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Eloszo

A mozgaskorlatozott gyermekek kompetencia alapu fejlesztéséhez késziilt ajanlasok mind az 6t
kompetenciateriilethez kapcsoléddan hasznos tanacsokkal szolgalnak az integraltan oktatott gyer-
mekek sériilésspecifikus fejlesztéséhez.

Az ajanlasok a mozgaskorlatozottsag fogalmi tisztasasat kovetoen ismertetik a mozgas-rendelle-
nességek szokasos csoportositasi szempontjait, s ezek alapjan az egyes mozgaskorlatozottsagi kate-
goriakba tartozo korképeket. (A kdrformak részletesebb ismertetése a HEFOP 2.1.1 ,B” komponense
keretében késziilt, a Mozgasjavitd Altalanos Iskola, Mddszertani Intézmény és Didkotthon Médszer-
tani intézményi utmutatojaban talalhaté.) A korlatokat és sajatossagokat, valamint azok pedagogiai
kovetkezményeit a betegségekhez kapcsoldéddan, a — gydgypedagogiai szaktudassal nem rendelke-
26 — tobbségi pedagogusok szamara is kozérthetGen, ugyanakkor mégis pontosan foglaljak ossze.
Kllonosen preciz és szakszer(i az idegen nyelvi kompetenciateriilethez készilt ajanlas. A szocialis,
életviteli és kornyezeti, valamint az életpalya-épitési kompetenciateriilethez kapcsolddé ajanlas na-
gyon részletesen, killon ismerteti a tarsulo rendellenességeket és a kovetkezményes eltéréseket is. A
szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriileti ajanlas 6sszefoglalja mindazokat az 6nismeretre,
onértékelésre, onallosagra, onellatasra, kommunikacios készségekre, személyiségre és viselkedésre vo-
natkozo informaciokat, amelyek a mozgaskorlatozott gyermekeket jellemzik.

A képességfejlesztéshez kapcsolodod ajanlasok nagyon eltéréek. Nagyon sok specialis képesség-
fejlesztési feladatot jelolnek meg, ugyanakkor az alapfok és a kozépfok végén a kimeneti elvarasoknal
tapasztalhato eltérésekre csak a szamolasi és a szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciatertile-
teknél torténik hivatkozas. A szamolasi kompetenciaterdiileti ajanlas képességkomponensenként jelol
meg fejlesztési feladatokat, igy példaul a szamolas, szamlalas, mennyiségi, valoszin(iségi kovetkezte-
tések, becslés, mérés, mértékvaltas, problémamegoldas, szoveges feladat megoldasa, kombinativitas,
deduktiv, induktiv kovetkeztetés teriiletén, majd kiilon ismerteti a mozgaskorlatozott gyermekektol
elvarhato és el nem varhaté kimeneti teljesitményeket. A szocialis, életviteli és kdrnyezeti kompeten-
ciatertilet ,A", ,B” és,C” tipusu programcsomagonként ismertet olyan képességfejlesztési feladatokat,
mint példaul a kornyezettudatos magatartas, kritikai gondolkodas, felel6sségvallalas, szabad véle-
ményalkotas, dontési képesség, problémamegoldo6 és konfliktuskezel6 képesség, hitelesség, empa-
tia, kooperativitas, onismeret, 6nelfogadas, alkotokedyv és kreativitas, tolerancia és kudarct(ré képes-
ség, majd a haromféle programcsomaghoz kapcsolodoan kilon-kiilon targyalja a kimeneti elvarasok
mozgaskorlatozottakra vonatkozo eltéréseit alapfokon és kozépfokon.

A témakoroknél az eltéréseket részletesen ismerteti a szovegértési, szovegalkotasi, valamint a szo-
cialis, életviteli és kornyezeti kompetenciaterilet ajanlasa. A masik harom teriileten utalds torténik a
minimalis eltérésre.

A tanulasszervezési formak mind az ot teriileten ugyanazok, s a mozgaskorlatozott gyermekeknél
valé alkalmazhatésagukban teljes az egyetértés. A frontalis munka a legkevésbé alkalmazhaté, s a leg-
eredményesebb a kiscsoportos és a parban végzett tevékenység.

A tanulasi folyamat keretében alkalmazott modszerek ismertetése nagyon eltéro. Az idegen nyelvi
kompetenciateriilet csak a pedagdogustdl és a tanulécsoport nem sériilt tagjaitdl elvart magatartas-
formakat ismerteti, mig a tobbi teriileten az adott teriilethez kapcsolodé specialis modszerek ismer-
tetésére is kitérnek, kiilonféle csoportositasban. A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciaterii-
leten olyan specialis modszerek, terapiak ismertetésére is sor keriil, amelyek hasznos informaciokat
szolgaltathatnak minden, mozgaskorlatozott gyermeket integraltan oktat6 pedagogus szamara, ilyen
példaul a segitett kommunikacid, az ergoterapia, evésterapia, beszédterapia stb.
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Az ajanlasok egyik legértékesebb része a pedagogustol és a tanuldcsoport nem sériilt tagjaitdl el-
vart magatartasformak ismertetése. Minden ajanlas nagyon sok, a napi munkaban jol hasznosithatd
és megszivlelendo gyakorlati tanacsot tartalmaz.

Az eszkozok ismertetése a legrészletesebb a szovegértési, szovegalkotasi és a szocialis, életviteli és
kornyezeti kompetenciateriilethez kapcsolodoan, mivel itt meriil fel a legtobb specialis eszkoz alkal-
mazasanak sziikségessége. A specialis eszkdzokre vonatkozo részletes informaciokat a HEFOP 2.1.1
,B” komponens keretében készilt ,Sériilésspecifikus eszkdzgyljtemény” tartalmazza.

A mozgaskorlatozott gyermekek értékelése nem tér el jelentGsen a tobbi tanulo értékelésétdl,
ezért az ajanlasok is viszonylag rovid terjedelmlek, foleg kiilonféle technikai megoldasokra tesznek
javaslatot.

Az idegen nyelvi kompetenciateriilet ajanlasa kiegésziil egy nagyon hasznos fejezettel, amely be-
tegségcsoportonként gyakorlati tanacsokat ad a mindennapi életvezetéshez. Ezek az 6sszes kompe-
tenciateriileten segitségiikre lehetnek azoknak a pedagdgusnak, akik mozgaskorlatozott gyermekek
integralt nevelésére-oktatasara vallalkoznak.

