
1Programa școlară KINETOTERAPIE – Învățământ special  gimnazial-Dizabilități intelectuale grave/severe și/sau asociate

Anexa nr. ….. la Ordinul Ministrului Educaţiei Naţionale nr. ……… /……. 2019
MINISTERUL EDUCAŢIEI NAŢIONALE 

Programa şcolară 
pentru disciplina 

KINETOTERAPIE

Învățământ special 
Clasele a Va –a Xa

Dizabilități intelectuale grave, severe și /sau asociate

Tanterv 
KINETÓTERÁPIA 

Speciális oktatás
V – X. osztály

Súlyos, nagyon súlyos és/vagy halmozott értelmi 
fogyatékosság

 2019



2Programa școlară KINETOTERAPIE – Învățământ special  gimnazial-Dizabilități intelectuale grave/severe și/sau asociate

Bevezetés
Az mozgásterápiaként vagy gyógytornaként meghatározott kinetóterápia olyan 

rehabilitációs programokon keresztül történik, amelyek a csökkent funkciók helyreállítását 
vagy a funkcionális szint növelését célozzák, különböző sérülések esetén. A gyógytorna 
specifikus eszköze, a fizikai edzés, ami a mozgásszervi panaszok helyreállítására szolgál 
részlegesen visszafordítható vagy visszafordíthatatlan problémák esetén. 

A kinetoterápia egy oktatási tantárgy, amely orvosi, testnevelési és oktatási 
tudományok kapcsolata révén alakult ki ezért is fő jellemzője az interdiszciplinárisát, ami 
arra készteti a mozgással foglakozó szakembereket, hogy új elméleti és módszertani 
forrásokat azonosítsanak.

A Kinetóterápia a speciális oktatás sajátos tantárgya, amely része az enyhe és 
közepes szellemi fogyatékossággal élő tanulók, a súlyos, nagyon súlyos és / vagy 
halmozott szellemi fogyatékossággal élő diákok, az érzékszervi fogyatékkal élők, hallás és 
látássérültek kerettantervének. A tantárgy a kerettanterv kilencedik, vagyis a Specifikus 
és kompenzációs terápiák (egyéni/csoportos) műveltségi területnek része és heti két óra 
áll rendelkezésére, kivéve azokat az osztályokat, ahol a súlyos, nagyon súlyos és / vagy 
halmozott szellemi fogyatékos tanulók mozgássérültek is, mert ebben az esetben heti 4 
óra anélkül, hogy meghaladnák a műveltségi terület össz-óraszámát.

A mozgásterápia beillesztése a "Speciális és kompenzációs terápiák" területébe, 
más terápiás-rehabilitációs tudományágakkal együtt hozzájárul az alkalmazkodóképesség 
növeléséhez, a mozgásszervi rendellenességek javításához. ĺgy a kinetóterápia igen 
fontos szerepet tölt be a sérült tanulók fejlesztésében azért, hogy eleget tegyenek a napi 
kihívásoknak. Számos európai országban megtalálható a mozgásterápia mint tantárgy.

A Kinetóterápia tantárgy tanterve a kompetencia alapú tanterv mintájára lett 
kidolgozva azzal a céllal, hogy hozzájáruljon az elemi osztályban tanuló gyermek 
személyiségfejlesztéséhez.

A tanterv egységes az elemi osztályt tekintve, nem tagolódik minden osztályra, 
mivel a szóban forgó tanulók biomotrikus és mozgási szempontból igen heterogén 
kategória.

A tanterv szerkezete:
- Bevezetés
- Alapkompetenciák;
- Sajátos kompetenciák és példák a tanulási tevékenységekre;
- Tartalmak;
- Módszertani útmutató
A kompetenciák a tanulás által fejlesztett ismeretek, készségek és attitűdök 

összesége, amelyek lehetővé teszik különböző  problémák megoldását egy adott 
témakörben vagy az általános problémák megoldását különböző helyzetekben.

Az alapkompetenciák magukban foglalják a tanulók által megszerzett tudást az 
általános elemi oktatás során. Ezek a tanulók egészséges életmódjának kialakulásához, a 
harmonikus fizikai fejlődéshez és a mozgás javításához vezetnek. 

