ze v piatich pohybovych stereotypoch sa zmenil Statisticky
vyznamne priemer pri vystupnych testoch na 5 % hladine vyznamnosti. U dvoch pohybovych
stereotypoch sa priemer pri vystupnych testoch Statisticky vyznamne nelisil. Analyzou
nameranych udajov sme ziskali informacie o vyskyte najcastejSie sa vyskytujucich
nespravnych pohybovych stereotypov, v ktorych sa svaly do ¢innosti zapéjaju nespravne.
Ich ucast’ na vykonani pohybu je neekonomicka, pomalSia a spravidla sa pretazuju urcité Casti
tela viac ako pri spradvnom prevedeni. Pohybové stereotypy nie si nemenné.

Pri testovani nasho experimentalneho stiboru sme zistili, Ze spravne zapajanie svalov
Vv pohybovom ret'azci je neuspokojivé. V celkovom subore (n = 58) sme najvacsi vyskyt
poruchy pohybového stereotypu pri vstupnych testoch zistili pri extenzii v bedrovom kibe a to
V 62,45% (tab. 5). Druhym, najCastejSie sa vyskytujucim porusenym stereotypom bol stoj na
jednej dolnej koncatine (41,38%) a na tretom mieste sa nachadzal poruseny stereotyp sadania
(29,72%). Posobenim prostrednictvom kompenzacnych cviceni sme sa snaZili aj o spravne
prevedenie pohybu pri jednotlivych cviceniach, ale aj ¢innostiach, aby si zafixovali spravne
pohybové stereotypy.

Tabulka 4. Zmeny medzi vstupnymi a vystupnymi testami po aplikovani pohybového
programu (n = 58)
ANOVA — vnutro subjektové faktory

Efekt Premenna F p

cas Extenzia v bedrovom kibe 8,849 0,004*
Stoj na jednej dol. konca. 12,372 0,001*
Sadanie 12,060 0,001*
KTluk 4,649 0,036*
Abdukcia ramena 7,295 0,009*
Dychanie 1,568 0,216¢4
Abdukcia v bedro. kibe 2,746 0,103¢

Legenda: * statisticky vyznamné p < 0,05, & Statisticky nevyznamné p > 0,05, p -
pravdepodobnost’
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Tabulka 3 uvadza, Ze pri niektorych stereotypoch sa nam podarilo dosiahnut’ zmeny
so §tatistickou vyznamnostou, ale pri dvoch premennych — abdukcia v bedrovom kibe
a stereotyp dychania sa nam Statistické zmeny na 5 % hladine vyznamnosti nepodarilo
dosiahnut’. Velé (2006), Rychlikova (2008) pripominaju, zZe pohybovy systém ma medzi
ostatnymi systémami vynimocné postavenie a to, ze ho mozeme ovladat’ vol'ou. Na druhom
mieste to znamend, ze je proti nasej voli do znacnej miery bezbranny. Preto je dolezité
prevadzanie spravneho spdsobu pohybu ovplyvilovat vélou v kazdodennom Zivote.
V tabulke 5 uvadzame celkové vyhodnotenie vstupnych a vystupnych testov nasej vyskumne;j
vzorky ako aj percentualne rozdiely.

Tabul’ka 5. Celkové vyhodnotenie testov chybnych pohybovych stereotypov v % (n = 58)

Vend | Vistuped | Calka
Dychanie 7,19 4,15 3,04
Abdukcia v bedro. kibe 11,25 6,42 483
Abdukcia ramena 22,56 10,60 11,96
KTuk 25,38 17,14 8,24
Sadanie 29,72 11,15 18,57
Stoj na jednej dol. koncat. 41,38 22,43 18,95
Extenzia v bedrovom kibe 62,45 48,65 13,80

Najvacsi vyskyt poruchy pohybového stereotypu sme zistili pri extenzii v bedrovom
kibe, kde sa v najvi¢sej miere (ako sa blizsie opisuje pri oslabenych svaloch) zucastiuje
oslabenie velkého sedacieho svalu, skratenie flexorov kolena a driekovej €asti vzpriamovaca
chrbtice. V nasom vyskume sme pri vstupnych testoch celého suboru zaznamenali chybny
pohybovy stereotyp extenzie bedrového kibu v 62,45% (tab. 5).

U chlapcov sme zistili chybny pohybovy stereotyp pri vstupnych testoch v 66,67%
(tab. 6). Pri vystupnych testoch sme zistili zlepSenie zapéjania jednotlivych svalov do pohybu
a frekvencia porich sa znizila na 55,56% (tab. 6). Rozdiel 11,11% medzi vstupnymi
a vystupnymi testami neznamenal Statisticky vyznamny rozdiel na 5% hladine vyznamnosti
(0,083 > 0,05). Testované svaly sa do pohybu zapéjali v inom, nespravnom poradi. Va¢sinou
sa zapajali do pohybu ako prvé flexory kolena a v poradi druhy vzpriamova¢ chrbtice. Sedaci
sval sa zapajal ako posledny alebo sa niekedy do pohybu ani nezapdjal. Tieto poruchy
koreSponduju s ndlezom svalovej nerovnovahy, ktort sme zistili v oblasti panvy a bedrového
kibu. Klinicky ide o tzv. dolny skrizeny syndrém. Nase vysledky sa zhodovali s vyskumom
Kanasovej (2006), ktora zistila poruchy extenzie v bedrovom kibe u Ziakov v 7. a 8. roéniku
zhodne s nasimi vysledkami a to s vy$e 60% vyskytom.

U dievcat sme pri vstupnych testoch taktiez s najvac¢sim vyskytom nachadzali poruchy
chybného stereotypu extenzie v bedrovom kibe. Frekvencia sa nachadzala v menSom
zastpeni uchlapcov ako udievéat. Pri vystupnych testoch (tab. 6) sme u dievcat
zaznamenali v 41,94% vyskyt arozdiel priemerov 16,12%, ktory znamenal Statisticky
vyznamny rozdiel priemerov na 5% hladine vyznamnosti (0,023 < 0,05).
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Tabulka 6. Vyskyt poruchy stereotypu extenzia v bedrovom kibe (n = 58)

. . | Vstupné | Vystupné ROZdI?I Statisticka Interse_x udle Rozdle_ly
Vyskumny . . medzi , , rozdiely medzi
. meranie | meranie vyznamnost . . .
subor V1 V2 V1 rozdielov medzi triedami
avVv? V1aV2 V1aV2
Chlapci (n=27) | 66,67% | 55,56% |11,11% 0,083¢ Statisticky | Statisticky
Dievéata(n=31) | 58,06% | 41,94% | 16,12% 0,023* nevyznamné |nevyznamneé

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = Statisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Janda (1982) uvadza, Ze naucenie sa spravneho stereotypu extenzie v bedrovom kibe
je spustacim mechanizmom celého retazca spravnej funkcie svalov dolnych koncatin,
aktivovanych pri chodzi abehu. Intersexualne rozdiely priemerov medzi vstupnymi
a vystupnymi meraniami sme nezaznamenali ako Statisticky vyznamné na 5% hladine
vyznamnosti. Statisticky nevyznamné boli rozdiely medzi triedami. Najvacsi vyskyt
chybného stereotypu extenzie v bedrovom kibe sme pri vstupnych testoch zaznamenali v 8. A,
ktora zaznamenala aj vo vystupnych testoch najvdcSie poruchy v tomto pohybovom
stereotype.

V poradi dal$im testovanym stereotypom bol stoj na jednej dolnej koncatine.
Celkovy vyskyt poruchy bez intersexualnych rozdielov sa tu nachadzal v 41,38 % (tab. 5).
Jednalo sa tu o vysetrenie bo¢nych stabilizatorov panvy, ktorych spravna funkcia ovplyviuje
statiku a dynamiku chrbtice. Oslabenie sedacich svalov (stredny a maly sedaci sval), ktorych
vyskyt sme zaznamenali pri testovani na extenzory a abduktory bedrového kibu, sa prejavilo
aj v tomto teste. U ziakov sme pozorovali pri pokles panvy na nepodopreta stranu, vystvanie
boka na stranu testovanej koncatiny ale aj Uklon na testovant stranu. Nedostato¢na sila
sedacich svalov a skratenie flexorov kolenného a bedrového kibu, ktorych svaly preberaju
aktivitu, sa prejavilo v balansovani na jednej nohe, nedrzanie statickej polohy a neudrzanie
tela na jednej dolnej koncatine po dobu min. 15 sektind.

Vstupné testy chlapcov vykazovali poruchu stereotypu v stoji na jednej dolnej
koncatine v 44,44% (tab. 7). Pri vystupnych testoch sme zaznamenali znizenie poruch tohto
stereotypu na 25,93% (tab. 7) a rozdiel priemerov bol 18,51%. Tento vySe 18% rozdiel (tab.
7) znamenal $tatisticky vyznamny rozdiel na 5 % hladine vyznamnosti (0,022 < 0,05).

Dievcata vykazovali podobné vysledky ako chlapci, ked” pri vstupnych testoch sme
zaznamenali chybny pohybovy stereotyp na jednej dolnej koncatine v 38,71% a vo
vystupnych meraniach v 19,35%, kde celkové zniZenie portich stereotypu bolo obdobné
s chlapcami a to predstavovalo 19,36%. Toto pozitivne znizenie poruch stereotypu stoja na
jednej dolnej koncatine bolo Statisticky vyznamné na 5 % hladine vyznamnosti (0,012 < 0,05)
(tab. 7). Musime pripomenut, Ze pocas vykondvania testov sme si vSimli v niektorych
pripadoch pohybovu lateralitu dolnych koncatin. Ked’ testovany ziak nezvladal vykonat® test
na jednej dolnej koncatine po vymene ndh normu splnil. Toto uprednostiovanie jedného
parového organu nad druhym je zapri¢inené podla Braginovej a Dobrohotovej (1981)
nerovnost'ou parovych organov a roznych pocitov pravej a 'avej polovice tela.

Intersexualne rozdiely priemerov medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami sme
nezaznamenali ako Statisticky vyznamné na 5% hladine vyznamnosti, podobne Statisticky
nevyznamné boli aj rozdiely medzi triedami. Tento raz mali najhorSie vstupné testy 6.
A trieda (50,22%) a najmensSie poruchy v stoji na jednej dolnej koncatine pri vystupnych
testoch vykézali 6smaci (10,55%).
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Tabulka 7. Vyskyt poruchy stereotypu stoj na jednej dolnej koncatine (n = 58)

Vstupné | Vystupné | Rozdiel | Statisticka Intersexudlne | Rozdiely

Vyskumny . . S ,| rozdiely medzi
stibor meranie | meranie | medzi |vyznamnost medzi triedami
V1 V2 V1aV2| rozdielov V1a\Vv? V1a\V?

Chlapci (n=27) | 44,44% | 25,93% | 18,51% | 0,022* Statisticky | Statisticky

Dievéata(n=31) | 38,71% | 19,35% | 19,36% 0,012* nevyznamné | nevyznamneé

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = Statisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Testovanim stereotypu sadania sme sledovali zapajanie sa brusnych svalov do
pohybového stereotypu predklonom trupu. Aj v tomto teste sa nam prejavila nedostatocna sila
brusnych svalov, ¢oho nésledkom boli u niektorych ziakov pozorované Svihové pohyby do
sadania so vzpriamenym chrbtom. Pri tomto pohybovom stereotype prevazovali flexory
bedrového kibu a skratené vzpriamovade chrbtice. V naSom experimentalnom subore pri
vstupnych testoch sa porucha sadania vyskytovala skoro v 30% vyskyte (tab. 5).

U chlapcov sa tato porucha chybného stereotypu pri vstupnych testoch vyskytovala
v 33,33% (tab. 8). Pomocou kompenzacnych cviceni, ktoré sme nasledne zapajali do
pohybovych stereotypov sa vyskyt porich sadania pri vystupnych testoch zniZil na 14,81%
(tab. 8). Rozdiel 18,52% medzi testami bol najvacsi, ktori chlapci dosiahli v testoch na
pohybové stereotypy. Tento rozdiel bol Statisticky vyznamny na 5 % hladine vyznamnosti
(0,022 < 0,05) (tab. 8). Vysledky nasho vyskumu iba ciastocne koreSponduju s vysledkami
Kanésovej (2006), ktord nezaznamenala az taky vysoky vyskyt poruch sadania pri vstupnych
testoch ako my. V tomto vyskume bol priemerny vyskyt poruchy sadania v 6. 7. a 8. ro¢niku
11%.

Dievcata mali pohybovy stereotyp sadania menej naruseny ajeho vyskyt pri
vstupnych testoch sme zaznamenali v 25,81% (tab. 8). Dievcata dosiahli eSte vyraznejsi
rozdiel medzi vstupnymi a vystupnymi testami, ktory bol 19,36% (tab. 7). U dievcat to
znamenalo takisto najlepSie zlepSenie spolu so stojom na jednej dolnej koncatine medzi
pohybovymi stereotypmi. Rozdiel 19,36% bol Statisticky vyznamny na 5% hladine
vyznamnosti (0,012 < 0,05) (tab. 8). Rozdiely priemerov medzi pohlavim ako aj rozdiely
medzi triedami sme nezaznamenali ako $tatisticky vyznamné na 5 % hladine. Medzi triedami
sme najvaésie zlepSenie pozorovali v 8. A triede (25,04), ktory dosiahli aj najlepSie vystupné
testy (5,71%).

Tabul'ka 8. Vyskyt poruchy stereotypu sadanie (n=58)

Vskumny Vstupné | Vystupné Rngzg;?l Statisticka In:z;sdeiygllale Rr(:]zec(ijlgily
S Y | meranie | meranie vyznamnost’ y : .
subor V1 V2 V1 rozdielov medzi triedami
aV2 V1aV2 V1aVv2

Chlapci (n:27) 33,33% 14,81% | 18,52% 0,022* Statisticky Statisticky

Dievéata(n=31) | 25,81% 6,45% | 19,36% 0,012* nevyznamné | nevyznamné

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = Statisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Testovanie pohybového stereotypu kPuk sme vykondvali pri oslabenych dolnych
fixatoroch lopatiek. VSimali sme si postavenie lopatiek ako aj prehnutie chrbtice v driekovej
Casti. Pri poruche pohybového stereotypu kluku sme zistili oslabenie dolnych fixatorov
lopatiek, ktorych pric¢inou boli odstavajuce lopatky od hrudného kosa. Dievcata mali problém
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aj s plynulym prechodom arovnomernym prechodom zo vzporu do kluku a l'ahu vpred.
Niektori ziaci (chlapci rovnako aj diev€atd) sa pri tomto teste aj nadmerne prehynali
v driekovej oblasti z dovodu preberania aktivity vzpriamovacov chrbtice. Celkovy priemer
vyskytu poruchy vykonania kluku pri vstupnych a vystupnych merani celého suboru
predstavoval 25,38% (tab. 5).

Chlapci zaznamenali mensi vyskyt poruch pri vykonévani kl'uku ako dievc¢atd ato
18,52% (tab. 9). Vystupné testy ukazali zniZenie porich oslabenia dolnych fixatorov lopatiek,
ked” normu nesplnilo uz len 11,11% chlapcov (tab. 9). Pozitivny rozdiel 7,41% nebol
Statisticky vyznamny na 5 % hladine vyznamnosti (0,161 > 0,05). U dievcat sa uvedeny
pohybovy stereotyp vyskytoval v ovela vysSej frekvencii. Vo vystupnych testoch sme
zaznamenali 32,26% ziaCok s touto poruchou. Vystupné merania mali diev€atd horSie ako
chlapci ato 22,58% (tab. 9). Rozdiel 7,41 % nebol Statisticky vyznamny na 5% hladine
vyznamnosti (0,083>0,05) (tab. 8). Intersexudlne rozdiely priemerov medzi vstupnymi
avystupnymi meraniami sme nezaznamenali ako §tatisticky vyznammné.  Statisticky
nevyznamné boli aj rozdiely medzi triedami (tab. 9). Najvacsi vyskyt poruchy pohybového
stereotypu kl'uku mali pri vstupnych testoch 6. A trieda (26,64%), ale zaznamenali aj
najvacsie zniZenie tejto poruchy a to 13,53%.

Tabul’ka 9. Vyskyt poruchy stereotypu kl'uk (n = 58)

, .| Vstupné | Vystupné ROZdI?I Statisticka Interse_xuale Rozdle_ly
Vyskumny . . medzi , , rozdiely medzi
. meranie | meranie vyznamnost . . .
subor Vi V2 V1 rozdielov medzi triedami
aVv2 V1aV2 V1aV2
Chlapci (n=27) | 18,52% | 11,11% | 7,41% 0,161¢ Statisticky | Statisticky
Dievéata(n=31) | 32,26% | 22,58% | 9,68% 0,083¢ nevyznamné |nevyznamné

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = $tatisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

V pohybovom stereotype abdukcie ramena sme pri vstupnych testoch celého suboru
zistili (n = 58) 22,56% (tab. 5). Ako sme uZ popisovali pri ndlezoch oslabenych svaloch, pri
abdukcii ramena sa vyskytovalo nespravne poradie zapéjania svalov do pohybového retazca.
Najprv sa aktivoval trapézovy sval (horné cast’), ktory dvihal plece, potom svaly ramena
a nakoniec dolné fixatory lopatiek. V oblasti ramenného pletenca sme zistili klinicky tzv.
horny skrizeny syndrom. U chlapcov aj u diev¢at boli vstupné testy podobné, porucha
abdukcie ramena sa vyskytovala vo vySe 22% (tab. 10). Chlapci znizili vyskyt portch
stereotypu abducie ramena vo vystupnych testoch na 14,81% a dievcata na 6,45% (tab. 10).
U dievcat rozdiel 16,13% znamenal Statisticky vyznamny rozdiel na 5% hladine vyznamnosti
(0,023 < 0,05), ale u chlapcov rozdiel 7,41% neznamenal §tatisticky vyznamny rozdiel (0,161
> 0,05) (tab. 10). Intersexualne rozdiely priemerov medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami
sme nezaznamenali ako Statisticky vyznamné. Obdobne Statisticky nevyznamné boli aj
rozdiely medzi triedami (tab. 10). Medzi triedami mali najvacsi vyskyt poruchy abdukcie
ramena sme zaznamenali v 7. A triede (25,08%), ktora aj vo vystupnych testoch vykazovali
najviac poruch (12,02%).
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Tabulka 10. Vyskyt poruchy stereotypu abdukcia ramena (n = 58)

, ., | Vstupné | Vystupné | Rozdiel | Statisticka Interse)_(ualne Rozdle_ly
Vyskumny : . S ,| rozdiely medzi
, meranie | meranie | medzi |vyznamnost . . i
subor V1 V2 |ViaVv2| rozdielov | Medz triedami
V1aV2 V1aV?2
ChlapC| (n=27) 22,22% | 14,81% 7,41% 0,161 gtatisticky Statisticky
Dievéata(n=31) | 22,58% | 6,45% | 16,13% 0,023* nevyznamné | nevyznamne

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = Statisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Porucha pohybového stereotypu abdukcie v bedrovom kibe sa pri vstupnom teste
nasho experimentalneho stboru (n = 58) vyskytovala v 11,25% (tab. 5). Porucha tohto
stereotypu ovplyvnuje chdodzu a sklon panvy, ktory nasledne zasahuje do nefyziologického
zakrivenia chrbtice. Ako sme uz spominali pri oslabenych svaloch, porucha stereotypu
abdukcie v bedrovom kibe sa prejavovala ohnutim dolnej konatiny v bedrovom kibe a §picka
smerovalo nahor. Jednalo sa otzv. tenzorovy mechanizmus unozenia, ktory vykonava
prevazne napinac Sirokej pokryvky (m. tensor fasciae latae). Podl'a Bendikovej (2007) to
znamena, ze pri abdukecii dolnej konc¢atiny doslo k vzniku substitu¢ného stereotypu, kde nebol
zachovany pomer 1 : 1 (stredny a maly sedaci sval : napina¢ Sirokej pokryvky), ale vznikla
substittcia, pri ktorej abdukciu zacal napinac Sirokej pokryvky (alebo s prevahou stvoruhlého
drickového svalu a pohyb sa zaéinal elevaciou panvy). U chlapcov sa porucha stereotypu
abdukcie pri vstupnych testoch vyskytovala v 7,41% (tab. 11). Vystupné testy zaznamenali
uplné odstranenie tejto poruchy, ale rozdiel 7,41% nebol Statisticky vyznamny (0,161 > 0,05)
(tab. 11). U diev¢at sa porucha stereotypu abdukcie bedrového kibu pri vstupnych testoch
vyskytovala v 16,13% (tab. 11) a vystupné merania zaznamenali zniZenie portch tohto
stereotypu na 6,45% (tab. 11). Rozdiel priemerov medzi vstupnymi a vystupnymi testami
7,41% neznamenal Statisticky vyznamny rozdiel (0,083 > 0,05) (tab. 11). Intersexualne
rozdiely priemerov medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami sme nezaznamenali, takisto
Statisticky nevyznamné boli aj rozdiely medzi triedami (tab. 11). NajvdcSie poruchy
stereotypu abdukcie v bedrovom kibe sme zaznamenali v 6. A triede (17,81%), ktora dosiahla
aj najvacsi rozdiel medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami a to 8,62 %.

Tabul’ka 11. Vyskyt poruchy stereotypu abdukcia v bedrovom kibe (n = 58)

Y , . % .- .. 1. |Intersexualne| Rozdiely
Vyskumny Vstupné | Vystupné Rozdlt_el S,tatlstlcka, rozdiely medzi
, meranie | meranie | medzi |vyznamnost . . i
subor V1 V2 |ViaVv2| roudielov | Med triedami
V1aV2 V1aV2
Chlapci (n=27) | 7,41% 0% 7,41% 0,161 Statisticky | Statisticky
Diev¢ata(n=31) | 16,13% | 6,45% 9,68% 0,083¢ nevyznamné | nevyznamné

Legenda: * = statisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = $tatisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Spravny stereotyp dychania zéalezi predovSetkym na branici (diaphragma) a od
medzirebrovych svalov. Branica je plochy sval uloZzeny v brusnej dutine a je vyklenuty do
hrudnej dutiny. Oddel'uje hrudnt dutinu od dutiny brusnej. Branica zabezpecuje 60 — 70%
dychacieho mechanizmu a spolu s medzirebrovymi svalmi je hlavaym dychacim svalom.
Hrudnikové dutina sa pri vdychu pohybom bréanice zva¢suje smerom nadol, do brusnej dutiny,
pohybmi rebier smerom dopredu a do stran. Nase vstupné testy zistili 7,19% (tab. 5) vyskyt
poruchy dychania. U chlapcov sme zaznamenali pri vstupnych testoch vyskyt poruchy
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stereotypu dychania v 7,41% vyskyte, ¢o znacilo dvoch chlapcov z 27 ¢lenného suboru. N&s§
vyskum nekoresponduje s vyskumom Kanésovej (2006), ktord zistila poruchu tohto
stereotypu u chlapcov v 7. a 8. ro¢niku 25%, resp. 38%. V 6. a 9. ro¢niku to bolo vyse 60 %.
Pri testovani chlapcov prevladalo abdominalne dychanie (aj ked’ bez vyraznejSieho rozdielu)
t.z., ze hrudnikova dutina sa zvicSuje prevazne pohybmi bréanice. U obidvoch Zziakov,
U ktorych sme zistili chybné dychanie, prevladalo horné hrudné dychanie (kratky naddych do
hornej Casti hrudnika). Jeden zo ziakov, ktory vykazoval poruchu stereptypu dychania sa
trvale lie¢il na chronicku zapalovu chorobu dychacich ciest — astmu. Pri vystupnych testoch
sme zistili, ze u jedného ziaka sa dychanie upravilo na pozadovani normu a vyskyt poruchy
stereotypu dychania sa upravil na 3,70% (tab. 12). Poz. autora: (pozorovanie dychania je len
subjektivne, nie je objektivne, ked’ze testovand osoba mdze volou ovplyviiovat aspon na
niekol’ko sektind spravne dychanie. ObjektivnejSie vysledky by sa dosiahli pri spirometri).
Rozdiel 3,71%, nebol Statisticky vyznamny (0,327 > 0,05). Diev¢atd pri vstupnych testoch
vykazovali poruchu v 6,45%, t.j. dve zZiacky. Pri vystupnych meraniach sa podarilo zlepSenie
jednej ZiaCke, atak konecny stav vystupnych testov bol 3,23%. Rozdiel priemerov medzi
vstupnymi a vystupnymi testami 0,327% nebol Statisticky vyznamny (0,327 > 0,05) (tab. 12).

Tabulka 12. Vyskyt poruchy stereotypu dychanie (n = 58)

, ., | Vstupné | Vystupné | Rozdiel | Statisticka Interse).(ualne Rozdle_ly
Vyskumny : . i ,| rozdiely medzi
. meranie | meranie | medzi |vyznamnost . . :
subor Vil V2 |Viav2| rozdielov medzi triedami
V1aVv2 V1laVv2
Chlapci (n=27) | 7,41% 3,70% 3,71% 0,327+ Statisticky Statisticky
Dievéata(n=31) | 6,45% 3,23% | 3,22% 0,327+ nevyznamné | nevyznamne

Legenda: * = §tatisticky vyznamny rozdiel p < 0,05, ¢ = $tatisticky nevyznamny rozdiel p >
0,05

Musime dodat’, Ze u vSetkych Styroch ziakov s poruchou stereotypu dychania sa
vyskytovalo chybné drZanie tela, ramend vysunuté dopredu s odstdvajucimi lopatkami.
Vyskytovalo sa u nich skratenie fixatorov lopatiek, kyva¢ hlavy i skratenie prsnych svalov.
Kyvag hlavy ako aj prsné svaly patria medzi hlavné pomocné vdychové svaly. Ziakom sme na
hodinach neustale pripominali doleZitost’ spravneho dychania s predizenym vydychom. Kollaf
(2001) uvédza, Ze uz len spravne drzanie tela vyznamne ovplyviiuje ekonomiku a funkénost’
dychania. Intersexualne rozdiely priemerov medzi vstupnymi a vystupnymi meraniami sme
nezaznamenali ako Statisticky vyznamné. Statisticky nevyznamné boli aj rozdiely medzi
triedami (tab. 12). Najvyssi vyskyt portch stereotypu dychania pri vstupnych meraniach sa
vyskytoval v 7. A triede (12,52%) a tento stav zotrval aj pri vystupnych meraniach.

Zaver

V nadvéznosti na zloZky svalovej nerovnovadhy sme zaznamenali najvyssi frekvenény
vyskyt chybného pohybového stereotypu — extetnzie bedrového kibu u chlapcov i dievéat.
U oboch pohlavi hodnoty portch dosahovali 60% vyskyt pri vstupnych meraniach. Vystupné
testy boli opét’ zhodné a najvacsi vyskyt portich sa nachadzal v stereotype extenzia bedrového
kibu. U dievéat doslo k znizeniu tohto pohybového stereotypu po osemmesaénom pdsobeni
pohybového programu o 16% (0,023 < 0,05) a u chlapcov 0 11%. Pri porovnavani znizenia
vyskytu jednotlivych pohybovych stereotypov mozeme konStatovat, Ze najvyraznejSie
pozitivne zmeny sme zistili pri pohybovych stereotypoch sadanie a stoj na jednej dolnej
koncatine (0,022 < 0,05) u dievcat, kde sa frekvencia vyskytu po osemmesaénom posobeni
pohybového programu znizila zhodne o 19,36%. U chlapcov sme zaznamenali najvacsiu
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frekvenciu znizenia vyskytu pohybového stereotypu pri stereotype sadanie ato 0 18,52%. U
dievcat zlepSenie nastalo i abdukcia ramena (0,023 < 0,05). Celkovo zlepSenie v pohybovych
stereotypoch sme zaznamenali u dievéat, kde sme zaznamenali vicSie rozdiely medzi
vstupnymi a vystupnymi meraniami. Musime pripomenut’, Ze tito zlozka funkénych porach
pohybového systému je stabilnejSia a t'azSie ovplyvnitena. Chybne vypracované a fixované
stereotypy sa ovplyviiovali vel'mi zlozito a nas vplyv bol len ¢iastoény. Uvedené zistenia nie
je mozné generalizovat, ale chceme poukdzat na pozitiva pravidelnosti pohybového
programu. Prepracovanie chybnych pohybovych stereotypov len v rdmci hodin Skolskej
telesnej a Sportovej vychovy je len minimalne a naprava moze nastat’ len pri kazdodennom,
pravidelnom a vedome spravnom zapajani svalov do pohybovych stereotypov.
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Analyza postojov Ziakov 9.ro¢nikov zakladnych §kol v K telesnej vychove
a pohybovym aktivitam

Pavol Bartik

Univerzita Mateja Bela v Banskej Bystrici,
Fakulta humanitnych vied, Katedra telesnej vychovy a $portu

Summary

Scientific paper presents the results of research activities during the solution of grant
VEGA 1/4505/07 ,, The attitudes of pupils at basic schools in region of Central Slovakia to
Physical Education and Sport and level of their theoretical knowledge from Physical
Education and Sport according to educational standard.*

The Head of Project: prof. PaedDr. Pavol Bartik, PhD. Co-workers: doc.Mgr. Nad’a
Novotna, PhD. — The Deputy, doc. PaedDr. Jifi Michal, PhD., PhDr. Miroslav Slizik, PhD.,
PaedDr. Peter Mandzék, PhD., Mgr. Eva Zellmanovéa, PhD.

The aim of this research was to find out the level of the attitudes of pupils at basic
schools in region of Central Slovakia to Physical Education and Sport . The research sample
consisted from 1110 pupils of 9th classrooms of basic schools. The main research methods
was questionare. We found out that 57,39% of pupils showed indifferent attitudes to Physical
Education and Sport. Only 40,84% boys and 40,59% girls had positive attitudes to Physical
Education and Sport

Teoreticky rozbor problému

Pojem postoje ako uvddza Nakonecny (1999) nie je az tak stary a do sociologie
a socialnej psychologie ho vniesol Thomas a Znaniecky (1918 - 1920) svojou rozsiahlou
pracou o pol'skom rolnikovi v Eurdpe aVv Amerike. Ich definicia sa sice neujala, ale
naStartovala vedecké skiimanie v socialnej psycholdgii v oblasti postojov.

Alport (1935) podl'a Néakonet¢ného (1999) definuje slovko postoj ako mentalny
anervovy stav pohotovosti, organizovany skusenostou, vyvijajici direktivny, alebo
dynamicky vplyv na odpovede individua voci vSetkym objektom a situdciam, s ktorymi je
Vv relécii.

Newcomb (1950) podl'a Nakonecného (1999) definoval postoj individua voci nejake;j

veci ako predispoziciu voci tejto veci konat’, vnimat’, mysliet’ a citit’.
Po roku 1968 sa podl'a Néakonecného (1999) ustalila v ucebniciach socialnej psychologie
definicia, ktord na zdklade vyskumov Krecha, Crutchfielda a Ballachey (1968) hovori
0 postojoch ako o trvalych sutstavach pozitivnych, alebo negativnych hodnoteni,
emocionalneho citenia a tendencie jednania pre, alebo proti voli spolo¢enskym objektom.

V duchu tejto charakteristiky postojov Nakonecny (1999) oznauje postoje ako
hodnotiace vztahy, zakladajice urcitli konativnu pohotovost’, ktorej realizacia v prisluSnom
konani vSak zavisi od situa¢nych podmienok.

Podl'a Borosa (2001), st postoje pomerne trvalé charakteristiky jednotlivca, ktoré
vyjadruju jeho stanovisko (pozitivne ¢i negativne) k urcitej oblasti skutoc¢nosti, vyjadruju
nielen zakladnii poznavaciu orientaciu, ale aj hodnotovy systém cloveka a jeho snahova
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zameranost. V tomto zmysle su postoje faktorom, ktory silne ovplyviiuje spravanie sa
jednotlivca.

Objektom postoja moze byt Cokol'vek, ¢o Clovek registruje, alebo ¢im sa zaobera
v mysli. Predmety postojov mézu byt konkrétne alebo abstraktné, predmetmi moézu byt
nezivé veci, osoby alebo celé skupiny.

ZlozKky postojov
V odbornej literatire sa najcastejsie uvadzaju tieto zlozky postoja (Boro$ - Ondriskova
- Zivé&icova, 1999; Nakonecny, 1999; Bartik, 2005 ai.):
e Kognitivna zloZka (poznavacia) - je spojend s rozumovym hodnotenim predmetu
postoja. Zahfna to, ¢o subjekt o objekte svojho postoja vie.
¢ Emocionalna zloZka (citova, afektivna) - vyjadruje citovy vztah k predmetu postoja,
v zmysle I'ibim — nel'tbim, radost’ — smutok, sympatie — antipatie.
e Konativna zloZka (behavioralna predispozicia) - prejavuje sa v tendencii konat,
reagovat’ uréitym spdsobom na predmet postoja, v zmysle chcem to — nechcem to.

Postoje maju v psychike ¢loveka vlastni psychologicki funkciu — prispievaju k
udrzaniu psychickej rovnovahy tym, ze eliminuji tzkost’, posiliiuji hodnotu seba samého,
sluzia ako prijatelné odovodnenie kultirne neprijatelnych Zelani a spravania, pomahaju
ospravedlnit’ a vysvetlit' vlastné sebectvo, zachovat' ohrozenu sebatictu a pod. (Oravcova,
2004).

Podl'a Bartika (2005) postoje poOsobia tiez ako vyznamny motivaény cinitel
ovplyviujuci smer a spravania jednotlivca. Postoje predstavuju urciti predispoziciu
jednotlivca pozerat’ sa na svet urcitym spésobom, navonok sa prejavuju v style jeho spravania
sa k svetu.

Charakteristické znaky postojov
Gaborova (1999) uvadza tri charakteristické privlastky postojov:
1. postoje su intencionalne — vztahuju sa vzdy k nieComu
2. postoje vyjadruju urdita kvalitu — sympatie, antipatie
3. postoje maju intenzitu — ¢o znamena, Ze objekt je ocenovany v urcitej miere, ktora
moze byt rézne diferencovand, napr. objekt je viac ¢i menej sympaticky

Medzi d’alSie ddlezité znaky postojov podl'a Nakonecného (1999) patria:

e konzistencia ( sudrznost’) postoja — nekonzistentné postoje si také, ktoré
prejavuju  rozpory medzi kognitivnou (spojené s hodnotenim predmetu),
afektivnou (citovy vzt'ah k predmetu) a konativnou zlozkou (tendencia konat
istym sposobom)

e vytrvalost’ postoja - prejavuje sa ako zotrvanie postoja v ¢ase a v jeho odolnosti
voci vplyvom, ktoré ho narusuju

e postoje su aj dolezitym ukazovatePom socidlnych vzt’ahov ¢loveka

Stefanovi¢ — Greisinger (1987) a Nakoneény (1999) uvadzaju na zaklade prevladania

raciondlnej, alebo iracionalnej zlozky v postoji nasledovné delenie postojov:

o presvedéenie (mienka, nazor) je postoj, v ktorom prevlada kognitivna, poznavacia
zlozka. Utvara sa vzdy vedome a vyjadruje sa v nom suhlas alebo nesthlas, kladny
alebo zaporny nazor na predmet postoja.

o predsudky (viera) st postoje s prevladajucou iracionalnou (rozumovymi argumentmi
nepodlozenou) zlozkou.
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Formovanie postojov

Clovek sa s postojmi nerodi — postoje ako také nie su &loveku vrodené. Vytvaraju sa
zivotnou skusenost’'ou, pocnuc asi tretim - Stvrtym rokom zivota (Kubani, 1999).

Hodnotova orientacia sa vytvara uz u dietata ranného veku V priebehu jeho primarnej
socializacie, kedy sa odputava od sveta vrodenych zmyslovych hodndt a zalina sa
zoznamovat' s hodnotami svojho socidlneho prostredia. Kazdy jedinec si systém alebo
Struktru postojov vytvara sam v sebe Vv priamej sucinnosti s 'ud’'mi, so spolo¢nostou, s jej
inStituciami, organizaciami a zariadeniami.