Dombainé Esztergomi Anna
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Bevezetés

Az inkluziv iskolak azt a szemléletet képviselik, hogy minden gyermek mas, mindegyiknek van
valamilyen egyéni sajatossaga, csak a sajatos nevelési igényl gyermekeknek tobb. A pedagdégusok
feladata, hogy ezeket az egyéni sajatossagokat és sziikségleteket ismerjék, és ennek megfelelden, dif-
ferencialtan szervezzék az oktat6-nevelé munkat.

A fogyatékos tanuldk tantervi oktatasanak iranyelve szerint: ,A fogyatékos tanuldk kilonleges
gondozasi igénye biologiai, pszicholdgiai és szocialis tulajdonsagegylittes, amely az életkori sajatossa-
gokhoz hasonldéan a tanuld nevelhet6ségének, oktathatdsaganak, képezhetdségének jellegzetes kii-
[6nbségeit fejezi ki.

A kiilonleges gondozasi igény a tanuld életkori sajatossagainak fogyatékossag altal okozott rész-
leges vagy teljes korli modosulasa, az iskolai tanulashoz sziikséges képességek részleges vagy teljes
kiesése, fejletlensége, lassubb titem és alacsonyabb szint fejleszthetOsége, az iskolaba hozott isme-
retek sztikebb kore miatt all el6, ami sajatos fejlesztd, korrekcios, habilitacios, rehabilitacios és terapias
célu pedagobgiai eljarasok alkalmazasat teszi sziikségessé.”

Az egylittnevelés soran is lehetdvé kell tenni a sajatos nevelési igényl gyermekek szamara a las-
subb ttem( haladast, és szlikség esetén biztositani kell az emlitett sajatos fejleszto, korrekcios, habili-
tacios, rehabilitacids és terapias célu eljarasokat.

Ehhez kivan segitséget nyUjtani ez az ajanlas mozgaskorlatozott gyermekeket egyiittneveld intéz-
mények szamara a szocialis, életviteli és kdrnyezeti kompetenciateriilethez kapcsolodo képességfe;-
lesztésre, témakorokre, modszerekre, elvarasokra, specialis eszkozokre és értékelésre vonatkozd javas-
latok megfogalmazasaval.

1. A mozgaskorlatozott gyermekek jellemzése

1.1 Mozgaskorlatozottsagi kategoriak

Mozgaskorlatozottsag a mozgatd és tartd szervrendszer kiilonb6zo eredetl velesziiletett vagy
szerzett sériilése kovetkeztében johet létre. Nehéz egységes kategoriaként kezelni, mivel a kiilonb6z6
betegségeknek kiilonféle megjelenési formai lehetnek, és a sériilés sulyossaga, kiterjedtsége is befo-
lyasolja a létrejott mozgasképet.

A mozgaskorlatozottsagot okozd betegségek pedagogiai nézGpontl csoportositasa a betegség
kovetkeztében kialakult mozgasképet veszi alapul, a felosztas a betegség altal kivaltott klinikai tlinet-
egylttes alapjan torténik. Eszerint a f6 mozgaskorlatozottsagi kategoriak:

— A (korai) agykarosodas utani mozgas-rendellenességek

— A petyhiidt bénulasok

- A végtagredukcios fejlodési rendellenességek és szerzett végtaghianyok

— Ortopédiai elvaltozasok és egyéb korformak

A kllonboz6 mozgaskorlatozottsagi kategoriakba tartozo betegségek, rendellenességek eltérd pe-
dagagiai és rehabilitacios megkozelitést kivannak, kiilonboz6 fejlesztési iranyokat tesznek szlikségessé.

1.1.1 A (korai) agykarosodas utani mozgas-rendellenességek

A korai vagy kora gyermekkori agykarosodas utani mozgas-rendellenesség latin neve: infantilis
cerebralis parézis (ICP vagy CP). A kdzponti idegrendszert a sziilés elott, a sziilés kozben vagy kozvet-
lendil a sziilés utan ért karosodas kovetkeztében jon létre. Attdl fliggden, hogy a sériilés az agy melyik
teriiletét vagy tertileteit érte, mas-mas tipusi mozgas-rendellenesség alakul ki. A mozgaskorlatozott-
sag osztalyozasa a mozgasos (motoros) tiinetek szerint:
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— Spasztikus bénulas: Az izmok ténusa gorcsos, vagy izomtonus-eloszlasi zavarok jelentkeznek,
esetleg koros reflexek mlkodnek

— Ateto6zis (athetosis): Esetében akaratlan, a mozgas végpontjan megalld, nagy kilengésti, koor-
dinalatlan mozgasok jellemzok. Ehhez valtozd mértékil izomtdnus-eloszlasi zavar is tarsulhat.
Jellemz6 még a mimikai izmok mUkodési zavara kovetkeztében a ,grimaszolas” és a kiilonb6z6
sulyossagu beszédzavar. Gyakoriak az egyensulyzavarok a hirtelen tonusbelovellések kovetkez-
tében.

— Ataxia: Egyensuly- és koordinacios zavarok, remegés jellemzi, az izomtonus gyakran hypoton,
gyenge. Jellemz6 tlinet az egyensulyzavar, szédiiléssel, testdéléssel, iranyvesztéssel, félremuta-
tassal, nystagmussal (szemtekerezgés).

— A hypotonias gyermekek kicsit lassabban mozognak, koordinaciojuk, egyensulyuk gyengébb,
konnyebben elfaradnak.

- Rigiditas: A mozgas nagyfoku besztikiilésével, fokozott izomtdnussal jaré stlyos mozgaskorlato-
zottsag.

Kevert forma esetén az idegrendszeri karosodasban atfedések lehetnek, ezért a tiinetek kevered-

hetnek.

1.1.2 A petyhidt bénulasok

Ide soroljuk mindazokat a megbetegedéseket, amelyek esetében az izomzat tonusa kérosan csok-
ken, petyhtidtté valik. Stlyosabb esetekben a bénulas lehet teljes (plégiak), mas esetekben csak az
izomzat mlkodoképessége csokken, gyengiil az izomerd (parézisek).

Leggyakoribb megbetegedések:

— A gerincvel6 fejlodési rendellenességei: myelodysplasia (spina biphida vagy nyitott gerinc)
Traumas gerincvel6-karosodasok
Heine—Medin-kor (gyermekbénulas)

Paralisis obstetrica (szllési felsovégtag-bénulas)
Myopathiak

A petyhiidt bénulasok koziil a legjelentdsebb betegségeket emeljiik ki, a myelodysplasiat és a my-

opathiak betegségcsoportjat.

