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A GYERMEKEK RABSZOLGAI VAGY URAI
A REFLEXEIKNEK?

Tokaj-Hegyalja Egyetem
Eszterhdzy Karoly Katolikus Egyetem, Neveléstudomdnyi Doktori Iskola

Bevezetés

Egyre tobbet halljuk hétkéznapi és tudomanyos koérnyezetben, az iskoladban,
a tévében, a kdzosségi médiaban azokat a fogalmakat, hogy ADHD, BTMN, SNI,
hiperaktivitas, tanulasi nehézség, autizmus spektrum zavar, figyelemzavar,
magatartaszavar, ,disz"-es gyermek. Sokszor panaszkodnak a tanitok, hogy
megemelkedett az osztalyukban a kulonb6z6 problémakkal rendelkezd gyer-
mekek szama. Ezt tapasztalja a szakma is. Erre a problémara keresve a valaszt
Gyarmathy (2017) észrevételezi, hogy kaotikussa valt a kiemelt figyelmet igényl8
gyermekek ellatdasanak rendszere. Kétféle iranybdl kdzelithet6 meg a diagnoszti-
zalas. A 2011. évi CXC. torvény a nemzeti kdznevelésrdl 48-a és a 15/2013 (11.26.)
EMMI rendelet 18. 8 rendelkezik a kiemelt figyelmet igényl6 gyermek ellatasarol.
A kovetkezd diagnozisok tartoznak a kiemelt figyelmet igényl8 gyermek besoro-
lasa ala: kulonleges banasmaod, sajatos nevelési igény, beilleszkedési, tanulasi,
magatartasi nehézség, kiemelten tehetséges, hatranyos helyzet(i, halmozottan
hatranyos helyzet(, tartds gydgykezelés. A jogszabalyi besorolas mellett a kilon-
b6z6 gyermekkori problémak egészségligyi rendszerben is besorolasra kerul-
nek, kétféle diagnosztikai rendszerben: a DSM-5 (2013), illetve a BNO-10 (2004).
A DSM-5 meghatarozasa atfogja azt a kategoriat, melyet a kulonféle fejlesztd
iranyzatok céloznak, az idegrendszer fejl6dési zavarai kozott tartanak szamon.
ABNO-10 a pszichés fejl6dés zavarai, viselkedési és érzelmi zavarok, rendszerint
gyermek- vagy serdul6kori kezdettel cim( f6csoportok alatt részletezi az ide tar-
tozé zavarokat. A torvényi, jogszabalyi és az egészséglgyi besorolasi kategoriak
kozott atfedések vannak, nem egyértelmliek a meghatarozasok, a szakembe-
rekben bizonytalansagok vannak. Pedig az altaluk besorolt gyermek sokszor
az életének tovabbi hosszu szakaszaban viseli ezt a cimkét. Gyarmathy szerint
a harom-négy bet(ivel jeldlt gyerekek azok, akik megkaptak a szakvéleményt,
de sokkal tobb azoknak a gyerekeknek a szama, akiknél iras-, olvasaselmaradas,
figyelem-, magatartaszavar, esetleg hiperaktivitas tinetei tapasztalhatoak, és
nem diagnosztizaltak. Tapasztalatai szerint legalabb kétszeres az utébb emli-
tett gyermekek szama. Véleménye szerint tomegjelenséggel allunk szemben.
Vizsgalataink is alatamasztjak az emelked6 létszamot (1. dbra).
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Tagintézményében mért adatok
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1. abra. B.-A.-Z. Megyei Pedagogiai Szakszolgalat Sarospataki Tagintézményében
mért adatok

Az 1. abrabdl is kiderul, hogy az utébbi 10 évben nagymértékben megnétt
a fejlesztésben részt vevé gyermekek szama (39%-rol 59%-ra), és a fejlesztések
szama pedig ugrasszerlen emelkedett (46%-r6l 90%-ra) (2. abra). Tehat tobb
gyermek jar, és legalabb 2-szer annyi fejlesztésre van sziikség. A fejlesztések 3
teruletet 6lelnek fel: nevelési tanacsadas, logopédia, gyogytestnevelés.