Vseobecne povedané dieta, neskorSie dospievajuci a dospely, sa u¢i ocenovat’, €o je dobré
a co je zl¢, a to v dvoch rovinach:

e Vrovine spoloensko — normativnej — ¢o za dobré a zl¢ povazuje jeho kultirne

a socialne prostredie
e Vrovine subjektivnej — ¢o je dobré¢ a zI¢ z hl'adiska subjektivnej sklisenosti

Na zdklade viacerych vyskumov mozno konStatovat, ze vlastny proces formovania
postojov prebiecha velmi zivo, najmid v obdobi adolescencie, nakolko c¢lovek v tomto
vyvinovom S§tadiu prichadza do kontaktu so spolo¢enskymi javmi v ovela plnSom rozsahu
(Boros - Ondriskova - Ziv&icova, 1999).

Podl'a Gaborovej — Gaborovej (2007) medzi vyznamné determinanty v procese utvarania
postojov patria najma:
e Potreby - v procese uspokojovania potrieb sa formuju postoje rozneho charakteru,
od kladnych postojov po zaporné.
e Clenstvo v skupine - ¢lenstvo v socialnej skupine pdsobi na formovanie postojov
iba do tej miery, do akej sa jedinec so skupinou identifikuje. Vyznamnua alohu
zohrava skupinovy tlak.

Mechanizmy utvarania postojov

Existujtl viaceré mechanizmy utvarania postojov (Kubéni, 1999 a Nékonecny, 1999):

o Mechanizmus napodobiiovania - spontanne (dobrovolné) vytvaranie postojov. Ide o
mechanizmus, kedy si  ¢lovek osvojuje isty spdsob spravania a reagovania bez toho,
aby ho k tomu niekto nutil. Napodobnovanie prebicha najmi u deti predskolského
veku.

o Mechanizmus podavania novych informacii - postoj vznikd ako dosledok
komunikacie s inymi I'ud’mi, pricom sa preberajii hotové schémy. Na zéklade tohto
mechanizmu si deti najmi v komunikacii s rodiémi vytvaraji znacnt ¢ast’ postojov.

o Mechanizmus preberania rolového spravania - ide 0 mechanizmus, pri ktorom sa
preberaju aj postoje. Na jeho zdklade si deti odpozoruji a neskor aj preberaji urcité
role (napr. rolu muza, rolu zeny ap.).

Zmeny postojov
Napriek tomu, ze postoje su relativne ustdlené sustavy hodnotenia, predsa sa
Vv priebehu zivota menia, dokonca mézu prechadzat’ az do svojho protikladu. Menitel'nost’
postojov zavisi jednak od charakteristik uz existujiceho postoja, a jednak od charakteristik
osoby, ktora urcity postoj zastava.
Géborova (1999) a Nakonecny (1999) zmeny v postojoch v zasade rozdel'uju na:
1. kongruentné (surodé) zmeny — smer zmeny je V stulade s povodnym znamienkom
postoja, o moze predstavovat’ pozitivnost, alebo negativnost’ existujiiceho postoja.
2. inkongruentné (nestirodé) zmeny — zmena znamienka existujiceho postoja v smere
proti povodnému smeru postoja.
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Dolezitym predpokladom navoditelnosti zmeny postojov je potrebnd znalost’ ich
vnutornych charakteristik, ktorymi su:

e Komplexnost’ postoja — ¢im je postoj komplexnejsi, zvlast ked’ je pritomné jeho
konativna zlozka, ¢im uplnej$iu vnutornt Struktiru bude obsahovat, tym bude
odolnejsi voci zmene.

e Konzistentnost’ postoja — vzijomnd podpora a dopliovanie jednotlivych zloziek
postoja tak, aby sa &o najviac zhodovali zhladiska valencie. Cim je postoj
konzistnejsi, tym viac bude odolnejsi voci zmene.

¢ Konsonantnost’ postoja — stabilita postoja.

e Mnohostrannost’ a jednostrannost’ postojov — ,,Sirka pohl'adu na objekt postoja a
¢im $irsi je tento pohlad, tym odolnejsi bude postoj k navodzovanym zmenam.

Postoje k telesnej vychove a k Sportu

Mnoho vyskumov a sktsenosti z praxe dokazuje, ze telesna vychova, Sport, Sportovy
tréning deti a mladeze je svojim charakterom uc¢innym pedagogickym procesom, v ktorom su
reSpektované zakonitosti vyvoja deti a mladeze 1 odpovedajiice pedagogické zasady.

Podl'a Choutkovej (1995) je vedl'a vychovného procesu potrebné vidiet TV a Sport aj
ako spontdnnu zadujmovu ¢innost, ktord poskytuje radost’ a osviezenie. Vhodne motivovana
a vedend hodina TV, ¢i Sportového tréningu je vyznamnym zdrojom telesného a dusevného
rozvoja jedinca ajeho sebarealizacie, je sucasne prostriedkom zdravotnej a socialnej
prevencie. Aby sa dorastajuca mladez podl'a moznosti ¢o najviac zapajala do telovychovného
procesu v Skolach, ale aj mimo nich je vel'mi podstatné vytvérat’ u deti a mladeze pozitivny
vztah k cvieniu, pohybovej aktivite, vyu¢ovaciemu predmetu telesna vychova a telesnej
kultare ako takej vobec.

Dobry (2006) aj preto povazuje za vel'mi dolezité, aby si uclitelia telesnej vychovy
i Sportovi tréneri uvedomili, Ze Sportové a pohybové skusenosti ziskané v obdobi puberty,
predovsetkym okolo 10 az 12. roku, m6Zu vyznamne ovplyvnit’ postoje, ktoré¢ mlady ¢lovek
zaujme k pohybovej aktivite a k $portu vobec.

Podl'a Bebcakovej et al. (2002) je TV svojim zameranim Specificky povinny
vyucovaci predmet, pretoZe sa orientuje na telesné, funkéné, pohybové, psychické a rozumové
zdokonal'ovane Ziakov. Ziaci v fiom neziskavaju iba teoretické a praktické telovychovné
vzdelanie z vybratych odvetvi TV aS$portu, ale jednym zjeho cielov je stimulovat
biopsychosocialne ucinny celozivotny pohybovy rezim a prevenciu pred civilizaénymi
chorobami arozvoj aformovanie pozitivnych postojov Zziakov k Sportovej ¢innosti
a k telesnej vychove.

Plnenim S$pecifickych vychovnych cielov TV sa vytvaraju pozitivne postoje Ziakov
Kk Sportu, vytvara sa zaujem o rézne druhy Sportovych a telovychovnych odvetvi so snahou
dosiahnut’ v nich vykon primerany vlastnym pohybovym predpokladom.

Postoje maju zdsadny vyznam pre pochopenie a spravanie sa Sportovca. Do urcitej
miery nepriamo ovplyviiuju aj jeho vykonnost’. Zakladny postoj ku Sportu ma svoj predmet
(Sport), svoju kvalitu a Svoju intenzitu.

Problematikou zistovania postojov ziakov k TV sa na zakladnych skolach v minulosti
zaoberali d’alej napr. Chromik (1990), Antala (1996), Gorner - StarSi (2001), Bartik (2005,
2006) a dalsi.

Vyskumom v otazke postojov k $kolskej TV u Ziakov 6. a 8 roénikov ZS sa zaoberali
vo vybranych ZS Stredoslovenského kraja Gorner - Starsi (2001).

Pri porovnani dosiahnutych vysledkov v 8. roénikoch ZS chlapcov z vybranych miest
a dedin Stredoslovenského kraja zistili, Ze pozitivne postoje proti indiferentnym postojom
k Skolskej TV aSportu st priblizne na rovnakej urovni a U diev¢at z dedin prevazovali
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pozitivne postoje nad indiferentnymi postojmi k Skolskej telesnej vychove a Sportu
vyraznejSie oproti dievCatdm z miest. Findlnym zistenim v tejto otdzke vyskumu je
skuto¢nost’, Ze u ziakov a Ziatok 8. ro¢nikov vybranych vyskumnych ZS prevazuja pozitivne
postoje k skolskej telesnej vychove a $portu.

Anketovym prieskumom v otdzke nazorov na Skolska TV a Sport vyssie uvedeni autori
zistili u vagsiny ziakov a Ziatok 6. roénikov vyskumnych ZS ich vyrazne pozitivne ndzory na
Skolski TV a Sport. Okrem dobrej prace ucitelov TV pripisali autori pozitivne nazory na
Skolsku TV a Sport najmé faktu, Ze Sport sa stal pre svoju popularitu vytvoreni médiami
(najma televiziou) vyznamnym spoloc¢enskym fenoménom.

Bartik (2005) zistil u Ziakov 2. stupiia ZS na vybranych ZS na vychodnom Slovensku
v Starej Cubovni a v Jakubovanoch prevahu vel'mi pozitivnych a pozitivnych postojov nad
postojmi indiferentnymi, negativnymi a vel'mi negativnymi. Vel'mi pozitivnych a pozitivnych
postojov bolo 75 %, indiferentnych 12 % a negativnych a vel'mi negativnych postojov bolo 13
%.

Autor povazuje za dolezité pozitivne ovplyviiovanie vzt'ahu u deti k telesnej vychove
vobec, formovanie jeho vedomia, vychovu k aktivnej starostlivosti o svoj zdravotny stav,
rozsirovanie vedomosti pouZzitelnych v d’alSom Zivote a najma potrebu vytvarat’ kladny postoj
ziaka k telovychovnej ¢innosti a k telesnej kultare.

V d’alSom vyskume sa Bartik (2005) venoval tejto istej otdzke v inej Casti vychodného
Slovenska. Vyskumom vykonanym na ZS $koldch v meste KeZmarok a dedinach v blizkom
okoli zistil, Ze Ziaci 2. stupiia skiimanych ZS maju pozitivny vztah k TV. Vyskumom bolo
zistené, ze ziaci 5. ro¢nikov maju pozitivnejsi postoj k TV ako ziaci 9. ro¢nikov. Zvlast
vyrazne sa to prejavilo v skupine dievcat, kde deviatacky z mesta iba v 56,7 % pripadoch
prejavili pozitivny postoj k TV, kym piatacky az v 80 %.

V jednom z poslednych vyskumov Bartik (2007) skiimal postoj Ziakov 1. stupiia ZS
(Ziaci 4. ro¢nikov) k TV na §iestich vybranych ZS v meste Banské Bystrica. Velmi pozitivny
a pozitivny postoj k TV vyjadrilo 72,35 % Zziakov, indiferenty postoj zaujalo 26,4 % Ziakov
a negativny postoj prezentovalo iba 1,17 % ziakov. Chlapci mali pozitivnejsi postoj k TV ako
dievcatd, ked’ 79,22 % ziakov vyjadrilo pozitivny postoj k TV, zatial’ co diev¢ata iba v 66,66
%.

Postoje zZiakov pohybovo nadpriemernych a pohybovo podpriemernych ku Skolskej
TV skumali vo vekovej kategorii stredoskolakov Antala — DoroSova (1996), ktorym sa
u skaimanych 15 roénych zZiakov na bratislavskych gymnéziach v otazke obl'ibenosti telesnej
vychovy potvrdili dovtedy zndme vyskumy, ktoré poukazovali na stile vysokd mieru
obl'ibenosti tohto predmetu a koreSpondovali s vyskumami psychologov - ,,netelocvikarov®.
V susednej Ceskej republike poznatkov v oblasti skimania vedomosti a postojov zo $kolskej
telesnej vychovy a Sportu Ziakov $kol réznych stupnov podobne ako na Slovensku je tiez
skromne.

Gorna (1997) realizovala vyskum v uvedenej oblasti Skolskej TV aSportu na
strednych $kolach v olomouckom regione (Ceska republika) a v katowickom regione
(Pol'sko), ked” okrem iného zistila prevazujuci pozitivny postoj a vztah Studentov vybranych
strednych §kol k hodindm telesnej vychovy od 59,84 % po 77,07 % v olomouckom regione
aod 59,40 % po 84,62 % v katowickom regiéne. Medzi obidvoma regionmi pri porovnani
vysledkov vyskumu nezistila podstatnejSie rozdiely.

Vo svojich zaveroch odporuca ,rolu ziaka*“ v didaktickom procese podporit’ aj
CastejSim vytvaranim didaktickych situacii, v ktorych sa ziaci mo6Zzu samostatne rozhodovat’,
samostatne rieSit ulozené ulohy arieSit vzniknuté, ¢i zdmerne navodené ,,otvorené*,
»problémové®, alternativne a obdobné situécie.

Emoc¢ny vztah k TV asportu podporuje Hosek (1995). Tento vzt'ah by mal byt
budovany na zéklade prijemnych prezitych zéazitkov. Zaujem o TV aSport by mal byt
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realizovany racionalne a na zaklade argumentacie a nie iba intuitivne, pokusom a omylom,
alebo spontannou formou.

Rygl (2003) vo vysledkoch svojho vyskumu na druhom stupni ZS aza vyuzitia
skasenosti d’alSich ucitelov TV konstatoval, ze postoj ziakov k TV ako predmetu je
minimalne indiferentny. Taktiez poukdzal na negramotnost’ v TV. Vychovno - vzdelavaci
proces VTV povazuje za narocny a vicSinou ide iba o motorické ucenie, ktoré nie je
teoreticky podlozené. Vysledok je ten, ze ziaci cvi€ia, plnia poziadavky ucitela, ale nevedia
preco. Nevedia, pre¢o musia behat’, hoci ich bavi futbal. Preto autor odportaca uc¢itel'om TV na
hodinach vysvetlovat aj teoriu a ciele jednotlivych cviceni.

Svojim vyskumom nam podéava neradostny pohl'ad na TV, ked’ taktiez zistil nie velka
oblibenost’ tohto predmetu u ziakov, ale aj u rodicov ziakov, ktori ¢asto bezddévodne vypisuju
ziakom ospravedlnenky na oslobodenie ich deti od cvicenia na predmetoch TV na zaklade
akéjkol'vek ,,zdravotnej indispozicie®. Formuléacie oznacované ako ,,je nachladnuty®, ,,neciti
sa dobre®, ,,boli ho ruka a ...“ su celkom bezné. Tieto javy podla ndzorov Rygla (2003)
podporuju bezne aj lekari. Nazory rodi¢ov a lekarov sa stavaja ,,vzormi* pre Ziakov, ktori ich
jednoducho kopiruju a vytvaraju si tak negativny vztah k TV.

Kavalit (2004) preveroval vo svojom vyskume nielen postoje ku Skolskej TV a Sportu
u ziakov strednych $kol, ale zasiel d’alej a zaoberal sa hodnotami a motivmi vSeobecne, ale aj
hodnotami a motivmi, ktoré vedu $tudentov SS k participacii v pohybovych aktivitach. Na
prvych miestach sa vS§eobecne umiestnili také hodnoty ako su - zdravie, priatel'stvo, bezpecie
rodiny, sloboda, radost’ zo zZivota, laska. Moznost’ §portovat’ sa umiestnila az na 16. mieste.

Zo zahrani¢nych autorov je zaujimava vedecka stadia Stewarta (2005) v sulade
s vysledkami aj z inych vyskumov, ktory vzh'adom k budovaniu pozitivnych postojov k TV
a Sportu odporuca ucitelom TV a trénerom Sportovych disciplin vyuzivat' roézne formy
a metody pdsobenia v uvedenej oblasti, priCom je potrebné reSpektovat pohlavné rozdiely
medzi chlapcami a dievéatami (dievCata napr. viac ocefiuju sebazlepSovanie ako chlapci,
ktori uprednostiiuju zas pocit vitazstva), d’alej odportca taktiez zohl'adnit’ kultiirne a socialne
prostredie.

Miiller (2005) poukazuje na paradox sucasnej doby, ked’ dochédza k tzv. ,,obezitnej
epidémii‘‘ a percento deti, ktoré maji nadvéhu, stipa neuveritelnym tempom.

V Kanade od r. 1981 do r. 1996 stipol pocet obéznych chlapcov vo veku 7 rokov o 600 %,
a chlapci v rovnakej skupine, ktori maja iba ,,cezvahu*, o 300 %.

Napriek tomu, Ze v Kanade je na vysokej Urovni Skolstvo a mnoZzstvo moZnosti
vykonavat’ telesné cvienia zamerané na obcCanov vSetkych vekovych kategorii, hrozi im
nebezpecenstvo, ze vSetky vydobytky sti¢asnej modernej civilizacie nepovedu k perfektnému
I'udskému pokoleniu, ale naopak k jeho takmer totalnej deStrukecii.

Miesto obycajnej prechadzky s rodi¢mi, deti radSej sedia pri televizii a pri pocitaci
adeti uz od utleho detstva sa prestavaji pohybovat. Dieta je neaktivne a v zaCarovanom
kruhu z dévodu, ze rodicia a ani §kola mu nevedia pontknut’ pohybova aktivitu, ktora moze
zvladnut'. Dieta ma nadvahu, nechce cvi€it', lebo sa hanbi, pretoze dobre cvicit' nemoze a je
na posmech spoluziakom. Skolské osnovy by preto mali pontiknut’ pohybové aktivity v ramci
telesnej vychovy pre vSetkych Ziakov, t.j. nie len pre tych, ktori maji k telesnému pohybu
viohy.

Hosek (1995) odporaca pre zvysenie zaujmu o $kolska TV na ZS vytvorit’ obsah hodin
zdbavny, tvorivy, emocne prezity. Odporuca stimulovat’ pozitivne prezivanie TV a dat
pohybu nielen rozmer mechanisticky, ¢i rozmer vykonovy, ale aj rozmer dusevny a zdoraznit’
procesy imaginacie, kreativity, preZivania, kinestézie a ideomotoriky. Bohata detska fantazia
sa da vyuzit’ pri pohybovej fabuldcii a kreativite a vyuzit' Sportovy pohyb nadanych, ale aj
menej pohybovo nadanych ziakov ako nastroj budovania sebaddvery, sebaponatia,
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ventilovania agresivnych tenzii, emocného preladenia, aktivneho odpocinku, antidepresivneho
opatrenia, aktivneho odpocinku, ale i socidlnokultirneho zazitku.

Gorner - Starsi (2001) ako nezanedbatel'ny faktor v spristupniovani novych poznatkov
z TV asportu vidia najmi v novinach, televizii, rozhlase a celkovom socidlnom prostredsi,
Vv ktorom sa jednotlivec nachadza, t.j. rodina, Skola, priatelia, kolektivy, kluby, d’alej
Vv zavadzani inovacnych tendencii v Skolskej TV ai..

Fromel - Novosad - Svozil et al. (1999), Slepi¢kova (2001), Majersky (2002) ai. vo
svojich vyskumoch uvadzaji, ze uspesné presadenie nového ponatia Skolskej TV na
zakladnych a strednych Skolach je do znacnej miery zavislé na znalostiach Struktiry
a charakteru Sportovych zaujmov a pohybovej aktivity mladeZe. Diagnostika $portovych
zaujmov a pohybovej aktivity mladeZze ma preto stale vacsi vyznam ako v pedagogickej
kinantropoldgii, tak aj vo vlastnej Skolskej praxi. Za najdoleZitejsie indikdtory Sportovych
a pohybovych zdaujmov povaiuju okrem inych najmd mieru vedomosti o urcitej Sportovej
a pohybovej cinnosti a celkove o telesnej kultire (vedomosti zo zakladov TV a Sportu),
vzt’ah k pohybovej aktivite a miera uspokojenia zo Sportovej a pohybovej aktivity (postoje
k $kolskej TV a Sportu).

Ciel’ vyskumu

Cielom vyskumu bolo analyzovat’ postoje ziakov 9. ro¢nika zakladnych §kol
v stredoslovenskom regione k Skolskej telesnej vychove a Sportu a zistit’ rozdiely v intenzite
postojov u chlapcov a dievcat, ako aj medzi ziakmi navstevujicimi zakladna $kolu v meste
ana vidieku. Vyskum sme realizovali v rdmci rieSenia grantovej ulohy VEGA 1/4505/07.
,Postoje ziakov 4. a 9. roénikov ZS v regione stredného Slovenska k telesnej vychove
auroven ich teoretickych vedomosti ztelesnej vychovy v intenciach vzdelavacieho
Standardu.*

Metodika vyskumu

Vyskumny subor tvorili Ziaci 9.roénikov ZS v stredoslovenskom regione. Celkove
bolo do vyskumu zapojenych 13 mestskych zakladnych §kol miest Banské Bystrica, Krupina,
Hrinova a Zvolen a 12 vidieckych zdkladnych $kol z okresov Banska Bystrica, Brezno,
Detva, Krupina a Zvolen. Celkovy pocet respondentov bol 1110 Ziakov.

Tabulka 1. ZloZenie vyskumnej vzorky Ziakov

Pohlavie Ziakov Mesto Vidiek Spolu
Chlapci 408 160 568
52,71 % 47,62 % 51,17 %
Diev¢ata 366 176 542
47,29 % 52,38 % 48,83 %
Spolu 774 336 1.110
69,73 % 30,27 % 100 %

Hlavnou vyskumnou metodou bol postojovy dotaznik  pre Ziakov 9. ro¢nikov
zékladnych §kol podla SIVAKA a kol. (2000). Obsahuje 51 poloziek a to 17 so zameranim na
kognitivnu, 17 na emotivnu a 17 na konativnu zlozku postoja. Maximalny pocet bodov, ktory
moze respondent ziskat' je 102 bodov. Intenzitu postoja Ziaka (ziacky) k telesnej vychove
urcuje celkovy zisk bodov a to:

- negativny postoj - 0d 0 do 34 bodov
- indiferentny postoj - 0d 35 do 68 bodov
- pozitivny postoj - 0d 69 do 102 bodov.
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Vysledky vyskumu

1. Postoje Ziakov 9. ro¢nikov vybranych mestskych ZS k §kolskej TV a §portu

Vykonanym vyskumom v oblasti zistovanie postojov k Skolskej TV a Sportu bola
u ziakov 9. ro¢nikov vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu zistena rdzna
urovein postojov ku Skolskej TV a Sportu, ktora je dokumentovana v Tabul'ke 2.

Tabulka 2. Vysledky postojoveho dotaznika k skolskej telesnej vychove a Sportu — Ziaci 9.
ro¢nikov vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu

Por. Nazov skoly Orientacia Orientacia Orientacia
¢is postoja postoja postoja
(chlapci a dievcata) (chlapci) dievcata
+ i - + i - + i -
1. ZS sv. D. Savia 17 8 0 11 4 0 6 4 0
ul. Hodzova 9 68% | 32% - 73,33 | 26,67 - 60 % | 40 %
Zvolen % %
2. ZS ul. Jilemnického | 29 16 1 19 5 1 10 11 0
2 Zvolen 63,04 | 3479 | 217 | 76% | 20% | 4% | 47,62 | 52,38
% % % % %
3. ZS s MS K. Raposa | 44 38 0 25 23 0 19 15 0
ul. Pion. 4 Brezno | 53,65 | 46,35 - 52,08 | 47,92 - 55,88 | 44,12
% % % % % %
4.-5. | ZS ul. Dumbierska 23 23 0 15 13 0 8 10 0
27 Banska Bystrica | 50,00 | 50,00 - 60,00 | 40,00 - 44,44 | 5556
% % % % % %
4.-5. | ZSsMSul. 38 38 0 20 16 0 18 22 0
Pionierska 2 Brezno | 50,00 | 50,00 - 55,55 | 44,45 - 45,00 | 55,00 -
% % % % % %
6. ZS ul. Pieninska 27 13 21 0 8 7 0 5 14 0
Banska Bystrica 38,24 | 61,76 - 53,33 | 46,67 - 26,31 | 73,69
% % % % % %
7.—8. | ZS ul. Janka 19 51 0 4 36 0 15 15 0
Alexyho 1 Zvolen 27,42 | 72,85 - 10% | 90 % - 50,00 | 50,00
% % % %
7.—8. | ZS ul. Skolska 10 17 45 0 3 22 0 14 23 0
Krupina 27,42 | 72,58 - 12% | 88 % - 37,84 | 62,16
% % % %
9. ZS ul. Golianova 8 25 60 7 16 40 3 9 20 4
Banska Bystrica 27,18 | 65,22 | 7,60 | 27,13 | 67,79 | 5,08 | 27,27 | 60,60 | 12,13
% % % % % % % % %
10. 7S ul. M. Razusa 3 11 51 0 3 27 0 8 24 0
Zvolen 27,15 | 72,85 - 10% | 90 % - 25% | 75% -
% %
11. ZS ul. Hrnéiarska 1 17 45 7 9 25 2 8 20 5
Zvolen 24,63 | 65,21 | 10,16 | 22,97 | 71,48 | 5,55 | 24,24 | 60,60 | 15,16
% % % % % % % % %
12. 7S s MS Hritiové 13 42 0 4 19 0 9 23 0
(Krivec I.) 23,63 | 76,37 - 17,39 | 82,61 - 28,13 | 71,87 -
% % % % % %
13. ZS ul. Tatranska 10 10 42 3 0 28 0 10 14 3
Banska Bystrica 18,18 | 76,36 | 5,46 - 100 - 37,03 | 51,85 | 11,12
% % % % % % %
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Spolu | 13 mestskych ZS 276 480 18 137 265 6 139 215 12
% 35,65 | 62,02 | 2,33 | 3357 | 6495 | 1,48 | 37,98 | 58,74 | 3,28
Pocet Ziakov spolu n=774 n =408 n =366
% 100 % 52,71 % 47,29 %
Vysvetlivky:
n = pocet respondentov; + = pozitivny postoj; - = negativny postoj; i = indiferentny postoj.

Mestskou ZS, kde najvyssi pocet Ziakov 9. ro¢nikov prejavilo v postojovom dotazniku
pozitivny postoj k skolskej TV a $portu bola ZS sv. Dominika Savia, ul. HodZova 9 Zvolen
(Tabulka 2). Na tejto mestskej ZS z 25 respondentov (15 chlapcov a 10 dievéat) 9. ro¢nika
prejavilo k skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj (+) 17 respondentov — 68,00
%; indiferentny postoj (i) 8 respondentov - 32,00 %; negativny postoj (—) O respondentov.

Z 15 chlapcov prejavilo k skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj (+) 11
respondentov - 73,33 %, indiferentny postoj (i) 4 respondenti - 26,67 %; negativny postoj (-)
0 respondentov.

Z 10 dievcat prejavilo k Skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj (+) 6
respondentiek - 60,00 %; indiferentny postoj (i) 4 respondentky - 40,00 %; negativny postoj
(-) 0 respondentiek.

Naopak mestskou ZS, kde najnizs§i pocet ziakov a ziadok 9. roénikov prejavil
V postojovom dotazniku pozitivny postoj k skolskej TV a $portu bola ZS ul. Tatranska 10
Banska Bystrica. Na tejto mestskej ZS z 55 respondentov (28 chlapcov a27 dievéat)
prejavilo k skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj iba (+) 10 respondentov -
18,18 %; indiferentny postoj (i) 42 respondentov - 76,36 %; negativny postoj () 3
respondenti - 5,46 %.

Vsetci 28 chlapci (100 %) prejavili indiferentny postoj k Skolskej TV a $portu.

Z27 dievcat prejavilo k Skolskej telesnej vychove aSportu pozitivny postoj (+) 10
respondentov - 37,03 %; indiferentny postoj (i) - 14 respondentov - 51,85 %; negativny postoj
(-) 3 respondentky - 11,12 %.

Najvyssi astcasne aj najkladnejsi priemerny postoj ku Skolskej TV a Sportu
prezentovali Ziaci 9. roénikov z mestskej ZS sv. Dominika Savia ul. HodZova 9 Zvolen, ktori
pri pocte respondentov n=25 dosiahli priemerni hodnotu postoja 72,64 bodu (pozitivny
ziaci a ziatky ZS ul. Tatranska 10 Bansk4 Bystrica, ktori pri poéte respondentov n=55
dosiahli priemernt hodnotu postoja iba 57,42 bodu (indiferentny postoj). Priemerny
dosiahnuty pocet bodov a priemerna hodnota postoja v postojovom dotazniku u n=774
respondentov (Ziakov a Ziatok) vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu bol
63,30 bodu.

Priemerny dosiahnuty pocet bodov v postojovom dotazniku u n=408 Ziakov
(chlapcov) vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu bol 63,70 bodu. Priemerny
dosiahnuty pocet bodov v postojovom dotazniku a priemerna hodnota postoja u n=366 dievcat
vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu k $kolskej TV a $portu bol 62,79 bodu.

Zhrnutie

Vyskumom v oblasti zistovania postojov ku Skolskej TV aSportu boli na
vyskumnej vzorke vybranych 13 mestskych ZS banskobystrického regionu u Ziakov 9.
rocnikov zistené prevazujice indiferentné postoje k Skolskej TV a Sportu nad postojmi
pozitivhymi. Negativne postoje sa vyskytli u respondentov ojedinele, t.j.
v zanedbate’'nom mnoZstve.
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Z tabul’ky 2 je mozné vidiet, Zze z 774 respondentov (408 chlapcov a 366 dievcat) 9.
ro¢nikov vybranych mestskych zékladnych $kél banskobystrického regionu (miest Banska
Bystrica, Brezno, Hriova, Krupina a Zvolen) prejavilo k Skolskej telesnej vychove a Sportu
pozitivny postoj (+) 276 respondentov — 35,65 %; indiferentny postoj (i) 480 respondentov -
62,02 %; negativny postoj (—) 18 respondentov (2,33 %).

Z0 408 chlapcov prejavilo k skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj (+)
137 respondentov - 33,57 %; indiferentny postoj (i) 265 respondenti — 64,95 %; negativny
postoj (-) 6 respondentov (1,48 %).

Z 366 dievcat prejavilo k Skolskej telesnej vychove aSportu pozitivny postoj (+) 139
respondentiek - 37,98 %; indiferentny postoj (i) 215 respondentick - 58,74 %; negativny
postoj (-) 12 respondentiek (3,28 %).

Pri porovnani vysledkov orientacie postojov ziakov a ziaCok k Skolskej telesnej
vychove a Sportu boli vyskumom medzi jednotlivymi mestskymi Skolami zistené vel'ké
rozdiely, ktoré¢ st uvedené v tabul'ke 2.

Najviac ziakov z mestskych ZS malo pozitivny vztah k $kolskej TV a $portu na ZS sv.
Dominika Sévia, ul. HodZova 9 Zvolen (68 %), na ZS ul. P. Jilemnického 2 Zvolen (63,04
%) ana ZS s MS Karola Raposa, ul. Pionierska 4 Brezno (53,65 %). Naopak najmenej Ziakov
z mestskych ZS malo pozitivny vztah k §kolskej TV a $portu na ZS ul. Tatranska 10 Banské
Bystrica (18,18 %), ZS s MS Hritiova (Krivec I) (23,63 %), ZS ul. M. Rézusa 3 Zvolen (27,15
%) aZS ul. Skolska 10 Krupina (27,42 %). Ziaci tychto kol prejavili su¢asne najviac
indiferentnych postojov k Skolskej TV a Sportu.

Negativne postoje k Skolskej telesnej vychove a Sportu uviedli iba 18 ziaci na 4
mestskych ZS (2,33 %) - ZS ul. P. Jilemnického 2 Zvolen - 1 Ziak (2,17 %), ZS ul. Tatranska
10 Banska Bystrica - 3 Ziaci (5,46 %), ZS ul. Golianova 8 Banské Bystrica - 7 Ziakov (7,60
%) ana ZS ul. Hrngiarska 1 Zvolen najviac, az 10,16 %, t.j. 7 Ziakov.

Negativne postoje k skolskej TV a $portu uviedli iba 6 chlapci na 3 mestskych ZS
(1,48 %) - ZS ul. P. Jilemnického 2 Zvolen - 1 Ziak (4 %), ZS ul. Golianova 8 Banské
Bystrica - 3 Ziaci (5,08 %) a na ZS ul. Hrnéiarska 1 Zvolen - 2 Ziaci (5,55 %).

Negativne postoje k $kolskej TV a $portu uviedlo iba 12 dievéat na 3 mestskych ZS
(3,28 %) - ZS ul. Tatranska 10 Banska Bystrica - 3 Ziacky (11,12 %), ZS ul. Golianova 8
Banska Bystrica - 4 ziac¢ky (12,13 %) a na ZS ul. Hrn¢iarska 1 Zvolen - 5 Ziatok (15,16 %).

Z chlapcov malo najviac ziakov pozitivny vzt'ah k Skolskej telesnej vychove a Sportu
na ZS ul. P. Jilemnického 2 Zvolen (76 %), ZS sv. Dominika Savia, ul. HodZova 9 Zvolen
(73,33 %) a na ZS ul. Dumbierska 17 Banské Bystrica (60 %).

Naopak najmenej chlapcov malo pozitivny vztah k Skolskej telesnej vychove a Sportu
na ZS ul. M. Rézusa 3 Zvolen (10 %), ZS ul. Janka Alexyho 1 Zvolen (10 %) a ZS ul.
Skolska 10 Krupina (12 %). Ziaci tychto $kol prejavili su¢asne najviac indiferentnych
postojov k skolskej telesnej vychove a $portu.

Z diev€at malo najviac ziacok pozitivny vztah k Skolskej telesnej vychove a Sportu na
Z8 sv. Dominika Savia, ul. HodZova 9 Zvolen (60 %), ZS s MS Karola Raposa ul. Pionierska
4 Brezno (55,88 %) a ZS ul. Janka Alexyho 1 Zvolen (50 %)

Naopak najmenej diev€at malo pozitivny vzt'ah k Skolskej telesnej vychove a Sportu
na ZS ul. Hrnéiarska 1 Zvolen (24,24 %), ZS ul. Pieninska 27 Banska Bystrica (26,31 %), ZS
ul. Golianova 8 Banska Bystrica (27,27 %). Ziacky tychto kol prejavili sidasne najviac
indiferentnych postojov k skolskej telesnej vychove a Sportu.
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2. Postoje Ziakov 9. ro¢nikov vybranych vidieckych ZS $kél k $kolskej TV a §portu

Vykonanym vyskumom v oblasti zistovanie postojov k Skolskej TV aS$portu bola
u ziakov 9. ro¢nikov vybranych mestskych ZS banskobystrického regionu zistena rdzna
uroven ich postojov ku skolskej TV a Sportu, ktora je uvedend v Tabulke 3.

Tabulka 3. Vysledky postojového dotaznika k Skolskej telesnej vychove a Sportu — Ziaci 9.
rocnikov vybranych vidieckych ZS banskobystrického regionu

Por. Nazov skoly Orientécia Orientécia Orientécia
Cis postoja postoja postoja
(chlapci a dievcata) chlapci) (dievEata)
+ i - + i - + i -
1. ZS Hontianske 23 7 0 9 5 0 | 14 2 0
Nemce 76,66 23,34 - | 64,28 | 35,72 - 875 | 125
% % % % % %
2. ZS s MS 12 5 0 8 0 0 3 5 0
Lubietova 70,85 29,42 - 100 - - 37,5 | 62,5 -
% % % % %
3. ZS Polomka 22 13 0 9 4 0 13 9 0
62,85 37,15 - 169,23 | 30,77 - 159,09 | 40,91 -
% % % % % %
4, ZS Slovenské 24 16 0 16 7 0 8 9 0
Lupca 60 % 40 % - | 69,56 | 30,44 - | 47,06 | 52,94 -
% % % %
5. ZS Pohronské 18 14 0 8 3 0 10 11 0
Polhora 56,25 43,75 - | 72,72 | 27,28 - | 47,62 | 52,38
% % % % % %
6. ZS s MS Brusno 17 14 0 8 7 0 9 7 0
54,83 45,17 - | 53,33 | 46,67 - | 56,25 | 43,75
% % % % % %
7. ZS s MS Hrochot’ 7 6 0 2 6 0 5 0 0
53,84 46,16 - 25% | 75% - 100 -
% % %
8. 78 s MS Dobra 10 10 1 9 3 0 1 7 1
Niva 47,62 4762 | 47 | 75% | 25% - 11,11 | 77,78 | 111
% % 6 % % % 1%
9. ZS Helpa 18 22 0 12 6 0 6 16 0
45 % 55 % - | 66,66 | 33,34 - | 27,28 | 72,72 -
% % % %
10. 7S Krivan 9 17 0 6 9 0 3 9 0
34,62 65,38 - | 42,86 | 57,14 | - 25% | 75%
% % % %
11 ZS Plieovce 10 17 2 6 9 0 4 8 2
34,48, | 58,62 | 6,9 | 40% | 60 % 28,57 | 57,14 | 14,2
% % % % 9%
12. ZS Budéa 6 16 0 1 7 0 5 9 0
27,28 72,72 - 12,5 87,5 - | 35,72 | 64,28 -
% % % % % %
Spolu | 12 vidieckych ZS 176 157 3 95 65 0 81 92 3
% 52,38 46,72 | 0,9 | 59,37 | 40,63 - | 46,02 | 52,27 | 1,71
% % % % % % % %
Pocet Ziakov spolu n =336 160 176
100 % 47,62 % 52,38 %
Vysvetlivky:
n = pocet respondentov; + = pozitivny postoj; - = negativny postoj; i = indiferentny postoj.
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Vidieckou ZS, kde najvyssi podet ziakov 9. ro¢nikov prejavil v postojovom dotazniku
pozitivny postoj k $kolskej TV a $portu bola ZS s MS Hontianske Nemce 77 (okr. Krupina).
Z tabul’ky 3 je mozné vidiet, ze z 30 respondentov (14 chlapcov a 16 dievéat) 9. roénika ZS
s MS Hontianske Nemce prejavilo k §kolskej TV vychove a $portu - pozitivny postoj (+) 23
respondentov - 76,66 %; indiferentny postoj (i) 7 respondentoV - 23,34 %; negativny postoj (O
respondentov).