A sajátos kompetenciák egy iskolai év során alakulnak ki, az általános 
kompetenciákból származnak, és jelképezik ezen kompetenciák  egymásraépülő 
elsajátítási időszakát. A sajátos kompetenciák a tanulási tevékenységek megvalósítási 
mintáival összefüggésben vannak. A tevékenységek megvalósítási mintái/terápiak képezik 
a tanítási tevékenységek alapjait, amlyek hozzájárulnak a kompetenciák  
megszervezéséhez. A tanterv mintaértékű, különböző típusú tanulási tevékenységeket 
javasol, amelyek magukba foglalják a módszertani eljárásokat, valamint értékesítik  a 
tanulók tapasztalatait.

A tanítási tartalmak a következő területekre van csoportosítva: 
1. A testtartás hiányosságai / fizikai hiány 
2. Neuro-motrikus újraszervezés
3. Pszihomotricitás
4. Mozgásképesség.
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A módszertani útmutató tartalmazza azokat a javasolt gyakorlat-sorozatokat melyek 
hozzájárulnak a fizikai rendelleneségek korrigálásához, lecketervi elemeket (módszerek, 
stratégiák, eszközök) valamint értékelési teszteket.

A Kinetóterápia, a Specifikus és kompenzációs terápiák műveltségi terület 
tantárgyaival együtt, hozzájárul a kimeneti követelmények megvalósításához vagyis a 
tanulók egészség fenntartásához / javításához a mozgásterápia  alkalmazásával. A 
Kintóterápia az a tantárgy amely leginkább befolyásolja a harmonikus fizikai fejlődést, 
korrigálja a fizikai hiányosságokat, kialakítja a motoros készségeket, fejleszti az 
erőfeszítés képességét és fokozza a társadalmba való beilleszkedést. A cél tehát a 
kompetenciák fokozatos megszerzése a tanulók életkori tapasztalatainak 
felhasználásávalm a megnyílvánuló sérülés típusa és mértéke függvényben.  

A kinetoterápiás programok tervezéséhez és alkalmazásához az egyéni sajátosság 
elvét kell alkalmazni, a fokozatosság elvének részeként, a megvalósítás pedig az Egyéni 
Beavatkozási Terv alapján valósul meg, ami minden típusú változtatásra ad alkalmat.

A tanterv a fő irányadó a tanári munka tervezésében, a módszertani fogalmak 
tisztázásában, ezért úgy kell tekinteni mint egy igen hasznos eszközt a sérült vagy 
fogyatékos gyerekekkel való foglalkozásban. 
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Competenţe generale

1. A saját fizikai fejlődésük irányában tett pozitív hozzáállás
megnyilvánulása

2. Mozgásos tevékenységek elvégzése  a függetlenség elérése 
érdekében

3. Igazodó viselkedés alkalmazása a mindennapi életben, a 
pszichomotoros elemek és a fogás/szorítás felhasználásával 

4. A mozgáselemek gyakorlása a társadalmi és szakmai integráció
kontextusában
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V –  X. osztály
Sajátos kompetenciák és tanulási/terápiai tevékenységek

1. A saját fizikai fejlődésük irányában tett pozitív hozzáállás megnyilvánulása
V -  X. osztály

1.1. Edzéskomplexumok begyakorlása a másodlagos fizikai fogytékosság 
kijavításához és helyreállításához
-komplex gyakorlatok az elsődleges és másodlagos fizikai hiányosság korrigálása;
- testtartás helyreállítására irányuló fizikai gyakorlatok;
-szabad mozgásgyakorlatok és hordozható tárgyakkal végzett gyakorlatok.
1.2. Három specifikus gyakorlat elvégzése,  minta nélkül
- Korrekciós gyakorlatok betanulása a helyes testtartás végett;
- Gyakorlatok adagolása a saját erőkifejtési képességüknek megfelelően;
- A  korábbi tevékenységekben tanult gyakorlatok végrehajtása segítség nélkül.

1.3. Helyes testtartás a mindennapi tevékenységekben
- A helyes testpozíció alkalmazása a fizikai tevékenységekben,
- A hibás testi testtartás kijavítása, akár önkéntesen, akár egy személy ajánlása 

alapján;
- A megfelelő testpozíció önkéntes megtartása a napi rutinfeladatok során a lehető 

legnagyobb mértékben.