2010/2011 2020/2021

M Fejlesztésre nem javasolt M Fejlesztésre nem javasolt

B Nevelési tanacsadas B Nevelési tanacsadas

B Logopédia B Logopédia
Gyobgytestnevelés Gyobgytestnevelés

2. abra. B.-A.-Z. Megyei Pedagogiai Szakszolgalat Sarospataki Tagintézményében mért
adatok részletezve fejlesztési tertiletenként
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Ha a 2. abran a fejlesztési teruletek kozotti aranyokat megnézzuk, akkor lat-
hatjuk a logopédiai fejlesztések és a nevelési tanacsadas szamanak ugrasszer(
emelkedését. Es szomoru tény a fejlesztésre nem javasolt gyermekek szamanak
csOkkenése.

Az utébbi években Gyarmathy ,atipikus neurologiai fejlédés” jelz8vel illeti
a kiemelt figyelmet igényl8 és nem diagnosztizalt tinetcsoportba tartozo gyer-
mekeket (3. dbra).

diszgrdfia y!ema Fﬁgelemzavar
\ fi Kont impulzus
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tanuldsi zavar zavarok avar

diszkalkulia hiperaktivitas
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Tehetségfejlodés  spektrum zavarok

3. abra. Atipikus neurolégiai fejlédés modell (Gyarmathy, 2020)

Gyarmathy szerint az atipikus fejl6dés hatterében kozos idegrendszeri sajatos-
sagokat talalhatunk, és mindegyik formajara igaz:

+ aszokasostol eltérd idegrendszeri mikodésen alapul,

+ azegész életre kiterjed8en el6nyei és hatranyai vannak,

« azintelligenciatdl csak részben fugg,

+ erGteljesen fugg a kdrnyezettdl.

A legfontosabb részképességek az észlelés-mozgas 0sszehangja, a két agy-
félteke kozotti kapcsolat, ugyanis csak normal informaciéfeldolgozd rendszer
birtokaban m(ikodik j6l, hogy zavarok kialakulasa nélkil tudjon a gyermek komp-
lex képességeket kialakitani (Gyarmathy, 2017).

A helyzet javulasat, a megoldast az iskolakultura, az iskolai kdrnyezet, a tanitas
mddszertananak megvaltoztatasaban latja, nem elsésorban a diagnosztizalasban.

A XXI. szazad megvaltozott kdrnyezetében a gyermekeknek korlatlan lehe-
tésége van az informaciéo megszerzésére online térben, és ezzel szemben azt
tapasztaljuk, hogy egyre kevesebb a szenzomotoros aktivitasuk. Egészen korai
életkorokban elmarad az észlelés-mozgas ingerlése, a mozgasingert felvaltotta
avizualis inger. Az atipikus neurolégiai fejl6dési gyermekek szamanak emelkedé-
sében kozrejatszhat a kornyezet valtozasara - a digitalizalédas, az okoseszkdzok,
az IKT-eszkdzok korlatlan és kontrollalatlan hasznalata - adott valasz és adaptacio
is (Nagy és Fazekas, 2017; Gyarmathy, 2015, 2017; Buda, 2019).
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A gyermek az iskolaban tolti idejének nagy részét, igy nagy szukség van
olyan komplex, de akar egy-egy részképességet érint6 intervencids programok
alkalmazasara, amelyek a gyermekek megvaltozott kdrnyezeti hatasaihoz igazod-
nak. A legszerencsésebb helyzet az volna, ha a szokasostol eltérd idegrendszeri
mUkodéseket figyelembe vevé mddszerek beéplilnének az oktatas folyamataba.
llletve az iskolai tanulas folyamata, a tanul6i személyiségfejlesztés igazodna
a XXI. szazadi gyermek személyiségéhez, a kulturalis valtozasokhoz. Kutatasok
igazoljak, hogy egyre nagyobb hangsulyt kell fektetni a mozgasallapot méré-
sére az iskolaba kertlést megel6z6en, az iskolaérettségi vizsgalatok soran, mert
ez idejében jelzésértékkel bir a kulonbo6zé atipikus jelekrdl (Porkolabné, 2004;
Réveész-Kiszela, 2018). Aztan ha az iskolapadban, a tanulas soran érzékeltink lema-
radast, abban az esetben is van lehet8ségunk, hogy a folyamatban reagaljunk
a problémara. Célunk egy olyan Ujszer( szemlélet megerdsitése az oktatasban,
amely felhasznalja a mozgastanulasban rejl6 keresztadaptacios lehetéségeket,
és hozzajarul a kdzismereti 6rakon valé mozgas, tanulas segité célzatd minden-
napos alkalmazasahoz.