1.1.2.1 Myelodysplasia (nyitott gerinc)

A myelodysplasia a gerincvel6 és az annak megfelel6 csigolyaiv zar6dasanak ismeretlen eredet(i
fejlodési rendellenessége. Legtobbszor a hatgerinc agyéki vagy keresztcsonti részén jelenik meg, en-
nek megfelel6en alakulhat ki bénulas és érzészavar az als6 végtagokon vagy az egész alsé gerincszaka-
szon. A rendellenesség helyének megfeleld teriileteken az izmok petyhiidt bénulasa jon létre, amihez
kilonféle deformitasok is tarsulhatnak. A sériilés sulyossagatdl fliigg a bénulas mértéke, ami gyakran
lehet teljes jarasképtelenség is. Ugyanezeken a teriileteken érzészavar, érzéskiesés is létrejohet. Zavart
lehet a vizelet- és székletiirités is. Mivel az érintett terlileteken keringési elégtelenség is felléphet, gya-
koriak a felfekvések, fekélyek. Ezen kiviil hydrocephalus (vizfejliség) és mas fejlodési rendellenesség is
tarsulhat.

1.1.2.2 Myopathidk (izombetegségek)

Mindazok a megbetegedések ide sorolhatdk, amelyek esetében a tlineteket nem az idegrendszer
kilonboz6 okbdl keletkezett sériilése, elvaltozasa okozza, hanem az izmok megbetegedése. A leggyak-
rabban el6forduld izombetegség a dystrophia musculorum progressiva (DMP), el6rehalad6 izom-
sorvadas, amely a vazizomzat kiilonbo6zo részein szimmetrikusan lép fel. Fajdalom és érzészavar rend-
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szerint nem kiséri. Gyakori a zsirszovet és kotGszovet felszaporodasa az izomszovet helyén. Jellegzetes
tartasi és mozgasi elvaltozasok alakulnak ki. Kezdetben a gyermekek gyakran elesnek, Iépcson ne-
hezen jarnak. Jellemzé a széles alapu jaras. Ahogy a gyengeség fokozodik, egyre nehezebben allnak
fel. Legjellegzetesebb az un. Gowers-jel: az alsé végtagok bénulasa miatt nem képesek guggolasbol
segitség nélkil felallni, sajat testiikre tamaszkodva, kezlikkel sajat testiikbe kapaszkodva allnak fel. Ez
a tlinet biztos jele lehet a betegségnek, ha a gyermek egyébként is faradékonyabb a szokasosnal, vagy
gyakran elesik. A betegség el6rehaladtaval egyre tobb segitséget igényelnek egyszeri mozgasok kivi-
telezésében is. Egy id6 utan szlikségessé valhat kiilonféle segédeszkozok, kerekesszékek, majd elekt-
romos kerekesszék hasznalata is.

Az orvostudomany mai allasa szerint az izomsorvadast jelenleg még nem tudjak gyogyitani, csu-
pan lassitani lehet a betegség lefolyasat orvosi kezeléssel, mozgasterapiaval, tovabba a mindennapi
tevékenység és az onkiszolgalasi teendok szakszer( segitésével.

1.1.3 Végtagredukcios rendellenességek

A végtagredukcios rendellenességek korébe egyrészt a végtagok velesziiletett fejlodési rendelle-
nességei, masrészt a szerzett végtaghianyok tartoznak.

A velesziiletett végtaghianynal jellemzden a végtagok teljes vagy részleges hianya, az iziiletek hia-
nya vagy az 6sszenovések a legkiilonb6z6bb rendellenességeket hozhatjak létre, gyakran halmozottan
fordulnak el6. A gyermek a betegséggel egyiitt no, igy az kevesebb pszichés megterheléssel jar egylitt,
mint a szerzett végtaghianynal. A rehabilitacié tekintetében azonban nincs kiilonbség a velesziiletett
és szerzett betegség kozott.

1.1.4 Ortopédiai elvaltozasok és egyéb korformak

Az ortopédia korébe tartozo elvaltozasok egy része elsédleges mozgasszervi betegségként jelenik
meg, mas része pedig kovetkezményes rendellenességként, valamely mozgasszervi megbetegedés tii-
neteként. A kiilonbozo gerincelvaltozasok, tartasi rendellenességek gyakran kiséroi, kovetkezményes
elvaltozasai a mozgaskorlatozottsagnak. Tartasi rendellenességrél akkor beszéllink, ha a gerincoszlop,
illetve a test tartasa eltér az egészségestol.

Az egyéb korformak kozé azok az elvaltozasok sorolhatdk, amelyek az eddig targyalt mozgas-
rendellenességek egyik korébe sem illeszkednek. Ezek lehetnek az izliletek velesziiletett vagy szerzett
elvaltozasaibdl, a csontrendszer betegségeibol szarmazd vagy reumatologiai eredetli elvaltozasok,
amelyek elsddleges vagy masodlagos megjelenési formajukban okoznak tartés és maradand6é moz-
gas-rendellenességet.

A mozgaskorlatozottsaghoz a megvaltozott mozgas, az izomegyensuly eltolodasa, a végtagok de-
formitasa miatt gyakran tarsul kovetkezményes gerincelvaltozas. Helyes ltetéssel, a két felso végtag
lehetdség szerint szimmetrikus hasznalataval, a torzsizomzat rendszeres erdsitésével és a szakember
altal javasolt korrekcios eszkozok alkalmazasaval megel6zhetOk lehetnek a kovetkezményes tartasi
rendellenességek. Minden tartasi rendellenesség és gerincdeformitas fennallasakor kertilni kell a ge-
rinc tulterhelésével jard tevékenységeket.

Tovabbi korformak, illetve a fentiek részletesebb ismertetése a Mozgasjavitd Altalanos Iskola,
Médszertani Intézmény és Diakotthon Médszertani Intézményi Utmutatéjaban talalhatok.