2. Mozgásos tevékenységek elvégzése  a függetlenség elérése érdekében

V -  X. osztály
2.1. A két konkrét eljárás alkalmazása görcsösség ellen
-gyakorlatok a testtartás gátló pozíció felvételére;
-gördülések matracon hason fekvésből és háton fekvésből;
-buckázás hátrafelé gúgoló helyzetből.
2.2. Alakformáló gyakorlatok a görcsös izmok lazulására 
- Különféle technikák alkalmazása a kar, láb és törzsi izomgörcsok lazítására;
- Tárgyhordozó gyakorlatok;
- Frissítő, kitartást fejlesztő gyakorlatok.
2.3. Az egyensúly megtartása a mindennapi tevékenységek során
- Kézi tevékenységek elvégzése ülő helyzetből;
- Felállási gyakorlatok ülő helyzetből bordás mellett segítséggel vagy segítség nélkül;
- Az egyensúly megtartása álló helyzetben segítséggel vagy segítség nélkül.

3. Igazodó viselkedés alkalmazása a mindennapi életben, a pszichomotoros 
elemek és a fogás/szorítás felhasználásával

V -  X. osztály
3.1. A saját és egy társ testrészeinek megjelölése
- A saját és egy társ testrészeinek felismerése;
- Puzzle öszzerakása a megadott testrészek alapján ;
- Helyzetjelentés a saját test és tárgyakat viszonyáról: fel-le, elöl-mögött, balra-jobbra.
3.2. A két-kezűséghez és a térbeli tájékozódáshoz szükséges mozgások  
gyakorlása
 - Labdafogás mindkét kézzel;
- Labdadobás mindkét kézzel ;
- Ladba rúgása mindegyik lábbal;
- Járási gyakorlatok megadott irány szerint.
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3.3. A szorító, megfogó típus-gyakorlatok elvégzése különböző élethelyzetekben
- Ajtó kulcscsal való kinyitása;
- Könyv lapozása;
- Név leírása egy papírlapra.

4. A mozgáselemek gyakorlása a társadalmi és szakmai integráció 
kontextusában 

V -  X. osztály
4.1. Mozgásgyakorlatok végzése a test kitartó erejének növelése érdekében
- Kitartó futás;
- Biciklizés ;
- A közüzemi útvonalak megvalósítása, számos műhelymunka.

4.2. Motoros készségek gyakorlása a mindennapi tevékenységekben
-helyváltoztatós mozgások,
-A manipulációs készségeinek felhasználása gyakorlatokban;
-A személyes autonómia teljesítése.
4.3. A napi tevékenységekhez igazított különböző sportágakban alkalmazott 
mozgások gyakorlása
- Egyéni sportok készségeinek gyakorlása: atlétika, torna, kerékpározás, asztalitenisz, 
tollaslabda;
-Csoportos sportokban alkalmazott mozgások gyakorlása: labdarúgás, kosárlabda, 
kézilabda, röplabda.
4.4. Szabályok betartása a játékok során
- Játékok: „Forró labda”, Tépd el a papírt”, „Szobrok”.
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Tartalmak 
Tematikai egység V -  X. osztály

A testtartás 
hiányosságai/ testi 
hiányosságok

- Alap és származtatott poziciók
- A helyes testtartás az alap poziciók és összetett motorikus 

tevékenységek során
- Gyakorlatok a hiányos attitűdök javítására/ a fej és a nyak 

hiányosságai (torticolis stb.)
- Gyakorlatok a hiányos attitűdök javítására / a mellkas 

hiányosságai 
-  Gyakorlatok a hiányos attitűdök javítására / a gerinc 

hiányosságai (kifózis, lordózis, skoliózis stb.)
- Gyakorlatok a hiányos attitűdök javítására / a végtagok 

hiányosságai (varum, valgum, flexum, platfus stb.)
- Gyakorlatok a testtarás felépítésére és javítására (Klapp 

módszer) 
- Gyakorlatok a scapuláris vonal rendellenes helyzetének 

javítására
- Gyakorlatok a medence rendellenes helyzetének javítására
- Gyakorlatok a törzs szimmetriájának kialakításáért, a vállak, 

lapockák, mellkas, gerinc asszimetrikus attitűdjeinek 
javításával

- Gyakorlatok a szimmetrikus támasz elérése érdekében az 
alsó végtagokon, ezek  asszimetriájának javítása által