Leir6 tanulmanyunkban az INPP® primitiv reflex ingerl8-gatlo iskolai gyakor-
latprogram kerul roviden bemutatasra.

Az INPP®-médszer

Az INPP® definiciéja szerint az idegrendszeri éretlenség kifejezés a perzisztalt és
nem integralt primitiv reflexek szindromajanak fellépését jelenti a hat hdnapos
és/vagy id8sebb gyermekeknél, illetve jellemzb a testtartasi reflexek hianya vagy
éretlensége harom és fél éves kor felett. A megmaradt primitiv reflexek halmaza-
nak jelenléte a fejlédés kulcsfontossagu szakaszain tul a kdzponti idegrendszer
mUkodésének éretlenségére utal. A neuro- és szenzomotoros éretlenség alatt
a gyermek fejl6désének egy adott szakaszdban bekdvetkezd mozgasdeficitet,
mozgasmintak kihagyasat, szabalyozatlansagat, rendezetlenségét értjuk. Azoknal
az embereknél, akiknél neuromotoros éretlenséget talaltak, jelent8s problémak
lehetnek tobbek kozott a testi koordinacioval, az egyensulyozassal, a vizualis ész-
leléssel, a mozgaskoordinacioval stb., és ezek a nehézségek viselkedési zavarok
és tanulasi nehézségek alapjat képezhetik (Lakatos, 2005; Goddard Blythe, 2014).
Ugy tinik, hogy az idegrendszeri érés elmaradasa vagy nem megfelel§ szint(i
szervez&dése a késébbi életkorokban is kimutathaté (Fodorné, 2005; Goddard
Blythe, 2006). Ayres 1979-ben mar felfigyelt arra, hogy a szenzoros feldolgozasi
zavarokkal kizd8 gyerekeknek gyengén fejlett testtartasi reflexei, egyensulyza-
varai és csOkkent latasi kontrollja is van. Ezek okai az aldbbiak lehetnek: az inger
felvétele, a hanger8szabalyzas, a finomhangolas, a differencialas, megkilonboz-
tetés és a cselekvés tervezése. Azidegrendszer éretlenségébdl fakado lemaradas
fejlesztésének célja az érzékek dsszerendezésének, azaz a szenzoros integra-
ciénak a tdmogatasa mozgassal. A szenzoros integracios terapia elsésorban
a tapintas- és az egyensulyérzék ingerlésén keresztul fejli ki hatasat.
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Az INPP® médszer és egyéb hasonlé szenzomotoros modszerek (pl. Delacato,
Ayres terapia, Brain-Gym stb.) kézott az egyik legnagyobb kiulénbség az, hogy
az INPP®-gyakorlatok a lehet6 legmélyebbrél inditanak: az egyensulyérzék legko-
rabbi stadiumat fejlesztik el&szor és épitik Ujra 1épésrél |épésre. A mozgasprog-
ram a szuletés utani mozgassort foglalja magaba - a fej emelésétél a kuszasig -,
amely a csecsemd elsd életévének természetes mozgasmintain alapul, és |ényege
amozgasminta részekre bontott, alapos, pontos, mindennapos gyakorlasa. Mivel
a human fejlédésben a magasabb szintl szabalyozas az alacsonyabb szintd
struktarakra épul, feltételezhetd (Goddard Blythe, 2006), hogy a korai szervez6-
dés hianyossagai nem tlinnek el maradéktalanul, és az alapos mozgasvizsgalat
jelezheti, a mozgasprogram pedig Ujraépitheti a hianyossagokat.

Az éretlenvagy az idegrendszeri szabalyozasban nehézségekbe titk6z6 moz-
gas- és egyensulyrendszerl gyermekeknek nagy nehézséget jelenthet, hogy
valos értelmi képességeiknek megfelelGen teljesitsenek a tanulas soran, és arra
is hajlamosak, hogy életkoruknal éretlenebbul viselkedjenek. Testlk elégtelen
tartasi és jelz8rendszere folyamatos kuls6 és belsd korrigalasra és kompenza-
ciéra szorul. Ezek az er6feszitések pedig tudat alatt olyannyira megterhel6ek,
példaul annyira elvonjak a gyermekek figyelmét, hogy képtelenek a tanulas
kognitiv folyamataira 6sszpontositani.