Z 14 chlapcov prejavilo k skolskej TV a $portu pozitivny postoj (+) 9 respondentov -
64,28 %; indiferentny postoj (i) 5 respondentov - 35,72 %; negativny postoj (-) O
respondentov.

Z 16 dievcat prejavilo k skolskej TV a $portu pozitivny postoj (+) 14 respondentiek -
87,5 %; indiferentny postoj (i) 2 respondentky - 12,5 %; negativny postoj (—) 0 respondentiek.

Naopak vidieckou ZS, kde najniz§i pocet Ziakov 9. ro¢nikov prejavil v postojovom
dotazniku pozitivny postoj k $kolskej TV a $portu bola ZS Adely Ostroltckej ul. Skolska 341,
Budca (okr. Zvolen). Z prilohy 22 je mozné vidiet, ze z 22 respondentov (8 chlapcov a 14
dievéat) 9. roénika ZS A. Ostroliickej Budéa prejavilo k §kolskej TV a portu - pozitivny
postoj (+) 6 respondentov - 27,28 %; indiferentny postoj (i) 16 respondentov - 72,72 %j;
negativny postoj (—) O respondentov.

Z 8 chlapcov prejavil k skolskej TV a $portu pozitivny postoj (+) 1 respondent - 12,50
%; indiferentny postoj (i) 7 respondentov - 87,50 %; negativny postoj (—) 0 respondentov.

Z 14 dievcat prejavilo k skolskej TV a $portu pozitivny postoj (+) 5 respondentiek - 35,72 %;
indiferentny postoj (i) 9 respondentiek - 64,28 %; negativny postoj (—) O respondentiek.

Najvyssi a sucasne aj najkladnejsi postoj ku Skolskej TV a Sportu prezentovali Ziaci 9.
roénikov z vidieckej ZS s MS Hontianske Nemce 77 (okr. Krupina), ktory pri podte
respondentov n=30 dosiahli priemerni hodnotu postoja 78,10 bodu (pozitivny postoj).
Naopak najniz§iu priemerna hodnotu postoja ku kolskej TV a $portu prezentovali Ziaci ZS
ul. Skolska 14 PlieSovce (okr. Zvolen), ktori pri poéte respondentov n=59 dosiahli priemernii
hodnotu postoja iba 58,31 bodu (indiferentny postoj). Priemerny dosiahnuty pocet bodov
V postojovom dotazniku a priemerna hodnota postoja u n=336 respondentov vybranych
vidieckych ZS banskobystrického regionu k skolskej TV asportu bol 66,85 bodu
(indiferentny postoj) a umiestnenie jednotlivych mestskych ZS je prezentované v tabul’ke 3.

Priemerny dosiahnuty pocet bodov v postojovom dotazniku u n=160 ziakov
vybranych vidieckych ZS banskobystrického regiénu k $kolskej TV a $portu bol 68,97 bodu.
Priemerny dosiahnuty pocet bodov v postojovom dotazniku a priemernd hodnota postoja u
n=176 ziadok vybranych vidieckych ZS banskobystrického regiénu k $kolskej TV a portu
bol 65,39 bodu.

Zhrnutie

Vyskumom v oblasti zistovania postojov ku Skolskej TV a Sportu boli na
vyskumnej vzorke vybranych 12 vidieckych ZS banskobystrického regiénu u Ziakov 9.
ro¢nikov zistené prevaZujuce pozitivne postoje k Skolskej TV a Sportu nad postojmi
indiferentnymi. Negativne postoje sa vyskytli podobne ako u respondentov na mestskych
Z8 ojedinele, t.j. v zanedbatel'nom mnoZstve.

Z 336 respondentov (160 chlapcov a 176 dievcat) 9. ro¢nikov 12 vybranych vidieckych
zakladnych S$kol banskobystrického regionu (okresov Banskd Bystrica, Brezno, Detva,
Krupina a Zvolen) prejavilo k skolskej TV a Sportu pozitivny postoj (+) 176 respondentov —
52,38 %, indiferentny postoj (i) 157 respondentov - 46,72 %; negativny postoj (—) 3
respondenti (0,9 %) — Tabul'ka 3.
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Z0 160 chlapcov prejavilo k skolskej TV a Sportu pozitivny postoj (+) 95 respondentov -
59,37 %; indiferentny postoj (i) 65 respondentov — 40,63 %; negativny postoj (=) O
respondentov.

Z0 176 dievcat prejavilo k Skolskej TV a Sportu pozitivny postoj (+) 81 respondentiek -
46,02 %, indiferentny postoj (i) 92 respondentick - 52,27 %; negativny postoj (—) 3
respondentky (1,71 %).

Pri porovnani vysledkov orientacie postojov ziakov a ziacok k Skolskej telesnej

vychove a $portu boli vyskumom medzi jednotlivymi vidieckymi ZS zistené vel’ké rozdiely,
ktoré st uvedené v Tabulke 3.
Najviac ziakov z vidieckych ZS malo pozitivny vztah k $kolskej TV a $portu na ZS s MS
Hontianske Nemce (okr. Krupina) 77 - 23 (76,66 %), ZS s MS T. G. Masaryka LCubietova -12
(70,85 %), ZS Komenského 34 Polomka - 22 (62,85 %) a ZS Sama Cambela ul. Skolska 14
Slovenska Cupca - 24 (60 %).

Naopak najmenej Ziakov ZS malo pozitivny vztah k $kolskej TV vychove a $portu na
Z8 A. Ostroluckej, ul. Skolska 14 Budéa - 6 (27,28 %), ZS Krivan 435 - 9 (34,62 %) a na ZS
ul. Skolska 14 Pliesovce - 10 (34,88 %). Ziaci tychto $kol prejavili sutasne najviac
indiferentnych postojov k Skolskej telesnej vychove a Sportu.

Negativne postoje k skolskej telesnej vychove a Sportu uviedli iba 3 dievcata (0,9 %)
na 2 vidieckych ZS - ZS s MS ul. Skolska 3 Dobra Niva 1 dievéa (4,76 %) a na ZS Skolska
14 PlieSovce 2 dievcata (6,9 %).

Negativne postoje k Skolskej telesnej vychove a Sportu neuviedol ani jeden Zziak
(chlapec) z 12 vybranych vidieckych ZS banskobystrického regionu.

Negativne postoje k Skolskej telesnej vychove a Sportu uviedli iba 3 Ziacky (1,71 %) na 2
vidieckych ZS - na ZS s MS ul. Skolska 3 Dobra Niva 1 ziacka (11,11 %) a na ZS Skolska 14
PlieSovce 2 ziacky (14,29 %).

Z chlapcov malo najviac ziakov pozitivny vzt'ah k skolskej telesnej vychove a Sportu

na ZS s MS T. G. Masaryka Lubietova - vietci 8 Ziaci (100 %), na ZS ul. Hlavna 1 Pohronska
Polhora 8 ziakov (72,72 %), na ZS Sama Cambela ul. Skolska 14 Slovenska LCupéa 16 Ziaci
(69,56 %) a na ZS Komenského 34 Polomka 9 Ziakov (69,23 %).
Naopak najmenej chlapcov malo pozitivny vzt'ah k skolskej telesnej vychove a $portu na ZS
Skolska 14 Pliesovce 6 Ziakov (40,00 %), na ZS s MS Hrochot 332 2 Ziaci (25 %) ana ZS A.
Ostroluckej ul. §kolska 341 Budca iba 1 ziak (12,5 %). Ziaci tychto $kol prejavili su¢asne
najviac indiferentnych postojov k Skolskej telesnej vychove a Sportu.

Z diev€at malo najviac ziacok pozitivny vztah k Skolskej telesnej vychove a Sportu na
7S s MS Hrochot’ 332 vsetkych 5 Ziagok (100 %), na ZS s MS Hontianske Nemce 77 - 14
ziadok (87,5 %) a na ZS Komenského 34 Polomka 13 Ziadok (59,09 %).

Naopak najmenej diev€at malo pozitivny vzt'ah k Skolskej telesnej vychove a Sportu
na ZS ul. Skolska 17 Helpa 6 Ziatok (27,28 %), na ZS Krivai 435 3 Ziacky (25 %) ana ZS
sMS ul. Skolska 3 Dobra Niva 1 ziacka (11,11 %). Ziaci tychto $kol prejavili sticasne
najviac indiferentnych postojov k Skolskej telesnej vychove a Sportu.

Zavery
Na zaklade analyzy ziskanych tdajov uvadzame nasledovné zavery:

1. Zistili sme, Ze u Ziakov aZiatok 9. roc¢nikov zakladnych $kol, naSich
respondentov, prevladaju prevazne indiferentné postoje k Skolskej telesnej vychove
a Sportu.

Z 1.110 respondentov (568 chlapcov a 542 dievéat) 9. roénikov 25 vybranych ZS
stredoslovenského regionu, z ktorych bolo 13 mestskych ZS a 12 vidieckych ZS prejavilo
k Skolskej telesnej vychove a Sportu indiferentny postoj az 637 respondentov - 57,39 %. Je to
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znepokojujuce zistenie, ktoré odraza nedostatky v rodinnej vychove a vo vyucovani telesnej
vychovy na Skolach.

2. Chlapci aj dievéata mali pribliZzne rovnaku uroven postojov k Skolskej telesnej
vychove a Sportu.

Z 568 chlapcov prejavilo k skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj 232
respondentov - 40,84 %; indiferentny postoj 330 respondentov — 58,10 %; negativny postoj 6
respondentov -1,06 %.

Z 542 dievcat prejavilo k Skolskej telesnej vychove a Sportu pozitivny postoj 220
respondentiek - 40,59 %; indiferentny postoj 307 respondentick - 56,64 %; negativny postoj
15 respondentiek - 2,77 %. U dievcat, podobne ako u chlapcov , prevladali najmé indiferentné
postoje.

3.Ziaci vidieckych zakladnych $kél mali pozitivnej$i postoj k $kolskej telesnej
vychove a Sportu ako Ziaci mestskych $kol.

Na mestskych ZS prevazovali u respondentov indiferentné postoje (62,02 %) nad
postojmi pozitivnymi (36,65 %), zatial ¢o na vidieckych ZS u respondentov prevazovali
pozitivne postoje (52,38 %) nad postojmi indiferentnymi (46,72 %). Vyrazné rozdiely boli
zistené najmé u chlapcov, kde len 33,57% Ziakov z mestskych zakladnych $kdl prejavilo
pozitivny postoj k skolskej telesnej vychove a Sportu, oproti 59,37% ziakov z vidieckych $kol.

4. Pre potreby praxe odporucame skvalitnit’ vychovno-vzdeldvaci proces v skolskej
telesnej vychove, zavadzat' netradi€né pohybové a Sportové aktivity, modernizovat’ obsah
vyucovania, formy a metddy prace. ZlepsSit priestorové a materidlne vybavenie Skol.
Zaktivizovat’ spolupracu Skoly s rodi¢mi a Sportovymi klubmi s cielom zlepSit’ postoje Ziakov
k skolskej telesnej vychove a pravidelnej pohybovej a Sportove;j aktivite.
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Exercises used to teach pole vault at the initial and elementary stage

Mariusz Klimczyk

Kazimierz Wielki University, Bydgoszcz

Stowo kluczowe: Skok o tyczce, nauczanie, ¢wiczenia

Streszczenie

Zestaw Cwiczen zaprezentowanych w niniejszej pracy przeznaczony jest dla
poczatkujacych sportowcoé6w uczacych sie skakac o tyczce.

Celem pracy jest wskazanie stosowanych w metodyce nauczania ¢wiczen niezb¢dnych
do opanowania techniki skoku o tyczce na wstepnym i poczgtkowym etapie.

W pracy zastosowano nastepujaca metode badan: analize literatury specjalistycznej, w
pracy z dokumentem zostaly wykorzystane wyniki badan wtérnych.

Cwiczenia byly planowane z uwzglednieniem naturalnego rozwéj miodego
organizmu, okreséw krytycznych rozwoju zdolnosci motorycznych i umiejetnosci ruchowych,
a powinny by¢ dostosowane do indywidualnych potrzeb sportowcow. Umozliwiaja one
rozwdj: zdolno$ci koordynacyjnych, zwinnosci, gibko$ci, orientacji w czasie 1 przestrzeni.
Przyczyniaja si¢ miedzy innymi do powigkszenie potencjalu nawykéw ruchowych i
konstruowania nowych struktur sprawnosciowych utatwiajacych opanowanie prostych
elementow skoku o tyczce.

Key words: pole vault, teaching, exercises

Abstract

The set of exercises presented in the thesis is aimed at starter sportsmen learning pole
vault.

The aim of the thesis is to show exercises applied in the teaching methodology
necessary to master the technique of pole vault at the initial and elementary stage.

The following method of research was used in the thesis: the analysis of the specialist
literature, in the work with the document the results of secondary researches were used.

The exercises were planned taking into account the natural development of the young
organism, critical periods of the development of motor and movement skills, however, they
should be adjusted to the individual needs of the sportsmen. They enable the development of:
coordination skills, agility, flexibility, orientation in time and space. They contribute, among
others, to the increase of the potential of motor habits and construction of the new dexterity
structures facilitating mastering of simple elements of pole vault.

Introduction

Pole vault, because of its specificity, is a discipline which sets for the sportsman
specific requirements. The contestant should have comprehensive psycho-physical
background. Therefore training at the initial and elementary stage consists in mastering at
least the basics in the field of instrumental and acrobatic gymnastics and the development of
numerous skills and motor habits during special athletic training [1].
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Contestants' training is aimed at coordination of technical preparation with a great
number of general-developmental specialist exercises with regard to functional features of the
organism. In the training of the contestants aged 11-12 the biggest possible number of
general-developmental exercises should be applied improving in this way the range of their
skills. It is easier for the contestants with a great number of various habits and high level of
motor skills development to learn complex technique of pole vault. Simultaneously, it is
necessary to remember that too intensive exploitation of the young organism has negative
influence on the child's development and it inhibits further development of its sports career.
The researchers indicate that mistakes in the training contribute to giving up on sport by many
talented sportsmen [2, 3, 4, 5, 6, 7, 8]. The same authors emphasize that the main direction of
the further improvement of theory and methodology in professional sport is taking into
account the rules of individualization, the practical use of which depends on gaining objective
information on individual predispositions of the contestant. Each of them, in learning the
technique of pole vault, requires the application of the most optimal methods and training
means.

The aim of the thesis is to show exercises applied in the teaching methodology necessary to
master the technique of pole vault at the initial and elementary stage.

Methods of research
The analysis of specialist literature, in the work with the document the results of the
secondary researches were used.

The results of the researches

On the basis of the analysis of literature it can be concluded that the exercises applied
at the initial and elementary stage of the training are characterised by comprehensive
influence on the contestant's organism and because of their variety the training of the pole
vault jumpers is extremely attractive [9, 10].

The exercises were planned taking into account the natural development of the young
organism, critical periods of the development of motor and movement skills. They should also
be adjusted to the individual needs of the sportsmen. They enable the development of:
coordination skills, agility, flexibility, orientation in time and space. They contribute to the
increase of the potential of motor habits and construction of the new dexterity structures
facilitating mastering of simple elements of pole vault and improvement of the technique and
speed of the run without a pole and with a pole. They give an opportunity to set the length and
rhythm of the running speed, gain the freedom of holding and run with a pole and its setting
to the box.

Programme contents are aimed at comprehensive physical preparation, volitional
features, shaping time-space orientation. With regard to the above, the crucial role in
education of the pole vault jumper have (among others) gymnastics exercises.

It is recommended to implement at this stage of training exercises accustoming the
sportsman to a pole e.g.: teaching how to hold a pole; marches and run with a pole; the series
of setting a pole during march, jog; attempts of pole bending; run with a pole, teaching the
rhythm of the run (run over placed at the same distances from each other e.g. sponges) and
also long jumps with a pole into the sand or (on the low altitude) across horizontally hung
elastic etc. They have impact on the improvement of skills and motor habits enabling
mastering of the pole vault technique. Another task is to achieve smooth setting of a pole in
march and run, jump-off and movement onto a pole (using poles which do not bend/recently
bending poles have been recommended/).

Learning how to set a pole (Picture 1):
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a) at state left leg steps forward — right leg and right arm put forward,

b) in march right arm and right leg put forward,

c) in jog right leg and right arm put forward,

d) practising the last two steps — left leg steps forward — right leg and right arm put forward,
then left leg put forward for the jump-off and right arm in full extension,

e) practising the last two steps in march,

f) practising the last two steps in jog,

g) practising the five two steps in march,

h) practising the last five steps in jog with the emphasise on the lowering of a pole.

Methodical advice: make sure that after the first step of setting a pole the right arm is above
the head and that during the last step there is an arm extension in the elbow joint.

AN

Picture 1. Setting a pole in march

Next aim of the exercises will be long jump with a pole into the sand with a run-up
without a turn (Picture 4), with a turn (Picture 5), then (on the low altitude) across
horizontally hung elastic (at the tests — crossbeam) onto the mattress (Picture 6) etc.

During the execution of these tasks it is necessary to pay attention to the correct
setting of a pole to the box and the balance of the jump.

To master the basic elements of the technique faster it is recommended to apply the
following exercises:

a. agility-acrobatic: handstand; handstand walk; front somersaults; back somersault; back
somersault to a handstand position (with the help from the coach and independently); side
somersault; side somersault from % turn (roundoff); slow somersault (somersault) back on a
lunge down with the coach's help with sponges or on the soft mattress; arm bending and
extension in a handstand (with the help from the coach and other exercising person or
independently on the ladders);

b. on wheels: swing on wheels in an overhang; support in a sequence; escapement on Wheel
to the support position with help or independently from different start positions;

c. on the crossbeam: swings in an overhang on the crossbeam; from the position escapement
on the crossbeam to the support position; in an overhang swings on the crossbeam and
jumping down in the front swing with a half-turn to the left; from an overhang on the
crossbeam escapement to the support position; from the position with the jump-off of one leg,
with swing of the other leg escapement on the crossbeam without touching it with legs and
torso; from different starting positions pullup on the crossbeam with the coach's help;
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d. on the rope: different types of climbing a rope with the use of legs and without it, with legs
lifted above the rope grasp; swings on the rope in an overhang; on the rope from an overhang
swing lifting feet during swinging of the rope forth; from the platform in swinging motion
“crossing” in an overhang on the rope (with pole vault grip); from the platform crossing in an
overhang on the rope (with pole vault grip) and jumping down with a half-turn to the left;
from the platform crossing in an overhang on the rope (with pole vault grip) and jumping
down with a half-turn to the left (as in the case above jumping down over the horizontally
hung elastic); jumping onto the rope from an overhang; jumping onto the rope to the overhang
with lifting feet and turn to jumping down on the mattress;

e. movement of the sportsman from the box in an active overhang on the pole with the coach's
help “crossing” on the mattress; jump from the gymnastics box with the use of the pole over
the elastic with coach's help; long jump with a pole into the sand without a turn; long jump
with a pole into the sand with a half-turn (pictures 2, 3, 4, 5).

Picture 2: Movement of the sportsman from the gymnastics box with a pole with the coach's
help on the landing area
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Picture 3. Movement of the sportsman from the gymnastics box with a pole and jumping over
the horizontally hung elastic or crossbeam with the coach's help on the landing area

I“.,- RO TR T 8 W IO L TR B o W

Picture 4. Long jump with a pole into the sand without a turn

Picture 5. Long jump with a pole into the sand with a half-turn
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Picture 6. Pole vault over the horizontally hung elastic or crossbeam on the landing area

Exercises on the rope are very significant because they are similar to pole vault (rope
grasp) (Pictures 7, 8)

2L

Picture 7. From an overhang on the rope “divergence “ to the switching overhang

.

‘\)

== o

Picture 8. “Movement” of the sportsman from the box on the rope to the landing area with a
half-turn
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It is recommended to use the following exercises of the general character:

a. jJumping exercises: skipping with one leg and with both legs; jumping games and activities;
multiple jumps on the soft ground with one leg and with both legs, vertical jumps at state and
with a run-up; jumping over obstacles in the field,;

b. strength exercises: throwing medicine balls (2-3kg); throwing back with both hands
backwards over he head; throwing to the front down with both hands; throwing with both
hands from behind the head; throwing with both hands with a swing from the left side;
throwing with both hands with a swing from the right side; shot puts (2-3kg); wrestling; mini
rugby; pull-ups in an overhang on the horizontal bar and ladders; arm bending and extension
in the supporting position using the ladders, symmetrical parallel bars, other sportsman;
vertical and horizontal scissors in lying on the back; balanced sit in lying on the back, lifting
feet in an overhang with the back on the ladders;

c. speed exercises: start from a tilt, starts from different positions on the signal; movement
games and activities with simplified rules — basketball, mini team handball; run with high
knee lift; running down the slope;

d. endurance exercises: march-run on a varied terrain;

e. flexibility exercises: stretching exercises in a sitting, standing position, performer
independently and with the coach's help; swing of arms and legs, rotating etc.

Crucial role in teaching pole vault, and in this connection in selecting suitable for each
contestant exercises, has observation conducted by the instructors in the field of the
contestants' actions during trainings, control tests and sports competitions.

The coach's task is to record:

a. the effectiveness of the conducted run-up;

b. setting, jump-off and “climbing” the pole;

c. execution of the swing on the pole, the so called “get away”

d. execution of the fast pull up causing lifting the pole vault jumper's body along the pole In
the direction of its upper end with simultaneous turn of 180 degrees in the long axle (in the
case of the right-handed contestant) to the left;

e. pushing off from the pole and passing the crossbeam.

On the basis of systematic observation we receive information on the development of
pole vault technique. It makes possible to conduct the analysis and draw conclusions and
implement suitable changes in the further preparation in this field. The coach's role is to
implement exercises, the application of which will contribute to elimination of the mistakes in
individual for particular sportsman jump technique.

Summary

Pole vault is an athletic discipline with complex movement structure, therefore to
teach pole vault a broad range of movement exercises is used. At the initial and elementary
stage the biggest possible number of comprehensively developing exercises should be used. It
has a positive influence on mastering the complex pole vault technigue.

Conclusions

— We start the process of teaching by demonstrating the whole jump and describing its basic
sequences.

— Particular exercises should be thought thoroughly, moving on to another one when a
sportsman has mastered at least to the satisfactory degree the previous movement task.

— The presentation of technical elements should be conducted on the basis of comprehensive
general preparation.

— In teaching technical elements playful method and various forms of competition should be
used.
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— Classes should be conducted interestingly with the use of different complex exercises in the
field of gymnastics, acrobatics, athletics, technical elements and team games.

— It is important to teach how to feel the rhythm of the run-up and free setting of the pole in
march and run toward different objects in a playful way.

— Systematically conducted education at these stages of training guarantees mastering
particular movement acts and the whole pole vault technique.

— The coach's role is connected mainly with suitable selection of (depending on sports
advancement and skills of the contestant) exercises and the analysis and correction of their
execution.
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Technika i ¢wiczenia specjalne skoczkow o tyczce

Mariusz Klimczyk, Roman Dakiniewicz
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Wstep

Skok o tyczce to jedna z najtrudniejszych konkurencji lekkoatletycznych. Na jej temat
powstato wiele publikacji w ktorych specjalisci opisuja technike i metodyke jej nauczania [1,
2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12, 13, 14, 15].

Konkurencja ta wymaga od zawodnika wykazania si¢ doskonatym przygotowaniem
psychomotorycznym, odpowiednig proporcja wysokosci do masy ciata i dzwigni kostnych [1,
2].

Skoczka o tyczce powinny charakteryzowaé: duza motywacja, waleczno$¢, Smiatos¢,
pewnos¢ w podejmowaniu decyzji, umiejetnos¢ koncentracji na zadanie, umiejetnos¢
szybkiego napiecia i rozluznienia mi¢éni (i odwrotnie), umitowanie konkurencji, pracowitosc,
punktualno$¢, doktadnos¢, wytrwatos¢, szanowanie przeciwnika i dbalo$¢ o sprzet (tyczki i
pomocny do wykonywania réznorodnych ¢wiczen). To wszystko powinno przyczyni¢ si¢ do
uzyskania przez ¢wiczacego optymalnego wyniku sportowego.

W ostatnich latach w zdecydowanej wickszos$ci specjaliSci skoku o tyczce sa zgodni
odno$nie metod 1 sposobu nauczania tej konkurencji. Do niedawna uwazano, ze na podstawie
praktyki pedagogicznej nauczanie techniki skoku o tyczce powinno odbywaé si¢ w dwoch
etapach:

1. nauka i opanowanie podstawowych elementéw skoku (poczatkujacy ¢wiczacy), na tyczce
sztywnej, jak rowniez zapoznanie si¢ z podstawami tej konkurencji;
2. nauka techniki skoku na tyczce elastycznej, zapoznanie sie ze specyfika skoku o tyczce.

Obecnie nauczanie tej konkurencji juz od pierwszego etapu realizuje si¢ na tyczce
elastycznej, co zdecydowanie przyspiesza ten proces 1 od jego poczatku wypracowuje nawyki
ktore charakteryzuja ostateczng technike. Nauka techniki skoku 0 elastycznej tyczce wymaga
innej techniki realizacji elementéw fazy podporowej 1 bezpodporowej [15].

W procesie nauczania stosuje si¢ metode ,.kompleksowa™ ktora charakteryzuje
kolejnos$¢ opanowania zespotow ruchowych, zblizonych (struktura ruchu, rytm, szybkos¢) do
poszczego6lnych elementow techniki skoku [9].

Zajmujace, systematycznie realizowane objasnienie niuanséw technicznych, stosujac
do tego celu filmy, kinogramy, plansze, przezrocza itd. jest srodkiem utatwiajagcym proces
nauczania i opanowania poszczegoélnych form ruchu.

W procesie nauczania bardzo istotne znaczenie odgrywa pokaz calosci skoku o tyczce
oraz omowienie jego poszczegdlnych czgsci. Pewne wycinki catosci ruchu powstaja w
wyobrazni sportowcoéw jeszcze przed przystapieniem do praktycznego wykonywania
¢wiczenia, wytwarza si¢ tak zwane wyobrazenie ruchu. To wyobrazenie przyczynia si¢ do
szybszego opanowania techniki skok. Kazde ¢wiczenie nalezy naucza¢ dokladnie,
przechodzac do kolejnego, wowczas gdy poczatkujacy sportowiec opanuje je przynajmniej W
stopniu dostatecznym. W zasadzie na jednych zaj¢ciach naucza si¢ od dwoch do trzech grup
¢wiczen. Powyzsze uzaleznione jest od wieku, przygotowania fizycznego oraz umiejetnosci
przyswajania przez poszczegdlnych sportowcoéw nowych form ruchowych.

Opisana ponizej technika skoku oparta jest na dotychczasowych badaniach oraz
spostrzezeniach treneréw polskich i zagranicznych.
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Nauczanie techniki skoku o tyczce
Nauke techniki skoku o tyczce rozpoczyna¢ mozna w wieku dziecigcym bezposrednio
po zakonczeniu przygotowania wstepnego. Do tego momentu sportowiec powinien
wykonywac specjalne ¢wiczenia biegowe, skoczka w dal, wzwyz oraz podstawowe ¢wiczenia
gimnastyki przyrzadowej i akrobatyki.
Cwiczenia metodyczne nauczania konkurencji
1. Technika skoku o tyczce dzielimy umownie na nastepujace fazy:
a. trzymanie tyczki;
b. rozbieg;
,,zalozenie*;
odbicie;
zwis — duzy zamach;
odwat — zamach krotki;
rozgrupowanie ciala;
podciagnigcie;
pokonanie poprzeczki;
ladowanie.

—mSe e a0

1. Prawidlowe trzymanie tyczki — rozbieg

Prawidlowe trzymanie tyczki polega na tym, ze r¢ka trzymajaca tyczke wyzej obejmuje
ja chwytem od dotu (podchwytem), natomiast reka znajdujaca si¢ ponizej (w odlegtosci 60-
80 cm) obejmuje tyczke z gory, kciuk podtrzymuje tyczke obejmujac od dotu. Podczas
biegu na calym dystansie tyczka jest pochylona do przodu pod katem okoto 70 stopni [1, 10].
Wysoko$¢ uchwytu zawodnika na tyczce uzalezniona jest od wysoko$ci ciala sportowca,
szybkosci, sity odbicia, techniki wejscia na tyczke, przytozenia sity, twardosci tyczki oraz
warunkow atmosferycznych (max uchwyt wynosi od 480 cm do 515 cm).

Rozbieg - zadaniem rozbiegu jest rozwinigcie przez zawodnika najwigkszej szybkosSci
»kontrolowanej” bez zbgdnego napigcia migéni obreczy barkowej i rak. Konczyny dolne
rytmicznie pracuja, biodra ,,wysoko uniesione”. W miar¢ wzrostu szybkosci biegu, amplituda
pracy ndg zmniejsza si¢, co zwigzane jest z przygotowaniem do ,zatozenia” tyczki do
skrzynki.

Bieg z tyczka powinien by¢ rytmiczny bez zbednych przemieszczen ciata na boki i w
gore. Tyczke nalezy opuszcza¢ do ,,zatozenia” tak by powodowata ,,pociagnigcie” zawodnika
do przodu, a on powinien rownoczesnie przyspiesza¢. Nalezy zwigkszy¢ tempo ostatnich
krokéw przed odbiciem w celu utrzymania ich dtugosci (rytm). By unikngé (na skutek
»Zatozenia” tyczki) pochylenia tyczkarza do przodu nalezy na 6-8 krokow biegowych (KB)
przed odbiciem ,,wypchna¢” do przodu biodra i kontynuowac¢ bieg z biodrami ,,wysunigtymi”
do przodu. W czasie opuszczania tyczki do ,,zalozenia” tulow wyprostowany z uniesiong
obrecza biodrowa. Na dwa kroki biegowe przed odbiciem, tyczka powinna by¢ ustawiona
rownolegle do rozbiegu. Noga stawiana do odbicia szybko i ,,zagrzebujaco”. Zwykle na 6
krokéw biegowych przed odbiciem ustawia si¢ znak kontrolny, ktéry wskazuje moment
poczatku tak zwanego przyspieszenia koncowego, osiggni¢cia maksymalnej optymalnej
szybkosci ,,rytmowej” adekwatnej do aktualnej zdolnos$ci szybkiego ,,zatozenia” tyczki w
dwach ostatnich krokach.

Do nauczania biegania rozbiegu zaleca si¢ stosowac nastepujace ¢wiczenia specjalne:

1. wytrzymato$¢ biegowa 120 - 300 m;

2. wytrzymato$¢ szybkosciowa 60 — 120 m;

3. wytrzymato$¢ szybkosciowa-techniczna 40 — 120 m;
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4. rozbiegi, przyspieszenia z tyczka z opuszczeniem tyczki, z naprowadzaniem i
»zatozeniem” z biegu,

5.z marszu przyspieszy¢, naprowadzié, ,,zatozy¢”, zaakcentowac odbicie;

6. skip,A”,,B”, ,C”;

7. chodzenie ptotkéw bez tyczki i z tyczka;

8. wieloskoki;

9. biegi rytmowe ponad rozstawionymi na dystansie ggbkami;

10. podbiegi na czas.

1I. ,,ZaloZenie“ tyczki

W czasie ,,zatozenia“ kiedy ¢wiczacy przebiega z lewej nogi na prawg i nastepnie do
postawienia lewej nogi do odbicia, tyczka powinna by¢ prowadzona w linii prawego barku.
Dolny jej koniec ,,zderza* si¢ ze $ciankg skrzynki ,,porywajac* gornym koncem tyczki prawa
reke do tyhu. Zawodnik wiedzac o tym, w tym samym momencie musi ,,zaatakowac¢* bardzo
aktywnie prawym barkiem w gore w przod i w lewa strong z jednoczesng ,,kontrg atakujacej
wyprostowanej lewej reki w gore w prawo ponad prawy bark w ,,ataku“. Wypadkowa sity
ataku prawego barku i lewej r¢ki, a szczegolnie wicksza sita ,,atakujacego® prawego barku w
lewo jako ,,przekaznika energii“ rozpedzonej masy ciala (przez przyspieszenie wynikajace z
rozbiegu), powoduje w czasie odbicia przesunigcie tyczki prowadzonej do odbicia w linii
prawego barku, do pozycji tyczki przed zawodnikiem w ,linii glowy* powodujac peten
przekaz energii w tyczke. W ten sposob zostaje ustawiona o§ barkdw prostopadle do osi
tyczki. Bardzo aktywny ,atak™ lewej reki w gore i w prawo zapewnia ugiecie tyczki do
przodu od momentu odbicia do uzyskania pozycji w ktorej prawa reka, tutldw i lewa noga
stanowig lini¢ prosta.

Rycina 1 przedstawia ,,zalozenie” tyczki do skrzynki w dwoch ostatnich krokach
biegowych rozbiegu.

T
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Ryc. 1. ,,Zatozenie” tyczki do ,,skrzynki” (PR — prawa r¢ka; LR — lewa re¢ka; PN — prawa
noga; LN — lewa noga).

Cwiczenia stosowane do nauki ,,zalozenia” to:
1. ¢wiczenia nadgarstka prawej reki:

- W miejscu,

- W marszu,

Oderwanie prawej nogi z jednoczesnym skreceniem nadgarstka prawej reki dtonig do siebie
(do boku);
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Ryc. 2. Cwiczenia nadgarstka prawej reki (PR); (PN — prawa noga).

2. ,,zalozenie” tyczki w przedostatnim kroku — w miejscu, z marszu;
3. ,,zalozenie” tyczki w marszu na biezni, ,,zatozenie” tyczki w biegu na biezni.
4. ,,zatozenia” do $ciany, ,,skrzynki” z dwoch ostatnich krokéw rozbiegu,

- z ugieciem tyczki przez wspigcie na lewej stopie,

- z ugigciem tyczki przez odbicie z lewej nogi;

Specjalne ¢wiczenia tyczkarza przyspieszajace automatyzacj¢ ,,zatozenia” tyczki w
dwoch ostatnich krokach rozbiegu:
1. ,,zatozenia” w miejscu z laska (,,Isimbajewe;j”)

O QL @\‘\R

T §_>

PW. 1. 1. PW.

Ryc. 3. ,,Zalozenie w miejscu z laska (PW pozycja wyjsciowa; PR — prawa reka; LR — lewa
r¢ka; LN — lewa noga; PN — prawa noga).
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Ryc. 4. ,,Zalozenie tyczki na ,,prawg noge®; 2. ,,wejscie dosigzne®, bardzo aktywna praca rak
(PL — ptotek).

B $/ f\ \\
Do AN

Ryec. 5. ,,Zatozenia® z czterech krokow (PN — prawa noga; LN — lewa noga; LR — lewa reka).