- Gyakorlatok a medence asszimetrikus poziciójának 
javítására

- Gyakorlatsorok a test harmonikus fejlődése érdekében:
- Aktív szabadgyakorlatok
- Aktív gyakorlatok saját ellenállással
- Gyakorlatok hordozható tárgyakkal
- A légzés és a légzés szabályozása az erőkifejtések sorén
- Hasi légzés gyakorlása
- Mellkasi légzés gyakorlása
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Módszertani útmutató
A fizikai terápiás beavatkozás a  test és izomrendszer értékelési tevékenységével 

kezdődik, amely magába foglalja a természetes növekedés és fejlődés, a gyaloglás, a 
fogás, az artikuláció és az izomerő szintjének értékelését annak érdekében, mivel a 
funkcionális diagnózis és a terápiás csoportok létrehozásának meghatározása a 
fogyatékosság típusától és a diagnózis súlyosságától függ. A diagnózis meghatározása és 
megerősítése a terápiás megközelítés létrehozásának előfeltételét jelenti. A terápiás 
program végrehajtása az ügy szerint (patológia), Neuro-pszichomotoros (mozgási 
lehetőségek) és megértési, válasz/reakció alapján történik.

A tanár által felállított diagnózist az orvosnak meg kell erősítenie. Annak érdekében, 
hogy megfeleljenek a hipocratik elvnek "primum nom nocere", a fizikoterápia tanár akkor 
veheti be a tanulót a programba, amikor megkapta a családi orvos ajánlatát.

Az értékelésnek különböző funkciói vannak:
 a kezdeti értékelés diagnosztikai funkcióval rendelkezik-meghatározza a tanuló 

fizikai hiányosságait és erőkifejtési képességének szintjét, lehetővé teszi a fizioterápiás 
program felépítését;

 a folyamatos értékelés a terápiás útvonal során kapott eredményekkel 
kapcsolatos információkat tartalmaz, azt követi, hogy teljesültek-e a javasolt célkitűzések, 
és lehetővé teszik-e a terápiás megközelítés folytatását; 

 a végső vagy szummatív értékelés feladata az eredmények megkeresése és 
ellenőrzése - meghatározza, hogy milyen mértékben teljesültek a javasolt általános célok, 
összehasonlítva az egyes tanulók által elért szinteket a tanár által elvárt teljesítménnyel. 

A terápiában használt értékelési eszközök:
a) A kezdeti és végső szakaszban:

 általános és testrész szomatoszkópia (felmérés)
• instrumentális(eszközös) szomatoszkópia
• általános klinikai vizsgálat
• a szomatometriai vizsgálat
• a gyaloglás értékelése
• a fogás felmérése
• ízületi felmérés goniometriás és mozgások révén
• tapintásos izom vizsgálás
• szpirometria
• A motoros és a pszichomotoros készségek készletének azonosítása a Portage 
útmutatóban 

b) a folyamatos értékelésben:
 megfigyelés

A leggyakrabban előforduló testi hiányosságok és neurológiai rendellenességek 
terápiás szakaszai

1. Testi hiányosságok

Példák a tipikus háti kifózis (működési és szerkezeti) javítására szolgáló 
gyakorlatokra és irány elvekre

Használt helyzetek:
- terpeszállás, hátra dőlve vagy lábújjhegyen;
- térdelő ülés, tenyértámasz;
- hanyatt- vagy hasonfekvés;
- függés.

Irány elvek:

- a törzs kitartása hátsó nyújtott helyzetben;
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- a karok a váll vízszintes vonalán vagy felette helyezkednek hátsó síkon (karok 
távolítása 90 fokig vagy kéztartás a vállakon, tarkón vagy 90 fok feletti távolítás);

- az alsó végtagok elülső síkon tartása, megelőzve az ágyéki lordózist;
- ellenjavalat az oldalsó fekvő helyzet és a törzs előre való hajlítása és körzése.

Járás típusok (egyenes hát, tarkóratartás): lábujjhegyen járás, járás a combok hashoz 
közelítésével, támadólépések előre, járás külső lábélen, stb.

Törzs gyakorlatok:

- hajlítások
- döntések oldalra
- fordítások
- hátsó körzések
Végrehajtandó passzívan, szabad aktívan.

Kar gyakorlatok:

- végrehajtásuk a vállak vonala hátsó síkján vagy felette.
Láb gyakorlatok:

- comb hashoz közelítése;
- távolítások;
- körzések az elülső síkon;

Gyakorlatok torna szerekkel:

- torna botok, labdák, stb. , amelyek lokalizálják a mozgást;
- szereken: bordásfal, torna pad, stb. ;

Betartva a törzs(hátsó), karok(hátsó), lábak(elülső) mozgásának síkjait.