Atanulmanyok alapjan ugy tlinik, hogy napjainkban az iskolaskoru gyermekek
legalabb egyharmadanal valamilyen mértékben hianyoznak az iskoladban val6
boldogulashoz és az életkori elvarasoknak valé megfeleléshez szukséges fizikai
képességek, nem megfelel§ az idegrendszeri érettség (Gyarmathy, 2015; Szvatko,
2016). Mikdzben arra térekszink, hogy emeljuk az iras-olvasas és a matematikai
készség fejlesztésének szinvonalat, majdnem teljes mértékben elfeledkeztink
az emberi szervezet izommukddésének és idegi-fizikai allapotanak figyelembe-
vételérdl.

A moddszer eredete

A INPP® Gyakorlatprogram neuropszichologiai és fiziolégiai kutatobmunkara épit,
amelyet az angliai Chesterben végeznek. A mddszer kidolgoz6i Peter Blythe és
felesége, Sally Goddard Blythe. Az utébbi években Magyarorszagon is egyre
ismertebbé valt az angol , Institute for Neuro-Pshychological Psychology” - INPP
- altal tobb mint 40 éve kidolgozott hatékony mdédszer, amely segitséget nyujt
a korahoz és intelligenciajahoz képest alulteljesité gyermekek kiszliréséhez,
a problémak beazonositasahoz, és konkrét gyakorlatsorozatot ad a problémak
kezeléséhez. Hazankban 2004-ben volt el6szdr INPP-képzés, Zweigmann-Kocsis
Magda vezetésével. Ez a képzés az Iskolai Gyakorlatprogram alkalmazasara kép-
zett ki az6ta kb. 2500 pedagogust és egyéb szakembereket. 2011-t6l az egyéves
egyénifejlesztéi tovabbképzés is elindult, ahol azéta 28 f§ szerzett egyéni fejlesz-
téivégzettséget. Az orszagban tobb iskolajaban is végezték és végzik a mai napig
a fejlesztést. Sajat fejlesztési programunk Sarospatakon is nagyon jé tapasztala-



62 Liviak Emilia

tokkal zarult, aminek az eredményei egy tanulmanyban kerultek bemutatasra.
Egy masik j6 gyakorlat a mar a 7. éve INPP-fejlesztést indité Szegedi Karolina
Ovoda, Altalanos Iskola, Gimnazium, Alapfokt Mivészeti Iskola és Kollégium,
ahol minden pedagdgus elvégezte a képzést, és azbta is alkalmazzak a progra-
mot az alsé tagozat osztalyaiban. Nagy tapasztalattal rendelkeznek, nagyon j6
visszajelzésekkel és eredményekkel.

Primitiv reflexek

A reflex egy ingerre adott automatikus, 6szténds, nem tanult valasz, amely
akaratlanul, tudatos kontroll nélkul torténik. Egy adott inger mindig ugyanazt
areakciotvaltja ki. Areflexek iranyitasa az agypiramis legalso, agytorzsi szintjérdl
torténik. Ez az a , primitiv terulet”, amely az életben maradasunkhoz sztkséges
alapvet6 funkcidkat szabalyozza. Katona (2001) szerint a reflexeknek fontos
szerepuk van a térbeli orientacioban, a fej és a torzs egymashoz viszonyitott
helyzetében és a testtartas szabalyozasaban. A csecsemd&kori reflexek azért
jelent8sek, mert jelenlétik vagy hianyuk a fejlédés kulcsstadiumaiban elismerten
jelzésértékd a kozponti idegrendszer érettségére, mikodésére vonatkozolag.
Amig az orvosok, sztilészndk és véddndk tisztaban vannak a csecsemdkori refle-
xek szuletés utani felmérésével, és ezeket a teszteket megismétlik a szlletés
utani elsd hat hénap ellenérzései alkalmaval, késébbi életkorokban, az iskolai
oktatast megel8z8&en a mérésekre mar nem kerul sor - ha a gyermek fejlédése
egyébként normalisnak tlnik. A normalis fejlédés folyamata nem vitatott, de
sok jel lehet ezen az Uton, amelyek korrigalasa, id8ben valé specialis fejlesztése
hozzajarul a gyermek optimalis, zavartalan fejlédéséhez.

Az id6n tul (fél-egy éves kor folott) is gatolatlan (perzisztalt) csecsem&kori
reflexek késleltetik a gyermek idegrendszerének fejlédését, és akadalyozzak
annak kés8bbi zavartalan mikodését. A perzisztalt bébireflexek negativ befo-
lyasa felnéttkorig is kihathat, és maradand6 adatfeldolgozasi, mozgasrendszeri,
koordinacios, tanulasi, viselkedési és immunrendszeri problémakhoz vezethet.