1.2 Kognitiv sajatossagok
Mivel gyermekenként eltér6 a karosodas helye, ideje és kiterjedtsége, és ennek kovetkeztében az

egyéni teljesitményekben is nagy egyéni kiilonbségek mutatkozhatnak, a mozgaskorlatozott gyerme-
keket nagyon nehéz egységesen jellemezni.
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A kilonboz6 kategoriakba tartozé6 mozgasszervi megbetegedések kozos jellemzoje, hogy a moz-
gaskorlatozottsag hatassal van az intelligencia fejlodésére a kiilvilagrol valo aktiv, személyes tapasz-
talatszerzés akadalyozottsaga miatt. Az egészséges kisgyermek mozgasa révén mindig Uj élmények,
ismeretek birtokaba jut, s ezek tovabb 0sztonzik Ujabb és Gjabb felfedezésekre. A mozgaskorlatozott
gyermeket a sikertelen probalkozasok miatti kudarcai passzivva tehetik, érdeklodése csokkenhet.
A hianyzé mozgasos aktivitas miatt zavart szenved a kiilvilag téri tulajdonsagainak megismerése és
az érzékszervi tapasztalatszerzés is. A kisgyermek nem tud a targyakért nyulni, vagy nem éri el azokat,
nem tudja szajaba venni, megtapogatni, jellemzo tulajdonsagaikat megtapasztalni. Mivel a motoros
és egyes szenzoros funkciok fejlodése is akadalyozott, ennek kovetkeztében a vilag megismerése is
hianyos lesz, vagy modosulhat. Mozgaskorlatozottsaguk a kornyezethez valo alkalmazkodasukban is
akadalyozza 6ket.

A kozponti idegrendszeri sériilt gyermekeket altalaban hosszabb reakcioido és pszichés faradé-
konysag jellemzi. Teljesitményiik nem egyenletes, gyakran fligg aktualis mozgasallapotuktdl. A mu-
tétek, egyéb orvosi beavatkozasok visszavethetik a gyermekeket a fejlodésben. Kiilonosen az agy-
sériiltekre jellemz6, hogy az egyes képességteriileteken jelentGsen eltérd teljesitményt nydjthatnak.
Gyakran motivalatlanok, nem érdeklodnek az 6ket koriilvevo tagabb kornyezet irant. Figyelmiiket
nehezebben tudjak dsszpontositani, és konnyebben elterelhetd. Emlékezeti funkcidikra altalaban jel-
lemz6, hogy konnyebben megjegyzik a konkrét tevékenységhez, cselekvéses megtapasztalashoz kap-
csolddo, érzelmileg is megerdsitett ismereteket. Mivel azonban éppen ebben akadalyozottak, ez tel-
jesitménytiket ronthatja.

Az agyi eredetli mozgaszavarhoz, a cerebralparézishez (CP) nagyobb valdszinliséggel tarsulnak
mas fogyatékossagok. Ez lehet az értelmi képességek eltérése, beszédzavar, beszédképtelenség, érzék-
szervi fogyatékossag vagy esetleg viselkedészavar. A tiinetek megjelenése a kozponti idegrendszert ért
karosodas helyétdl és kiterjedtségétol fiigg. A mozgas-rendellenességek tobbi harom tipusahoz ritkan
tarsul mas — érzékszervi vagy értelmi, tanulasi — akadalyozottsag. Masodlagos retardacié azonban ki-
alakulhat a mozgasos tapasztalatszerzés gatoltsaga kovetkeztében.

1.3 A mozgaskorlatozott gyermekek beszéde és kommunikacidja

A kommunikacio fejlodésében is zavarok mutatkozhatnak, kiilonosen igaz ez az agysériilt gyerme-
kekre, akiknek jelentds része stlyosan beszédsériilt vagy beszédképtelen. Cerebralparetikus gyerme-
keknél a mozgaskorlatozottsag gyakran kiterjed a beszédszervek izomzatara is. Ez olyan sulyos zavart
okoz, hogy a beszéd sok esetben alig érthetd, vagy teljesen érthetetlen. A stlyos motoros beszédza-
vart dizartrianak (dysarthria), a beszédképtelenséget anartrianak (anarthria) nevezziik.

A dizartria a beszédmozgasok kivitelezésének zavara. Hatterében kiilonboz6 eredetli agykaroso-
das all, amely lehet fejlodési vagy genetikai rendellenesség, szlilési sériilés, gyulladasos vagy érrendsze-
ri megbetegedések, tumor, anyagcserezavar kovetkezménye. Jellemzdje az artikulacios zavar, elmoso-
dott, rosszul értheto, részben orrhangt, csaknem teljesen érthetetlen beszéd. Megvaltoznak a beszéd
zenei elemei, a beszéddallam és a hangerdsség is. Gyakran kiséri nyalfolyas.

Az anartria a beszédmozgasok kivitelezésének sulyos zavara, amely a beszédfolyamat iranyitasa-
ban részt vevo agyi kdzpontok, palyak sériilése kovetkeztében jon létre. Az anartria a dizartria leg-
sulyosabb formaja, amelynek jellemzoje a stlyos artikulacios zavar, teljesen érthetetlen beszéd, koros
reflextevékenység, a beszéd zenei elemeinek stlyos sériilése, a légzés és beszédlégzés koordinacios
nehézségei, az ajkak és nyelv mozgasanak zavara, nyalfolyas. Ez a két sulyos beszédzavar tjabb nehéz-
ségeket okoz az ismeretszerzés folyamataban.

A sulyosan sériilt beszéd komoly akadalyokat jelent a kapcsolatteremtésben, a gondolatok meg-
osztasaban, az érzelmi és akarati megnyilvanulasok kifejezésében, kozos értelmezésében. Az akada-
lyozott kommunikacié a szocializaciot is hatraltatja. Segitséget jelenthet a kiilonféle beszédet helyet-
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tesitd, alternativ, augmentativ (segitett) kommunikacios modszerek, eszk6zok alkalmazasa. A gyer-
mekek Ggynevezett kommunikacios tablakat vagy kommunikatorokat hasznalnak. Nagyon fontos,
hogy a kommunikacioés zavarral kiizd6 gyermekek alternativ, augmentativ kommunikaciofejlesztése
minél korabbi életszakaszban elkezd6djon. Ugyanilyen fontos, hogy a mar elsajatitott kommunikaci-
0s eszkozoket a gyermek életének minden szinterén, minden helyzetben, minden idében mindenki
alkalmazza.

1.4 A mozgaskorlatozott gyermekek személyisége

A mozgaskorlatozott gyermekek személyiségfejlodésének nehézségei tobb tényezdbdl fakadhat-
nak:

— Testi felépitésiik, megjelenésiik mas, mint a tobbi gyermeké, ezért testsémajuk megvaltozik.
Mozgasuk korlatozottsaga miatt cselekvési, akarati funkcidikban hatraltatottak, emiatt életve-
zetési nehézségekkel kell szamolni.

Kézfunkciojuk, manipulacidjuk akadalyozott, ennek kovetkeztében az dnkiszolgalas, onellatas, a
mindennapos tevékenységek nehezitettek.