Do nauczania ,,zatozenia“ z czterech krokow stosuje si¢ nastgpujace ¢wiczenia:
,,zatozenia® - ¢wiczenia w marszu;
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- ¢wiczenia z biegu bez przejazdu z asekuracjg trenera;
- ¢wiczenia z biegu z przejazdem bez ,,odwatu®;
- ¢wiczenia z biegu z przejazdem z ,,odwatem* lub skok przez poprzeczke.
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Ryc. 6. ,,Zalozenia“ tyczki z lewej nogi na prawg (PW — pozycja wyj$ciowa; LN — lewa noga;
A, LN — akcent na postawienie lewej nogi; AA, PN — akcent — uniesienie rak z tyczka i
postawienie prawej nogi; P — RR — powrét rgk do pozycji wyjéciowe;j itd).

)
(\\L P A AA oD

L P L
Ryc. 7. ,,Zatozenie* tyczki z czterech krokow z odbiciem (PW — pozycja wyjsciowa; L — lewa
noga; P — prawa noga; A, L — akcent na postawienie lewej nogi; AA, P - uniesienie rgk z
tyczka i1 postawienie prawej nogi; L, ODB. — odbicie ,,dosi¢zno-rozciagajace z aktywna
wyprostem ragk).

I11. Odbicie

Ugiecie tyczki — przekazanie energii na tyczke.
Ostatni krok rozbiegu (wspomaganie odbicia) bieg z aktywng praca rak 1 nog.
- Nalezy podnies¢ prawa i lewa reke do gory (,,atakujaco”),
- podnie$s wysoko 1 energicznie prawg noge 1 jej podudzie tak by pieta znajdowata si¢ pod
posladkiem,
- przekaza¢ energi¢ na tyczke ,,ze stopy” lewej na ,atakujaca” lewa reke pchang w gore w
lewo z jednoczesnym ,,wejSciem” prawym barkiem przez aktywne mozliwe najszybsze
postawienie nogi odbijajacej (odbicie). Bardzo wazne znaczenie odgrywa w tym momencie
rownowaga skoku, ktérg utrzymujemy pod warunkiem, gdy glowa i lewy bark ustawione
beda ,,atakujaco” ,,okienko” (ryc. 8. OKI. - paski) z lewej strony tyczki.
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Ryc. 8. Rownowaga skoku, (LR — lewa reka; PB — prawy bark; PN — prawa noga; OKI —
,,okienko”).

Podczas odbicia straty predkosci wynosza od 1-1,5 m/s, a wynikajag z przeciwnie
skierowanego momentu sity po ,,zalozeniu” tyczki w skrzynce. Dlatego predkos¢ wylotu
srodka ciezko$ci ciata tyczkarza wynosi 8,0-8,5 m/s, podczas gdy na ostatnich metrow
rozbiegu predkos¢ pozioma osigga wartos¢ 9,5-9,8 m/s. Podstawowymi parametrami odbicia
najlepszych tyczkarzy sa: kat wylotu wzgledem podtoza 16-18 stopni, kat postawienia nogi
60-63 stopni, czas odbicia 120-150 ms, pozioma sita uderzenia tyczki w skrzyni¢ 300-350 kg,
podczas odbicia i jego czgsci poczatkowej 550-600 kg, czgsci koncowej 300-350 kg [15].

Rycina 9 pokazuje, w jaki sposob nastgpuje dosuniecie tyczki do $cianki skrzynki
przez ostatni krok biegowy.

O LR*
Z \LN+

Ryc. 9. Pozycja wyjsciowa do nauki ugiecia tyczki (LR — lewa r¢ka, LN — lewa noga).

Cwiczenia stosowane w celu nauki ugiecia tyczki — przekazanie energii na tyczke to:

1. ugigcie tyczki z pozycji wyjsciowej (w miejscu) przez aktywne wspigcie lewej stopy
nogi odbijajacej z przekazaniem energii na ,,atakujacg” w gore w prawo - lewej reki;

2. z krétkiego rozbiegu (4 — 6 krokow biegowych) wejscie i powrdt na rozbieg;

3. naginanie-wejscie do 1 - 2 czesci skrzyni bez odbicia i z odbiciem trzymajac tyczke
bardzo wysoko;

4. ugiecie tyczki z pozycji wyjsciowe] przez aktywne odbicie 1 aktywng pracg obu rak w
gore;

5. wejscie na tyczke trzymajac tyczke wysoko i powrdt na rozbieg z potozeniem

materaca asekurujacego po odbiciu;

wskok na ling z rozbiegu;

wejscie na line ze skrzyni;

wejscie na tyczke z odbiciem ze skrzyni gimnastycznej (wysokiej);

9. wskok na drazek gimnastyczny z dalekiego naskoku;

10. wejscie na tyczke z ,,zatozenia” do $ciany lub drzewa w terenie;

11. ugigcie tyczki z dwoch krokow z marszu (z biegu) — bez odbicia;

o N
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12. ugiecie tyczki z dwoch krokdéw z marszu (z biegu) — z odbiciem;
13. ugiecie tyczki z czterech krokoéw z ,,zatozeniem” na trzeci krok i odbiciem na czwarty;
14. ugigci tyczki z dwoch — czterech krokow rozbiegu z asekuracjg trenera;
15. uginanie tyczki z rozbiegu z szeéciu — osmiu krokow biegowych:
a. na zeskoku do skoku w dal z dotem (ryc. 10),
b. naskoczni tyczkarskiej (ryc. 11).

——
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Ryc. 10. Uginanie tyczki na zeskoku do skoku w dal.
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Ryec. 11. Uginanie tyczki na skoczni tyczkarskiej z pomoca trenera.

IV. Zwis — duZy zamach
Po odbiciu zawodnik przechodzi w zwis w dalszym ciagu napierajac lewa reka na
tyczke, dazac do szybkiego wejscia piersig 1 miednicag w przod, jednoczes$nie pozostawiajac
noge odbijajaca daleko z tylu — rozciagajac przednig czgs¢ miesni tutowia. Jest to czesé
podporowa skoku umownie zwana duzym zamachem w trakcie ktorego, ciato zawodnika
podobne jest do napigtego tuku.
Cwiczenia specjalne jakie zaleca sie do nauczania tej fazy skoku o tyczce to:
1. z rozbiegu wejscia na tyczke — dazy¢ po wejsciu do zwisu okrakiem (przy aktywnej
pracy lewej reki) 1 powrot na podlozony przez trenera materac;
2. z rozbiegu wejScia na tyczke (przy aktywnej pracy lewej r¢ki) z przejazdem na
zeskok;
3. ze skrzyni gimnastycznej aktywne ,,wejScie gora” na ling z pozostawieniem nogi
4. 7z jednego kroku trzymajac ling, ,,wejscie gora” z pociagnigeciem nogi odbijajacej po
rozbiegu.

V. ,,Odwal” — zamach krotki

Tak zwany ,,odwal” to kolejny element skoku. Zaczyna si¢ z pozycji przedstawionej
na rycinie 12, prosta lewg noga, obszernym mozliwie najszybszym ruchem lewej stopy w
przod do pozycji umieszczonej na rycinie 13, kiedy prawa reka, tutow i lewa noga znajduja
si¢ w jednej prostej linii (w tym momencie o$ obrotu jest osig bioder).
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Ryc. 12. Pozycja wyjsciowa do tzw. ,,odwatu”.

I
Q\
Ryc. 13. Pozycja w ktorej tutow i ramiona znajduja si¢ w jednej linii.

W fazie duzego zamachu S$rodek ciezkos$ci ciata skoczka maksymalnie zbliza si¢ do
punktu oparcia tyczki w skrzynce, co ma wplyw na zachowanie predkosci kompleksu, jaki
stanowi zawodnik 1 tyczka. Natomiast w fazie ,,odwalu”, czyli krotkiego zamachu 0§ obrotu
ciatla przechodzi przez stawy barkowe, pod wplywem dzialania ragk i goérnej czgsci ciata
umozliwia szybkie uniesienie bioder i n6g w gore. Noga zamachowa zdaza do gory (czasem
opuszczona) 1 od momentu uzyskania linii prostej utworzonej przez prawg reke, tutow 1 noge
odbijajaca nast¢puje aktywne odchylenie — ,,potozenie si¢ na plecy” — przeniesienie osi obrotu
z uchwytu prawej reki do osi barkow. Noga odbijajaca winna wykona¢ obszerny, mozliwie
maksymalnie szybki zamach (prosta w stawie kolanowym) co pozwoli unie$¢ szybciej biodra
do gory (na siebie) do odwatu 1 dojs¢ do pionu (Srodek ciezkosci prowadzony nisko) oraz
dogiaé tyczke. W celu przyspieszenia odwatu nalezy po uzyskaniu wyzej wymienionej linii
prostej zgia¢ nogi w stawach biodrowych, co powoduje zwigkszenie predkosci katowej wokot
barkéw, zmniejsza moment inercji ciata, zanika sita od$rodkowa, ktora jest najwieksza, gdy
srodek cigzkosci ciata przechodzi obok ugietej tyczki. Najwigcej ugina si¢ tyczka, gdy tutow
jest w polozeniu réwnoleglym do rozbiegu, w tym momencie cigciwa tyczki powinna
znajdowac si¢ pod katem 57-60 stopni w stosunku do podtoza, a cigciwa ugigcia mie¢ dtugos¢
okoto 155 cm [15]. Wowczas rownowazg si¢ sily zginania 1 w tym momencie nalezy usilnie
dazy¢ do zblizenia $rodka cigzko$ci do osi tyczki, co pozwoli nada¢ mozliwie najwigksze
przyspieszenie jego wydzwigni¢cia w czasie rozprostowania tyczki. Dziatanie na tyczke
zmniejsza si¢ — tyczka zaczyna si¢ prostowac unoszac zawodnika do gory.

Cwiczenia specjalne:
zamach lewa noga w zwisie na drazku do odwatu;
zamach lewa noga w zwisie na kotkach do odwatu;
zamach lewa noga na linie w zwisie na linie i przejazdu z podwyzszenia;
ze skrzyni wejscia na linie z poslizgiem nogi odbijajacej po skrzyni do odwatu;
wskok na drazek z naskoku, zamach do odwatu;
wejscie na ling z jednego kroku z poslizgiem nogi odbijajacej po ziemi do odwatu;

ook owdE
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7. w zamachu na dragzku w przednim zamachu, wejscie glebokie piersia w przéd z
natychmiastowym odej$ciem barkami w tyt do odwatu;

8. odwaly na tyczce zamocowanej w oparciu;

9. zliny skok wykonujac wolny przerzut (salto) w tyt na zeskok;

10. z podwyzszenia, skok wykonujac wolny przerzut (salto) na linie z ladowaniem na
zeskok;

11. wejscie na tyczke z 2-ch krokéw do odwatu na wykopanym w piasku dole.

Niektore ¢wiczenia zalecane do nauczania tzw. ,,odwalu” przedstawia rycina 151 16 .

Od pozycji przedstawionej na rycinie 13 nalezy wykonac ,,odejscie” barkami w dot, w tyt
z jednoczesnym ugieciem ndg w stawach biodrowych 1 kolanowych ,,podnoszac” ,,ugicte
kolana” w gore, w tyt na siebie do prostej prawej reki (ryc. 14).

%/ ’ N\
Ryc. 14. Pozycja w ktorej ugiete nogi w stawach kolanowych unoszone sg w kierunku proste;j
prawej reki.

Ryc. 15. Cwiczenie stosowane do nauczania odwatu.
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Ryc. 16. Cwiczenia stosowane do nauczania odwatu.
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VI. Rozgrupowanie ciala

Rozgrupowanie to faza w ktérej ugiete nogi w stawach kolanowych unoszone sg w
kierunku prostej prawej reki (ryc. 17), wowczas nalezy prostowaé nogi w stawach
kolanowych ,,unoszac” stopy ponad gltowe.

~.

N

Ryc. 17. Pozycja w ktorej kolana i stopy przenoszone sg ponad glowe.
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Ryc. 18. Cwiczenie stosowane do nauczania przenoszenia kolan i stop ponad gltowe.

Z pozycji przedstawionej na rycinie 17 nalezy sila miedzy innymi mig¢sni grzbietu
dociagnaé biodra do uchwytu prostej prawej reki utrzymujac stopy ponad glowa (ryc. 19).

Ryc. 19. Pozycja umozliwiajaca aktywng prace ramion (wciggnigcie si¢ na rekach wzdhuz
tyczki w gore 1 ,,0padajagcymi nogami za poprzeczke).

bd l i
Ryc. 20. Wybrane ¢wiczenie stosowane w celu doskonalenia pozycji wciggnigcie si¢ na

rekach wzdhuz tyczki w gorg.

Cwiczenia specjalne:
1. przewrdt w tyt do stania na rekach;
2. docigganie bioder w zwisie na drazku;
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. po wskoku na ling odwat i rozgrupowanie;

. W zwisie na linie z pozycji zgrupowania — rozgrupowanie;

. W zZwisie na tyczce zamocowanej w oparciu — odwat i rozgrupowanie;

. w zamachu na kotkach odwat i rozgrupowanie;

. z podwyzszenia zjazd na linie do zgrupowania w momencie przecigzenia i rozgrupowanie;
. wskok — wejscie na tyczke — odwat i rozgrupowanie ,,dosi¢zne” nogami.

03N O~ W

Uwaga: nalezy pamigta¢ o ,,odchodzeniu” w odwale na barki w tyl przy zapoczatkowaniu
odwalu przez zamach nogi odbijajacej. Nie przemieszcza¢ bioder daleko za tyczke z
przesuni¢ciem lewego tokcia za tyczke. Utrzymywac ciato bardzo blisko tyczki, w koncowej
fazie rozgrupowania zapoczatkowaé wciggniecie si¢ na rekach bez odejscia lewym biodrem
od tyczki.

VII. Podciggniecie

W koncowej fazie ,,dociggania” bioder, prawa r¢ka wznosi prawy bark w ten sposob
by ustawi¢ si¢ lewym bokiem do kierunku skoku. Dopiero od pozycji przedstawionej na
rycinie 19 wolno ,,wciggac” si¢ na rekach wzdhuz tyczki w kierunku do géry i opuszczaé nogi
w kierunku poprzeczki przyjmujac pozycje przedstawiong na rycinie 21.

A

Ryc. 21. Pozycja w ktorej zawodnik ,,przelatuje” ponad poprzeczka.

Cwiczenia specjalne:
1. wskok na ling, odwal, rozgrupowanie 1 podciagnigcie;
2. ¢wiczenia na lazy gimnastycznej;
3. skok w dal o sztywnej tyczce z obrotem;
4. odwat na tyczce z rozgrupowaniem ,,dosi¢znym”;
5. na niskim drazku gimnastycznym, z odbicia w wykroku, zamach noga odbijajaca 1
biodrem do drazka, podciagnigcie i skok w dal z potobrotem.

VIII, IX Odepchnigcie — pokonanie poprzeczki
Skoczek wyniesiony jest mozliwie pionowo do gory do podporu na prawej konczynie
gornej. Prawy bark nad dlonig ugigtej prawej regki, a lewa regka opuszcza tyczke i pomaga
zamachem lewej rgki do gory (ugieta). Nogi w tym czasie razem proste zmierzajg do
poprzeczki. W odpowiednim momencie odlozone za poprzeczke pomagaja we wznosie bioder
do gory. Nalezy mozliwie szybko, bez gwaltownych ruchéw omina¢ poprzeczke rozluzniajac
si¢ bez zadzierania gtowy do gory.
Cwiczenia specjalne;
1. ¢wiczenia na lazach;
2. skok o tyczce sztywnej w dal z obrotem (akcent na odepchnigcie);
3. skok wykonujac przewrot w tyl przez stanie na rekach przez plotek;
4. skok wykonujac przewrot w tyl przez stanie na rgkach na skrzyni gimnastycznej przez
poprzeczke;
5. skok z rak, po rozbiegu i odbiciu do stania na rgkach na (3-4 czesciach) skrzyni
gimnastycznej przez poprzeczke;
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6. omijanie poprzeczki po zamachu na dragzku do stania na rekach;
7. omijanie poprzeczki ze sktonu nad poprzeczka do opadu w tyl na materac lub zeskok;
8. stanie, rece przed ptotek i odbicie z zza ptotka z rak 1 powr6t do postawy.

Iy /bh e

Ryc. 22. Cwiczenie doskonalace omijanie poprzeczki.

Doskonalenie techniki skoku

W trakcie doskonalenia techniki skoku ¢wiczacy dazy do opanowania optymalnego
rytmu w pelnym skoku konczacego si¢ przelotem nad poprzeczka. Na poczatku mozna
wykonywac skoki z krétkiego rozbiegu (6 — 10 krokoéw biegowych), stopniowo przedtuzajac
12 — 14 krokéw, a w miar¢ opanowania techniki rozbieg wydluza si¢ do okoto 18 — 22
krokéw biegowych. W trakcie realizowania skokow przez poprzeczke nalezy w zalezno$ci od
techniki 1 mozliwo$ci poszczegdlnych sportowcoOw ustawi¢ odlegtosé¢ poprzeczki od tyczki
ustawionej w pionie w skrzynce, do ktorej wsuwa si¢ tyczke w trakcie ,,zatozenia”.

Nalezy pamigta¢ o tym, ze w procesie doskonalenia techniki skoku o tyczce nalezy w
pierwszej kolejnosci wyeliminowac¢ btedy podstawowe, a nastepnie niedoskonate niuanse
techniczne. Wszelkiego rodzaju korekty w technice skoku o tyczce powinny by¢ dostosowane
do indywidualnej techniki skoku poszczegdlnych zawodnikow. Nalezy takze ksztaltowaé
poszczegblne fragmenty skoku o tyczce w zaleznosci od kolejnosci ich wystgpowania w
trakcie jego realizowania.

Bardzo wazng rol¢ w czasie nauczania techniko skoku odgrywaja warunki
bezpieczenstwa zawodnikow. Dlatego zeskoki, na ktérych wykonuje si¢ ¢wiczenia powinny
by¢ dostosowane do najnowszych kryteriow, a wykonane z bombki lateksowej, badz innych
miegkkich tworzyw, natomiast skrzynka do ktérej wsuwa (,,zaktada”) si¢ tyczke odpowiednio
zabezpieczona po przez przedtuzenia (w stron¢ rozbiegu) ptynnie zmniejszajacego swoja
grubo$¢ zeskoku. Dla zachowania bezpieczenstwa w poblizu zeskoku (skrzynki oporowej)
powinna znajdowac si¢ wylacznie jedna osoba, ktéra wychwytuje odepchnigta przez
zawodnika skaczacego tyczke.

Obecnie zawodnicy na zawody przywoza od 2 do 4 niekiedy wiecej tyczek, o rdznej
twardo$¢. Dobor twardos$ci tyczki 1 wysoko$¢ uchwytu (do oddania skoku) jest uzalezniony
od aktualnej dyspozycji zawodnika, warunkéw atmosferycznych jak réwniez od wysokosci,
na jakiej zawieszona jest poprzeczka.
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Cwiczenia specjalne tyczkarza
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20 KB — 20 krokow biegowych; ZK — znak kontrolny; alfa koncowe — szybkos¢ koncowa.
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Zwis — zwis na tyczce
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Sport, turystyka i rekreacja osob niepelnosprawnych
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WSTEP

Niepelnosprawnos¢ wiaze si¢ z wieloma trudnosciami zyciowymi. Osoby z rdéznego
rodzaju dysfunkcjami czuja si¢ gorsze od innych, sg jakby wyrzucone za margines spoleczny.
Poczucie odrzucenia jest wynikiem tego, ze wiele ,,drzwi” nadal jest zamknigtych dla
niepetnosprawnych.

Duza szans¢ dla osob niepelnosprawnych stanowi rehabilitacja ruchowa, a w
szczegolnosci aktywno$¢ turystyczna oraz rekreacja sportowa. W Polsce imprezy, obozy i
wycieczki rekreacyjne stajg si¢ coraz popularniejsze i plasujg si¢ w szeroko rozumianej
polityce panstwa. Dzieki oddziatywaniu za pomocg kultury fizycznej niepetnosprawni maja
mozliwo$¢ oderwania si¢ od prozy zycia. Problemy stopniowo zanikaja, a proces zdrowienia
znacznie si¢ przyspiesza.

Integracja spoleczna ma wielkie znaczenie. Nie od dzi§ wiadome jest, ze zbiorowo$¢
swieci triumfem nad jednostka. Osoby niepelnosprawne maja bardzo duze poklady
cierpliwo$ci, wrazliwosci 1 ciepla. Doswiadczenia zwigzane z chorobg wzmacniaja ich
glebokie serca, a wszystko odbywa si¢ w mysl zasady: ,,co nas nie zabije to nas wzmocni.”
Turystyka i sport stanowig jeden z filarow rehabilitacji spotecznej powigzanej z szeroko
rozumiang integracja spoleczng. Dzigki udzialowi w dzialaniach rekreacyjnych ,,sprawni
inaczej” maja mozliwos¢ ukazania, ze nie sg ludzmi drugiej kategorii, a ich mozliwos$ci
poznawcze 1 wykonawcze rowne sg z potencjatem ludzi zdrowych. Warto pamigtac, Zze osoby
z rozmaitego rodzaju dysfunkcjami nie oczekujg wspotczucia, litosci ani pomocy, natomiast
istotna jest dla nich godnos¢, szacunek i respekt.

DEFINICJA I PODZIAL NIEPELNOSPRAWNOSCI

Niepelnosprawnosé, kalectwo, inwalidztwo - ustalenia terminologiczne

W literaturze jak 1 zarowno w jezyku codziennym funkcjonuje wiele definicji
1 okreslen dotyczacych niepelnosprawnos$ci oraz dysfunkcji z nig zwigzanych. Wyjasnienie
tego zjawiska jest bardzo trudne poniewaz swoim zasiggiem obejmuje ono rézne aspekty
zycia migdzy innymi: medyczne, psychologiczne, spoteczne, socjologiczne, ekonomiczne i
prawne.

Pojecia, ktore sa niejako powigzane z niepetnosprawnoscia i1 z ktorymi spotka¢ mozna
si¢ w publikacjach to: inwalidztwo, kalectwo, uszkodzenie 1 uposledzenie. Medyczny stownik
encyklopedyczny podaje, ze inwalidztwo to stan wywotany chorobg lub kalectwem. Jego
skutkiem jest catkowita lub czeSciowa niezdolno$¢ do pracy, wywotana zaburzeniami w
wykonywaniu réznych czynno$ci takich jak: uszkodzenie stuchu, wzroku, amputacja
koficzyny lub obnizenie sprawnosci intelektualnej.’ Inwalida natomiast, jak pisze A. Hulek

! M. Barczynski [red.]. Medyczny Stownik Encyklopedyczny, Oficyna Wydawnicza ,,Fogra”, Krakéw
1993s. 154
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nazywamy osobe¢, u ktorej istnieje naruszenie sprawnosci i funkcji w stopniu wyraznie
utrudniajacym (w poréwnaniu z ludzmi zdrowymi), pobieranie nauki w szkole normalnej,
wykonywanie czynnosci zycia codziennego, wykonywanie pracy zawodowej, udziat w zyciu
spolecznym oraz w zajeciach w czasie wolnym od pracy.” A. Hulek rozpatruje ten problem
przez pryzmat kulturowy, gdzie zwraca uwage na wieloplaszczyznowos¢ inwalidztwa,
akcentujac jego wpltyw na wiele obszardw zycia, dotyczacych nie tylko podejmowania pracy
zawodowe] lecz takze czynnosci dnia codziennego, pobierania nauki szkolnej i generalnie
zycia spotecznego.

Kalectwo jest podrzedne w stosunku do inwalidztwa 1 oznacza catkowite lub znacznie
ograniczone czynno$ci konkretnego narzadu, co w konsekwencji moze powodowaé
zmniejszenie lub utrate zdolnosci do pracy zawodowej. Warto podkresli¢, ze w przypadku
kalectwa mamy do czynienia z jedna dysfunkcja, natomiast w zaburzeniach inwalidzkich
uszkodzenia sg wielorakie. Wspotczesnie zrezygnowano z okreslen inwalida 1 kaleka, uznajac
je za pejoratywne 1 krzywdzace. Wprowadzono terminy: osoba niepelnosprawna i
niepelnosprawno$¢. Zaobserwowano, ze rozwoj rehabilitacji i dzialalno$ci na rzecz oséb
niepelnosprawnych, w tym nauk oligofrenicznych odbywal si¢ jednoczes$nie z ewolucja
terminologiczna.

Swiatowa Organizacja Zdrowia w 1980 roku przyjeta Miedzynarodowa Klasyfikacje
Uszkodzen, Niepelnosprawnosci i Uposledzen. Pojawily sie¢ woéwczas konkretne ustalenia
terminologiczne, ktore rozpatrywane sg przez pryzmat potrzeb rehabilitacyjnych cztowieka.
Wzigto takze, pod uwage jego wlasciwosci osobiste, problemy i sytuacj¢ rodzinng. Pojgcia,
ktére wtedy wyodrebniono to: uszkodzenie, uposledzenie i niepetnosprawnosc.

Zgodnie z zalozeniami Swiatowej Organizacji Zdrowia uszkodzenie to wszelka strata
lub wada psychicznej, fizjologicznej lub anatomicznej struktury albo czynnosei.* Jak wynika
z powyzszej definicji uszkodzenie moze przyja¢ posta¢ defektu czesSciowego,
fragmentarycznego lub calkowitego czynno$ci danego narzadu. Jako przyktad moze postuzy¢
czgsciowa lub catkowita amputacja konczyny lub tez, S$lepota 1 krotkowzrocznosé.
Uszkodzenia mozna sklasyfikowac¢ nie tylko ze wzgledu na zakres dziatania, lecz roOwniez ze
wzgledu na czas trwania, tak wiec wyodrebniono uszkodzenie okresowe i trwale. To pierwsze
trwa przez okreslony odcinek czasu, a dzigki specjalnej opiece, zabiegom rehabilitacyjnym 1
leczniczym mozna cofng¢ negatywne dla organizmu skutki. Natomiast uszkodzenie trwale
jest nieodwracalne i okresla si¢ je mianem defektu.” T. Majewski wyszczegolnia uszkodzenie
ustabilizowane (wada nie poglebia si¢ ani nie pomniejsza), progresywne (poglebiajace si¢) 1
regresywne (odpowiednia terapia prowadzi to odzyskania zdrowia).®

Niepelnosprawno$¢ w najogolniejszym rozumieniu to brak sprawnosci. Osoba
niepetnosprawna to taka jednostka, ktora na wskutek uszkodzenia i obnizonego poziomu
sprawno$ci organizmu, odczuwa przykre konsekwencje w postaci ograniczenia lub
uniemozliwienia wykonywania zadan zyciowych 1 zawodowych oraz pelienia 16l
spoiecznych.7 Ponadto, niepelnosprawnos¢ swoim zasiegiem obejmuje rdézne ograniczenia
funkcjonalne jednostek ludzkich w kazdym spoteczenstwie, wynikajace z uszkodzenia
zdolnosci wykonywania jakiej$ czynnos$ci w sposob uwazany za normalny, typowy dla zycia
ludzkiego. Ograniczenia te moga mie¢ charakter staly lub przejsciowy, catkowity lub

2 A. Hulek, Teoria i praktyka rehabilitacji inwalidéw, Wyd. Lekarskie PZWL Warszawa 1969, s.18.

3 T. Majewski, Rehabilitacja zawodowa 0séb niepetnosprawnych. Centrum Badawczo-Rozwojowe Rehabilitacji
Osob Niepetnosprawnych, Warszawa 1995, 5.18

* International Classification of Functioning, Disability and Health, 1980, s.27

> Z. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki specjalnej, Wyd. Wyzszej Szkoty Pedagogiki Specjalnej im. Marii
Grzegorzewskiej, Warszawa, 1998, s.14

® T. Majewski, Rehabilitacja... op. cit. s. 12

" T. Majewski, Rehabilitacja... op. cit. s. 40
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czeSciowy, moga dotyczy¢ sfery sensorycznej, fizycznej i psychicznej.? Osoby z
niepetnosprawnoscig cechuje duzy poziom stresu, brak wiary w sens zycia, poczucie nizszo$ci
1 odtracenia. Czesto wycofuja si¢ z zycia spotecznego i niestety niepelnosprawnos¢ jest
tradycyjnie wymieniana - obok przestepczosci, degradacji ekonomicznej czy kulturowej -
jako najczestsza przyczyna marginalizacji spotecznej. Niezaleznie od rodzaju i stopnia
powodowanych przez nig ograniczen, jest ona w tym ujeciu cechg jednostek lub zbiorowosci
odpowiedzialng za ich niedostosowanie do wymogow systemu spotecznego 1 wytracanie ich z
rozmaitych wymiaréw porzadku spolecznego.’ Ostatnimi czasy niepetnosprawno$é rozpatruje
si¢ nie poprzez aspekty zdrowotne lecz poprzez bariery jakie cztowiek napotyka
w $Srodowisku. W tym konteks$cie, gdzie zwraca si¢ uwagg na spoteczno-socjalne potozenie
0sOb niepelnosprawnych probe wyjasnienia zjawiska inwalidztwa podejmuje Unia
Europejska. Definicja ta zostata przyjeta przez wszystkie kraje wspolnoty i zaktada, ze ,,0soba
niepetnosprawna jest jednostkg w petni swych praw, znajdujacg si¢ w sytuacji uposledzajacej
ja, stworzonej przez bariery $srodowiskowe, ekonomiczne i spoteczne, ktérych nie moze tak
jak inni ludzie przezwycigzy¢ wskutek wystepujacych w niej uszkodzen™.*?

Dosy¢ cickawg form¢ definiowania niepetnosprawnosci zaproponowat T. Majewski.
Opierajac si¢ na bogatym doswiadczeniu oraz rozmaitych publikacjach naukowych stworzyt
koncepcje, ktora zaktada roézne rodzaje definiowania osoby niepelnosprawnej: 1) definicje
ogolne; 2) definicje dla okreslonych celow; 3) definicje poszczegdlnych grup osob
niepetnosprawnych’. Podczas formutowania definicji ogélnych ustala si¢ generalne i jak
najbardziej globalne kryteria na podstawie, ktorych uznaje si¢ osobe za niepetlnosprawna.
Przyktadem definicji ogolnej jest: ,,niepelnosprawng jest osoba, ktorej stan fizyczny lub (i)
psychiczny trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemozliwia wypelnianie zadan
zyciowych i 10l spotecznych zgodnie z normami prawnymi i spotecznymi.”? W przypadku
definicji dla okreslonych celow przyjmuje si¢ bardziej konkretne i precyzyjne pojecia. Jak
sama nazwa wskazuje- pojecia te sa formutowane dla poszczegdlnych celow np. rehabilitacji
zawodowej czy ksztaltcenia specjalnego. Definicja osoby niepetnosprawnej w tym przypadku
bedzie brzmiata: ,,0soby niepelnosprawne okresla si¢ jako osoby, ktérych stan fizyczny,
psychiczny lub umystowy trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza badz uniemozliwia
wypetnianie 1ol spotecznych, a w szczegdlnosci zdolnosci do wykonywania pracy
zawodowej, jezeli uzyskaty orzeczenie o zakwalifikowaniu przez organy do jednego z trzech
stopni niepetnosprawnosci (znacznego, umiarkowanego i lekkiego), o catkowitej niezdolnosci
do pracy lub o rodzaju i stopniu niepetnosprawnosci w przypadku osob, ktdre nie ukonczyty
16 roku Zyc:ia.13 Trzeci rodzaj definicji przeznaczony jest dla okreslenia osoby
niepetnosprawnej, gdzie klasyfikacja obywa si¢ na podstawie réznych kryteriow np. rodzaju 1
stopniu niepelnosprawnosci, okresu zycia w ktorym wystapita itd.

Kolejnym aspektem wyodrgbnionym przez Swiatowa Organizacje Zdrowia jest
uposledzenie. Stowo to przede wszystkim kojarzy si¢ z zaburzeniami procesOw
intelektualnych 1 znacznie nizszym od przecigtnego funkcjonowaniu w tym zakresie. Jak
podaje Stownik Medyczny uposledzenie umystowe to pojecie zbiorcze dla wszystkich stanow

® W. Dykcik, Pedagogika specjalna. Wyd. UAM Poznan, 1997, .15

% A. Ostrowska, J. Sikorska, Syndrom niepetnosprawnosci w Polsce. Bariery integracji. Wyd. 1FiS PAN,
Warszawa, 1996, .17

19T, Gatkowski, Nowe podejscia do niepetnosprawnosci. Uporzqdkowanie terminologiczne. Audiofonologia,
1997, nr 10, s.159

T, Majewski, W sprawie definicji osoby niepelnosprawnej. Problemy Rehabilitacji Spotecznej i Zawodowej,
nr1(139),s.10-14

2 A, Kurzynowski, Polityka spoleczna wobec 0séb niepelnosprawnych. Drogi integracii, [red.] J.Mikulski, J.
Auleytner, Warszawa, 1996, s.19

B T. Zotkowska, s.14
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oznaczajacych wrodzony niski poziom inteligencji.** Najbardziej rozpowszechniona i ceniona
przez specjalistow jest definicja Swiatowej Organizacji Zdrowia, ktora zaklada, ze
uposledzenie umystowe to nizsza niz przeci¢tna sprawnos¢ intelektualna, ktora powstata w
okresie rozwojowym i jest zwigzana z zaburzeniami w okresie: dojrzewania, uczenia si¢ i
spotecznego przystosowania.15 Warto podkresli¢, ze schorzenia zwigzane z uposledzeniem
umystowym wymagaja rehabilitacji spotecznej, do ktoérej zalicza si¢ ksztalcenie i
przygotowanie zawodowe. Natomiast w przypadku uszkodzenia lub niepelnosprawnosci
oddziatywanie lecznicze przybiera wymiar rehabilitacji medycznej i psychicznej.™

Klasyfikacje i typologie niepelnosprawnosci
Zaburzenia rozwojowe zawierajg calg game¢ odchylen od nomy. Rozmaite sg takze
klasyfikacje jednostek, u ktoérych wystepuja rézne defekty lub rodzaje tych defektow.
Wspoélczesnie naukowcy starajg sie¢ wskaza¢ nie tylko na patomechanizmy uszkodzen, ale
réwniez na ich konsekwencje. W zwigzku z tym w literaturze mozna spotkaé sie¢
z wieloma typologiami niepelnosprawnosci.
Najczesciej stosowana i najbardziej znaczaca jest klasyfikacja Swiatowej Organizacji

Zdrowia, ktora prezentuje nast¢gpujace pogrupowanie:
Osoby z uposledzeniami lokomocyjnymi;
Osoby z uposledzeniami widzenia;
Osoby z uposledzeniami w zakresie $srodkow komunikowania si¢ (mowa, pismo);
Osoby z niepelnosprawno$ciami natury organiczne;j;
Osoby z niepetnosprawnos$ciami intelektualnymi;
Osoby z niepelnosprawnosciami emocjonalnymi;
Osoby z wadami skrytymi (niewidocznymi dla oka);
Osoby z upos$ledzeniami zwigzanymi z procesem starzenia sig.