A gyermek szamara teljes mozdulatlansagban, nyugodtan ulni vagy allni
csak az izmai egyuttmUkodésével, az egyensuly és a testtartasi reflexek teljes
0sszhangjaban lehetséges. Azok a gyermekek, akiknél a testtartas szabalyozasa
fejletlen, nehezen tudnak megulni egy helyben és odafigyelni barmire, mivel
az agy tudatos mikodésekért felelds részének kuzdenie kell azért, hogy fenntart-
hassa az egyensulyt, a testtartas és az 6sztdnds mozgasok feletti uralmat, vagyis
meg kell harcolnia mindazokért a mikodésekért, amelyeknek mar az 5. életévtdl
kezdve olyan kéreg alatti agyrészek, mint a thalamus, a kisagy és az agytorzs
automatikus szabalyozasa alatt kellene allniuk (Godard Blythe, 2006).

Aziskolaérettség tobbet jelent, mint a gyermek egyszer( kronolégiai életkorat,
mely a beiratkozashoz sziikséges. Ahhoz, hogy egy tanulasi kdrnyezetben jol telje-
sitsen, tudnia kell nyugodtan ulni, figyelmesnek lenni, tollat, ceruzat hasznalni és
egy sor olyan szemmozgast iranyitani, amelyek szikségesek ahhoz, hogy az iras
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vonalat félrenézés, eltévedés nélkil kdvetni tudja a papiron. Ezek olyan fizikai
képességek, melyek a motoros készségek és a testtartaskontroll, reflexfolyamatok
fejlédésével, érettségével hozhatok dsszefluggésbe (Révész-Kiszela, 2018).

Az INPP® Gyakorlatprogram reflexek ingerlésére és gatlasara helyezi a hang-
sulyt, a moédszer vizsgalataban az alabbi reflexeket érintettiik: ATNR (aszimmetri-
kus tonusos nyaki reflex), STNR (szimmetrikus tdnusos nyaki reflex), TLR (tonusos
labirintus reflex), markoléreflex.

ATNR - aszimmetrikus ténusos nyaki reflex

Az aszimmetrikus ténusos nyaki reflex kivalthaté, ha a fejet barmelyik iranyba
elforditjuk. llyenkor az azonos oldali kar, kéz és 1ab kinyulik, mig az ellenoldali
végtagok behajlitva maradnak.

Ha ez a reflex iskolaskorban is aktiv még, akkor allé helyzetben egyensuly-
zavart okozhat. A fej egyik oldali félreforditasaval a végtagok kiegyenesednek,
a masikon behajlanak, megzavarva ezzel az egyensuly iranyitasat. Ezenkival
befolyasolhatja a kar és a kéz iranyitasat, a test kdzépvonalanak atlépését.
és az olvasashoz szlikséges vizualis képességekre, pl. a vizualis kdvetésre. Ha
az ATNR még mindig aktiv az iskolaskoru gyermeknél - azaltal, hogy a szem/
fej irast kiséré mozdulata a kar, kéz és ujjak kinyulasat vonja maga utan -, aka-
dalyozhatja az irashoz szikséges kéz-szem koordinaciot, tehat az irastanulast.
Befolyasolhatja az olvasashoz sziikséges szemmozgasok fejlédését. Probléma
lehet az oldalisaggal és a keresztezett mozgasokkal.

STNR - szimmetrikus ténusos nyaki reflex
Amig az aszimmetrikus tonusos nyaki reflex a test egyik vagy masik oldalan sza-
balyozza az izomténust, addig a szimmetrikus tonusos nyaki reflex (STNR) a test
alsoé és fels6 részének egylttes mikodésére hat. Korulbelll 5-8 honapos korban
jelenik meg, amikor a csecsemd elkezd feltdmaszkodni kezeire és térdeire, hogy
kusszon. Afej el6rehajtasaval a karok behajlanak, a labak pedig kiegyenesednek; és
forditva is igaz, a fej hatrahajtasaval kiegyenesednek a karok és behajlanak a labak.
Ha az STNR akkor is fennall, amikor egy gyermek belép az iskolaba, az hatas-
sal lehet az Ul8 testtartasara, beleértve a mozdulatlansag képességét, jellemz8
lehet ra az ,6sszeroskadasi hajlam”. Gyenge szem-kéz koordinacié, fuggbleges
szemmozgasokban végrehajtasi és binokularis (kétszemes egyuttlatasi), valamint
akkomodacios (két szemmel egylttesen tavolrél kozelre és vissza - fékuszalasi,
tablarél masolasi) nehézségek 1éphetnek fel.