Erzékelési, észlelési, tapasztalatszerzési koriik besziikiil, igy kevesebb élményben lesz résziik.

A mozgasos jatékok fejleszto hatasat nélkiiloznilik kell, és a gyermekkozosségen kiviil reked-
hetnek.

Kommunikaciés nehézségekkel is kiiszkodnek, onkifejezésiik akadalyozott, ez izolaltsaghoz ve-
zethet.

- Allando segitségre szorulnak, ez neheziti a szocializaciot.

Az iskolaskor el6tt a gyermekek tobbnyire még nem figyelnek fel sajat massagukra, vagy legalabbis
természetesnek veszik sajat helyzetiiket. Mivel azonban mar az 6vodaskoru gyermekek tapasztalatai,
egyéni élményei is kihatnak személyiségiik és késobbi tarsadalmi szemléletiik alakulasara, mar ebben
az életszakaszban el kell kezdeni a massag elfogadasanak megfelel6 pedagdgiai modszerekkel torténd
segitését.

A massag felismerésének elso krizise altalaban a kisiskolas korra esik. Ekkor veszik észre, hogy moz-
gaskorlatozottsaguk nehézséget jelent a tanulasban és a mindennapi életben is. A tizedik év kornyé-
kén kovetkezik be az akadalyozottsag teljes felismerése. Ez az idGszak veszélyt jelent az 6nbizalom,
onértékelés fejlodését tekintve. A személyiség fejlodésében nagy szerepe van a csalad adott helyze-
tekhez valé viszonyulasanak, a sziilok példaadasanak.

A mozgaskorlatozott — és a tobbi sajatos nevelési igényl — gyermekek nevelésében a csaladok
leggyakrabban két hibat szoktak elkovetni. Egyik a tulsagosan féltd, 6vo magatartas, amikor a gyer-
meket teljesen kiszolgaljak, minden kivansagat teljesitik, de nem tanitjak meg a valds helyzetek at-
élésére, megfelelo kezelésére. A masik pedig, amikor a gyermeket elutasitjak, érzelmileg vagy testileg
is elhanyagoljak. Mindkét helytelen nevelési moédnak komoly személyiségfejlodési kovetkezményei
lehetnek.

Bel6lik alakulnak ki a kdvetel6dzo kis zsarnokok vagy a valos helyzeteket kezelni nem tudé, elfo-
gadasért soévargd, magukat szerencsétlennek érzo, szorongd, kirekesztett gyermekek.

Iskolai szintereken a szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriilet nyujtja talan a legtobb
lehetdséget ezeknek a problémaknak a megfelel6 feldolgozasara. A kdrnyezet pozitiv viszonyulasa a
mozgaskorlatozott gyermekhez nagy segitséget jelent az értékek megélésének, atértékelésének folya-
mataban.
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1.5 Magatartas, viselkedés
A mozgas akadalyozottsaganak megélése két f6 személyiségfejlodési, viselkedési problémat okoz-
hat:

— Szorongas, visszahuzodas
Csak problémaikat, nehézségeiket, kiilso jegyeiket, korlatozottsagukat latjak. Ezt szégyellni va-
l6nak itélik meg, s emiatt komoly szorongasok gyotrik 6ket. Mivel nem kezdeményeznek tarsas
egylttléteket, egyre jobban elszigetel6dnek, mig végil egészen magukra maradhatnak. Ezt még
tovabb nehezitheti, ha valoban olyan kozosségbe keriilnek, amelyik a massagot nem érti, nem
tudja, hogyan kell viszonyulni hozzajuk, hogyan kell értékeikre tekinteni, s elfogadni 6ket.

— Agresszio, gylilolkodés
A masik szélsGséges reakcio, amikor a mozgaskorlatozott gyermekek a vilagra haragszanak sajat
kiilsejik, mozgasallapotuk, korlatozottsaguk miatt. Kialakul az egészséges emberek iranti gy-
[Olet, s ez agressziv viselkedésben is megnyilvanulhat. Haragszanak sziileikre, egészséges testvé-
reikre, rokonaikra, ismerds gyermekekre, felnottekre. Tovabb ronthatja a helyzetet, ha a sziil6k
rossz példajukkal még erdsitik ezeket a reakciokat.
Sajatos helyzetet jelent a beszédképtelen vagy sulyos beszédzavarral kiizd6 gyermekek helyzete.
A kommunikacios szandék és onmaguk megértetésének nehézsége, gondolataik, érzéseik, kéré-
seik kozlésének akadalyozottsaga komoly fesziiltségek forrasa lehet. llyen esetben a kornyezet
iranti agresszio mellett megjelenhet az autoagresszio is mint a fesziiltségek levezetésének egyik
lehetséges, de igen veszélyes, megoldast nem hozd moddja. Segitséget jelenthet megfelel6 aug-
mentativ, alternativ kommunikacios mddszerek, eszkdzok alkalmazasanak minél korabbi élet-
szakaszban torténo elkezdése. Ez a viselkedéses problémak kialakulasanak megel6zése mellett
megakadalyozhatja a kirekesztodést és az ezzel jard Ujabb személyiségtorzulasok esetleges lét-
rejottét.

1.6 Onismeret, 6nértékelés

Mind a mozgaskorlatozottsag objektiv ténye, mind pedig a félto, 6vo vagy ezzel ellenkezbleg, az

elutasito, elhanyagol6 sziil6i magatartas zavart okozhat az 6nismeret, onértékelés fejlodésében.

A nem a tényekre, hanem az érzésekre és hamis visszajelzésekre épiil6 6nismeret az onértékelés

kétféle torz megnyilvanulasat okozhatja:

— Altaldban a szorongd, visszah(iz6dé gyermekek értéktelennek tartjdk magukat, képességeiket
alulértékelik, nem ismerik az utat, amivel sajat értékeiket felfedezhetnék és hasznukra fordit-
hatnak. A pedagogusok és a pedagdégusokkal egylittmiikodésben a gyermekek és a sziilok is
segithetnek az értékes tulajdonsagok, képességek felfedezésében és fejlesztésében, segitve ezzel
Onismeretiiket és onértékelésiiket.

— A masik onismereti torzulas a képességek fellilértékelése. Ez foleg a hamis visszajelzések kovet-
keztében, a tulsagosan 6vo-védo, kiszolgald sziil6i attitiid nyoman kialakuld onértékelési zavar.
A gyermekek nem tudjak realisan megitélni helyzetiiket, képességeiket, lehetoségeiket és korla-
taikat. Kiilonosen nyilvanvalova valik ez a palyavalasztasi elképzelések megbeszélésekor. Ez eset-
ben is sokat segithet a korlatok 6szinte, de egyben el6remutato, lehetoségeket is feltard kozos
megbeszélése és folyamatos, kovetkezetes megerdsitése.