W Polsce najbardziej znana jest klasyfikacja niepetnosprawnosci zaproponowana
przez Z. Sekowska. Przede wszystkim zwraca ona uwagg na specyficzne kryteria §wiadczace
o niesprawnosci. Jako ludzi niepetnosprawnych wskazuje osoby, ktéore maja trudnosci z
komunikowaniem si¢. Jest to konsekwencja braku lub zaburzen analizatorow zmystowych.
Nastepnym wskaznikiem jaki Z. Sekowska wyodrebnia sg nieprawidlowosci procesow
poznawczych. Wskutek obnizonej sprawnos$ci poznawczej osoby maja zdolno$¢ rozumowania
znacznie nizszg niz przecigtna w zwigzku z tym przystosowanie do zycia spotecznego i1 pracy
jest ograniczone. Obraz rzeczywistosci jaki jednostka odbiera jest nieadekwatny do
otaczajgcego $wiata. Nastepnym indykatorem sa uszkodzenia narzagdoéw ruchu lub choroby
przewlekte, ktore znacznie obniza mozliwosci aktywnego uczestnictwa w zyciu spotecznym.
Ponadto, zdolnos$¢ cztowieka do dziatania i1 ekspresji jest w tym przypadku ograniczona.
Ostatnig kategorig jaka Z. Sekowska wymienia sg zaniedbania $rodowiskowe 1 bledy
wychowawcze, a takze zaburzenia uktadu nerwowego ktore prowadza do psychopatii lub
charakteropatii, w konsekwencji jednostka wymaga specjalistycznej opieki i wychowania
resocjalizacyjnego.™®

Interesujacy podziat niepelnosprawnosci zaprezentowat W. Dykcik. W jego koncepcji
istotne znaczenie maja mechanizmy etiologiczne, objawy psychiczne i spoteczne, ktore
zawierajg zespot elementow przyczynowo-skutkowych okreslajacych niepelnosprawnosé. W
tym podziale wzigto pod uwage proces przejscia od wad ograniczajacych do pelnej

XN R WD =
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Y M. Barczynski [red.]. Medyczny Slownik... op. cit. 5.438

%5 International Classification of Functioning, Disability and Health, 1980, 5.181

16 7. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki.... op. cit. s.14

"' T. Zotkowska, s.14

18 7. Sekowska, Postawy wobec niepetnosprawnych. [w:] Osoba niepetnosprawna i jej miejsce w spoleczenstwie.
[red.] D. Kornas-Biela , Lublin, 1985, s. 6.
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dysfunkcyjnosci psychicznej i spolecznej. Opierajac si¢ na powyzszych ustaleniach W.
Dykcik opracowat nastepujace kryteria i bariery klasyfikacyjne™®:

1. Organiczne (somatyczne, fizyczne):

e Choroba, uraz, zaburzenie (stan wewngtrzny)- uszkodzenie sensoryczne
wzroku 1 shuchu, uszkodzenie uktadu migsniowego lub kostnego, niedowtady
konczyn, uszkodzenie moézgu lub osrodkowego uktadu nerwowego,

e Dysfunkcja, uszkodzenie, odchylenie w stanie zdrowia (uzewngtrznienie).

2. Psychologiczne:

e Niepelnosprawno$¢, zaburzenia w zakresie: emocjonalnym, percepcji,
myslenia, motoryki, komunikowania si¢ z otoczeniem-ograniczenie
doswiadczen i kompetencji (obiektywizacja).

3. Spoteczne:

e Ograniczenie, uposledzenie funkcjonowania w rolach spotecznych:
(socjalizacja) niesamodzielno$¢ fizyczna, ostabienie orientacji w otoczeniu,
zaburzenie komunikacji interpersonalnej, utrudnienia w wykonywaniu zadan
zyciowych, zachowania aspoteczne i antyspoteczne.

Zajmujac si¢ zagadnieniem niepelnosprawno$ci warto zwrdci¢ uwage na to, iz
wyrézniamy trzy stopnie (lekki, umiarkowany, znaczny) owego schorzenia.”® Jest to
typologia, ktora stosowana jest na potrzeby naszego kraju. Niepetnosprawnos¢ w stopniu
lekkim dotyczy osob, u ktorych stwierdzono naruszenie sprawno$ci organizmu w takim
zakresie, ze jest zdolna do wykonywania zatrudnienia. Ponadto, nie wymaga pomocy w
pehieniu 16l spotecznych i samodzielnej egzystencji. Kolejny stopien- umiarkowany odnosi
si¢ do jednostek, ktorych sprawno$¢ organizmu jest naruszona w takim stadium, ze zdolnos¢
do wykonywania pracy zarobkowej jest ograniczona, aczkolwiek istniejg mozliwos$ci
wykonywania zatrudnienia na stanowisku pracy przystosowanym do potrzeb wynikajacych z
niepelnosprawnosci. Osoby z umiarkowang niepelnosprawno$cia wymagaja pomocy w
sytuacjach trudnych i w pelnieniu poszczegdlnych rdl spotecznych. Pomoc najczesciej
przybiera charakter czesciowy lub okresowy. Natomiast znaczny stopien niepelnosprawnosci
wiaze si¢ z osobami, ktdrych naruszana sprawno$¢ uniemozliwia podjecie pracy zawodowe;j
lub w szczegdlnych przypadkach zdolng do wykonywania zatrudnienia w zaktadzie pracy
chronionej badz tez, w zakladzie aktywizacji zawodowej. Ludzie obarczeni tym stopniem
niepelnosprawnosci wymagaja dlugofalowej pomocy 1 opieki a, mozliwosci samodzielnego
Zycia sg znacznie ograniczone.

Ostatnig klasyfikacjg niepelnosprawnosci, z ktérg mozna spotka¢ si¢ w publikacjach
pedagogiki specjalnej jest typologia M. Grzegorzewskiej. Ten podzial jest warty przytoczenia
gdyz jest tradycyjnym modelem niepetnosprawnosci, ktory z powodzeniem stosowany jest
przez rehabilitantow, lekarzy i pedagogow. M. Grzegorzewska wskazuje nastepujace kryteria
porzadkujace zagadnienie niepelnosprawnosci:

1. Niewidomi i niedowidzacy:
niewidomi od urodzenia lub przed pigtym rokiem zycia,
ociemniali,
niewidomi i ociemniali z dodatkowym kalectwami,
niewidomi i ociemniali z uposledzeniem umystowym,
niedowidzacy,
stabo widzacy w wysokim stopniu.

2. Gtlusi i niestyszacy:
e glusi od urodzenia

Y'W. Dykcik, Pedagogika... op. cit. 5.16-17
21, 76lkowska, .16

81



e ogluchli méwiacy,
e glusi z uposledzeniem umystowym,
e glusi z dodatkowymi kalectwami,
e glusi z resztkami stuchu,
e niedostyszacy.
Gtuchoniewidomi.
4. Uposledzeni umystowo:
e w stopniu lekkim,
e w stopniu umiarkowanym,
e W stopniu znacznym,
e w stopniu glebokim.
5. Przewlekle chorzy:
e grupy ze wzgledu na rodzaj schorzenia,
e grupy ze wzgledu na forme leczenia (szpitalne, ambulatoryjne).
6. Osoby z uszkodzeniem narzadu ruchu:
e amputacje lub braki, deformacje,
e uszkodzenia krggostupa i narzadu ruchu,
e dysfunkcje konczyn,
e porazenia.
Osoby z trudno$ciami w uczeniu si¢ na skutek dysharmonii rozwoju.
8. Spotecznie niedostosowani na skutek:
e zaniedban i bledow wychowawczych oraz konfliktow z normami spoteczno-
moralnymi,
e zaburzen wyzszych  czynnosci nerwowych (tlo  psychopatyczne,
charakteropatyczne, nerwicowe-prowadzace do konfliktoéw z prawem).
Powyzsze klasyfikacje i kategorie niepetnosprawnosci ciagle sa udoskonalane i
aktualizowane. Nauka caly czas dazy do jak najbardziej doktadnego i precyzyjnego okreslenia
wymiarOw niepelnosprawnosci, kalectwa oraz inwalidztwa.

w

~

TURYSTYKA OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH

Turystka oséb niepelnosprawnych ruchowo

Z anatomicznego punktu widzenia uktad ruchu cztowieka sktada si¢ z kregostupa,
konczyn gornych 1 dolnych, migsni, Sciggien oraz ruchomych potaczen kosci czyli stawow.
Dzigki powyzszym elementom ludzie moga wykonywaé dwa rodzaje ruchow: manipulacyjne
i lokomocyjne.”? Ruchy manipulacyjne wykonywane sa przy pomocy koficzyn gornych,
natomiast lokomocyjne stuzace do przemieszczania si¢ - za pomocg konczyn dolnych. Warto
wspomnie¢, ze oba rodzaje ruchéw moga by¢ wykonywane jednocze$nie. Rozmaite
uszkodzenia, uraz oraz porazenia ukladu ruchu wigza si¢ z niepetnosprawnoscia ruchowq i
jest to jedno z najczestszych kalectw.

Najogolniejszy 1 najprostszy podziat dysfunkcji narzadow ruchu mozna przedstawi¢ w
nastepujacy sposob:

1. Choroby (lub zespoty dysfunkcji) w obrgbie konczyn gornych, uniemozliwiajg badz
ograniczaja korzystanie z ruchéw manualnych. Jako przyktad postuzy¢ moga
nastepujace schorzenia: zespdt bolesnego karku, zespdt szyjno-barkowy, zespot
kanatu nadgarstka, choroby na tle reumatoidalnym, urazy konczyn przebiegajace z
uposledzeniem ruchomosci stawow 1 uszkodzenia nerwow obwodowych etc.

21 7. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki.... op. cit. .27
22T, Majewski, Rehabilitacja zawodowa op. cit. 5.190
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2. Choroby (lub zespoly dysfunkcji) w obrgbie konczyn dolnych, schorzenia tego typu
dotycza ruchow lokomocyjnych- utrudniaja badz uniemozliwiaja samodzielne
poruszanie si¢. Wsrdd chordb ograniczajgcych motoryke wymieni¢ mozna: choroby
zwyrodnieniowe stawow biodrowych 1 kolanowych, urazowe uszkodzenia w
bezposredniej okolicy ww. stawow, urazy tkanek migkkich okoto stawowych, choroba
Sudecka, entezopatia rozciggna podeszwowego (ostroga pigtowa), koslawos¢ palucha
etc.

3. Choroby (lub zespoly dysfunkcji) w obrgbie konczyn gérnych i dolnych, ktore sa
charakterystyczne dla udaréw i zawatow mozgu. W konsekwencji prowadzi¢ moga do
dysfunkcji w obrebie potowy ciata (hemiplegia, hemipareza).

4. Choroby w znacznych stopniu ograniczajace mozliwo$ci motoryczne catego
organizmu, do ktérych zalicza si¢: bdle krzyza w okresie ostrym i przewleklym,
rozlegle urazowe uszkodzenia trzonéw kosci i stawow, choroby demielinizacyjne
(stwardnienie rozsiane), uszkodzenia struktur nerwowych na poziomie centralnym,
zaawansowane postacie chorob na tle reumatoidalnym.23
Inng bardzo popularng klasyfikacja dysfunkcji ruchowej jest podziat zaproponowany

przez T. Majewskiego. Wyodrebnil on trzy podstawowe kategorie uszkodzen aparatu ruchu:
1) uszkodzenia i braki w anatomicznej strukturze narzadu ruchu 2) zaburzenia czynnosci
motorycznych przy nienaruszeniu anatomicznej struktury narzadu ruchu 3) deformacje
narzadu ruchu powodujace réownoczesnie zaburzenia czynnosci motorycznych.?* Do pierwszej
grupy zaliczamy braki konczyn i kosci spowodowane amputacjg. Najczesciej jest to wynik
réznorodnych uszkodzen mechanicznych. Ubytki te przybieraja rozmaity zakres i moga
dotyczy¢ zarowno utraty jednej lub kilku konczyn. Drugi rodzaj niepelnosprawnos$ci ruchowe;j
obejmuje zaburzenia motoryczne wywotane porazeniem. Jest to calkowite zniesienie
czynnos$ci ruchowej wywotane uszkodzeniem ukladu nerwowego. Do drugiej grupy wpisuje
si¢ takze czeSciowe zniesienie czynnosci ruchu, co oznacza spowolnienie i obnizenie
sprawno$ci w formie oslabienia sily, a okre§lamy je mianem niedowtadu. Niedowtad rowniez
jest konsekwencjg zaburzenia pracy uktadu nerwowego. Trzeci typ uszkodzenia - deformacje
to wady 1 nieprawidlowosci anatomicznej struktury aparatu ruchu lub jego czesci. Najczesciej
zmiany dotycza deformacji w ukladzie kostnym.

Osoby z dysfunkcja ruchu sa bardzo zrdéznicowang grupa. Stanowig najbardziej
rozbiezng grupe niepetnosprawnych gdyz nalezg do nich osoby z lekkim obnizeniem
czynno$ci motorycznych jak 1 z bardzo glgbokim uposledzeniem sprawnosci fizyczne;.
Niezaleznie od rodzaju uszkodzenia osoby z niepelnosprawnoscig ruchowg nazywamy cigzko
poszkodowanymi na zdrowiu.”® Zaburzenie lub brak konczyn goérnej uniemozliwia
wykonywanie ruchéw manipulacyjnych, na ktérych bazuja czynnosci dnia codziennego
(chwytanie, trzymanie, dotykanie etc.) Podobnie rzecz ma si¢ w sytuacji analogiczne, gdy
uszkodzona jest konczyna dolna. Nastgpuje wowczas utrudnienie, ograniczenie lub
uniemozliwienie poruszania si¢ w przestrzeni (stanie, bieganie, chodzenie etc.). 2°

W niektorych przypadkach istnieja szanse przywrocenia zdolno$ci motorycznych.
Moze to by¢ calkowite odwrocenie skutkéw choroby lub cze$ciowe usprawnienie fizyczne
aparatow ruchowych. W zwiazku z tym podejmuje si¢ réznorodne formy leczenia. Niekiedy
jest to inwazyjna metoda w postaci interwencji chirurgicznej, w innych sytuacjach stosuje si¢
usprawnianie za pomocg ¢wiczen czyli rehabilitacje. Wspodtczesnie jedng z nowatorskich form
rewalidacyjnych jest stosowanie rekreacji, turystyki i spotu jako $rodkéw terapeutycznych.

2 K. Kaganek, M. Gawinek, A. Szczygiel, Turystyka os6b niepelnosprawnych ruchowo, $.50-51

24T, Majewski, Rehabilitacja zawodowa op. cit. 5.195-196

% \W. Dega, [red.] Ortopedia i rehabilitacja, Panstwowy Zaktad Wydawnictw Lekarskich, Warszawa, 1964
5.156

T Majewski, Rehabilitacja zawodowa op. cit. 5.197
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Ten sposéb rehabilitowania ma na celu poprawi¢ stan zdrowia jak i stan psychiczny oraz
spoteczny danej jednostki.

Zasady uprawiania turystyki i technika obstugi grup niepelnosprawnych ruchowo

Podejmujac aktywnos¢ turystyczng skierowang do oséb niepelnosprawnych ruchowo
nalezy stworzy¢ odpowiednie warunki do zaspokojenia potrzeb owych osob. Istotne jest
stworzenie atmosfery sprzyjajacej samorealizacji i dalszemu rozwojowi za pomocg réznych
form aktywnos$ci rekreacyjnej w tym takze sportu i turystyki. Dlatego tez wazne jest
przygotowanie osoby niepetnosprawnej jak i najblizszego jej otoczenia.

Zaburzenia pracy aparatu ruchu sprawiaja, ze aby ludzie mogli uprawia¢ turystyke
konieczne jest usprawnianie fizyczne w ramach roznego rodzaju zaje¢ rehabilitacyjno-
rewalidacyjnych.?” W ramach programu przygotowawczego do brania udzialu w turystyce
wykorzystuje si¢ ¢wiczenie sity 1 wytrzymatosci. Szczegdlny nacisk ktadzie si¢ na wyrabianie
sprawnosci ogolnej. Trening tezyzny fizycznej opiera si¢ na specjalnych potrzebach i jest
tylko 1 wylacznie przeznaczony dla osob niepetnosprawnych. Jego gldéwnym celem jest
nauczenie oraz utatwienie pokonywania rozmaitych przeszkdd terenowych. Ponadto, zwraca
si¢ uwage na nabycie umiejetnosci korzystania ze srodkéw lokomocji, schodow oraz innych
tego typu obiektow. Osoba niepelnosprawna ruchowo nieprzygotowana pod tym wzgledem
moze stanowi¢ zagrozenie dla siebie jak i innych osob bioracych udziat w wycieczce.
Kolejnym elementem szkolenia jest nauka poslugiwania si¢ sprzgtem ortopedycznym oraz
turystycznym. Organizatorzy rekreacji skierowanej do osob niepelnosprawnych zawsze
starajg si¢ przygotowac uczestnikow do turystyki pod katem teoretycznym, gdzie zwraca si¢
uwage na ochron¢ przyrody oraz zabytk(')w Warto wspomnie¢ o tym, ze niektore 1 kursy
podejmuja réwniez nauke plywania i jazdy na rowerze. Stanowi to dosy¢ znaczacy punkt
rekreacyjny gdyz pozwala osobom z dysfunkcja ruchu na zdobycie karty rowerowej i
ptywackiej. Posiadanie takich dokumentow istotnie wpltywa na samoocen¢ oraz dobre
samopoczucie 0sob z dysfunkcja ruchowa.

Wsrod dyscyplin  turystycznych zaproponowanych osobom niepetnosprawnym
ruchowo zauwazy¢ mozna wedrowki piesze, wycieczki rowerowe i autokarowe. W przypadku
pierwszej kategorii udziat osob z uszkodzonym narzadem ruchu jest bardzo ograniczony.
Osoby poruszajace si¢ na wozkach inwalidzkich mogg bra¢ udzial w takich przedsiewzieciach
tylko 1 wylacznie w towarzystwie pelnosprawnego opiekuna. Trasy tego typu wycieczek
obejmowaé¢ moga ulice miasta badz rowniez utwardzone $ciezki le$ne 1 szlaki turystyczne.
»Warto zwrdci¢ uwage, iz najprostszg forma turystyki pieszej jest spacer. Chodzenie jest
naturalng forma aktywnosci ruchowej kazdego cztowieka”" - pisze K. Kaganek. Dlatego tez
w model turystyki pieszej dla os6b niezdolnych poruszaé¢ si¢ o wiasnych sitach przyjmuje
wymiar symboliczny. Z psychologicznego punktu widzenia powinny one dostawa¢ zadania
dodatkowe np. przygotowanie napojow podczas postoju. Tego typu dziatania sprawiaja, ze
kazdy uczestnik grupy odczuwa wiez 1 przynalezno$¢ do okres$lonej zbiorowos$ci. Ponadto,
podrézowanie piesze powinno wzbogacac¢ si¢ o dodatkowe elementy takie jak: podziwianie
zabytkow, fotografowanie, zbieranie grzyboéw etc. Planowanie postoju I przerw podczas
wedrowki jest zalezne od rodzaju kalectwa oraz wydolnosci fizycznej grupy.

Réwnie popularna 1 atrakcyjna jest turystyka rowerowa-tandemowa. SzczegOlne
znaczenie nabiera ona dla inwalidow gdyz pozwala na szybkie pokonywanie przestrzeni oraz

2" E. Jedruch, 5.106
%8 K. Kaganek, Modele regresyjne uprawiania turystyki aktywnej przez osoby niepelnosprawne wzrokowo
i ruchowo, zrodto: http://www.bams.cm-uj.krakow.pl/bams_pdf/221-226 kaganek.pdf/18.08.2010
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przyjecie takiej postawy, ktoéra nie wyroznia ich w czasie jazdy od kolarza
niepetnosprawnego. Dzigki rozwojowi technologicznemu turystyka jest w stanie zapewnic
niepetnosprawnym specjalistyczne rowery przeznaczone tylko dla nich. Niektére z nich sg
nap¢dzane sitg ramion, inne nie wymagaja wysitku fizycznego gdyz s3 zaopatrzone w naped
elektryczny.29 Jazda na rowerze najbardziej wskazana jest dla os6b z roéznego rodzaju
zwyrodnieniami 1 uszkodzeniami kreggostupa. Oparcie rgk na kierownicy odcigza
poszczegblne odcinki kregostupa, a w efekcie eliminuje 1 tagodzi bol. %
Osoby niepetnosprawne ruchowo pod katem mozliwosci pokonywania przeszkdd
urbanistyczno-architektonicznych podzieli¢ mozna na dwie podstawowe grupy:
1) Niepelnosprawni ruchowo poruszajacy si¢ na wozkach inwalidzkich,
2) Niepelnosprawni ruchowo poruszajgcy si¢ za pomocg protez i kul. 3
O ile osoby nalezace do drugiej grupy moga bra¢ udzial w kazdego rodzaju
dziataniach turystycznych, tak osoby poruszajace si¢ na woézkach inwalidzkich korzystaé
moga ze specyficznych form aktywnosci, gdzie wykorzystuje si¢ konczyny gorne.
Niepetnosprawni poruszajacy si¢ na wozkach inwalidzkich najchetniej wybieraja
wycieczki autokarowe. Stanowi to dla nich doskonaty $rodek transportu, a ponadto pozwala
na podrézowanie w dtugich dystansach. Przygotowujac plan wycieczki nalezy szczegdtowo i
precyzyjne opisa¢ kazdy punkt programu, przy czym watro zorganizowaé kurs
przygotowujacy do podrézy w autokarze. A. Szczygiel zwraca uwage na nastgpujace zasady

bezpieczenstwa:
1. Kazdy uczestnik wycieczki powinien zaja¢ miejsce wedtug wczedniej przygotowanego
planu,

2. Osoby poruszajace si¢ na wozkach inwalidzkich powinny zajmowa¢ miejsca
zlokalizowane w przedniej i tylniej czesci autokaru w sasiedztwie opiekunow,
Osoby z usztywnieniami nog powinny zajmowac¢ miejsca w rzedach przysrodkowych,
Uczestnicy z wadami postawy powinni siedzie¢ w pozycjach korekcyjnych,

5. Mozna zezwoli¢ na rozluznienie paskéw w protezach, aparatach i gorsetach oraz

w sytuacjach tego wymagajacych na ich zdjecie,

6. Osoby cierpiace na chorobe lokomocyjna powinny zajmowaé miejsca

w srodkowej czesci autokaru, a ponadto nalezy wyposazy¢ je w torebki foliowe na

wypadek torsji.

Warto wspomnie¢ rowniez o obowigzkach pilota wycieczki. Przede wszystkim pewien
on by¢ zaopatrzony w $rodki opatrunkowe 1 przeciwwymiotne. Warto posiada¢ takze
zapasowe kule, rezerwowy wozek inwalidzki oraz kilka protez. Ponadto, pilot powinien
zadba¢ o dobrg i przyjazng atmosfere. Moze zachecaé uczestnikéw do $piewu, wskazywac
ciekawe widoki i krajobrazy za oknem etc.

~ow

Turystyka osob niewidomych i niedowidzacych

Dziat pedagogiki specjalnej, ktory zajmuje si¢ rehabilitacja, leczeniem
i wychowaniem osob niewidomych okresla si¢ mianem tyflopedagogiki.®® Bez watpliwosci
mozna stwierdzi¢, ze wzrok to bardzo wazny zmyst, ktory ma ogromne znaczenie w

» K. Kaganek, M. Gawinek, A. Szczygiel, Turystyka 0séb...op. cit. $.59
%0 M. Janiszewski, Rekreacja ruchowa dla 0séb niepetnosprawnych, Wyd. Uniwersytetu £odzkiego, £.odz, 1989,
s.67
*'K. Kaganek, Modele regresyjne uprawiania turystyki aktywnej przez osoby niepetnosprawne wzrokowo
i ruchowo, zrodto: http://www.bams.cm-uj.krakow.pl/bams_pdf/221-226 kaganek.pdf/18.08.2010
%2 K. Kaganek, M. Gawinek, A. Szczygiel, Turystyka 0séb...op. cit. .57
% 7. Sekowska, Ewolucja teorii i praktyki pedagogiki specjalnej [w:] Pedagogika specjalna - Wobec
potrzeb terazniejszosci i wyzwan przysziosci, [red.]JM. Chodakowska, Wyd. Uniwersytetu Marii Curie-
Sktodowskiej; Lublin, 1998, s.5
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procesach poznawczych. Ponadto, jest istotny podczas komunikacji z otoczeniem, orientacji
przestrzennej, dziatalno$ci praktycznej, a takze oddziatuje na sfere emocjonalng.®*

Biologia wyrdznia nastepujace czynnosci wzrokowe:

e Widzenie centralne (Srodkowe), ktore dotyczy widzenia matych przedmiotéw,
liter, cyfr etc. Jest nazywane rowniez ostro§cig wzroku.

e Widzenie obwodowe, ktére pozwala na postrzeganie duzych przedmiotow,
a takze przedmiotéw bedacych w ruchu oraz r6znorodnych zjawisk z calym
procesem ich zmiennosci. Czgsto nazywane jest widzeniem komunikacyjnym
poniewaz umozliwia orientacje przestrzenna.

e Widzenie stereoskopowe, ktore dotyczy spostrzegania perspektywy ,horyzontu
oraz glebi. Jest okreslane takze mianem widzenia tréjwymiarowego i odbywa
si¢ za pomocg obu oczu.

e Widzenie barw.

e Widzenie nocne dzigki adaptacji receptoréw wzrokowych. *

Migdzynarodowa Klasyfikacja Uszkodzen, Niepetnosprawnosci 1 Uszkodzen przyjela
nastgpujacy podzial uszkodzen wzroku. 1) Koncentryczne (réwnomierne) ograniczenie pola
widzenia w tym zakresie bariery wzrokowe moga by¢: niewielkie, umiarkowane, znaczne i
glebokie. Do réwnomiernego uszkodzenia wzroku zaliczy¢ mozna réwniez widzenie
lunetyczne, ktore polega na odbieraniu obrazéw za pomoca matej czgséci siatkowki. Porownac
to mozna do patrzenia przez dziurke od klucza. 2) Widzenie potowicze, ktére polega na
catkowitej §lepocie jednej strony oka 3) Inne uszkodzenia oka oraz ubytki gatki ocznej.*

Migdzynarodowa Organizacja Zdrowia zaktada, ze osobg niewidomg jest jednostka,
ktora nie widzi w ogdle (ostros¢ wzroku wynosi 0,00), a takze jednostki, ktorych ostrosé
wzroku nie przekracza 0,05 czyli moéwiac inaczej sa to osoby ze §lepota umiarkowang badz
tez stabo wzrocznoscig gleboka. Do osob niewidomych klasyfikuja sie¢ rowniez ludzie,
ktorych pole widzenia jest mniejsze niz 20 stopni. W tym wypadku ostro$¢ wzroku jest nie
istotna. Osoby stabo widzace to takie, ktorych ostros¢ wzroku wynosi od 0,05 do 0,3. W
znaczeniu szerokim natomiast do grupy inwalidéw stabo widzacych zalicza si¢ tez osoby,
ktérych pole widzenia jest ograniczone do obszaru 20 stopni.’’ Warto zauwazy¢, ze
tyflopedagogika wyodregbnita rowniez osoby ociemniate. Tym mianem okreslamy ludzi, u
ktorych ograniczenie lub utrata wzroku nastgpita w czasie zycia jest wigc wadg nabyta.

Istniejg r6zne przyczyny utraty lub znacznego uszkodzenia wzroku. Jedng z nich sa
czynniki genetyczne aczkolwiek proces dziedziczenia Slepoty nie jest do konca zbadany.
Trudno jest okresli¢ czy osoba niewidoma od urodzenia obarczona jest kalectwem na skutek
wad wrodzonych badz czynnikow genetycznych. Inng przyczyng sa wady wrodzone
analizatora wzrokowego 1 uszkodzenia okotoporodowe. Nastgpnym czynnikiem moga by¢
roznego rodzaju choroby oczu, w tym nowotwory, zatrucia, awitaminoza i cukrzyca. Kolejne
impulsy 2}oowoduj ace uszkodzenia wzroku to urazy mechaniczne galki ocznej, a takze zmiany
starcze.’

Zycie o0s6b niewidomych jest bardzo ciezkie i trudne. Nie maja oni mozliwosci
podczas pobierania nauki szkolnej korzystania z pomocy rysunkéw, schematow, ksigzek i
wszelkiego rodzaju napiséw na tablicy. Pozbawienie sa odbierania wrazen wizualnych, ktére
wplywaja na procesy budowania spostrzezen oraz na przebieg toku myslenia. Inwalidztwo

3 T. Majewski, Psychologia niewidomych i niedowidzqcych, Pahstwowe Wydawnictwo Naukowe, Warszawa,
1985, s.11

% M. Barczynski [red.]. Medyczny Stownik Encyklopedyczny, Oficyna Wydawnicza ,,Fogra”, Krakow, 1993,
s.184

% International Classification of Functioning, Disability and Health, 1980, 5.84

%7 7. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki.... op. cit. 5.98

% 7. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki.... op. cit. 5.103
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zwigzane ze Slepotg pozbawia i ogranicza dostep do rozmaitych przyjemnosci, gier i zabaw.
Utrudnia wykonywanie codziennych czynnosci, a ponadto znaczaco ogranicza
samodzielnos¢. Osoby niewidome majg zawezone mozliwosci podejmowania kariery
zawodowej oraz rozwijania pasji 1 zainteresowan. Pomimo, takich komplikacji i trudno$ci
zyciowych osoby niewidome 1 niedowidzace maja szans¢ na perspektywistyczny i
wszechstronny rozwoj. Jak pisze M. Grzegorzewska: ,,niewidome dzieci przychodza na §wiat
z tymi samymi dyspozycjami co ludzie normalni.” %9

Zasady uprawiania turystyKki i technika obstugi grup z dysfunkcja wzroku

Aktywnos$¢ turystyczna niepelnosprawnych niewidomych 1 niedowidzacych jest
bardzo trudna do organizacji cho¢ jak twierdzi J. Kedzierska nie istniejg formy turystyki,
ktére sa niedostepne dla tych o0s6b.* Planujac wycieczki przeznaczone dla oséb z
uszkodzonym wzrokiem nalezy pamig¢ta¢ 0 ograniczeniach opisanych w poprzednim
podrozdziale. Jako, ze odbior wizualny wrazen jest niedostepny warto zapoznaé uczestnikow
z doktadng trasag wyprawy. Powinni oni posiada¢ przewodniki i mapy napisane alfabetem
brajla dla 0s6b niewidomych lub w powickszonym druku dla 0séb niedowidzacych.**

T. Stefanski opracowat bardzo precyzyjne zasady opieckowania si¢ ludzmi
z dysfunkcja wzroku podczas zajeé turystycznych.*” Dobrze wyspecjalizowany przewodnik
stanowi potowe sukcesu w rekreacji 0s6b z niepelnosprawnymi oczami. Przede wszystkim
powinien by¢ przygotowany pod wzgledem teoretycznym z zakresu podstaw
tyflopedagogicznych, znaczaco utatwi to postepowanie z niewidomymi. Prowadzac grupe ma
obowigzek znajdowaé si¢ w zasiggu stuchu uczestnikow. Gtosno i wyraznie méwi o kazdej
zmianie kierunku, pojawianiu si¢ przeszkod na trasie etc. Umiejetnosci werbalne oraz emisja
glosu przewodnika majag w tym momencie bardzo duze znaczenie. Osoby niewidome sa
bardzo wrazliwe na sposdb moéwienia, dlatego tez warto zwrdci¢ uwage na glos, ktory
swiadczy o usposobieniu i zamiarach mowigcego. Dobry przewodnik powinien informowac
podopiecznego o tym co dzieje si¢ wokot. Bogato opisywaé mijane krajobrazy, widoki i
zabytki. Podczas rozmowy nie nalezy unika¢ stow opartych na wrazeniach wzrokowych np.
opowiada¢ o kolorach. Nalezy pamigta¢, ze nie wszystkie osoby z dysfunkcja wzroku sa
niewidome od urodzenia, dlatego tez niektore osoby beda zdolne wyobrazi¢ sobie opisywane
przez przewodnika obrazy. Stanowi to dla nich czynnik relaksacji i dostarcza przyjemnych
emocji.

W przypadku gdy ktéoremu$ z podopiecznych grozi niebezpieczenstwo nalezy go
W pore ostrzec, przy czym wskazowka przewodnika powinna by¢ jak najbardziej precyzyjna.
Nalezy takze pamigta¢ o tym, aby nie dotyka¢ niewidomego gwaltownie i z zaskoczenia,
poniewaz taki niezapowiedziany ruch moze wywotywac niepotrzebny lek. Wskazane jest aby
wpierw si¢ do niego odezwac 1 ostrzec, ze poczuje dotyk.

W turystyce istniej zasada, ze przewodnik powinien si¢ znajdowaé z prawej strony.
Ma to swoje uzasadnienie w tym, ze z prawe] strony znajdowaé si¢ moze najwiece]
przeszkod. Przestrzegajac bowiem zasad ruchu prawostronnego, przewodnik bedzie szedt

% Cyt. za: Z. Sekowska, Wprowadzenie do pedagogiki.... op. cit. $.103

0 J. Kedzierska, Turystyka oséb niewidomych i niedowidzgcych, .68

" A. Szczucinski, Turystyka i krajoznawstwo w srodowisku niepetnosprawnych [w:] Turystyka i
rekreacja osob niepetnosprawnych, [red.] T. Lobozewicz, Wyd. Wyzsza Szkota Ekonomiczna w
Warszawie, Warszawa, 2000, s.137

*2 1. Stefanski, Doskonalenie metod pracy przewodnikéw PTTK z osobami niepelnosprawnymi, [w:]
Spoleczne i organizacyjne aspekty aktywnosci turystyczno-rekreacyjnej 0sob niepetnosprawnych,
Wybrane materiaty z Migdzynarodowej Konferencji Naukowo-Metodycznej ,, Krajoznawstwo i
turystyka osob niepetnosprawnych — bez granic i barier” Biata Podlaska, 23-25 wrze$nia 2005 r. Wyd.
Polskie Towarzystwo Turystyczno- Krajoznawcze, Warszawa, 2005, 5.38-40
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albo tuz przy zabudowaniach, albo przy krawe¢zniku, gdzie najczesciej pojawiajg si¢
przeszkody (zaparkowane pojazdy, stupy, kioski itp.). Niewidomy podczas chodzenia
powinien znajdowac si¢ pot kroku za pilotem i jednoczes$nie trzymacé go pod reke. Dzieki
temu przewodnik bedzie mogt udziela¢ mu instrukcji stownych o wszelkich ruchach i
przeszkodach jakie beda pokonywac. Oprocz komunikacji werbalnej mozna porozumiewac
si¢ z niewidomym za pomoca umownych gestow i ruchow np. przy wchodzeniu na schody
czy kraweznik. Przewodnik niemal w kazdej sytuacji powinien znajdowac si¢ z przodu.

Do autobusu z osobg niewidomg powinno si¢ wchodzi¢ przednim wejsciem. Dzieje si¢
tak, aby w razie potrzeby poprosi¢ kierowce, zeby nie ruszyt zbyt predko. R¢ke niewidomego
nalezy potozy¢ na porgczy, aby ulatwi¢ mu wejscie po schodach prowadzacych do autobusu.
Przy wychodzenie nalezy postgpi¢ tak samo. Przewodnik powinien wysigs¢ jako pierwszy i
stang¢ z boku. Dzigki temu bedzie mogt w razie klopotow pomodc niewidomemu przy
wysiadaniu.

Reasumujgc T. Stefanski wyodrebnia najwazniejsze cechy oraz zadania jakie stoja
przed przewodnikiem osoby niewidomej. Jednak jak sam podkre$la: ,,podane uwagi i
zalecenia nie wyczerpuja wszystkich wytycznych do pracy posrod niewidomych”.*®* Na
zakonczenie powyzszych rozwazan warto podkreslié, ze specyfika pilotazu wycieczek
skierowanych do o0s6b niewidomych polega na tym, ze kazdy uczestnik posiada swojego
przewodnika.

Warto réwniez omoéwi¢ zasady i wytyczne opieki nad osobami niedowidzacymi.
Nalezy przede wszystkim zadba¢ o ich komfort odpowiednio modyfikujac otoczenie. Bardzo
istotne jest stosowanie specjalnych lamp 1 o$wietlenia oraz kontrastow. Planowanie
powierzchni musi by¢ specyficzne. Bez wzgledu na stopien i rodzaj uszkodzenia wzroku nie
sa wskazane gwaltowne zmiany nat¢zenia §wiatta w pomieszczeniach. Podobnie rzecz ma si¢
w przypadku stabo o$wietlonych miejsc.** Osoba, ktorej wzrok nie funkcjonuje w petni
sprawnie bedzie czuta si¢ bezpiecznie i komfortowo jesli pokoje, windy oraz wszelkiego
rodzaju pomieszczenia uzytkowe oznaczone bgda wizytowka napisang alfabetem brajla lub
powigkszonym drukiem. Warto wybiera¢ hotele, ktérych podtogi i1 $ciany sa kontrastowe
wobec siebie. Nie wskazane sg kolory pastelowe, wzory oraz nieostoniete okna i tarasy.

W ramach dziatalnos$ci turystycznej os6b niewidomych i niedowidzacych funkcjonujg
rozmaite dyscypliny 1 dziedziny rekreacyjne. NajczgSciej wybierane sa: wycieczki
autokarowe, wedrowki piesze nizinne, turystyka piesza gorska oraz turystyka rowerowa-
tandemowa.