TLR - ténusos labirintus reflex

A ténusos labirintus reflex a fej el6re, a gerinc szintje feletti helyzetbe, vagy
hatra, a gerincszintje alatti helyzetbe térténdé mozgatasaval valthato ki. A per-
zisztald tonusos labirintus reflex akadalyozza a fejtarté reflexek kifejlédését is.
Ha hidnyzik a fejtartas szabalyozasa, akkor a szem m(ikbdése is zavart szenved,
mivel ezek az agyban ugyanahhoz az ideghalézathoz koétottek, az gynevezett
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egyensulyi-latasi (vestibulo-ocularis reflex) reflexivhez (VOR). A perzisztalé tonu-
sos labirintus reflex karosan befolyasolja az informaciok atvitelét az egyensulyi
rendszer idegmagvai és a belsd érzékelés receptorai, a proprioceptorok kozott,
ami zavarja a szem m(kodését is (Goddard Blythe, 2006).

Ha a TLR még mindig aktiv, amikor egy gyermek iskolaba jar, az befolyasol-
hatja az egyensuly, a testtartas szabalyozasat, és befolyasolhatja az olvasas és
az iras tamogatasahoz szikséges szemmozgasok ellen8rzésében részt vevd
kdzpontokat, a szerialitas képességét.

Markoloreflex

Mig az ATNR, az STNR, a TLR és a fejegyenesitd reflexek az egyensuly mikodésén
alapuld reflexek, addig az érintésre valaszolo reflexek is befolyasoljak a tanulas
eredményét. Afogoreflex ennek egy példaja. Ha egy Ujszulott tenyerét megérint-
juk, akkor a huvelykujja bezar, a tobbi ujj pedig szorosan razar, olyan erés marko-
last kialakitva, amely elvileg elbirja az UjszUl6tt sajat testsulyat. Ha az elsé néhany
honap utan is fennmarad a fogéreflex, akkor karosodik a htvelykujj és a tébbi
ujj szembeallitasanak kifejl6dése, ami elengedhetetlen a ,csippentd fogas” és
az ujjak egymastdl fliggetlen hasznalatanak kialakulasahoz. Emiatt nem biztos,
hogy meglesz az irashoz sztikséges biztos fogas, és néha még beszédhibakkal is
osszegflggésbe hozhatd. A beszédet azért érintheti ez az egyszer( reflex, mert
ugyanaz az agyi kozpont a felel8s a finom ujjmozgasokért, mint az ajkak, a nyelv
és az arc izmainak mUkodtetéséért. Ha ez a reflex aktiv, akkor az iras tanulasa
soran gorcsos ceruzafogast eredményezhet.

Az INPP® Gyakorlatprogram

Az INPP Gyakorlatprogram® egy olyan szlrd&vizsgalatokra épulé primitiv reflex
ingerl6-gatldb mozgasprogram, ami Ujratanitja az alapokat, az alapveté mozgas-
mintakat, és ezaltal a mozgasszabalyozast és az idegrendszer érési folyamatait
tamogatja. A gyakorlatprogram soran lépésrél |épésre haladunk a fej emelésété|
a kuszasig. A mozdulatok lassan, tudatos belsé kép altal fejlesztik a testképet,
testtudatot, a térérzékelést és az egyensulyérzéket.

Az INPP®-modszer célja, hogy az esetleg fennmaradt, primitiv - az isko-
lai tanulas soran nem szukséges - reflexeket a mozgasprogram tudatosan
osszeallitott gyakorlatainak rendszeres ismétlésével rendezett mozgasszaba-
lyozas valtsa fel. ,Ismétlés a tudas anyja”, mondja a régi kozmondas, és vallja
az INPP-program megalkotdja is. A gyakorlatprogram legfontosabb kritériuma
a 9-12 hénapon at tartd napi rendszerességgel végzett gyakorlas, minden
tanitasi napon 10-15 percben. Véleményem szerint jol beépithetd az iskolai
életbe, akar testnevelés 6rai, barmilyen egyéb kdzismereti, esetleg gyégytest-
nevelés-érai keretbe.
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Osszegzés