1.7 Onallésag, onellatas

Mozgaskorlatozott gyermekek integralt/inkluziv nevelésének egyik legnagyobb nehézséget okozo
terllete az Onellatasi, onkiszolgalasi képesség korlatozottsaga. Akadalyozottak lehetnek olyan egysze-
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ri inommotoros tevékenységekben, mint példaul a ceruzahasznalat, de el6fordulhat, hogy az 6nki-
szolgalas minden teriiletén segitségre szorulnak.

Nehézséget okozhat a kozlekedés kiilsé helyszineken, intézményen vagy osztalytermen beldil. S6t
az iskolaig valo eljutas is, vagyis a jarmuvek igénybevétele. Err6l ma mar az egyetemes tervezés el6-
irasainak megfelel6en gondoskodni kell.

A testi higiénia biztositasaban is segitséget igényelhetnek, a kezek sériiltségének fiiggvényében,
példaul kézmosas, WC hasznalata, zsebkend6 hasznalata stb. soran. Van, akit a WC-re is ra kell tiltetni,
vagy kacsaztatni kell, de lehetséges, hogy csak a WC-papirt nem tudja megfelel6en hasznalni.

Az 6ltozkodésnél esetleg csak a cipdjiket nem tudjak bekotni vagy a ruhajukat begombolni, de
sulyosabb esetben a teljes ruhazatukat nem tudjak onalléan kezelni, le- és felvenni.

A rendtartas, a haztartasi tevékenységek is nehézséget jelenthetnek sulyosabban mozgaskorlato-
zott gyermekek szamara. Egyes részfeladatokat azonban mindenki el tud végezni. Ezt mindig ki kell
hasznalni.

Az étkezéssel kapcsolatos feladatok (terités, evés, ivas) onallé kivitelezésére sem képesek. El6for-
dulhat, hogy sulyosabban mozgaskorlatozott gyermekeket etetni, itatni kell. S6t, kisebb gyermekek-
nél még evés-, ivasterapiara is sziikség lehet.

Ma mar szerencsére nagyon sok dnkiszolgalast segit6 eszkoz kaphato, ami lehet6vé teszi az egyé-
nileg elérheto legmagasabb szintli 6nall6sag megvalodsitasat.

Nagyon fontos, hogy a pedagdgus és az egészséges gyermekek is megtanuljak sajat kompetencia-
hataraikat, s csak a legsziikségesebb esetekben és a leheto legkevesebb, de a leghatékonyabb segitsé-
get nyujtsak.

1.8 Elfogadas, a kornyezet viszonyulasa

Nem konny( olyan gyermekekkel egyiitt tanulni, tevékenykedni, enni, kiilsé helyszinekre eljutni,
akik testi megjelenésiikben, mozgasukban, viselkedésiikben eltérnek a megszokottol. Esetleg nem na-
gyon esztétikus kilsével rendelkeznek, nyaluk csorog, keziiket, labukat ,dobaljak”, vagy éppen lassan
vanszorognak, artikulalatlan hangokat adnak, segédeszkoziikkel zorognek, vagy minduntalan segit-
séget kérnek. Ez a pedagogusokra és tanuldkra is nehéz tanulasi feladatot ro, és komoly pszichés
megterhelést jelenthet. ElOnyeit, a szocializacidban jatszott pozitiv hatasat csak joval késobb fogjak
érezni.

Ugyanakkor a mozgaskorlatozottak is érezhetik tarsaik megrokonyodését, idegenkedését sajat el-
téro kilsejuk, viselkedésiik, sajatos igényeik lattan, s ezzel a nehézséggel — sajat eredeti problémaik
mellett — nekik is meg kell birkdzniuk. Meg kell tapasztalniuk sajat értékeiket, s azt tarsaikkal, tanara-
ikkal is el kell fogadtatniuk. Ebben a folyamatban szintén oriasi feladat nehezedik a pedagdgusokra.

1.9 A mozgaskorlatozott gyermekek fejlesztésének alapelvei, cél- és fela-
datrendszere
1.9.1 Alapelvek

— A mozgaskorlatozott gyermekeket 6nalloé személyiségnek kell tekinteni, elfogadva, de nem el6-
térbe helyezve sérilésiiket.

— Komplex fejlesztést kell alkalmazni, ami feldleli a tanitasi tartalmakon ativelé kompetenciateri-
letek, a mozgasfejlesztés, kommunikaciofejlesztés, kognitiv fejlesztés, személyiségfejlesztés stb.
egylittes, egymast erdsito és kiegészito hatasat.

- Adaptivitasra, differencialasra kell torekedni az iskolai élet minden teriiletén. Tobbféle fejleszté-
si iranyt, lehetdséget mint lehetséges alternativat kell biztositani a kiilonb6z6 adottsagokkal és
korlatokkal biré gyermekeknek.
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Az egésznapos oktatd, neveld, mozgasfejleszto és gondozo tevékenységet at kell hatna a preven-
cios, (re)habilitacios, terapias szemléletnek.

A gyermekeket akadalymentes épitett kornyezet, sériilésspecifikus berendezés és felszerelés ve-
gye kordl.

A mindennapi élet helyzeteiben, életszer(i szituaciokon keresztiil kell segiteni az alapveto érzel-
mi reakciok megélését, a kozosségi magatartas kialakitasat.

Mindenkor figyelembe kell venni és alkoté modon felhasznalni a gyermekeket éro kiilsé (iskolan
kiviili) hatasokat.

Nagy hangsulyt kell kapnia az egyéni képességekhez igazodo fejlesztésnek, hogy a gyengébb ké-
pességl tanulok is sikerélményhez juthassanak, és a jobb képességli tanulok tehetséggondozasa
is megvaldsulhasson.

A gyermekeket adottsagaiktol és korlataiktol fliggo, az egyénileg elérheto legmagasabb szintu
onallésagra kell nevelni.

Kompenzacios és korrekcios eljarasokat kell alkalmazni a kivant funkciok megtartasahoz, eléré-
séhez.

A jatékot és jatékossagot mint elemi ismeretszerzési, képességfejlesztési, személyiségfejlesztési
lehetGséget tervszerten, tudatosan kell beépiteni a pedagogiai tevékenységbe.