Turystyka osob uposledzonych umystowo

Dziat pedagogiki specjalnej, ktdry poswiecil si¢ opiece 1 wychowaniu o0s6b
niepetnosprawnych umystowo to oligofrenopedagogika. Uposledzeniu umystowe to
zaburzenia procesOw poznawczych, co w konsekwencji prowadzi do braku lub ograniczenia
umiejetnosci przystosowawczych.45 Termin uposledzenie czgsto stosowany jest znamiennie z
pojeciem niedorozwdj umystowy, ostabienie sprawnos$ci psychicznej, opdZnienie rozwoju
umystowego.

Amerykanski pedagog Edward Doll pisze, ze aby moéwi¢ o niedorozwoju umyslowym
jednostke cechowa¢ musi duza niedojrzatos¢ spoteczna, spowodowana przez niskg sprawnosc
umystowa o charakterze rozwojowym, ktéra nie przemija w miar¢ dojrzewania, jej
pochodzenie jest konstytucjonalne i jest wadg nieodwracalnq.46

1. Stefanski, Doskonalenie metod pracy przewodnikéw... op. cit. $.40
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s.40

8 ). Wyczesany, Pedagogika uposledzonych umystowo, Oficyna Wydawnicza ,,Jmpuls”, Krakow, 2002,

88



Jak wspomniano wczes$niej uposledzenie umystowe $cisle wigze si¢ z umiejetnosciami
przystosowawczymi, wiec aby zdiagnozowa¢ niedorozwoj nie wystarcza badanie testowe
ilorazu inteligencji. Istotne jest tutaj poznanie mozliwosci adaptacyjnych cztowieka.
Odchylenia od normy w zachowaniu przystosowawczym moga wystapi¢ w réznych okresach
Zycia.47 Anomalia w postepowaniu U dzieci w wieku przedszkolnym mogg przejawiaé si¢ w
trudnosciach komunikacyjnych, zaburzen zaradno$ci i innych umiej¢tnosci spotecznych. W
pozniejszych latach zycia uposledzenie manifestowac si¢ moze poprzez znaczne trudnosci
szkolne.

Ciekawa definicj¢ uposledzenia umystowego prezentuje J. Kostrzewski. Przede
wszystkim zwraca on uwage na to, iz uposledzenie i niedorozwoj nie sg ze sobg tozsame i sg
wywotywane innymi czynnikami. Uposledzenie umystowe jest znacznie nizszym od
przecigtnego ogolny poziom funkcjonowania intelektualnego, ktory wystepuje wraz z
upo$ledzeniem przystosowania si¢ ze zmianami w centralnym uktadzie nerwowym.
Niedorozw6] umystowy natomiast to rodzaj uposledzenia umystowego, ktory powstal w
okresie rozwojowym tzn. w okresie okotoporodowym lub podzniej. Pojecia niedorozwoj
uzywa si¢ znamienne z oligofrenig.*®

Najbardziej szczegdtowa, precyzyjng i Scista definicje uposledzenia umystowego
podaje Z. Sekowska. Zaktada ona, ze o uposledzeniu umystowym méwi¢ mozna w przypadku
gdy jednostka wykazuje znacznie nizszy niz normalny iloraz inteligencji, a jej zdolnosci
adaptacyjne sg deficytowe przynajmniej w dwdch powyzszych zakresach:

Komunikacja werbalna,
Porozumiewanie sig,
Samoobstuga (troska o siebie),
Radzenie sobie w obowigzkach domowych,
Umiejetnosci interpersonalne,
Korzystanie ze srodkéw zabezpieczenia spotecznego,
Kierowanie sobg,
Zdolnosci szkole,
. Praca zawodowa,
10. Sposoby spedzania wolnego czasu,
11. Troska o zdrowie. *

Istnieje bardzo wiele klasyfikacji uposledzenia umystowego. To zjawisko
rozpatrywane jest pod katem wielu nauk spotecznych migdzy innymi: pedagogiki, medycyny,
socjologii 1 psychologii. Dla aktywnos$ci turystyczno-rekreacyjnej najwigksze znaczenie ma
klasyfikacji medyczna i pedagogiczna.

Z medycznego punktu widzenia uposledzenie umystowe przybiera forme stopni.
Wyrdzniamy cztery: lekki, umiarkowany, znaczny 1 gh;boki.50 Niepelnosprawnos$¢ umystowa
w stopniu lekkim (1Q 69-50) cechuje si¢ poziomem intelektualnym charakterystycznym dla 9-
12 roku zycia. Jednostki z takim stopniem upos$ledzenia moga zy¢ samodzielne, aczkolwiek
wymagaja pomocy w sytuacjach trudnych. Maja trudnosci z podejmowaniem decyzji gdyz na
etapie poznawczym nie osiggnely myslenia abstrakcyjnego. Moga podejmowaé prace
zarobkowg, a proces socjalizacji przebiega u nich w sposoéb wzglednie prawidlowy.
Zasadniczo do 12 roku zycia nie wystepuja réznice rozwojowe. Na zakonczenie warto
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wspomnie¢, ze niepelnosprawnos¢ umyslowa jest najczesciej diagnozowana, stanowi 85%
rozpoznan.”® Stopiehi umiarkowany (IQ 49-35), tego rodzaju deficyt umystowy cechuje sie
poziomem intelektualnym charakterystycznym dla 6-9 roku zycia. Jednostki uposledzone
umystowo w stopniu umiarkowanym maja problemy z nabywaniem regul spotecznych. W
sytuacjach nowych i trudnych istnieje ryzyko, ze nie poradza sobie w sposob samodzielny.
Procesy motoryczne przebiegaja wolniej niz w normie, ruchy fizyczne s3 powolne i
niezdarne. Moga podejmowaé prace zarobkowa w Zakladzie Pracy Chronionej. Osoby
uposledzone w stopniu znacznym (IQ 34-20) sa w stanie wyuczy¢ si¢ kilku podstawowych
czynnosci, jednak nie moga podejmowaé pracy zawodowej. Wystepuje tutaj znaczne
spowolnienie motoryki oraz rézne deformacje fizyczne. Uposledzenie w stopniu glebokim
(IQ ponizej 20) cechuje si¢ glgbokimi wadami neurologicznymi i fizycznymi. Samoobstuga
jest wyuczona na poziomie minimalnym, czesto wystepuje brak lub zaburzona mowa.
Jednostki z tego typu deficytem wymagaja opieki instytucjonalnej przez cate Zycie.52
Spogladajac na uposledzenie umystowe przez pryzmat dydaktyczno-wychowawczy

wyodrebni¢ mozna cztery grupy wpisujace si¢ do niej. Pierwsza grupe stanowig dzieci
niewychowalne, kolejng dzieci prawie niewychowalne, nastepnie dzieci wychowalne
aczkolwiek nieuleczalne. Ostatnia grupa si¢ dzieci Wyuczalne.53 Z. S¢kowska krytykuje owy
podziat. Zawiera poglad, ze jednostki niewychowalne nie istnieja. Kazdy stopien
uposledzenia moze by¢ rehabilitowany z mniej lub bardziej wymiernym skutkiem.
Rewalidacja os6b z glebokim uposledzeniem umystowym w tym przypadku obejmuje
nastepujace zakresy: nawigzanie kontaktu emocjonalnego z dzieckiem, znalezienie drog i
form komunikowania si¢ z dzieckiem oraz z otoczeniem, doprowadzenie do bezposredniego
udzialu dziecka w zyciu najblizszego otoczenia, nauke form samoobstugi, nauke czynnosci
spolecznie uzytecznych oraz wdrozenie w technike spotecznego bytowania.>

Czynnikéw wywolujacych uposledzenie umystowe jest bardzo wiele. Naleza do nich
migdzy innymi: elementy genetyczne, wady wrodzone tzn. powstajace w okresie ptodowym i
czynniki nabyte czyli takie, ktore dziataja w pierwszych latach zycia, zaniedbania
srodowiskowe oraz tzw. alkoholowy zespét ptodowy (Fetal Alcohol Syndrome).> Nie
sposob jest wymieni¢ wszystkich choréb zwigzanych z niepelnosprawnoscia intelektualng
watro jednak zwrdci¢ uwage na podstawowe grupy schorzen i1 zaburzen. Do chordb
genetycznych zwigzanych z upo$ledzeniem umyslowym zaliczy¢ mozna: zespdt Downa,
zespot Angelmana, zespot Jacobsena, zespot kociego krzyku — Cri du Cha, zespot Pataua,
zespot famliwego chromosomu X, stwardnienie guzowate. Wérdd calosciowych zaburzen
rozwoju wskaza¢ mozna autyzm 1 zespot Retta. Do zaburzen neurologicznych wplywajacych
na funkcjonowanie intelektualne naleza: padaczki, moézgowe porazenie dziecigce, wady
wrodzone moézgu, stany po urazach czaszkowo-moézgowych, stany po infekcyjnych chorobach
centralnego uktady nerwowego, brak zakretow kory mozgu, wady wrodzone rdzenia
kre;gowego.56

Zasady uprawiania turystyKki i technika obstugi grup osob uposledzonych umystowo
Aktywno$¢ turystyczna oséb uposledzonych umystowo jest doskonatg forma
wypoczynku, przynosi wiele rado$ci 1 satysfakcji osobistej. Odgrywa istotng role

°L L. Cierpiatkowska, Psychopatologia, Wyd. Scholar, Warszawa, 2007, 5.176
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w procesie rehabilitacji spotecznej gdyz rozwija umiejetnosci interpersonalne, odwage,
zaradno$¢, samoobstugg oraz zdolnos¢ do wspdlzycia w grupie.

Organizujgc rozrywki rekreacyjne dla niepetnosprawnych umystowo nalezy wzia¢ pod
uwage ich rozwdj psychofizyczny. Istotne jest aby w jednej grupie znajdowaly si¢ osoby
zakwalifikowane do tego samego stopnia uposledzenia. Roznice wystepujace miedzy danymi
zakresami niepetnosprawno$ci moga znacznie utrudniaé opieke oraz wspolprace z
uczestnikami wycieczki.

Oprocz kryterium rozwojowego bierze si¢ pod uwage rowniez nastepujace aspekty:

e Okreslenie realnego 1 dostosowanego do mozliwosci 1 potrzeb o0séb
z niepelnosprawnoscig intelektualng imprezy,

e Dobor oséb do grup powinien by¢ przemyslany, ponadto warto wytypowaé
osoby, ktore wymagaja dodatkowego, indywidualnego wsparcia,

e Nalezy okreslic metody, srodki i sposoby, ktore bedg stosowane w trakcie
rekreacji z uwzglednieniem osobniczych predyspozycji i mozliwos$ci 0s6b
uczestniczacych,

e Imprezy organizuje si¢ z uwzglednieniem zainteresowan podopiecznych,

e Szczegotowe zaplanowanie programu imprezy 1 zapoznanie z nim
uczestnikow, gdyz osoby niepetlnosprawne intelektualnie majg silniejszg
potrzebe przewidywalnosci zdarzen, nowe sytuacje, nagle zmiany moga
spowodowa¢ Igk 1 nieche¢ kontynuowania uczestnictwa w atrakcjach
turystycznych,

e Pozyskiwanie zaufania 1 emocjonalnego wspotbrzmienia z osobami
niepelnosprawnymi, wytworzenie pogodnej atmosfery, ale i okreslenie
oczekiwan i wymagan co do zachowania si¢ uczestnikéw imprezy. >’

Jedna z najpopularniejszych form turystycznych dostepnych dla o0séb
niepelnosprawnych intelektualnie sa wycieczki piesze. Przed rozpoczeciem spaceru wazne
jest aby skontrolowac¢ stan ubioru, wyposazenie i ekwipunek oraz ogolny wyglad zewnetrzny
0sOb uposledzonych umystowo. Jest to jeden z elementéw bezpieczenstwa. Wycieczka musi
by¢ szczegdtowo zaplanowana, nie powinna tez by¢ zbyt dluga i forsowna. Warto robic
krotkie przerwy postojowe w ramach wypoczynku oraz jedna dluzsza na spozycie positkow
czy napoi. Na omawianie krajobrazow i obiektéw mijanych po drodze nalezy przeznaczy¢
duzo czasu, przy czym zabytkéw nie powinno by¢ zbyt wiele. Podczas przekazywania
informacji mozna korzystac¢ z szerokiego zaplecza pomocniczego w postaci: filmow, plansz,
folderow, zdje¢ etc. Wiadomosci powinny by¢ przekazywane wolnym tempem, w sposob
konkretny, obrazowy. Nalezy unika¢ zbednych szczegotow oraz danych technicznych
dotyczacych danego obiektu. Generalnie przyjeto zasadg, ze podczas omawiania tresci
programowych unika si¢ przekazywania informacji wymagajacych obrobki intelektualne;j.
Szczegdlng uwage trzeba zwrdci¢ na bezpieczenstwo, stosowanie zaostrzonych $rodkow
bezpieczenstwa uchroni uczestnikow przed ewentualnym niebezpieczenstwem.

Rownie popularne sa wycieczki autokarowe. Organizujac tego typu aktywno$¢ nalezy
pamigta¢ o urozmaicaniu podrézy. Osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng bardzo szybko
odczuwajg znuzenie oraz nude, warto wiec zadba¢ o jaka$ rozrywke. Wiekszo$¢ autorow
uwaza, ze wycieczki autokarowe kierowane do 0sob uposledzonych powinny odbywac si¢ na
krétkich dystansach, aby zminimalizowac ryzyko, ze uczestnicy znudza si¢ lub zniechgca.
Podczas planowania trasy przejazdu konieczne jest uwzglednienie postojow niezbednych dla
zatatwienia potrzeb fizjologicznych.

T. Zotkowska podkre$la, ze najwazniejszym punktem planu wycieczki powinna by¢
przerwa na zakup pamigtek 1 upominkOéw oraz na spozycie positku. Dla wigkszosci

' T, Zbtkowska, Turystyka niepelnosprawnych intelektualnie, .91
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niepetnosprawnych intelektualnic mozliwos¢ zakupoéw stanowi najbardziej atrakcyjny punkt
58
programu.
Grupa wycieczkowa nie powinna liczy¢ wiecej niz 10 cztonkow w przypadku osob z
lekkim stopniem niepelnosprawnos$ci intelektualnej. W przypadku grup z uposledzeniem
glebokim lub znacznym na jednego opiekuna nie powinno przypada¢ wigcej niz 3-5 osob.

SPORT I AKTYWNOSC FIZYCZNA JAKO STYMULATOR POPRAWY SYTUACJI
ZYCIOWEJ OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH

Teoretyczne podstawy rehabilitacji ruchowej

Kultura fizyczne ma ogromne znaczenie w procesic w zyciu czlowieka. Szczegdlnej
warto$ci nabiera dla osob niepelnosprawnych gdyz sprawia, ze moga oni sprawdzi¢ swoje
mozliwos$ci oraz zaspokoi¢ swoje potrzeby, pragnienia i aspiracje. Sport jest tym elementem
rzeczywisto$ci, ktory sprawia, ze osoba niepelnosprawna staje si¢ samodzielna, spetniona i
pelnowartosciowa.

Kultura fizyczna stanowi wyraz szacunku i troski o wilasne ciato. Jest sSwiadomym
dzialaniem, ktéore ma na celu rozwijanie umiej¢tnosci organizowania czasu wolnego
z jednoczesng/m funkcjonalnym i konstruktywnym wplywem na zdrowie cielesne jak
i psychiczne.”

H. Grabowski zaklada, ze kulturg fizyczng nazywamy komplet zachowan,
mieszczacych si¢ w normach i dyrektywach funkcjonujacych w danym spoteczenstwie,
ktorych gléwnym celem jest: dbanie o zdrowie, prawidlowy rozwdj psychofizyczny i
poprawe postawy.

Bardzo podobny poglad zwiera Z. Krawczyk, ktory pisze, ze: ,kultura fizyczna to
wzglednie zintegrowany 1 utrwalony system zachowan w dziedzinie dbatosci o rozwdj
fizyczny, sprawno$¢ ruchowa i zdrowie cztowieka, przebiegajacych wedlug przyjetych w
danej zbiorowosci wzorow, a takze rezultaty owych zachowan.” °

Aktywno$¢ fizyczna pelni wiele funkcji w zyciu ludzi, zar6wno niepetnosprawnych
jak i w pelni zdrowych. Najbardziej klarownie omawia je H. Grabowski.®” Jedna z nich jest
funkcja rozwojowa, ktora stymuluje organizm oraz pobudza jego czynnos¢, co w efekcie daje
progres poszczegolnych ukladow w ciele cztowieka. Najwigksze pozytywnie zmiany
zaobserwowa¢ mozna w  ukladzie migsniowych, kostno-Stawowo-wigzadtowym,
krazeniowym, oddechowym oraz nerwowym. Funkcja rozwojowa sportu najbardziej
widoczna jest w przypadku osob stale lub okresowo unieruchomionych. Inng réwnie wazng
rola kultury fizycznej sa mechanizmy przystosowawcze, ktore dzigki uprawianiu sportu maja
okazje si¢ ksztattowaé. Umiejetno$ci adaptacyjne umozliwiaja zachowanie réwnowagi
wewnetrznej (homeostazy) w zmieniajacych si¢ cyklicznie warunkach srodowiska oraz
najblizszego otoczenia. Kultura fizyczna petni réwniez funkcje kompensacyjng co w praktyce
oznacza wyrownanie roznorodnych deficytow rozwojowych. Funkcja ta, dziala takze
zapobiegawczo. Podobne cechy ma kolejna z funkcji-korekcyjna, jednak r6znig si¢ od siebie
intencjami. Dzialania wyréwnawcze podejmowane sg profilaktyczne, natomiast korekcje
stosuje si¢ leczniczo. Ich znamiona wspdlne polegaja na podobienstwie srodkéw, ktorych
uzywa si¢ ramach tych oddziatywan.

%8 T. Zotkowska, Turystyka niepelnosprawnych intelektualnie, 5.92

%M. Demel, Sktad A., Teoria wychowania fizycznego. Wyd. PWN, Warszawa, 1975, .47
% H. Grabowski, Teoria fizycznej edukacji, Wyd. WSiP, Warszawa, 1999, s.23

o1 7. Krawczyk, Filozofia i socjologia kultury fizycznej, Wyd. PWN, Warszawa, 1974, .11
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Wspotczesnie wyodrebniono wiele form kultury fizycznej. Nalezg do nich:
wychowanie fizyczne, rekreacja fizyczna, sport, rehabilitacja ruchowa oraz turystyka.®
Wychowanie fizyczne kieruje si¢ do dzieci i mtodziezy w wieku przedprodukcyjnym, ktore
stanowi kurs propedeutyczny do dalszego uczestnictwa w tej kulturze. Rekreacja fizyczna
skierowana jest do ludzi w wieku produkcyjnym i poprodukcyjnym. Stanowi zrddto
odpregzenia i wyraz dbania o zdrowie. Kolejna forma — sport, skierowany jest do ludzi o
ponadprzecietnych zdolnosciach 1 mozliwo$ciach fizycznych. Rehabilitacja ruchowa dotyczy
0sOb niepelnosprawnych, turystyka natomiast skierowana jest do spoleczenstwa szeroko
rozumianego.

Rehabilitacja szeroko rozumiana stuzy przywroceniu zdrowia jednostce chorej.
W. Dega wyodrebnia nastepujace cechy rehabilitaci:

1. powszechno$¢ - jest dostepna dla wszystkich, a swoim zasiggiem obejmuje wszystkie
dyscypliny medyczne,

2. kompleksowos¢ - taczy w cato$¢ rozne srodki oddziatywan(lecznicze, psychologiczne,
spoteczne, zawodowe),

3. weczesno$¢ zapoczatkowania - rozpoczyna si¢ mozliwie jak najpredze;j,

4. ciaglos¢ - polaczenie rehabilitacji medycznej ze spoteczng i leczniczg.

Glownym celem rehabilitacji wedlug H. Grabowskiego jest usprawnianie
1 ksztattowanie u osob trwale poszkodowanych na zdrowiu zdolnosci do wykonywania
obowigzkow dnia codziennego. Ponadto, stara si¢ przygotowaé osob¢ niepetnosprawng do
podjecia pracy zarobkowej, stwarza si¢ takze warunki korzystne dla przystosowania si¢ do
otoczenia pod katem fizycznym, spotecznym i psychicznym.®

Literatura, jak wspominano wcze$niej wyrdznia rézne formy i rodzaje rehabilitacji. E.
Bolach wyréznia: rehabilitacje lecznicza, ruchowa, edukacyjna, zawodowa oraz spoteczna.®®
Rehabilitacja lecznicza obejmuje swym zasiggiem wszelkiego rodzaju dziatania medyczne,
ruchowa natomiast oddzialuje na sfere fizyczng. Rewalidacja edukacyjna i zawodowa ma na
celu przygotowanie do podjecia nauki 1 pracy. Ostatnia forma rehabilitacji stara si¢
przygotowac ludzi niepelnosprawnych do aktywnego zycia spolecznego. Poszczegolne formy
rehabilitacji stosowane sag w szpitalach, placowkach o$wiatowo-opiekunczych oraz innych
instytucjach stuzby zdrowia 1 spotecznych.

»Rehabilitacja ruchowa jest postacig rehabilitacji zdrowotnej, a zarazem forma
uczestnictwa w kulturze fizycznej, ktorej celem jest przywracanie lub kompensacja
utraconych w nastepstwie choroby lub kalectwa funkcji psychomotorycznych i ubytkéw
somatycznych za pomocg fizycznych srodkow, a zwtaszcza ruchu.”®’ Jak wskazuje powyzsza
definicja rehabilitacja ruchowa spetlnia warunki kompleksowosci gdyz laczy w sobie wiele
elementow. Sport w tym przypadku jest zjawiskiem ogolnie dostgpnym, nie stanowi zjawiska
elitarnego, dla niepelnosprawnych sport bedzie przyjmowat forme relatywng. Proces
rehabilitowania konczy si¢ gdy jednostka chora uzyska optymalny dla siebie poziom
sprawnosci. W praktyce oznacza to samodzielno$¢, zdolnos¢ do wykonywania obowiazkow,
wzgledna sprawnos¢ oraz nabywanie umieje¢tnos¢ spotecznych.

Rehabilitacja ruchowa wykorzystuje dorobek kultury fizycznej. Dziatania opieraja si¢
na wychowaniu fizycznym, rekreacji oraz turystyce. Jak wspomniano wczesniej wychowanie
fizyczne jest elementem przeznaczanym dla usprawniania dzieci i mtodziezy. Jest to
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dziedzina powszechna gdyz funkcjonuje jako przedmiot szkolny i jednocze$nic moze
stanowi¢ punkt oparcia w procesie rehabilitacji. Do najbardziej ogélnych celow wychowania
fizycznego dzieci i mtodziezy naleza:

1. Wzmacnianie ogdlnej aktywnosci i dynamiki organizmu,

2. Podnoszenie wydolnosci ustroju,

3. Rozwijanie motoryki,

4, Nauczanie konkretnych ruchéw fizycznych, zasad gier etc.®®

Wychowanie fizyczne stanowi bardzo wazny punkt pedagogiki specjalnej. Dzigki
olbrzymim zasobom materialu ma dominujacy wplyw na proces rewalidacji. R6znorodne gry,
zabawy ¢wiczenia gimnastyCzne oraz turystyka sg stanowig 0 racjonalnym i aktywnym
wypoczynku. Ten rodzaj terapii jednoczesnie leczy i1 bawi, co w przypadku dzieci
niepetnosprawnych jest bardzo istotne.®®

Warto réwniez rozwazy¢ istot¢ wychowania fizycznego kierowanego do o0sob
dorostych. Rekreacja ruchowa bo o niej konkretnie mowa jest jednym z elementow
rehabilitacji ruchowej oraz spotecznej. Pozostale aspekty rehabilitacyjne spetniane sa
posrednio. Jest to specyficzna forma wypoczynku czynnego, ktory ludzie podejmuja
dobrowolne. W odréznieniu od wychowania fizycznego, ktore w edukacji jest narzucone
odgornie, rekreacja stanowi nieprzymusowy sposob spedzania wolnego czasu. Dzieki tej
formie rehabilitacyjnej niepelnosprawni moga pozna¢é nowych przyjaciol, poczué si¢
swobodnie i beztrosko. Jednoczesnie odbieraja zbawienny wplyw leczniczy zwigzany z
aktywno$cia fizyczng. Hastem promujagcym rekreacj¢ ruchowa skierowang do
niepelnosprawnych jest ,.sport dla wszystkich”.”® Najwazniejsze cele i zadania jakie stawia
przed sobg oddzialywanie ruchem to:

1. Kontynuowanie rewalidacji rozpoczetej w szkole lub szpitalu,

2. Generowanie jak najlepszych warunkéw do regeneracji sil psychicznych
i fizycznych,

3. Integracja srodowiskowa,

4. Przyzwyczajanie do podejmowania aktywnosci w dalszym Zyciu,

S. Ksztattowanie $wiadomosci o wlasnej niezaleznosci.

Cechy oraz cele sportu ludzi niepetnosprawnych szeroko opisuje W. Dega. Przede
wszystkim zwraca on uwage na to, aby wykorzystywac¢ takie dyscypliny sportowe, ktére sg
komplementarne z programem rehabilitacyjnym. Stanowi to kontynuacje dziatan
rewalidacyjnych 1 jednoczesne poglebiane eliminowania dysfunkcji. Kolejnym celem jest
troska o bezpieczenstwo. Zajecia sportowe powinny miec¢ $ci§le okreslone zasady i1 reguty,
ktére minimalizuja ryzyko kontuzji i urazéw. Osoba prowadzaca zajecia, powinna by¢
wykwalifikowana 1 posiada¢ odpowiednie uprawnienia. Sprzet sportowy musi byc
odpowiednio dobrany, a jego jako$¢ 1 zdatno$¢ uzytkowa nie powinny budzi¢ watpliwosci.
Ostatnig cechg sportu jest powszechno$¢, co oznacza, ze powinien by¢ ogolnie dostepny dla
wszystkich 0s6b niepelnosprawnych.72
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Aktywnos$¢ sportowa niepelnosprawnych

Jak wspomniano wcze$niej sport i aktywno$¢ fizyczna stanowig istotny element
procesu rehabilitacji. Zaproponowane dyscypliny sportowe sg bardzo réznorodne, nie sposob
opisac ich wszystkich.

Najwigkszy problem dotyczacy organizowania zawodow sportowych dla
niepelnosprawnych stanowi wlasciwa klasyfikacji zawodnikéw. Podziat ze wzgledu
medycznego na klasy i grupy startowe spowodowal, ze w jednej konkurencji zawodnikow
dzielono niekiedy na kilkadziesiat grup startowych. Obecnie funkcjonuje bardziej optymalny
sposob klasyfikowania. Nie rodzaj schorzenia 1 dysfunkcji stanowi o przydzielani
zawodnikow do danej grupy lecz zblizone mozliwosci funkcjonalne. Zdarza si¢, ze podziat
ten nie zawsze jest sprawiedliwy gdyz zmniejsza szanse niektorych osob na zwycigstwo juz
na starcie. Jednak, pomimo wad przy;muje si¢, ze podziat ten jest najbardziej konstruktywny,
dlatego tez najczesciej si¢ go stosuje.

Rozwazania dotyczace uprawiania sportu przez osoby niepelnosprawne warto
rozpocza¢ od omoéwienia Swiatowych 1 polskich instytucji zajmujacych si¢ owa dziedzing.
Wyrézniamy nastepujace organizacje migdzynarodowe zrzeszajace osoby niepeosprawne:

e Migdzynarodowy Komitet Olimpijski,
e Migdzynarodowy Komitet Paraolimpijski - zrzesza osoby z niepetnosprawnoscia
narzadu ruchu,
e Migdzynarodowe Olimpiady Specjalne - zrzesza osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualna,
Migdzynarodowa Federacja Sportu Niepelnosprawnych,
Migdzynarodowa Organizacja Sportu i Rekreacji z MPD,
Migdzynarodowa Federacja Sportu na Wozkach Inwalidzkich,
Migdzynarodowa Organizacja Sportu Niewidomych,
Migdzynarodowa Federacja Sportu Oso6b Niepetnosprawnych Intelektualnie,
e Migdzynarodowy Komitet Sportu Gluchych.
Instytucje prowadzace swoja dzialalnos¢ w Polsce to:
« Polski Komitet Paraolimpijski,
* Olimpiady Specjalne Polska.

W ramach dziatalno$ci sportowej osdb niepetnosprawnych miesci si¢ wiele dyscyplin.
Jedng z ciekawszych 1 chetnie wybieranych jest ptywanie, dzieje si¢ tak poniewaz jest
sportem bezkontuzyjnym. Ten rodzaj aktywnos$ci jest szczegdlnie zalecany dla oséb
niepelnosprawnych ruchowo, umystowo oraz dla inwalidow wzroku. Podstawowe korzysci
jakie niesie za sobg przebywanie i ¢wiczenie w srodowisku wodnym to:

e Pod wzgledem fizycznym (poprawa sprawnosci ogolnej, wzmocnienie migsni,
zwigkszenie ruchomosci aparatu stawowo-kostnego),

e Pod wzgledem psychicznym(relaks, odprgzenie, poczucie komfortu, poprawa
samopoczucia, wiara we wlasne mozliwosci, podwyzszona samoocena,
mniejsza nerwowos$¢, akceptacja swojego inwalidztwa),

e Pod wzgledem spolecznym (integracja szeroko rozumiana, mozliwo$¢
poznania nowych ludzi na basenie, satysfakcja ze spedzanego konstruktywnie
czasu wolnego). ™

3 R. Plinta, Sprawnos¢ motoryczna a punktacja zawodnikéw uprawiajgcych pitke koszykowq na wozkach
[w:] Sport w rehabilitacji niepetnosprawnych [red.] J. Slezynski, Wyd. Polskie Stowarzyszenie Osob
Niepetnosprawnych, Krakow, 1999, 5.63

™ A. Szucinski, Przygotowanie psychologiczno-motoryczne i mozliwosci organizacyjne oséb
niepetnosprawnych oraz organizacji skupiajgcych osoby o specjalnych potrzebach do udziatu w ruchu
turystycznym [w:] Spofeczne i organizacyjne...op. Cit. 5.20
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Nauczanie plywania osob z dysfunkcjg nie jest prosta sprawg. Wybierajgc styl
ptywania nalezy kierowaé si¢ zasadami bezpieczenstwa oraz tatwoscia przyswojenia danego
stylu. Aktywnos¢ w $rodowisku wodne niekoniecznie musi si¢ wigza¢ z naukag ptywania,
rowniez roznorodne gry i zabawy w wodzie bardzo pozytywne wptywaja na ludzi. Trzeba
jeszcze raz podkresli¢, ze korzys$ci rehabilitacyjne sa naprawd¢ ogromne. Jako przyktad
postuzy¢ moga osoby z ograniczong ruchomoscia stawéw spowodowang bolem i napigciem
miegsniowym. Podczas plywania nie odczuwajg oni bolu, a stan ogdlny znacznie si¢ poprawia.
Podobnie jest w przypadku dziecigcego porazenia moézgowego- dzigki ptywaniu sg zdolne do
wykonywania ¢wiczen, jakim w warunkach ,,Jadowych” mogtyby nie podoiaé.76

Wspotczesnie w wielu miejscach $wiata funkcjonujg ptywalnie przystosowane do
potrzeb osob niepelnosprawnych. Wyposazone sg w dodatkowe uchwyty, stopnie, porgcze,
windy, pomieszczenia oznakowane sg brajlem i alarmem dzwigkowym etc. Jednakze nie
wszystkie akweny posiadaja taki dogodnos$ci, woéwczas osoba niepetnosprawna potrzebuje
pomocy instruktora, ratownika lub innej zdrowej osoby.

Inng rownie fascynujacg forma aktywno$ci wodnej jest nurkowanie. Wymienione
wczesniej wlasciwosci terapii z wykorzystanie elementéw ptywania postuzyta za podstawe do
opracowania metody terapeutyczne z wykorzystaniem schodzenia pod wod¢. Owe dziatania
okresla si¢ mianem metody Hallwika, gdzie nazwa pochodzi od nazwiska zatozyciela
pierwszego klubu plywackiego ludzi niepelosprawnych.”” W Polsce szkolenia i kursy
nurkowania dla 0so6b niepetnosprawnych organizuje Stowarzyszenie Nautica. Uczestnikami
tego sportu bardzo czgsto sg inwalidzi ruchu, ktorzy poruszajg si¢ na wozkach inwalidzkich.
Podobnie jak w przypadku dzieci z porazeniem mozgowym, nurkowanie znosi dla
niepelnosprawnych ruchowo wszelkie bariery. Fundacja przyjeta trzystopniowy podziat
niepeosprawnych nurkow.

W  S$wiecie sportu funkcjonuje wiele rodzajéw uprawiania ‘lucznictwa.
Najpopularniejsze jest strzelanie z tuku i1 kuszy do tarczy, gdzie nalezy wypusci¢ strzate w
taki sposob, aby znalazta si¢ jak najblizej $rodka. Mniej popularne jest trafianie w cel
ruchomy. Specyfika tucznictwa jako sportu polega na tym, Zze pelni on catosciowg role
integracyjng gdyz w zawodach strzelniczych jednoczesnie moga konkurowaé osoby
niepetnosprawne jaki i zdrowe. Rehabilitacja spoteczna w tym przypadku jest najwigksza i
najbardziej efektywna. Do strzelania wykorzystuje si¢ dwa rodzaje tukow-zakrzywione i
proste. Korzystanie z tych pierwszych jest bardzo trudne, dlatego tez niepelnosprawni czesciej
wybieraja tuk prosty.79

Lekkoatletyka jest chetnie uprawiana przez inwalidéw ruchu z amputowanymi
konczynami, paraplegia oraz innymi dysfunkcjami aparatéw ruchu. W ramach tej aktywnosci
wyodrebni¢ mozna nastepujace kategorie: pchnigcie kulg, rzut dyskiem, rzut oszczepem,
wyscigi na wozkach: dla kobiet - 60m, 200m, 400m; dla mezczyzn - 100m, 400m, 800m.*°
Wszystkie konkurencje sa odpowiednio zmodyfikowane, aby byty mozliwe do wykonania
przez uczestnikow przy jednoczesnym zachowaniu odpowiedniego stopnia trudnosci.
Wprowadza si¢ rowniez dodatkowe dyscypliny np. rzut maczuga, ktéry wykonuja osoby z

> |. GedI-Pieprzyca , Plywanie miodziezy z uposledzonym narzqdem wzroku. Wychowanie Fizyczne i

Zdrowotne”, 2003, Nr 10, 5.16-18

® T, Maszczak, Kultura fizyczna...op. cit. 5.29

"7 Zrédto: http://www.nautica.pl/stowarzyszenie/stowarzyszenie.php/20.08.2010

78 Zrédto: Oficjalna strona internetowa fundacji ,, Tacy Sami”
http://www.tacysami.org.pl/strona/index.php?id=11#koszyk
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96



najwickszym kalectwem np. tetraplegicy.81 Olimpiady i zawody lekkoatletyczne odbywajg si¢
na stadionach sportowych. Szatnie, z ktorych korzystaja niepelnosprawni powinny by¢
wyposazone w odpowiednie uchwyty i podnosniki. Osoby z dysfunkcja ruchu, ktore sg w
Stanie porusza¢ si¢ o wilasnych sitach biorg udzial w zawodach bez stosowania aparatéw
ortopedycznych, kul etc. Natomiast w przypadku 0s6b na wozkach inwalidzkich zabrania si¢
modyfikowania i przeksztatcania owych wozkow w celu osiagnigcia lepszych wynikéw. Nie
jest wskazane rowniez uzywanie nieuzasadnionej stabilizacji. Tylko w przypadkach
usprawiedliwionych np. przy duzej spastycznosci pozwala si¢ zawodnikom na dodatkowe
zabezpieczenia. Podczas wykonywania rzutow oszczepem, dyskiem czy maczeta zakazane
jest ruszanie si¢ z miejsca. Rzut wykonuje si¢ z wozka, gdzie nie wolno wstawac, pochyla¢
si¢ do przodu etc. W przypadku gdy gracz wypadnie z wozka rzut uznaje si¢ za spalony.82

Jedng z odmian lekkoatletyki sa zawody zwane pigciobojem, ktére rowniez
najwickszym zainteresowaniem cieszg si¢ wsrod inwalidow ruchu. Zawodnicy biorg udziat w
nastepujacych konkurencjach: pchnigcie kula, rzut dyskiem, oszczepem, ptywanie, strzelanie,
skok w dal, slalom, marsz i bieg. Kazdy uczestnik bierze udziat w pieciu dyscyplinach.
Klasyfikacja odbywa si¢ ze wzgledu na rodzaj i zakres schorzenia. Z reguty zawody trwaja
dwa dni; pierwszego dnia odbywajg si¢ konkurencje lekkoatletyczne, a drugiego strzelanie,
plywanie, biegi.®

Opisane powyzej dyscypliny i kategorie sportowe przybierajg charakter rehabilitacji
indywidualnej. Co oznacza, ze niepetnosprawni uprawiaja sport we wlasnym zakresie. Oprocz
sportow indywidualnych wyszczego6lni¢ mozna tez sporty zbiorowe, oparte na dzialaniach
druzynowych. Bardzo popularne sg sporty takie jak: koszykoéwka, pitka nozna, kregle.