Azidegrendszerifejl6dést tamogatd INPP® mindennapos gyakorlatprogram hoz-
zajarul a gyermekek iskolai bevalasnak sikerességéhez. Az iskolai gyakorlatprog-
ram soran a gyerekek Ujraélik a csecsem8kori mozgasmintaikat a természetes
fejlédés sorrendjében, csak nagyon apré |épésekben, részekre bontva. Az igy
elért 6sszehangolt mozgas joval mélyebben integralodik. A tanulashoz és a koor-
dinalt mozgashoz szikséges alapvet6 képességek ugyanis, mint pl. a csipesz- vagy
atollfogas, az olvasashoz szikséges integralt szemmozgatas, a helyes testtartas,
az egyensulymeg6rzd izomreakciok, térérzékelés, ritmus, idézités stb., mind
szervezetten kell, hogy mUkodjenek. Amikor mindez még nem automatizalédott,
és csak allando kisegit6 gyakorlas aran vagy extra energiabefektetéssel érhetd
el, akkor a gyermek még nem elég rugalmas ahhoz, hogy az Uj helyzetekhez
alkalmazkodjék, és ebben az esetben még nem beszélhetiink megfelel&en fejlett
készségekrdl. A mozgasfejlesztd program jo lehet&ség ezeknek a képességeknek
a fejlesztéséhez, jatékosan, iskolai kérnyezetben, az iskola mindennapjaiban.

Miutan a motoros képességek fejl6dése és ezen belll a koordinacio, a moz-
gasszabalyozas idegrendszeri iranyitas alatt allnak, nem mehettnk el e mellett
a tény mellett. Szikségszerl a mozgaskoordinacié és a mozgasszabalyozas
fejlesztésérdl nyomatékosabban gondolkodnunk a kisgyermek mozgasfejlédése
érdekében. A gyermek fejl6édése soran az els6 években a tapasztalatszerzés,
amozgasos feladatok valtozatos és rendszeres, az idegpalyak bejaratasat szolgald
gyakorlasa szolgdlja a fejlédést. Ezen mozgasok viszont informaciét szolgaltatnak
az idegrendszernek a testrdl, segitenek a térérzékelésben, a testséma, az olda-
lisdg kialakuldsaban, a testrészek, testzonak érzékelésében (Goddard Blythe,
2006). Minél tudatosabban végzi az 6vodapedagogus, a tanitd ezt a fejlesztési
folyamatot, annal eredményesebb lesz az oktatd-neveld munkaja. Az aktivita-
sok, a sokszin( tevékenységekben szerzett mozgastapasztalatok nagyszamu
ismétlésével fejlddik optimalisan a gyermeki idegrendszer. A korai életévekben,
a motoros képességek fejlédése soran a hangsulyt a koordinacios képességek,
a mozgasszabalyozas, mozgasalkalmazkodd, mozgasatallitd képesség és moz-
gastanulasi képesség alapozasara kell helyezni, persze nem hattérbe szoritva
a kondicionalis képességek fejlesztését (Farmosi, 2021).

A mozgasprogram eredményei felhivjak a figyelmet az alkalmazhatésagara,
tovabba a motoros képességek kozul a koordinacios és az ehhez kapcsolédo
képességek fejlesztésére. Tobbek kozott a szemmozgas, a tdnustartas, a moz-
gasszabalyozas, a szem-kéz koordinacio, a keresztmozgasok, a finommotorika,
a természetes nagymozgasok fejlesztésének jelentéségére 3-12 éves korban.
Ezen képességek fejlettsége, az idegrendszer érettsége nagymértékben hozza-
jarul az alsé tagozatos gyermekek tanulasi eredményességéhez. A testnevelés
eszkodztaraban megtalalhatéak tovabba, azok az egyszer( feladatok, amelyek
ezen koordinacids képességek fejlesztését szolgaljak. Feladatunk az 6vodape-
dagbgus- és tanitoképzésbe beépiteni azokat a részképességek fejlesztését
szolgalé mozgasos feladatokat és mozgasprogramokat, moédszereket, amelyek
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alkalmazasa soran hozzasegitjuk gyermekeinket a sikeresebb tanulashoz, leend8
pedagodgusainkat pedig egy neuropreventiv szemlélet kialakitasaval a kreativ és
hatékony tanitashoz.
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