Meg kell tanitani a gyermekeket a sajat és a tobbi gyermek massaganak megismerésére, elfoga-
dasara, valamint torekedni kell szlikebb és tagabb kornyezetiik altal torténé megismertetésiikre
és elfogadtatasukra is.

A gyermekek munkajanak folyamatos, kovetkezetes értékelésével, értékrendjiik atértékelésével
el6 lehet segiteni Onismeretiik, onértékelésiik fejlodését.

Csak egységes pedagogiai rahatassal és kovetkezetességgel, valamint a szilok és a gyermekek
aktiv kozremUkodésével érhetok el a kitlizott célok.

1.9.2 Célok

A gyermekek allapotuktol fliggden jussanak el — szlikebb és tagabb kornyezetiik segitségével — az
onallosag altaluk elérhet6 legmagasabb szintjére, optimalis esetben legyenek képesek az 6nallo élet-
vitelre, valjanak a tarsadalom aktiv, cselekvoképes tagjaiva.

Er6sodjenek pozitiv személyiségjegyeik, alakuljon ki 6nismeretiik, formalodjon énképiik, fejlodjon
onbizalmuk és kudarcttiro képességiik, személyiségiik valjon harmonikussa.

A kiils6 és belso partnerek legyenek elégedettek az iskola szolgaltatasaival, s maguk is aktivan ve-
gyenek részt annak alakitasaban.

1.9.3 A nevel6-oktatd munka feladatai

Az 6nall6 ismeretszerzéshez sziikséges készségek és képességek kialakitasa

Tanulasi zavarok esetén specialis modszerek alkalmazasa

Kiemelked6 képességek komplex, céliranyos fejlesztésének megvaldsitasa (tehetséggondozas)
Minden sériilt funkcio korrekcios jellegli fejlesztése

A hianyz6 funkciok kompenzalasa

Egyéni fejlesztési tervek kidolgozasa, alkalmazasa

A mindennapi élettevékenységhez sziikséges funkciok tanitasa

Mindennapi tevékenységekben valo aktiv részvétel tanitasa az onkiszolgalastol a munkavégzé-
sig

Gondozasi teendok ellatasa a gyermekek aktiv kozremuikodésével

Egészséges életmddra nevelés
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- Komplex személyiségfejlesztés: megkozelitden redlis énkép, onértékelés, onbizalom, kudarctl-
ro-képesség, kitartas, feladattudat, aktivitas (bels6 motivacio) kialakitasa

— A szlikebb és tagabb kozosségbe valo beilleszkedés, alkalmazkodas, tolerancia képességének ki-
alakitasa, formalasa

- Folyamatos kapcsolattartas a gyermekek szlikebb kornyezetével: a sztlok tajékoztatasa gyer-
mekiik képességeirdl, tudasarol, korlatairdl, lehetoségeirdl, fejlodésérdl, bevonasuk a terapias
munkaba

— A tanuldk sériilésének megismertetése, elfogadtatasa (tolerancia) 6nmagukkal, szlikebb és ta-
gabb kornyezetiikkel

— A tanulok folyamatos és kovetkezetes értékelése

— Az Uj pedagobgiai modszerek, eljarasok beépitése az oktato, neveld, terapias munkaba

— A gyermekek szocialis hatranyainak kompenzalasara valo torekvés

— Az eredményes munkavégzéshez sziikséges 6sztonzé légkor megteremtése

— A mindGség folyamatos biztositasarol valé gondoskodas

1.9.4 Feladatok a tanéran kivili foglalkozasokon

— Komplex személyiségformalas a gyermekek egyéni sajatossagainak figyelembevételével

— A szabadid6 kulturalt, hasznos eltoltésére nevelés a fakultativ délutani foglalkozasok kereté-
ben

— A helyes idobeosztas kialakitasanak megtanitasa

— Olyan tanulasi technikak kialakitasa, amelyek lehetové teszik a megkozelitden 6nallé ismeret-
szerzést

— Asikeres szocializaci6hoz sziikséges normak, szabalyok megismertetése, gyakoroltatasa

— A csoportért felel6s magatartas kialakitasa

— Az 6ratervi 6rakon megszerzett ismeretek elmélyitése

— A tanulas és pihenés megfelel6 egyensulyanak biztositasa

- Onallosagra nevelés, mindennapi élettevékenységek (étkezés, tisztalkodas stb.) tanitasa, gyako-
roltatasa (testi higiénia, 6ltozkodés, kozlekedés stb.)

2. Képességfejlesztés

A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriilet kozéppontjaban a szlikebb és tagabb kor-
nyezettel valo harmonikus kapcsolatra, valamint a személyes kompetenciak fejlesztésére iranyul sze-
mélyiségfejlesztés all. Sikeres megvalodsitasa élethelyzetekben és életszer(i helyzetekben val6 gyako-
roltatassal, valamint a gyermekekkel kapcsolatban allo felnéttek egységes szemlélet(, 6sszehangolt,
tervszerli munkajaval biztosithaté. A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciatertilet program-
csomagjaiban megjelolt célok a mozgaskorlatozott gyermekeknél is megvalosithatok néhany médo-
sitassal, kiegészitéssel.

2.1,A” tipusu programcsomagok
2.1.1 En és a vildg - Ember és kérnyezete programcsomag (1-6. évfolyam)

Az integracio, inkluzid lehetGséget teremt az egészséges gyermekek kozosségében torténd sze-
mélyiségformalddasra. Bar a mozgas korlatozottsaga ebben az esetben is hatassal van a gyermekek
személyiségfejlodésére, de a kozosség egyenrangu tagjaiként a tobbi gyermekkel egylitt formalodnak.
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Ez mindkét fél részére jelentds szemlélet- és viselkedésmodositd hatast nyujthat. Egyiitt tanuljak a
tarsas viselkedést, a sokféle embercsoportbodl, emberbdl allé ,tarsadalomba” valé beilleszkedést, az
alkalmazkodast és annak egyiittes formalasat, a szocializaciot.

2.1.1.1 Fejlesztési terliletek, készségek, képességek

A biztonsagos életvitel kialakitdsa

Mozgaskorlatozott kisgyermekek szamara helyhez kotottségiik miatt sokkal nagyobb veszélyt rej-
tenek a passziv befogadas eszkozei, foleg a televizid, a video- és a DVD-filmek. A sziil6k szamara az a
legegyszer(ibb megoldas, ha képernyd elé iiltetik &ket. igy az 6nallé6 mozgasos tapasztalatszerzéstdl
amugy is megfosztott gyermekeket végképp leszoktatjak a tevékeny életformardl. Mozgasallapotuk
tovabb romlik, kivancsisaguk, érdeklodésiik csokken, nem tapasztaljak meg az 6nalléan végzett mun-
ka felett érzett 6romot sem. Nem lesz igénylik arra, hogy majd felnottként munkat végezzenek. Ezért
nagyon fontos a technikai eszk6zok hasznalataban (is) a mértékletesség megtanulasa.