Példák az ágyéki lordózis (működési és szerkezeti) javítására szolgáló 
gyakorlatokra és irány elvekre

Használt helyzetek:

- terpesz állás;
- térdelő ülés, tenyértámasz;
- fekvések hanyatt, hason és oldalsó helyzetben;
- ülő;
- függő;

Irány elvek:

- a törzs elülső síkon tartása;
- a karok hátsó síkon tartása a vállak vonalán vagy felette – ezekkel megelőzzük a háti 

kifózist;
- lábak elülső síkon tartása;

Járás típusok (egyenes hát): lábujjhegyen járás, járás törzshajlításokkal különböző 
fokokig, járás hajlított térdel, ,,katona”/,,medve”/,,elefánt” járás stb.

Futás típusok (egyenes hát): magas térdemeléssel, adogatott lépésekkel, szkippelés 
stb.

Törzs gyakorlatok:

- hajlítások,
- döntések oldalra,
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- fordítások,
- elülső körzések.

Passzív, szabad aktív végrehajtás.

Kar gyakorlatok: távolító mozgások 90 fokig vagy kezek helyezése tarkóra, vállra, stb.

Láb gyakorlatok:

- comb közelítése hashoz,
- távolítások,
- zárások,
- körzések elülső síkon.

Gyakorlatok torna szerekkel:

- botok, labdák, stb.
- szereken: bordásfal, torna pad, stb.

Betartva a törzs(elülső), karok(hátsó), lábak(elülső) mozgásának síkjait.

Példák a skoliózis javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre

Irány elvek:

- csak a gyógyult gerincen alkalmazzuk;
- egyidejűleg mozgósítjuk és élénkítjük a hát izmait, mert a mozgósítás élénkítés nélkül 

kihangsúlyozza a görbületet, az élénkítés mozgósítás nélkül meghagyja és fejleszti a 
hiányosságot

- az ,,S” skoliózisnál egy görbületet rögzítünk helyes korrekciós vagy hiperkorrekciós 
pozicióban – a karok segítségével háti görbületet és a lábak segítségével ágyéki 
görbületet;

- ellenjavalt a törzs hajlítása.
Használt helyzetek:

- a domború oldali lábbal állás: lábujjhegyen, padon, a bordásfal egyik fokán, elülső 
támadólépésben;

- támadólépés oldalra;
- négykézláb;
- fekvő;
- függés aszimmetrikus fogással;

Törzs gyakorlatok:

- döntések a domború oldalra;
- fordítás a domború oldal irányába;
- körzések hátsó síkon;

Kar gyakorlatok:

- direkt hatásuk van a vállakra, lapockákra és indirekt a gerincre;
- mindkét kar távolítása 90 fokig egy helyes korrekciós gyakorlat a domború és a homorú 

részre is;  
- aszimmetrikus karmozgások: a domború oldali kar a váll vonalán vagy a felett dolgozik, 

a homorú oldali a váll vonalán vagy alatta dolgozik;
Láb gyakorlatok:
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- követik a medence oldali felépülését;
- asszimetrikusan végrehajtott: a domború oldali láb a medence vízszintes vonalán vagy 

a felett dolgozik, a homorú oldali láb a medence vonalán vagy alatta.
Kiegészítő jártasságok korrekciós szereppel:

- ,,C” skoliózis esetében hagyományos négykézláb járás (ellentétes kar és térd); 
- ,,S” skoliózis esetében azonos oldali kar és térd;

Gyakorlatok torna szerekkel:

- használhatunk: botokat, medicin labdákat stb. , a legtöbbet használt a bot;

Példák a torticollis (ferde nyak) javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre
Használt helyzetek:
- állás;
- ülés;
- térdelés;
- fekvés;
- függés;

Fej és nyak gyakorlatok:

- fordítás az érintett oldalra és döntés az egészséges oldalra
Törzs gyakorlatok:

- döntések oldalra;
- fordítások;
- hajlítások;
- körzések a hátsó síkon;

Kar gyakorlatok:

- aszimmetrikus végrehajtás: az érintett oldali váll lejjebb helyezkedik, a kar ezzel egy 
vonalban és alatta dolgozik; az egészséges oldalon a váll kiemelve és a kar a váll 
vonalán és felette dolgozik;
Gyakorlatok hordozható tárgyakkal és kiegészítő jártasságok ugyanezen 
korrekciós szerkezettel dolgozva a végtagokat használva.