Bardzo interesujaca dyscypling jest pitka halowa (futsal) uprawiana przez inwalidow
wzroku. Jak podaje E. Bolach - aktywno$¢ ruchowa osob niewidomych, ociemniatych i
niedowidzacych jest podstawowym 1 fundamentalnym elementem ich rehabilitacji, dlatego tez
adoptowano dla nich wiele dyscyplin sportu zbiorowego: rollball, torball i goal ball . Sa to gry
niekontaktowe, ktore majg na celu doskonalenie orientacji przestrzennej, koordynacji
ruchowej oraz stuchu i dotyku.®* W grze bierze udzial 5 zawodnikow przy czym jeden z nich
petni funkcje bramkarza. Mecz sktada si¢ z dwodch czeSci po 25 minut kazda, ponadto
zawodnicy majg prawo do 10 minutowej przerwy. Dopuszcza si¢ 5 graczy rezerwowych, a
zmiany uczestnikow odbywaja si¢ bez ograniczen. Podczas gry zawodnicy porozumiewaja si¢
ze sobg werbalnie lub za pomoca klaskania, pstrykania palcami etc. Oprocz tego na Sali
znajduje si¢ dwoch trenerow, ktorzy udzielajg instrukcji 1 wskazowek. Pitka, jakiej uzywa si¢
do futsalu wielkoscig 1 cigzarem zblizona jest do tej, ktorej uzywa si¢ w standardowej pitce
noznej. Jednak jej zasadniczym elementem jest Zrédto dzwieku umieszczone w $rodku. Pitka
wydaje odglosy g)odczas toczenia, podrzucania, uderzania o przeszkody, natomiast nie jest
styszana w locie.®

Koszykowka wuprawiana przez inwaliddw ruchu ma bardzo wysoka moc
psychoterapeutyczng. Pozwala graczom na wykazanie si¢ duza aktywnoscig oraz
samodzielnos$cig. Laczy wigc w sobie elementy sportu indywidualnego i1 zbiorowego. Szybka

81 |. Rutkowska, N. Morgulec ,B. Molik , Lekkoatletyka osob niepelnosprawnych jako forma promocji
zdrowego stylu zycia 0sob niepetnosprawnych,
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Niepetnosprawnych, Krakow, 1999, 5.207
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akcja gry stanowi dobre ¢wiczenie dla rozwoju spostrzegawczo$ci, ¢wiczy umiejetnosci
koncentracji i uwagi. Ponadto, dla osob poruszajacych si¢ na wozkach inwalidzkich jest
szansg na doskonalenie techniki jazdy, hamowania, przyspieszania etc. W koszykowce na
wozkach stosuje si¢ drybling zamiast kozlowania. Polega to na tym, ze zawodnik moze dwa
razy poruszy¢ wozkiem, po czym musi odbi¢ pitk¢ 0 parkiet. W czasie przemieszczania si¢
pitka powinna znajdowaé si¢ na kolanach gracza.®

Inng rownie popularng gra zespotowg jest siatkowka. Obowiazujg tutaj prawie takie
same zasady jak w przypadku standardowej pitki siatkowej. W przypadku inwalidéw ruchu
poruszajacych si¢ o kulach rozmiar boiska moze by¢ mniejszy niz szablonowo przyjety.
Ponadto, osoby z dysfunkcjami ruchu powinny potrafi¢ opiera¢ si¢ na jednej kuli, wowczas
druga, wolng reka moga zagrywac pitke. Podobnie jest w przypadku niepelnosprawnych na
wozkach, jedng reka poruszaja kotami wozka, a druga odbijaja pitke. Na zakonczenie warto
doda¢, ze w grze moze bra¢ udziat wiecej niz szesciu zawodnikow.

PODSUMOWANIE

Aktywno$¢ turystyczno-rekreacyjna oso6b z niepetnosprawnosci jest fundamentalnym
sktadnikiem wielopoziomowej rehabilitacji. Bez watpliwo$ci mozna stwierdzié, ze znaczaco
poprawia funkcjonowanie inwalidow. Dziatalno$¢ turystyczna i sportowa jest stymulatorem
poprawy sytuacji zyciowej.

Osoby z niepetlnosprawnoscia czesto maja bardzo niska samoocene, dzicki kulturze
fizycznej moga cho¢ na chwile zapomnie¢ o swoim kalectwie. Wysilek fizyczny daje
poczucie spetnienia, zaspokojenia i odprezenia.

Jan Mela to polarnik, najmiodszy cztowiek na $wiecie, ktory zdobyt oba bieguny,
podréznik, taternik, dzialacz charytatywny, prezenter radiowy i ... niepetnosprawny ruchowo.
Nie bez kozery nazywa si¢ go cztowiekiem bez barier. Histori¢ chlopca, ktory na skutek
razenia pradem stracil lewe podudzie i prawe przedrami¢ zna cata Polska. Z zapartym tchem
Sledzono etapy jego podrézy na bieguny, nastgpnie sensacj¢ wzbudzila wyprawa na
Kilimandzaro. Przypadek Janka Meli sprawil, ze turystyka osob niepelnosprawnych stata sig¢
w Polsce bardzo popularna. Krok po kroku powstaje coraz wigcej osrodkow
wypoczynkowych z oddzialami integracyjnymi, coraz wigcej imprez organizuje si¢ dla
»Sprawnych inaczej”.

Dzi§ nikogo juz nie dziwi widok gluchoniemego mlodziefica biorgcego udziat w
popularnym programie reality show, gdzie gtownym zadaniem uczestnikow jest taniec. W
kolejnym o podobnym zabarwieniu merytorycznym mozna byto podziwia¢ popisy tancerza z
amputowang noga. Obaj zawodnicy odpadli w pierwszej rundzie odrzuceni przez jury. Nie
stanowi to jednak kontrowersji bowiem zostali potraktowani jak normalni, zdrowi ludzie,
gdzie wszystko w mysli hasta Marii Grzegorzewskiej: ,,NIE MA KALEKI-JEST
CZLOWIEK”.
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Indexes of special dexterity of pole vault jumpers aged 13 — 15

Mariusz Klimczyk

Kazimierz Wielki University, Bydgoszcz

SELOWO KLUCZOWE: sprawnos¢ specjalna, skale punktowe, skok o tyczce.

STRESZCZENIE

W badaniach doswiadczalnych, ktore zostaty przeprowadzone w latach 2002-2009,
brato udziat 27, 16 i 10 ¢wiczacych odpowiednio w wieku 13, 14 i 15 lat, tacznie 53
zawodnikow. Sportowcy brali udziat w zajgciach treningowych, uprawiajac skok o tyczce w
klubach: S.L. WKS, ,,Zawisza” Bydgoszcz, ,,Gwardia” Pila, ,,Slqsk” Wroclaw.

Celem pracy bylo opracowanie oceny wskaznikow sprawnosci specjalnej skoczkow o
tyczce w wieku 13-15 lat.

W pracy zastosowano nastepujace metody i narzedzia badan: testowanie sprawnosci
specjalnej, rejestracja wynikow sportowych 1 metody statystycznego opracowania.

Analiza wynikdéw badan sprawnosci specjalnej badanych skoczkéw wykazata znaczne
zréznicowanie odchylenia standardowego (od 0,04 do 54,63).

Najwyzsza zalezno$¢ korelacyjng, zachodzi pomiedzy wskaznikami szybko$ciowo-
sitowymi (0,65 — 0,96).

Do najwazniejszych zaleznosci zachodzacych pomiedzy poszczegdlnych probami
sprawnosci specjalnej, a wynikiem w skoku o tyczce zaliczamy skok w dal z rozbiegu (0,71),
wspinanie na 3m lin¢ (-0,72), bieg na 15m z tyczka (-0,78) oraz ,,przelot” nad poprzeczka z
przewrotu w tyl przez stanie na re¢kach (0,86).

Wyniki badan analizy korelacyjnej prowadzonej w ciggu 7 lat przy uwzglednieniu
rozktadu statystycznego pozwolity opracowaé w punktach wskazniki sprawnosci specjalne;.

ABSTRACT

In experimental researches conducted between 2002 and 2009 participated 27, 16 and
10 contestants adequately aged 13, 14 and 15, together 53 contestants. Athletes participated in
training classes doing the pole vault at sports clubs: WKS “Zawisza” Bydgoszcz, “Gwardia”
Pita, “Slask” Wroctaw.

The aim of the thesis was to develop indexes of special dexterity of pole vault jumpers
aged 13 — 15.

The following methods and tools of research were used in the thesis: testing physical
dexterity, recording sports results and methods of statistical description.

The analysis of physical dexterity tests' results of the examined pole vault jumpers
showed significant diversity of the standard deviation (from 0,04 to 54,63).

The highest correlative relation occurs between speed and strength indexes (0,65 —
0,96).

To the most important relations occurring between particular physical dexterity
attempts and the result of pole vault we qualify long jump with a run-up (0,71), climbing 3-m
rope (0,72) and 15 m run with a pole (0,78).

The results of researches which have been conducted for 7 years, on the basis of
correlative analysis, allowed us to specify indexes of special dexterity.

101



INTRODUCTION

Pole vault belongs to one of the most spectacular sports events in athletics. The desire
to gain results on the highest world level motivates coaches and scientists to constantly search
for more effective means and methods of training.

One of the key requirement improving training effectiveness is complete subjection to
guided processes (W. N. Platonow, H. Sozanski /edit/, 1991; Z. Wazny, 1990).

Taking into account the works of specialists in the field of control, it can be stated that,
for example, technical background of contestants can be verified by methods of e.g. staged
control, which gives an opportunity to trace sports development of the contestant from season
to season (G. I. Kowalczuk, I. A. Wasniew, 2002; W. Przybylski, 1997; W. A. Zaporozanow,
A. U. Kuzmin, H. Sozanski, 1994).

Thorough analysis of the literature showed that in the case of currently functioning
professional sport, the contestants training, among many, pole vault should be appropriately
prepared for optimal implementation of training process, adjusting to special physical training
exercises, specific for pole vault, and for participation in sport competitions at national level
(Polish Championship). To achieve the above goal it is necessary to obey individualization.
This subject has been mentioned in publications for many years showing significant meaning
of individualization in sports training (D. Harre, 2001; H. Sozanski, 1999 and others). Its aim
is to assure optimal conditions of sports development for contestants characterized by
different dominant features (A. Hohmann, M. Lames, M. Letzelter, 2002; R. Sleamaker, 1993
and others). That is why, in the opinion of specialists, to implement this procedure, optimal
training conditions should be assured and specific individual loads should be adjusted to the
possibilities of particular contestants (W.K. Balsewicz, W. Zaporozanow, 1987; H. Sozanski,
1999; W. N. Platonow 1997). Researchers, in order to indicate them, recommend the sets of
tests and control indexes adjusted to the sports level of contestants (D. Harre, 1994; W.N.
Ptatonow, K. P. Sachnowskij, 1998; W. A. Zaporozanow, H. Sozanski, 1997).

The specialists, in their works, recommend to base control examination of contestants'
physical background on objective quantitative assessment which includes the development of
the basic motor skills (e.g. strength, speed, motor coordination, nimbleness) (E.
Mleczko,1992; W,N. Platonow, 1984; S. Sawczyn, 2000; H. Sozanski, 1987; W. Starosta,
1993).

The appropriate selection of the indexes used in the researches and control tests
adjusted to the specificity of the discipline or sports competition causes the best
informativeness (K. Kochanowicz, 1998).

PURPOSE OF THE STUDY
The purpose of the study was to develop indexes of special dexterity of pole vault
jumpers aged 13 — 15.

MATERIAL AND METHODS

In experimental researches conducted between 2002 and 2009 participated 27, 16 and
10 contestants adequately aged 13, 14 and 15, together 53 contestants. Athletes participated
in training classes doing the pole vault at sports clubs: WKS “Zawisza” Bydgoszcz,
“Gwardia” Pita, “Slask” Wroclaw.

The contestants participated in training classes at the sports club 3 to 4 times a week.
The time of training unit was 60 — 90 min. At school they were executing Physical Education
programme in the amount of 3 or 4 45-minute units a week with the emphasis on education of
general physical dexterity.
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The following methods and tools of research were used in the thesis:

e testing physical dexterity,

e recording sports results,

e methods of statistical description.
Physical dexterity attempts were indicated according to the system of control indexes

suitable for the requirements of sports event — pole vault (M. Klimczyk, 2008, 2009):

— running speed for 30 m distance with a high start (s),

— running speed for 15 m distance with a 20-meter run-up (s),

— running speed for 15 m distance with a 20-meter run-up with a pole (s),

— running speed for 15 m distance with a 20-meter run-up with setting a pole (s) and
particular 5-meter segments of the run,

— strength — measured by the long jump at state (cm)

— explosive strength — measured by the long jump with a 20-meter run-up (cm),

— strength of back muscles and shoulder girdle — measured by lifting feet to the
horizontal bar from straight arm overhang (quantity)

— strength of back muscles and shoulder girdle — measured by lifting feet to the
horizontal bar from straight arm overhang 5 times in good time (quantity)

— strength of shoulder girdle and shoulders' muscles — measured by climbing 3-meter
rope (s)

— strength of shoulder girdle and shoulders' muscles, horizontal pull-ups (quantity)

— strength of shoulder girdle and shoulders' muscles, 5 horizontal pull-ups in good time
(s),

— test of pole vault (cm)

— strength of back muscles and shoulder girdle — measured by lifting feet to the
crossbeam — training stimulator

— coordination and explosive strength measured by “flying” over the crossbeam from
back somersault through a handstand (from the mattress) (cm),

— strength — measured by shot put 4kg thrown back over the head (m).

The attempts were preceded by a detailed instruction on a way of their execution and
before their performance the coach conducted a 15-minute warm-up.

The analysis of sports results was conducted on the basis of the official competition
protocol. The collected material was thoroughly analysed statistically taking into account the
minimum, maximum and average value and the standard deviation of the examined
parameters, while Pearson correlation factors were considered as statistically significant for
p<0,05.

RESEARCH RESULTS

The analysis of physical dexterity tests' results of pole vault jumpers aged 13 — 15
showed significant diversity of the standard deviation which oscillates from 0,04 (0 — 5 m of
the run for 15-m distance with setting a pole), to 54,63 in a long jump with a run-up (table 1).
The smallest dispersion of the results is noticed in running and strength tests (from 0,04 to
4,52). While the biggest in the attempts of general character for pole vault jumpers, long
jump with a run-up and long jump at state (adequately 54,63 and 23,20). In the run for 30 m
the average value was 4,24 s, the minimum 3,80 s and the maximum 4,49 s. In the run for 15-
m distance without a pole, with a pole and with setting a pole adequately the average and the
maximum values present as follows 2,06 s, 2,17 s, 2,34 s, the minimum values 1,81s, 1,85 s,
and 2,01 s, and the maximum values 2,30 s, 2,48 s, 2,67 s. In the long jump at state and with
a run-up the average value was 233,02 cm and 479,38 cm. The furthest long jump at state
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performed by one boy was 2,84 cm long and the shortest was 195 cm long. In the long jump
with a run-up the difference between the furthest and the shortest jump was 215 cm. In the
test consisting in lifting feet to the horizontal bar and horizontal pull-ups, one contestant
lifted feet to the horizontal bar 12 times which was the highest number and the other
contestant 2 times which was the smallest number while one of the contestants pulled up 18
times and the other one only once. The average value in the above tests was adequately 6,37
and 7,79. In the test on coordination and explosive strength measured by “flying” over the
crossbeam one of the contestants moved his body over the crossbeam on the highest level of
95 cm and the other contestant on the lowest level of 35 cm. A great dispersion of the results
was noticed in a pole vault (53,45), where the difference between the highest and the lowest
jump of the contestant was 205 cm. The results of the rest of the attempts are presented in
table 1.
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Table 1. The results of physical dexterity tests of pole vault jumpers aged 13 -15

CD. Dexterity tests Statistical Age Examined
values 13-15 contestants
(quantity)
1 run for 30 m (s) Average 4,24 10
SD 0,23
Min 3,80
Max 4,49
2 run for 15 m (s) Average 2,06 53
SD 0,12
Min 1,81
Max 2,30
3 run for 15 m with a Average 2,17 53
pole (s5) SD 0,17
Min 1,85
Max 2,48
4 run for 15 mwith a Average 2,34 53
pole (s) SD 0,14
Min 2,01
Max 2,67
5 O-5m (s) Average 0,76 53
SD 0,04
Min 0,64
Max 0,85
6 5-10 m (S) Average 0,78 53
SD 0,05
Min 0,67
| _ Max 0,90 _
7 10 - 15 m (s) Average 0,81 53
SD 0,05
Min 0,70
Max 0,94
8 long jJump at state Average 233,02 53
(cm) SD 73,20
Min 195,00
Max 284,00
9 long jump with a Average 479,38 53
Run-up (cm) SD 54,63
Min 394,00
Max 609,00
10 lifting feet to the Average 6,37 43
horizontal bar SD 2,31
(quantity) Min 2,00
Max 12,00
11 climbing 3-m rope Average 10,25 53
) SD 3,20
Min 4,37
_ Max 15,80 _
12 Pull-ups on the Average 7,79 53
horizontal bar SD 4,52
(quantity) Min 1,00
Max 18,00
13 lifting feet to the Average 3,10 10
crossbeam SD 1,91
fraining stimulator Min 1,00
(quantity) Max 7,00
14 lifting feet to the Average 6,71 10
horizontal bar SD 1,05
5 times in good Min 5,62
time (s) Max 8,86
15 5 pull-ups on the Average 7,17 10
horizontal bar in good SD 1,04
fime (s) Min 6,03
Max 8,69
16 ,flying” over the Average 57,50 10
crossbeam from SD 20,98
back som ersault Min 35,00
through a handstand Max 95,00
from the matiress (cm)
17 4-kg shot put thrown Average 12,75 10
back over the head (m) SD 0,69
Min 11,32
Max 13,86
18 pole vault result Average 266,32 53
(cm) SD 53,45
Min 205,00
Max 410,00
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The conducted correlative analysis showed relations occurring between another
physical dexterity indexes of the examined with the pole vault result (table 2).

On the basis of the conducted analysis the conclusion can be drawn that the highest
correlative relation factors, on the level of importance 0,05, occur in speed and strength
indexes (0,65 — 0,96). The highest relation on the level from 0,95 to 0,96 occurs between the
run for 15-m distance with setting a pole and particular 5-m stages of this run (table 2).

Interestingly is presented the relation between pull-ups on the horizontal bar and
“flying” over the crossbeam (0,68), doing horizontal pull-ups 5 times (0,72), lifting feet to the
horizontal bar 5 times (0,76) and lifting feet — training stimulator to the crossbeam (0,76).

Between the rest of the tests, in the majority, we can observe the relations of the
average and low dependence.

Table 2. The results of correlative analysis of particular physical dexterity attempts of pole

vault jumpers aged 13 -15

un for 30 m [(s) 1

run for 15 m [(s) 2 0,44

run for 15 m jwith a pole (s) 3 0,32 0,90

run for 15 m jwith setting a pole (s) 4 0,33 0,73 | 0,68

0-5m (s) 5 Jo0,47 0,76 Jo0,74 0,96

5-10m (s) 6 0,47 | 0,78 | 0,72 | 0,95 0,92

10 - 15 m (s) 7 0,17 | 0,62 | 0,56 § 0,96 | 0,85 | 0,88

ong jump at ptate (cm) 8 |-083}-0,77|-0,824-0,64}-0,71}-0,71 |-0,51

ong jump wigh a run-up (cm) 9 -0,24 |-0,79 }-0,85)-0,72 |-0,79 §-0,76 |-0,59] 0,86
fiitting feet to khe horizontal bar (quantity) 10 -0,43 | -0,44 1-0,55 | -0,50 |-0,44 §-0,55] 0,14 | 0,27

iclimbing 3-m Jrope (s) 11 |-0,04)0,78 0,76 | 0,60 J0,65 J0,66 0,47 |-0,75}0,80]-0,50

Pull-ups on the crossheam (quantity) 12 0,22 |-0,67|-0,74)-0,46 |-0,51 |-0,50 |-0,36| 0,58 J0,62 | 0,51 |-0,71

Lifting- stimufator-feet to the horizontal bar (quang 13 | 0,30 | -0,05 | -0,14 |-0,13 | -0,10 }-0,12 }-0,15}-0,17 } 0,12 -0,53 | 0,76
rifting feet 5 §mes to the crossbeam in good time| 14 |-0,12 ) 0,52 | 0,34 | 0,22 | 0,30 | 0,25 | 0,10 0,12 |-0,12 0,85 |-0,76 | -0,57

5 pull-ups onjthe crossheam in good time (s) 15 0,10 § 0,39 | 0,47 |-0,31}-0,17 |-0,25 |-0,41}-0,11 }-0,42 0,58 |-0,72-0,49 | 0,38

,flying over the crossheam from back somerslauty 16 | 0,59 | 0,21 | 0,12 }§ 0,13 | 0,16 | 0,19 ] 0,08 |-0,46 |-0,07 -0,34 | 0,68 | 0,85 |-0,42§-0,35

4 kg shot putfthrown back over the head (m) 17 |-0,60) 0,15 | 0,22 }J 0,26 | 0,15 | 0,14 0,35 0,18 |-0,27 0,30 |-0,53 |-0,66 0,44 }0,05-0,61

pole vault (cr') 18 |o0,67}0,70 |{-0,78}-0,59}-0,60}-0,60 |-0,50{0,63 0,71§0,43}-0,72 J0,62 | 0,61 |-0,504-0,36] 0,86] -0,55

ariableg 1 2 8 4 5] 6 7 8 9 10 11 12 13 14 | 15 | 16 17

p<0,05 bold

Interesting relations occur between particular physical dexterity attempts and pole vault
results. The most important one is the one occurring between the long jump with a run-up
(0,71), climbing 3-m rope (0,72) and the run for 15-m distance with a pole (0,78). However,
the correlation statistically important with the highest relation occurs with the test consisting
in “flying” over the crossbeam from back somersault through a handstand (0,86) (table 3).

Table 3. The results of correlative analysis of control indexes with the highest relation with
the pole vault result of the contestants aged 13 -15

No Dexterity tests Age 13-15
1 run for 15 m with a pole (s) -0,78
2 long jump with a run-up (cm) 0,71
3 climbing 3-m rope (s) -0,72
4 Lflying” over the crossbeam from back somersault 0,86
p < 0,05 bold
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CONCLUSIONS

Indexes of the highest relation with the pole vault result which include: run for 15-m
distance with a pole, long jump with a run-up, climbing 3-m rope, “flying” over the
crossbeam from back somersault and pole vault were specified

Physical dexterity tests' results of pole vault jumpers aged 13 -15 showed significant
diversity of the standard deviation. It is the evidence of the slight homogeneity of the
examined sportsmen.

The biggest dispersion of the results can be observed in the attempts of general
character for pole vault jumpers, the long jump with a run-up and the long jump at state. It
occurs very clearly in pole vault (the minimum 205 cm, average 266 cm, while the maximum
410 cm). It can be caused by relatively short training period of some of the contestants.

The difference of 144 cm between the lowest and the highest pole vault result can be
an evidence that at the discussed stage of training we should look for the contestants whose
possibilities predispose them to this sports event.

The smallest dispersion of the results can bee noticed in the tests of running and
strength character.
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Funkcje i znaczenie rekreacji fizycznej w roznych okresach zycia czlowieka

Marek Napieralal, Radoslaw Muszkieta®, Walery Zukow’

YUniwersytet Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy
*Wyzsza Szkota Gospodarki w Bydgoszczy

Stowa kluczowe: rekreacja fizyczna, ontogeneza, zdrowie, funkcje i cele rekreacji

Streszczenie

W Polsce systematycznie wzrasta $rednia wynagrodzenia za prace oraz czas wolny w
relacji do tygodniowego obcigzenia praca. Zdecydowanie poprawia si¢ baza sportowo-
rekreacyjna 1 turystyczna. Wzrastajg naklady finansowe: panstwowe, samorzadowe i
niepubliczne na rekreacje, sport, turystyke i zdrowie. Czynniki te powinny mie¢ pozytywny
wplyw na zwigkszenie si¢ zainteresowania, a szczeg6élnie na udzial Polakow w aktywnym
spedzaniu czasu wolnego, w roznych okresach i etapach zycia. Niestety taka sytuacja nie jest
obserwowana. Jednoczesnie polskie spoteczenstwo dominuje w réznych statystykach w
zakresie stabego i1 pogarszajacego si¢ stanu zdrowia. Podjgto wige probe opisania znaczenia i
funkcji rekreacji ruchowej na cztowieka w réznych okresach jego zycia.

Przy rosngcych zagrozeniach wspotczesnego $wiata: halas, przyspieszony rytm zycia,
przy pogarszajacej si¢ higienie (siedzacy tryb zycia, pracy, wypoczynku, brak aktywnosci
sportowej, niedosypianie, przemgczenie, uzaleznienia) wzrasta znaczenie rekreacji fizycznej
(Wolanska 1989).

Istota rekreacji fizycznej jest:

1. Zaspokojenie potrzeb ruchu niezbednego dla zdrowia.

2. Rownowazenie dobowego bilansu energetycznego organizmu czlowieka.

3. Poprawa, utrzymanie 1 budowanie sprawnosci i wydolnosci fizyczne;.

4. Osiaganie przyjemnosci i zadowolenia z wysitku fizycznego.

Stosunek do aktywnos$ci fizycznej, nawyki, przyzwyczajenia ksztaltowane s3g od
urodzenia. Nie bez znaczenia jest w tej mierze okres szkolny. Idea krzewienia health-related
fitness powinna towarzyszy¢ pracy szkolnej i odnosi¢ si¢ do tych komponentéw sprawnosci,
ktore sg efektem korzystnego wptywu aktywnosci na zdrowie (Bouchard, Shephard 1994).
Znaczne efekty w prawidlowym rozwoju dziecka poprzez sport odnotowano w Stanach
Zjednoczonych (Humphrey 2003, Fraser-Thomas, Cote 2007). Osoby zwigzane z praca w
szkole twierdza, ze winna ona przygotowywa¢ do wychowania w zdrowiu, a uczniowie
powinni wykaza¢ gotowos¢ dla osiggania w przysztosci celow (Gosset 2007).
Przeprowadzone tam badania wykazaly, ze dzieci zaangazowane w sporcie sg nie tylko
zdrowsze, ale wystepuje u nich takze wigksza odpornos$¢ na stres. U dzieci zaangazowanych
w sport nie wystepuje nadmiar tkanki ttuszczowej 1 odnosza one réwniez lepsze sukcesy w
nauce. Zauwazono ponadto, ze dzieci aktywniejsze ruchowo odznaczaja si¢ wicksza
koncentracja uwagi. Sport i rekreacja sg pomocne W rozwoju dzieci chorych na ADHD
(Knipshe, Baumanis 2002). Jest miejscem na roztadowanie agresji i nadmiaru energii.
Angielski badacz Ashley (1994) zaobserwowal, ze najwiecej korzysci we wihasnym
srodowisku maja dzieci o atletycznym typie budowy ciata. Dzieci te sa najpopularniejsze w
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grupie réwiesniczej, petnig role przywodcze, sa powszechnie lubiane w szkole. Sg one
rowniez najaktywniejsze na lekcjach wychowania fizycznego, grupa ta okazuje si¢ miec
robwniez najwicksze zainteresowania poza sportem. Sportowa i rekreacyjna aktywnos¢
wptywa na ksztattowanie osobowosci dziecka, powoduje takze podniesienie jego samooceny.
Roéwiesnicy wykazujacy sie gorsza sprawnoscig fizyczng charakteryzuja si¢ zwickszonym
poczuciem nizszo$ci wobec innych, ale jednoczes$nie podwyzszong agresywno$cia wobec
otoczenia 1 dorostych. Badania, nie tylko w Polsce, wykazaty wigksze zainteresowanie
aktywnos$cig ruchowg chlopcow niz dziewczat (Rockett 2004). Zaobserwowano, ze wplyw na
aktywno$¢ ruchowa dzieci i mtodziezy jest mniejszy ze strony rodzicow niz szkoty, czy tez
grup rowiesniczych. Troska o prawidlowy rozwo6j dziecka, jego sprawno$¢ i zdrowie jest
obowiazkiem 0s6b dorostych zwtaszcza rodzicow 1 wszystkich tych, ktorym nie jest obojetny
mtody czlowiek.

Ruch jest warto$cig przyczyniajacag si¢ do spotggowania zdrowia. Aktywnos$¢ ksztattuje
wlasciwosci odporno$ciowe organizmu, prawidtowy przebieg proceséw metabolicznych.
Wiasciwy poziom sprawnosci stanowi czynnik zabezpieczajacy przed chorobami
cywilizacyjnymi. Sprawno$¢ pomaga w uzyskaniu réwnowagi emocjonalnej, latwiej
przystosowuje do zmieniajacych si¢ warunkow. Sprzyja przyswajaniu norm spotecznych,
buduje prestiz i wptywa na znalezienie miejsca jednostki w spoteczenstwie. Jednostka
sprawna fizycznie moze skuteczniej czerpa¢ rado$¢ z zycia, wzbogacal jego tresci,
szczegblnie podczas zabawy i korzystania z roznych form wypoczynku. W warunkach
szkolnych uczniowie sprawniejsi fizycznie zajmuja w klasach lepsza pozycj¢ spoteczna, zyja
z wicksza wiarg we wlasne sity. Te cechy powinny wrgcz wymuszaé zastosowanie
skuteczniejszych metod stymulacji ruchowej w pracy z dzie¢mi opdznionymi w rozwoju
fizycznym. Moze to by¢ warunkiem zapewnienia prawidlowego rozwoju biologicznego,
psychicznego i spotecznego (Napierata 2008).

Funkcje aktywnosci rekreacyjnej wedlug T.Wolanskiej (1989) to:

- funkcja regeneracyjna — wypoczynek, regeneracja sit po pracy i obowigzkach
domowych, odnowa sit biopsychicznych,

- funkcja rozrywkowa — dobra zabawa, rozrywka, rézne typy i rodzaje gier i zabaw, mite
spedzanie czasu w odpowiednim towarzystwie,

- funkcja rozwojowa — rozszerzenie wiedzy o S$wiecie, roznego typu zjawiskach,
poznawanie nowych ludzi i miejsc,

- funkcja kompensacyjna — kompensacja, wyroéwnanie wszelkiego typu brakow i
niedociggnigé: brak ruchu, zabawy, pozycji w grupie itp.,

- funkcja kreacyjna — twoércze spehnienie si¢ w zajeciach, formach, rzeczach ktorych
realizacja jest niemozliwa w czasie zajetym obowigzkami zawodowymi, spotecznymi i
rodzinnymi,

- funkcja katartyczna (tac.- katharsis-oczyszczenie) — ,,oczyszczajgca”, pozwalajaca na
odreagowanie, ucieczk¢ od codziennych klopotéw, obnizenie poziomu samokontroli
emocjonalnej,

- funkcja integracyjna — mozliwo$¢ poznania nowych ludzi spoza krggu domowego i
zawodowego, zawieranie przyjazni, tworzenie grup zabawowych alternatywnych dla innych
srodowisk, integracja w srodowisku rodzinnym,

- funkcja adaptacyjna — pomoc w przystosowaniu si¢ do nowych warunkow
srodowiskowych, zarowno $rodowiska naturalnego, jak i spoteczno — kulturowego, pomoc w
przystosowaniu si¢ organizmu do wzmozonego wysitku,

- funkcja stymulatywna — wspomaganie i pobudzanie rozwoju psychicznego i fizycznego
cztowieka.

- funkcja korektywna — przeciwdziatanie i niwelowanie szeregu potencjalnych odchylen
(zwlaszcza w rozwoju fizycznym cztowieka — duza rola rekreacji fizycznej),
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- funkcja emancypacyjna — uwalnianie si¢ od szeregu narzuconych czlowickowi
niepisanych norm spotecznych, nakazéw i zakazow (etycznych, moralnych i innych),

- funkcja ekonomiczna - dbanie o kondycje psychofizyczng obniza wydatki na ewentualne
leczenie (profilaktyka) i pozwala na osiggnigcie lepszych wynikow na innych polach
dziatania,

- funkcja spoteczno — ideologiczna — w skali makro kreowanie odpowiednich wzorow
zachowan rekreacyjnych pozadanych spotecznie i waznych dla jednostki, za pomoca
odpowiednich dziatan i instrumentow,

- funkcja lokalizacyjna — umiejetno$¢ i sposob spedzania czasu wolnego, rodzaje
aktywnosci rekreacyjnej lokalizuja jednostke w przestrzeni spotecznej (kwestia statusu,
prestizu) nie mniej anizeli petnione role zawodowe.

U czlowieka wystepuje wiele potrzeb zyciowych m.in. potrzeba aktywnos$ci fizyczne;j.
Potrzeby wystepujg w sposob zroznicowany w zalezno$ci od warunkéw osobniczych takich
jak: wiek, pte¢, konstytucja ciata czy stan zdrowia (Osinski 1996).

Znaczenie ruchu w wybranych grupach wiekowych

Okres niemowlecy (do okoto 1 roku zycia). Charakterystyka motorycznosci niemowlecej
(promotorycznej) to niepokdj ruchowy, rozlewnos¢ pobudzenia, sztywnos$¢ (tonus). Ruchy
wykonywane sg btednie, nie majg zwigzku z rzeczywisto$cig. Dalej nast¢puje okres wlasciwy
— wysitek skierowany jest na utrwalenie lokomocji dwunoznej oraz mowy. W trakcie ¢wiczen
w chodzeniu wyostrzaja si¢ wrazenia btgednikowe, zarysowuje si¢ lordoza ledzwiowa,
przemieszczenie narzagdow wewngtrznych dostosowanych do pozycji pionowe;.

Pod wptywem aktywnosci ruchowej wzmagaja si¢ czynnosci neuromotoryczne, lepiej
pracuje uktad sercowo—naczyniowy, poprawia si¢ przemiana materii i czynniki krwiotworcze.

Zaleca si¢ w tym korzystanie z drogocennych wartosci, jakie niesie promieniowanie
stoneczne oraz pobyt na $wiezym powietrzu (dla dziecka korzystniejszy pobyt na §wiezym
powietrzu) do temperatury -10*C. Powoduje to wzmozenie apetytu, zwigkszenie odpornosci
na choroby, ponadto promienie stoneczne wytwarzaja potrzebng witaming D. W kazdym
okresie rozwoju dziecka wazng rol¢ odgrywa mito$¢ rodzicielska oraz przyjazna atmosfera
domu rodzinnego.

Okres poniemowlecy (do okoto 3 lat). Doskonalone sg ruchy lokomocyjne, manualne,
wystepuja trudnosci w dtuzszej koncentracji uwagi. Wzrasta odpornos¢ na zachorowania,
mimo pojawienia si¢ grozby chorob zakaznych wieku dziecigcego. Nastepuje rozrost migsni
szkieletowych, zmniejsza si¢ ilo$¢ tkanki tluszczowej, zmienia si¢ stosunek sity do cigzaru
cialta co umozliwia wykonanie zlozonych ruchow. Wskazane ¢wiczenia z rodzicami
(pozytywne zmiany w somatyce). Okres ten sprzyja hartowaniu ustroju, a jego brak moze
spowodowa¢ ,,wydelikacenie”, obnizenie odpornosci i sprzyja stanom patologicznym.
Dziecko powinno mie¢ mozliwos$¢ ruchowego wyzycia si¢. Rozwdj motoryki zwigzany jest z
opanowaniem mowy.