Példák a süllyedt mellkas javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre

Használt helyzetek:

- álló;
- ülő;
- térdelő;
- fekvő;

Gyakorlatok:

- lábujjhegyen járás tarkóra tartással, könyökök mozgatása vissza;
- helyben futás, alternatív térd emelések;
- állás – a tanár által keltett ellenállással ki és be légzés;
- térdelés, tenyértámasz elől – a törzs mozgatása előre és le;
- hanyattfekvés, térdek enyhén behajlítva, talp a talajon – be és ki légzés változtatva a 

mellkas átmérőjét;
- hasonfekvás, karok hátul összefogva- kúszás a lábak segítségével.
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Példák a lapos mellkas javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre

Használt helyzetek:

- álló;
- ülő;
- térdelő;
- fekvő;

Gyakorlatok:

- támadólépések csípőretartással, minden lépésnél a könyök mozgatása vissza;
- állás, karok csípőn – térdhajlítás, karok magasba emelése oldalt belégzéssel, vissza 

kilégzéssel;
- térdelés, tenyér támasz – törzs hajlítás, kar felemelése a talajról, belégzés, vissza 

kilégzéssel;
- hasonfekvés, tenyértámasz a mellkas mellett- kúszás kéz tolások által;

Példák az ,,X” láb (varum) javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre

Használt helyzetek:

- terpeszállás távolított lábakkal;
- ülés vagy hanyattfekvés behajlított és közelített térdekkel, lábfejek eltávolítva 

egymástól;
Gyakorlatok:

- terpeszállás – támadóállás, a behajlított lábfej befele néz;
- térdelés, karok oldalt – ereszkedés jobb/bal combra, lábak emelése, térdhajlítás és 

emelés jobbra/balra, vissza kiinduló helyzetbe;
- hasonfekvés, homorítás a boka megfogásával, egyensúlyozás előre-hátra;
- oldalt fekvés- alternatív térdemelés a mellkashoz;
- szökdellések jobb/bal lábon , térdkörzések;

Példák az ,,O” láb (valgum) javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre
Használt helyzetek:
- lábujjhegyen állás, zárt lábak;
- ülés vagy fekvés keresztezett lábbal;

Gyakorlatok:

- lábujjhegyenjárás, karok magastartásban;
- külső lábélen járás, tarkóratartás;
- terpeszállás, labda a kézben – törzshajlítás előre, labda dobása hátra a lábak között;
- hátonfekvés, lábemelés 90 fokig – lábak távolítása és zárása;
- függés a bordásfalnak háttal- a térdek között egy medicin labda tartása;
- függés a bordásfallal szemben – a nyújtott lábak egyensúlyozása;
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Példák a térd flexió javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre
Használt helyzetek:
- lábujjhegyenállás;
- ülés;

Gyakorlatok:

- lábujjhegyenjárás, csípőretartás;
- ollózófutás;
- szögállás, karok csípőn- ugrás előre térdhajlítással, karok mozgása előre és fel, 

talajfogás lábujjhegyen;
- ülés, kezek a térden – kúszás alternatív csípőemeléssel;

Példák a térd hiperextenzió javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre
Használt helyzetek:
- hason vagy oldalfekvés

Gyakorlatok:

- járás behajlított térdekkel, tarkóratartás;
- szögállás, térdek behajlítva, kezek a térden – békaugrás
- terpeszállás, karok oldalsó középtartásban – támadólépés oldalra rugózással, karok 

csípőre
- térdelés, medicin labda tartása fej felett – ülés jobbra/balra a labda leengedésével az 

ellenkező oldalra;
- hasonfekvés, alternatív és egyidejű lábhajlítás a combhoz ellenállás leküzdésével;

Példák a lúdtalp javítására szolgáló gyakorlatokra és irány elvekre
Használt helyzetek:
- fekvő;
- ülő;
- térdelő;
- álló;

Irány elvek:

- a korrekció kezdetben stabil helyzetekben valósul meg, kevésbé fárasztó, nem lábra 
támaszkodva;

- attól függően, hogy milyen talpizmot élénkítünk, használunk  álló gyakorlatokat és járás 
lábujjhegyen és sarkon;