Wiek 2-3 lat to okres, w ktorym manipulacyjne ruchy przeksztatcaja si¢ w praksje (ruchy
celowe). Okres wczesnego dziecinstwa charakteryzuje rozrzutno$¢ ruchowa oraz bogactwo
form ruchu. Dziecko potrafi swobodnie chodzi¢, biegaé, skaka¢, rzuca¢, chwyta¢, wspinac
si¢, utrzymywac rGwnowage statyczng i dynamiczng.

Okres przedszkolny (do okoto 7 lat). Wykonywane ruchy sg ptynne i harmoniczne. Kazde
¢wiczenie ruchowe cechuje odrebna struktura kinematyczna i dynamiczna. Struktura
kinematyczna ruchu to forma, rytm, tempo danego ¢wiczenia. Rytm to stosunek czasu
trwania poszczegolnych faz ruchu. Tempo (¢wiczenia okreSlamy przez liczbe ruchéw
wykonywanych w jednostce czasu. Ruch ciata okreslamy zawsze wzgledem drugiego ciala,
ktore uwazamy wtedy za nieruchome. Okoto 4-5 roku zycia wystepuje ,,pierwsze apogeum
motoryczno$ci” (Przeweda 1973). Ruchy dziecka sa celowe, swobodne, plynne i przyjemne.
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Serce pod wzgledem fizjologicznym jest sprawne. Rozwini¢ta motoryczno$¢ o charakterze
zabawowo-sportowym. Wigkszo$¢ dzieci potrafi harmonijnie podrzucaé pitkg, kopnaé ja,
odda¢ skok z rozbiegu. Szybko uczg si¢ jazdy na nartach, tyzwach, potrafig ptywac, jezdzi¢
na rowerze. Chlopcy motorycznie zaczynaja osigga¢ przewage nad dziewczgtami. Trudnosci
moga si¢ pojawi¢ przy czynnosciach wymagajacych znacznej precyzji ruchow rgk na
przyktad podczas zapinania, sznurowania, jedzenia.

Zabawa powinna stanowi¢ podstawowy sposob ruchowego wyzycia sie. W trakcie
zabawy dziecko moze wykaza¢ si¢ naturalng ekspresja ruchowa. Zabawa stanowi podtoze do
zaspokojenia potrzeb ruchowych, spolecznych 1 poznawczych. Aktywno$s¢ w zabawie
wywiera pozytywny wplyw na rozwdj somatyczny, motoryczny i psychiczny dziecka
(Osinski 1996).

Okres miodszy szkolny (7 lat — 10-12 lat). Wystepuje w tym wieku wstrzas szkolny, to
zjawisko zwigzane z roztagkg z domem w niespotykanej dotychczas dla dziecka przestrzeni
czasowej. To jednocze$nie czas duzej potrzeby ruchu, ,,wyzycia” si¢ przy jednoczesnym
braku dtuzszej koncentracji uwagi.

W okresie 9-10 lat wystepuje ,etap dziecka doskonatego” (drugie apogeum
motoryczno$ci). Dzieci charakteryzuja si¢ wyjatkowa tatwoscia uczenia si¢ ruchow we
wszystkich sportach, nawet ztozonych ¢wiczeniach gimnastycznych. Wystepuje wyjatkowa
celowo$¢ ruchdéw, doskonata harmonia i elastyczno$¢ (Przeweda 1973, Osinski 1996).
Dziecko chetnie wspdtzawodniczy, rados¢ sprawia sukces sportowy. Dzieci slabsze w
motoryce gorzej znosza faze adaptacyjng do warunkow szkolnych, trudniej dostosowujg si¢
do grupy réwiesniczej. Dymorfizm juz jest zaznaczony: chlopcy goruja w biegach, rzutach i
skokach, dziewczgta w ruchach manualnych, precyzji. Nadmiar pobudliwo$ci moze sprawiac
ktopoty wychowawcze.

Okres pokwitania (do 17 lat). Pokwitaniu czesto towarzyszy obnizenie odpornosci
ustroju, zwickszona wrazliwo$¢, wewnetrzne skupienie, poped do samotnosci, rodzacy si¢
krytycyzm, chwiejno$¢ nastrojow, przewrazliwienie, sklonno$¢ do komplekséw. W tym
okresie zycia mamy do czynienia z duzg troskg o higien¢ osobistg, nalezyty tryb zycia,
unikaniem i eliminacjg stresow, z duzg ilo$cig snu i wypoczynku biernego.

Znaczne przyrosty wielkosci ciata, zmiany proporcji (alometria) powoduja, ze zmienia si¢
proces biomechaniczny narzadéw ruchu. Zmiany sity mig¢éni sg wolniejsze niz faza wzrostu.
Zaczyna si¢ pojawia¢ w rozwoju somatycznym, motorycznym 1 psychicznym coraz wigksze
zrdznicowanie. Chtopcy czesto zaczynaja przecenia¢ swoje sily, wykazujac si¢ duza odwaga i
sktonnoscig do popisu. Wystepuje tez podwyzszenie srodka cigzkos$ci ciata i nierOwnomierny
rozrost migéni, co moze sprzyja¢ wystapieniu pogorszenia si¢ postawy ciata (Osinski 1996).
U dziewczat obserwuje si¢ obnizenie poziomu wydolnosci fizycznej, co ma zwigzek z
przyrostem masy tluszczowej w okolicach bioder, zmianami proporcji ciata. Dziewczeta
charakteryzuje brak zdecydowania, niewiara w wlasne mozliwo$ci 1 zmiana zainteresowan
spotecznych. W efekcie zaczyna si¢ unikanie aktywnosci fizycznej (kryzys motorycznosci).
Stabilizacja sprawnosci nastgpuje okoto 15 — 16 roku zycia (Przeweda 1973).

Aby przyczyni¢ si¢ do prawidtowego rozwoju miodziezy, zapobiec wadom postawy ciata,
nalezy proponowa¢ szczegolnie atrakcyjne zajecia fizyczne. Jest to czas i miejsce do
wykazania si¢ inwencjg animatorow 1 instruktorow rekreacji.

Okres milodzienczy (do ok. 24 lat), to staba wrazliwo$¢ na dziatanie czynnikoéw
zewnetrznych, przy jednoczesnej, czgsto wysokiej sprawnosci fizycznej. Daje si¢ wtedy
ksztattowa¢ zdolnosci motoryczne podczas systematycznego treningu. W okresie tym
wystepuje czesto brak motywacji 1 checi ruchu. Jest to czas jak okresla Wolanski (1987),
maksymalnej wielkosci danej cechy, ktora nie poddawana stymulacji, ulega zanizaniu
wyjatkowo szybko. Uwaza si¢, ze dopiero po 18 roku zycia mozna rozpocza¢ ¢wiczenia o
zwigkszonej intensywnosci zwigzane z sitg.
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Przed instytucjami zwigzanymi z rekreacjg fizyczng stoi wielkie zadanie dotarcia do
sporej grupy miodziezy, poniewaz cz¢sto nie jest ona objeta obligatoryjnym wychowaniem
fizycznym (wyjatek stanowi mitodziez studencka i1 zoinierze). Nasilajgce si¢ procesy
alkoholizmu, narkomanii, palenia papierosoéw i niehigieniczny tryb zycia nie pozostaja bez
wptywu na zdolnos$ci motoryczne i na stan kondycji tej grupy mtodziezy.

Okres wieku dorostego i dojrzatego (do ok. 45-55 lat). Przy doborze ¢wiczen powinno sig¢
bra¢ pod uwagg charakter wykonywanej pracy, tryb zycia, a dorobek mtodosci nie jest trwaty.
Spadajg zdolnosci motoryczne a regeneracja ulega przedtuzeniu. Juz Z.Gilewicz (1964)
zauwazal spotykane wady postawy ciala u osobnikow roznych zawodoéw, wynikajace na
przyktad ze sposobu wykonywania pracy, jak tzw. okragle plecy (szewcy, zegarmistrzowie),
wady konczyn u tragarzy, kowali 1 tak dalej. Wszystkie te wady wynikaty z
niesymetrycznego obcigzenia migs$ni, przy jednoczesnym braku odpowiednich ¢wiczen
korekcyjnych.

Wazng rol¢ dla utrzymania optymalnego poziomu kondycji speilnia zbiorowa, jak i
indywidualna rekreacja fizyczna. Zaleca si¢ w tym wieku codzienng gimnastyke poranna,
biegi w terenie, jazd¢ na rowerze, narciarstwo biegowe, piesze wyprawy turystyczne. Dla
zdrowia, psychofizycznej kondycji i wtasciwego rozwoju uktadu sercowo—naczyniowego do
najwazniejszych naleza dyscypliny cykliczne oraz te o dynamicznym charakterze uprawiane
przynajmniej 2 — 3 razy w tygodniu (Osinski 1996).

Okres starzenia si¢ i starosci. O szybkosci starzenia si¢ decyduja czynniki genetyczne,
zywienie, higiena wypoczynku, aktywno$¢ fizyczna. W tym czasie maleje wytrenowalno$¢
organizmu.

W minionym stuleciu zycie ludzkie wydluzylo si¢ na $wiecie o ponad 25 lat.
Systematycznie zwigksza si¢ liczba ludnos$ci powyzej 65 roku zycia. Przecigtna dlugos¢ zycia
Polek w 2011 roku wyniosta 80 lat, a megzczyzn 72 lata. Przewiduje si¢ w Polsce w 2020
roku, ze co czwarta osoba bedzie w wieku powyzej 60 lat.

Proces starzenia si¢ jest zjawiskiem nie do uniknigcia i dotyczy nas wszystkich. Staros§¢
zaczyna si¢ po 60 roku zycia (Szwarc 1 wsp. 1986). Najczesciej okres starosci dzieli si¢ na
dwa okresy: wczesna staro$¢ (60 — 75 roku zycia), pozna staros¢ (powyzej 75 roku zycia).
Czesto wystepuje rozbieznos¢ pomiedzy wiekiem kalendarzowym a biologicznym, lecz nie
ustalono jeszcze wystarczajacych kryteriow oceny wieku, ktore bytyby powszechnie przyjete.

Starzenie si¢ nie jest choroba, ale choroby przyspieszajg starzenie si¢. Zmianom starczym
1 ich wczesnemu wystgpowaniu moze zapobiec aktywnos$¢ fizyczna, ¢wiczenia fizyczne,
sport. Cwiczenia fizyczne przywracaja przemiane materii w tkance kostnej i aparacie
wigzadtowym. Uprawianie sportu nawet w wieku starszym wplywa na poprawe wentylacji
ptuc. Aktywno$¢ fizyczna jest skuteczng metoda w leczeniu chorob wiencowych, chorob
nadciénieniowych, otytosci, cukrzycy i innych. Cwiczenia fizyczne to uznana metoda terapii
w Kkardiologii i geriatrii. Fizjologia wysitku fizycznego wyjasnia przyczyny przyrostu
wydolnosci fizycznej poprzez aktywnos¢, a przez to poprawe stanu zdrowia zwlaszcza oséb
starszych.

Aktywno$¢ fizyczna ma szerokie zastosowanie nie tylko w profilaktyce, lecz takze w
leczeniu wielu zaburzen i chorob zwlaszcza cywilizacyjnych i przewlektych jak: miazdzyca,
choroba niedokrwienna serca, zmiany zarostowe tetnic konczyn dolnych, choroba
nadci$nieniowa, choroby przewodu pokarmowego (nerwica zoladka, zaburzenia drog
zotciowych, niezyty jelita grubego), choroby uktadu oddechowego (dychawica oskrzelowa,
przewlekte niezyty oskrzeli, rozedma ptuc), choroby przemiany materii — otylo$¢, cukrzyca,
nerwice ogolne i narzadowe oraz zaburzenia psychiczne. Cwiczenia fizyczne sa doskonata
rehabilitacjg. Istnieja jednak choroby, gdzie wysitek fizyczny nie jest wskazany, dlatego
osoby starsze powinny by¢ pod stalg kontrolg lekarskg (Szwarc 1 wsp. 1986).
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Objawem motorycznego starzenia si¢ jest zanik potrzeby ruchu. Wystepuje tzw. regres
wlasciwosci  psychomotorycznych. Brak wysitku fizycznego powoduje spadek masy
migsniowe]j (sity mieSniowej). W przedziale wicku 65-85 lat wystepuje spadek sity
migsniowej 0 1,5%, a mocy 0 3,5% rocznie, obniza si¢ sita izometryczna, wytrzymatos¢
mieg$niowa, gibkos¢, wzrasta natomiast odsetek tkanki tluszczowej (Drabik 1995). Stata
aktywno$¢ fizyczna pozwala na osigganie 1 utrzymanie wysokiego poziomu wydolnosci, co
moze wplyna¢ na oddalenie gwattownego procesu starzenia si¢.

Poniewaz jednym z objawow motorycznego starzenia si¢ jest zanikanie pgdu do ruchu,
nalezy znalez¢ taka forme¢ aktywnosci, ktora bedzie atrakcyjna i zachgcata do aktywnosci do
konca zycia (Napierata 2002).

Sposobem na ograniczenie zmian starczych, zwlaszcza ich wczesnemu wystepowaniu,
jest aktywno$¢ fizyczna realizowana poprzez cele:

- zdrowotny (zalecane ¢wiczenia przez lekarzy jako profilaktyka lub leczenie),

- utylitarny (podtrzymanie sprawnosci dla wykonywania podstawowych czynno$ci
ruchowych),

- spoleczny (ch¢¢ przebywania z ludzmi, ucieczka przed samotnoscia),

- ludyczny (przeciwdziatanie nudzie i monotonii, ch¢¢ wypehienia czasu wolnego).

Aktywno$¢ ruchowa wpltywa na ogdlne usprawnienie, posiada walory spoteczno —
kulturowe, jest przyjemnym sposobem spedzania czasu wolnego, formg kulturalnej rozrywki.
Proces starzenia si¢ spoteczenstw, bedacy problemem dla rzadow wielu krajow, bedzie
tworzy¢ nowe rynki zbytu szczegélnie dla turystyki, ktéra w tym procesie moze zyskac
najwiecej. Turystyka ludzi starszych jest czesto utrudniona ze wzgledu na zbyt wysokie
koszty, bariery architektoniczne dla mniej sprawnych, lgk przed nieznanym i brak nawykow
spedzania czasu wolnego w ten sposob (Napierata 2002).

Aktywnosci ludzi starszych wyznacza trzy zasadnicze cele:

1. Aktywno$¢ prewencyjna majaca na celu zapobieganie przedwczesnemu starzeniu sig.
Ta forma aktywno$ci wymaga zorganizowanych poczynan, odpowiednio kontrolowanego
programu. Dzialania profilaktyczne powinny mie¢ charakter kompleksowy, taczac aktywnosé
ruchowg ze zmiang stylu Zycia, sposobu odzywiania si¢, odrzucenia uzywek.

2. Aktywno$¢ rekreacyjna, ktora przejawia si¢ w roznych formach czynnego
wypoczynku, sportu, ¢wiczeh uspakajajacych (czesto realizowana indywidualnie, to
aktywnos$¢ zaleznosci od upodoban 1 mozliwos$ci osob).

3. Aktywno$¢ leczniczo — rehabilitacyjna. Celem jej jest przywrocenie sprawnosci po
przebytej ostrej chorobie oraz zapobieganie utracie sprawnosci 1 postepujacego starzenia sig.

Osobom starszym zaleca si¢: gimnastyke, gry ruchowe mniej intensywne, kolarstwo,
marsze, truchty i spacery, narciarstwo nizinne, ptywanie, polowanie, tucznictwo, tance,
strzelectwo, turystyka, wedkarstwo. Nie s3 wskazane ¢wiczenia, gdzie stosowane sg zrywy,
przyspieszenia, nagte zmiany pozycji ciala (przewroty, skoki do wody itp.) (Napierata i wsp.
2009).

Nie dlatego konczymy z aktywnoscia rekreacyjno-turystyczna bo si¢ starzejemy, lecz
starzejemy si¢ bo skonczyliSmy z aktywnos$cig rekreacyjno-turystyczno-sportowas.
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Nauczanie skoku o tyczce na etapie wstepnym i poczatkowym z
wykorzystaniem wybranych zabaw i gier ruchowych

Mariusz Klimcezyk, Radostaw Muszkieta

Uniwersytet Kazimierza Wielkiego

Wprowadzenie

Skok o tyczce to jedna z najbardziej atrakcyjnych a zarazem zlozonych konkurencji
lekkoatletycznych.

Trening na etapie wstepnym i podstawowym polega na rozwoju szeregu umiejetnosci i
nawykoéw ruchowych podczas specjalnego treningu lekkoatletycznego [1, 2].

Szczegblnie na tym etapie nauczania trenerzy zobowiazani s3 stosowac zabawy 1 gry
ruchowe, ktére w duzym stopniu wspoétdziataé powinny w opanowaniu tej jakze trudnej i
skomplikowanej techniki skoku. Obecnie uwaza si¢, ze podbudowe do nauczania skoku o
tyczce stanowi wszechstronne przygotowanie gimnastyczno-akrobatyczne. To przygotowanie
zwigksza mozliwosci ¢wiczacych w doskonaleniu techniki.

W procesie nauczania stosuje si¢ metode ,,kompleksowa®, ktorg charakteryzuje
kolejnos¢ opanowania zespotéw ruchowych, zblizonych (struktura ruchu, rytm, szybkos¢) do
kolejnych elementow techniki skoku [3].

By nie spowodowac u dzieci monotonii i wrecz niecheci do uczestnictwa w zajeciach,
w dazeniu do ,zamaskowania” przez prowadzacych celéw dydaktycznych powinno
realizowac¢ si¢ takze inne formy rozwijajace poszczegodlne zdolno$ci motoryczne. Tu bardzo
wazng role odgrywaja wspomniane gry i zabawy ruchowe.

Zabawom i grom ruchowym towarzysza przezycia emocjonalne oraz zaangazowanie
uczuciowe. Wystepuje w nich rados$¢, zadowolenie, co sprzyja wypoczynkowi i odprezeniu
[4].

R.Trzesniowski [5] wyszczegdlnil nastepujacy podzial zabaw: orientacyjno-
porzadkowe, ze $piewem, na czworakach, biezne, rzutne, skoczne, kopne i z mocowaniem
oraz dzwiganiem.

Na przyklad zabawy i gry biezne rozwijaja szybko$¢, wytrzymatos¢, wzmacniaja
prace uktadu krazenia oraz oddychania. Natomiast gry 1 zabawy skoczne, do ktérych naleza
podskoki, wyskoki, zeskoki, przeskoki, doskoki itd. maja wptyw na rozwdj takich cech
charakteru jak: pewnos$¢ siebie, wiar¢ we wilasne sily, odwage i cech motoryki jak: zrgcznos¢,
zwinno$¢, moc i sitg. Ponadto wptywaja na rozwdj koordynacji nerwowo-ruchowej,
wzmacniajg stawy konczyn dolnych, przede wszystkim skokowe 1 kolanowe. W polaczeniu ze
skokami przez rdéznego rodzaju przeszkody maja wptyw na wzrost poczucia rownowagi oraz
odpowiedniej postawy w locie. Zabawy z mocowaniem i dzwiganiem maja duzy wptyw na
rozwoj sity 1 wytrzymatosci.

Nauczyciele 1 trenerzy zalecajg branie pod uwage tylko takie ¢wiczenia ruchowe, ktore
dostosowane sg do uwarunkowan psychomotorycznych ¢wiczacych w réoznym wieku.

Celem pracy jest przedstawienie przyktadowych gier i zabaw ruchowych
wykorzystywanych we wstepnym i poczatkowym okresie szkolenia w skoku o tyczce.

Analiza i dyskusja
Na podstawie analizy piSmiennictwa mozna stwierdzi¢, ze gry i zabawy ruchowe
stosowane we wstepnym 1 poczatkowym okresie szkolenia przyczynig si¢ niewatpliwie do
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zwigkszenia zainteresowania miodziezy lekkoatletyka a poniewaz charakteryzuja si¢ bardzo
wszechstronnym oddziatywaniem na organizm ¢wiczacego oraz réznorodno$cig powoduja ze
trening np. tyczkarzy na etapie wstgpnym i poczatkowym staje si¢ wyjgtkowo atrakcyjny [2,
6].

Wedlug Z.Stawczyka [6] ¢wiczenia oparte przede wszystkim na formach naturalnych,
najbardziej przydatnych dla prawidlowego rozwoju organizmu zaspokajaja wielostronne
potrzeby mtodziezy, ksztattuja wlasciwe nawyki oraz rozwijajg wszystkie cechy psychiczne i
motoryczne. To wszystko zdaniem autora zapewniaja gry i zabawy lekkoatletyczne, ktore
moga by¢ wstepng forma treningu lekkoatletycznego, a ich cz¢$¢ takze by¢ wykorzystana na
wstepnym i poczatkowym etapie szkolenia skoku o tyczce.

Zabawy lekkoatletyczne dzielimy na:

- biegowo-wytrzymatosciowe,
- biegowo-szybkosciowe,
- skoczno$ciowe, sitowo-rzutne.

Przewazajacg cze$¢ zabaw 1 gier mozna realizowac¢ na ograniczonym otwartym terenie
lub sali gimnastycznej. Sg réwniez takie, ktore wymagaja w celu ich realizacji boiska
lekkoatletycznego (gry biegowo-wytrzymatosciowe) [6].

Uwagi metodyczne
Organizacja oraz prowadzenie gier i zabaw lekkoatletycznych podlega zasadzie

obowigzujacej poszczegbdlne gry i zabawy ruchowe, ktére znane sg trenerom 1 instruktorom
sportu. Bardzo istotne jest, aby wszystkie formy aktywnos$ci ruchowej prowadzone byty z
zachowaniem pelnego bezpieczenstwa. Wazne znaczenie odgrywa wybor miejsca ¢wiczen,
ktoére powinno by¢ sprawdzone. Nie wolno pod zadnym pozorem pozostawia¢ ¢wiczacych
bez opieki. Prowadzacy zajecia powinien dopilnowaé by uczestnicy nie ¢wiczyli z zegarkami
1 innymi niebezpiecznymi dla ¢wiczacych rzeczami (np. breloczki, bizuteria). Dobor zabaw i
gier powinien by¢ dostosowany do mozliwosci ¢wiczacych. Organizacja zaje¢ taka by osoby
mniej sprawne fizycznie mogly uczestniczy¢ od poczatku do konca. Nie nalezy zacheca¢ do
agresji w trakcie zabawy a wszelkie tego objawy eliminowac. Istotny jest takze podzial na
zespoty w ktorym bierze si¢ pod uwage sprawnos¢ uczestnikow. Prowadzacy uzywa gwizdka
lub innego hasta do rozpoczgcia zabaw. Doglebne poznanie zasad obowiazujacych
poszczegbdlne gry i zabawy ruchowe, nastagpi¢ moze po przez zapoznanie si¢ z literaturg
poswigconej tej tematyce (na przyktad: M.Napierata, 4; Z.Stawczyk, 6; R.Trzesniowski, 5).

W pracy przedstawiono przyktadowe gry 1 zabawy ruchowe, ktorych celem jest rozwoj
poszczegbdlnych zdolno$ci motorycznych i niezbednych w konkurencji skok o tyczce cech
charakteru.

Gry i zabawy - opisy oraz szkice sytuacyjne
Zabawy biegowo-wytrzymalo$ciowe

Stabsi biegajq diuzej

Liczba uczestnikow: dowolna

Przybory: gwizdek.

Miejsce gry: bieznia lekkoatletyczna, na ktorej wyznaczone sg linie w miejscach oddalonych
od startu 0 100 m, 200 m, 300 m i 400 m na torze pierwszym (ryc. 1).

Przebieg gry: uczestnicy ustawiajg si¢ przed linig startu, na sygnat gwizdka wszyscy
rozpoczynaja bieg. Gracz, ktory pierwszy pokona odcinek 400 m — konczy bieg. Nastgpnie
bieg koncza gracze, ktorzy jako pierwsi pokonali dystans 500 m, 600 m, 700 m, 800 m itd.
Najstabszy gracz przebiega najdtuzszy dystans [6].
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Ryc. 1. Gra biegowo-wytrzymatosciowa - ,,Stabsi biegaja dtuzej”

Zabawa biegowa
Liczba uczestnikéw: dowolna
Przybory: gwizdek, stoper.
Miejsce zabawy: teren ,,urozmaicony” (las, tgka itp.) (ryc. 2.). Uczestnicy zabawy w strojach
sportowych ustawiaja si¢ wokot trenera.
Przebieg zabawy: uczestnicy podczas ciggltego, swobodnego biegu (trucht) wykonuja
¢wiczenia konczyn goérnych, dolnych i1 tulowia, zapowiadane przez trenera biegnacego z
zawodnikami. Zabawa biegowa trwa okolo 30 minut i zawiera w sobie, co najmniej 10
¢wiczen przedzielonych 1-minutowym biegiem ,,wypoczynkowym”. Kolejne ¢wiczenia
wykonywane w biegu sg stosunkowo dynamiczne i powtarzane wielokrotnie.
Przykladowy zestaw ¢wiczen wystepujacy w zabawie biegowej:

1. naprzemianstronne krazenie konczyn gornych,
uderzanie pigtami o posladki,
sktony tutowia w przod 1 w tyt,
cwal bokiem,
wysokie unoszenie prawego, nastgpnie lewego kolana,
obszerne krazenie bioder w lewo 1 prawo,
obszerne krazenie tutowia w lewo 1 prawo,
odrzucanie do tylu konczyn gérnych (zgodnie z rytmem biegu),
. na sygnal gwizdka przyspieszenie 40 m (3 razy),

10. trucht odpoczynkowy.
Zabawa zostata zrealizowana poprawnie przez tych ktorzy wykonali poszczegdlne zadania
ruchowe podczas cigglego 30 minutowego, ciaglego biegu.
Uwaga: osoba prowadzaca zabawg reguluje intensywnos$¢ 1 objetos¢ ¢wiczen podczas zabawy
biegowej, dopasowujac ja do mozliwosci ¢wiczacych [6].

©CoNoRWN
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Ryc. 2. Zabawa biegowo-wytrzymatosciowa - ,,Zabawa biegowa”

Gry i zabawy biegowo-szybkosciowe

Lap partnera

Liczba uczestnikow: rowna w zespotach

Przybory: zbedne

Przebieg gry:

Uczestnicy stoja w dwoch szeregach (ryc. 3). Pierwszy szereg staje na linii startu bokiem do
partnera 1 jest zespolem uciekajacym, drugi szereg — gonigcym. Uciekajacy klada jedna dlon
na dtoni partnera. Zdjecie reki z dtoni partnera jest sygnatem ucieczki i pogoni. Uciekajacy
ma za zadanie dobiec do granicy i jesli nie zostanie ztapany — jest zwyci¢zca i zdobywa
punkty. Zespol, ktory uzbiera wigcej punktow — pozostaje zwyciezcg. Po podliczeniu

punktéw nastepuje zmiana zadan zespotowych [4].

X O—>
X O—>
X O—>
X O—>
X O—>
X O—>
X+ O—>
X--O—>
linia startu granica

X = goniacy, (O ~ uciekajacy
Ryc. 3. Gra biegowo-szybkosciowa — ,,L.ap partnera”

Bieg do mety

Liczba uczestnikow: dowolna, parzysta.
Przybory: taweczki gimnastyczne.

Przebieg gry:
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Uczestniczacy zostaja podzieleni na réwne zespoly. Na sygnal startu, pierwsi zawodnicy z
poszczegolnych zespotow biegna w kierunku linii mety po drugiej stronie sali gimnastycznej
lub boiska. Po drodze musza pokonac taweczke przeskakujac ja. W trakcie biegu prowadzacy
daje sygnal zmiany kierunku biegu i uczestnicy biegng w przeciwnym kierunku do drugiej
mety z przeciwnej strony. Za zwycigstwo w poszczegolnych biegach, druzyna otrzymuje
punkt. Prowadzacy moze zmienia¢ kierunek biegu dowolng ilo$¢ razy. Zwyci¢za druzyna,
ktora zdobedzie najwigkszg ilos¢ punktow.

Gra z mocowaniem

Skaczgca ryba

Liczba uczestnikow: dowolna, réwna w kazdym zespole.

Przybory: zbedne.

Przebieg gry:

Uczestnicy stoja podzieleni na rowne zespoty, ktore ustawiajg si¢ w rzedach w odlegtosci 5-
10 m od mety. Na sygnat pierwsi z rzedow wykonuja podpor przodem i skierowani bokiem
do linii mety poruszajg si¢ skokami, odbijajac si¢ jednoczes$nie rekoma i nogami. Zwycig¢zca
otrzymuje punkt. Suma punktéw decyduje o zwyciestwie rzgdu [4].

Gry i zabawy skocznosciowe

Falujgce kolo

Liczba uczestnikow: dowolna

Przybory: poprzeczka np. do skoku wzwyz (dtugos¢ 4 m).

Miejsce zabawy: boisko lub sala gimnastyczna.

Przebieg zabawy:

Uczestnicy zabawy ustawiaja si¢ koto siebie na obwodzie kota, o §rednicy np. 6 m. W $rodku
kota stoi trener (nauczyciel) trzymajac poprzeczke oparta dalszym jej koncem o podtoze, poza
obwodem kota (ryc. 4). Trener obraca si¢ w lewo lub w prawo, ciggnac dalszy koniec
poprzeczki po ziemi. Uczestnicy zabawy skacza nad poprzeczka odbijajac si¢ obundz.
Nauczyciel przyspiesza obroty poprzeczka, a takze unosi ja coraz wyzej, zmuszajac
uczestnikow do coraz szybszych 1 wyzszych wyskokow. O zmianie szybkosci 1 wysokosci
prowadzenia poprzeczki nauczyciel informuje uczestnikow bezposrednio przed zmiang. Ten,
kto 3 razy z rzedu ,,zatrzyma” poprzeczke, zostaje usunigty z dalszej gry. Zabawa trwa kilka
minut. W zalezno$ci od zapowiedzi nauczyciela, uczestnicy zabawy przeskakuja na
poprzeczka, odbijajac si¢ takze z lewej lub prawej nogi [6].
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Ryc. 4. Zabawa skoczno$ciowa — ,, Falujace koto”

Wieloskok

Liczba uczestnikoéw: dowolna, parzysta.

Przybory: choragiewka.

Miejsce gry: boisko o migkkim podtozu, lub skocznia lekkoatletyczna.

Przebieg gry:

Uczestnicy gry stoja podzieleni na dwa zespoty (o sposobie podzialu decyduje trener
/nauczyciel) i w swych grupach przydzielaja kazdemu kolejny numer. Zespoty ustawiaja si¢
na wysokos$ci wyznaczonego miejsca rozpoczynania skokow, tworzac dwa rzedy tak, by
gracze o tych samych numerach tworzyli pary. Na znak nauczyciela kazda para ustawia si¢ na
$cisle wyznaczonym miejscu i wykonuje wieloskoki (np. 5-skok). Pierwsze odbicie przy
rozpoczynaniu wieloskokéw odbywa si¢ obun6z, nastepne na przemian — lewa 1 prawa noga.
Gracze wykonuja wieloskok tak, by w wyznaczonej ilosci skokow osiagnaé jak najdalsza
odlegtos¢. Gracz, ktory uzyska lepszy wynik w wieloskoku otrzymuje dla swojego zespotu 1
punkt. Wygrywa zespot, ktorego gracze zdobeda wieksza liczbe punktow. Ladowanie po
ostatnim skoku winno odbywac¢ si¢ na migkki teren, najlepiej do piaskownicy.

Odmiany: wieloskoki na jednej nodze, z odbicia obundz do kazdego skoku, pod gorke 1 z
gorki, kto mniejszg liczbg skokow pokona wyznaczong odlegltos¢ [6].

Tygrysi skok

Liczba uczestnikdw: dowolna, parzysta.

Przybory: stojaki 1 poprzeczka do skoku wzwyz, gwizdek.

Miejsce gry: zeskok do skoku wzwyz. Poprzeczka utozona jest na wysokosci 1 m (nieco
powyzej zeskoku).

Przebieg gry:

Uczestnicy gry zostaja podzieleni na dwa réwne liczbowo zespoty. Gracze jednego zespotu
stoja na rozbiegu w odlegto$ci 5 m od poprzeczki. Na kazdy znak dany gwizdkiem kolejny
gracz tego zespolu wykonuje rozbieg (prostopadle do poprzeczki), odbija si¢ obundz i
skokiem tygrysim ,,pokonuje” poprzeczke. Gracz, ktory podczas skoku straci poprzeczke
otrzymuje 1 punkt karny. Nastgpnie tygrysie skoki wykonujg gracze drugiego zespotu.
Wygrywa zespot, ktoérego gracze po wykonaniu trzech serii tygrysich skokéw otrzymali mniej
punktow karnych [6].
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Gry i zabawy silowo-rzutne

Rzutna zabawa

Liczba uczestnikow: dowolna, parzysta.

Przybory: pitki lekarskie 2-kilogramowe w liczbie rownej polowie uczestnikow zabawy,
gwizdek.

Migjsce zabawy: plac przyszkolny, boisko sportowe, duza sala gimnastyczna.

Przebieg zabawy:

Uczestnicy zabawy dobierajg si¢ dwojkami. Kazda dwojka dysponuje pitka lekarska. Zabawa
trwa 5 minut. Przez pierwsze 2,5 minuty jedna osoba z dwojki rzuca pitkg do partnera
dowolnym sposobem i z dowolnej pozycji wyjsciowej. Druga osoba odrzuca pitke tym
samym sposobem, z takiej samej pozycji. Po 2,5 minutach trener (nauczyciel) daje znak
gwizdkiem. Od tej chwili zmienia si¢ rola 0oséb tworzacych dwdjke. Teraz drugi jej czlonek
wymysla sposdb 1 pozycje wyrzutng. Zaleca si¢, by tworzacy dwojke utrzymywali miedzy
soba odlegtos¢ okolo 2 m, oraz by zachowywali do§¢ duza intensywnos$¢ wykonywanych
¢wiczen [6].

,, Rzutokoziotki”

Liczba uczestnikow: dowolna.

Przybory: 2 pitki lekarskie 2 kg, stoper, gwizdek.

Miejsce gry: murawa na stadionie, miejsce o migkkim podtozu.

Przebieg gry:

Uczestnicy gry gromadza si¢ wokot trenera objasniajacego zasady gry. Pierwszy gracz trzyma
oburacz pitke lekarska. Na sygnat gwizdka wyrzuca ja w gore, nieco ku przodowi, wykonujac
»koziotek” (przewrdt w przod) starajac si¢ nastgpnie chwyci¢ opadajaca pitke. Czynno$¢ te
wykonuje pigciokrotnie, bezposrednio po sobie. W momencie gwizdka nauczyciel wiacza
stoper, a wylacza go w chwili gdy gracz chwyta opadajaca pitk¢ po wykonaniu 5
,rzutokoziotkow”. Trzech graczy, ktorzy wykonaja zadanie prawidtlowo, w najkrotszym
czasie, uzyskujg tytut mistrzow $wiata w tej ,,konkurencji” [6].

Podsumowanie

Zabawy 1 gry ruchowe do$wiadczony trener (nauczyciel) potrafi wykorzysta¢ do tych
samych celéw jakie uzyskujemy w ¢wiczeniach w $cistej ich formie np. wzmocnienie uktadu
mieg$niowego, szkieletowego, wzmozenie wegetatywnych funkcji ustroju ¢wiczacego,
wyrabianie zwinnos$ci, szybkosci ruchow, sity, poczucia rownowagi.

W sposob prawidlowy dobrane zabawy z powodzeniem zastepuja malto interesujace
¢wiczenia ruchowe.

Szczegbdlnie na wstepnym 1 poczatkowym etapie szkolenia skoku o tyczce
nieskrepowana aktywno$¢ a takze atrakcyjno$¢ zabaw osigga zdecydowang przewage nad
stosowanymi w tym okresie ¢wiczeniami, czynigc zajecia treningowe radosne, przyjemne i
bardzo atrakcyjne.
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