- a boka artikulációinak gyakorlatait alternatív vagy egyidejűleg végezzük, a következő 
módon: hajlítások és körzések a hajlítás síkján;
Gyakorlatok:

- lábujjhegyenjárás, karok emelésével és leengedésével előre;
- sarkonjárás, tarkóratartás;
- lábujjhegyenjárás, egy vonal felett keresztezve a lábakkal;
- állás tükör előtt – jobb/bal térd emelése mellkashoz, egyidejűleg támaszkodó lábbal 

emelkedés lábujjhegyre;
- hanyattfekvés – térd hajlítás és nyújtás.
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2. Idegrendszeri :
Neurómotricitást  fejlesztő módszerek és eljárások
a) gyógytorna:

 általános gyógytorna és más fejlesztő módszerek
 testrészek fejlesztését szolgáló tornagyakorlatok
 kinetobalneoterápia;

b) izomzat fejllődését elősegítő technikák:
 Kabat módszer - végtagokra;
 Kabat módszer – nyakra, fejre, törzsre;
 Alakformálási technikák;
 Karizmok erősítését szolgáló technikák ;
 Lazító eljárások;

c) elemző módszerek:
 Kenny módszer;
 Phelps módszer;

d) globális módszerek:
 Margaret Rood módszer;
 Bobath módszer;
 Temple Fay módszer;
 Brunnstrom módszer;
 Frankel módszer;

e) bevált módszerek:
 Tardieu módszer ;
 Vojta módszer;
 Pető módszer.

A speciális fizioterápiás eljárások alkalmazása a gyermek fogyatékossága 
sajátosságaitól függően más módszert igényel. 

Ezért a súlyos, nagyon súlyos és/vagy halmozott értelmi fogyatékos tanulók 
esetében:

 Helyezzék középpontban az alapvető készségek: egyensúly, mozgás és 
manipuláció/cselekedtetés!

 Dolgozzanak, fenntartást nélkül, szisztematikusan és fokozatosan!
 Mutassák többször és dolgozzanak egy időben a gyermekkel!
 Lassan és egyértelműen mondják el a végrehajtásra vonatkozó utasításokat!
 2-3 elemre tegyék a hangsúlyt!
 Csökkentsék a verbális megjegyzéseket, amennyire csak lehetséges!
 Ismételje meg a bemutatást és a magyarázatot; 
 Multiszenzoriális stratégiákat alkalmazzanak!
 Vázolják minden egyes tevékenység tartalmát!
 Érvényesítsék az egyszerű szabályok végrehajtását!
 Mondja a tanuló azt amit végrehajt!
 Mindig biztosítson segítséget a gyermekek !
 A gyermekek ismételten ismételje meg a sikeres fellépések, ezáltal biztosítva a 

bizalmat a saját erők és érzéseit az elégedettség!
 Erősítsék és ösztönözzék a diákok válaszadását, betartva bizonyos viselkedési 

normákat és értékeljék a pozitív szempontokat!
  Az alkalmazott edzésprogramokban a tanárának figyelembe kell vennie, hogy a 

súlyos értelmi fogyatékossággal élő tanulók csak kevés változást fogadnak el és 
általában csak a játékos- terápiás tevékenységekben vesznek részt.

A kinetoterapeutáknak ragaszkodniuk kell, hogy az iskola vezetése biztosítsa a 
minimális eszköztárat a következő normatív szerint.
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Eszköztár 
Sorsz

ám Eszközök U.M. Min. Száma 

APARATE, ECHIPAMENTE ȘI MATERIALE 
1. Tornapad Buc. 1 1
2. Bordásfal Buc. 1 1
3. Matrac Buc. 1 2
4. Mozgópad Buc. 1 1
5. Párhuzamos korlát Buc. 1 1
6. Falitükör Buc. 1 1
7. Labda (különféle méret és anyag) Buc. 1 10
8. Rugalmas sáv Set. 1 3
9. Görbebot Buc. 1 3
10. Gyógylabda Buc. 1 2
11. Görgetők  (különféle méret) Buc. 1 5
12. Karikák Buc. 1 3
13. Vonórúd Buc. 1 1
14. Taposógép Buc. 1 1
15. Futópad Buc. 1 1
16. Ergonomikus kerékpár Buc. 1 1
17. Mérleg Buc. 1 1
18. Kronométer Buc. 1 2
19. Mérőeszköz- 2m rulett Buc. 1 2
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