A mozgaskorlatozott gyermekeknek a mozgaskorlatozottsagbodl kovetkez6 veszélyhelyzeteket, ve-
szélylehetOségeket és azok kivédését is meg kell tanulniuk. Nem megévni kell ezektdl 6ket, hanem
megtanitani arra, hogyan tudjak kezelni a veszélyes helyzeteket, hogyan hasznaljak segédeszkozeiket,
mikor és hogyan kérjenek segitséget stb.

Karnyezettudatos magatartas

A kornyezeti nevelés célja olyan emberek nevelése, akik a természetes kdrnyezet szépségeire nyi-
tottak, ezeket tudjak értékelni, majd a természettel harmonikusan tudnak egyiitt élni. Ovjak, védik
természeti értékeinket, ami lehetdvé teszi egészségesebb, teljesebb életiiket.

Ennek része tobbek kozott az ok-okozati 6sszefiiggések megismerése a kornyezetben, az egészség
és a kornyezet Osszefliggéseinek feltarasa, ezzel az egészségligyi problémak megel6zése, tapasztala-
ton alapul6 kornyezeti nevelés, természeti-épitett-szocialis kornyezetiik ismerete, 6vasa, fejlesztése,
madarvédelem (etetés), szelektiv hulladékgydjtés stb.

A koz0sségi egylittes munka, egylittmUikodés a mozgaskorlatozott gyermekek szamara kifejezetten
elonyos, mivel igy az altaluk végzett résztevékenység is hasznossa valik, eredménye szemmel lathato,
kézzelfoghato. Igy megtapasztalhatjik, hogy szdmithatnak tarsaikra, s hogy az egészséges gyermekek
is igényt tartanak az 6 munkajukra, és megbecsiilik azt, akarmilyen kevés is, vagy akarmilyen lassan
késziil el. Fejlédik kitartasuk, masokba vetett bizalmuk. Es ez forditva is igaz, az egészséges gyerme-
kek latjak, hogy a mozgaskorlatozottak is képesek részt venni a csoportos tevékenységekben, fel lehet
hasznalni otleteiket és az altaluk végzett részfeladatok eredményeit. Fejlodik tiirelmiik, egytittm(iko-
dési és segitokészségiik, aminek a felnott életben nagy hasznat vehetik.

Az emberiség értékeinek védelme, felelosségvallalas

A kozvetlen kornyezet értékei, élGlényei és embertarsaink iranti pozitiv attitlidok elvarhatok a
mozgaskorlatozott gyermekektdl is mar alapfokon. A cselekvo felelGsség is bizonyos szinten, ameny-
nyire a gyermekek mozgasallapota ezt engedi. Az egészséges és kornyezetbarat szokasok kialakitasa-
nak megkezdését is ebben az idoszakban kell pétolni, ha ez az évodai élet idoszakaban nem tortént
meg.

A masodik szakaszban is minden olyan tevékenységben részt kell vennilik a mozgaskorlatozott
gyermekeknek is, amelyekben a felel6sség kompetenciakorének fejlesztésére az egészséges gyermekek
részt vesznek. A projekteket ugy kell megtervezni, hogy a mozgaskorlatozott gyermekek is tudjanak
ebben feladatot vallalni.

Ha az 6vodai évek alatt nem tortént meg a féltd, gondoskodo attitlid kialakitasa, még pétolha-
t6 az elso iskolai évek alatt az osztalyban vagy otthon nevelt névények, allatok gondozasaval. Erre a
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mozgaskorlatozott gyermekek is képesek, és szivesen részt vesznek benne. Majd ez késobb kiterjeszt-
heto a tagabb kornyezetre is, és a tapasztalatokra épitve globalis méretekben is gondolkodhatnak a
gyermekek.

Kritikai gondolkodds

Kikeriilve az otthon 6vo, védo, gondoskodd kozegébdl, a mozgaskorlatozott gyermekek nagyon
sok olyan hatassal keriilnek szembe, amelyeknek karos hatasaira maguktdl csak késobb ébrednének
ra. Fokozatosan meg kell tanulniuk azonban ezeknek ellenallni, az értékeset a haszontalantdl vagy
karostol megkilonboztetni, a csoportnyomasnak ellenallni, a média altal kozvetitett manipulaciot
kiszlirni, az egészségre karos szerek fogyasztasanak veszélyeit megismerve azokat elkertilni.

2.1.1.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai az alapfok végén (6. évfolyamon)

A kimeneti elvarasoknak a mozgaskorlatozottsagbol és a mozgaskorlatozottsaghoz kapcsolédo

verbalis kommunikacié akadalyozottsagabol adodo eltérései a kovetkezok:

— Beszédképtelen vagy sulyosan beszédsériilt gyermekek esetében a ,tudja ismertetni, ... meg-
fogalmazni, ... megnevezni, ... pontosan kifejezni” kezdetl feladatokat teheti kommunikacios
tablaja, kommunikatora, szamitogépe vagy egyéb kisegito eszkozok segitségével is.

— A rosszabb mozgasallapotu gyermekektdl nem varhaté el az 6nallé 6ltozkodés, a biztonsagos
kozlekedés és egyszerl aruk beszerzése sem, mivel mindezt csak segitséggel képesek megvalo-
sitani. Ugyancsak mozgasuk akadalyozottsaga miatt csak kozvetlen lakokornyezetiikre vonat-
kozd pontos ismeretekkel kell rendelkezniiik, illetve ismernitik kell minden olyan helyet lakbhe-
lyikdn, ahol mar jartak, s az arrél gy(jtott informaciokat feldolgoztak. Nem lehet kovetelmény,
hogy biztosan mozogjon a gyalogos forgalomban, szabalyosan kozlekedjen a jarmuveken, és
képes legyen figyelni 6nmaga és masok biztonsagara forgalmi helyzetekben. Ezt a szintet az
elektromos kerekesszékkel kozlekedok is majd csak a kozépfokon érik el.

— Rendelkeznilik kell mozgasallapotukra, (belszervi) betegségeikre, gydgyszereikre vonatkozd is-
meretekkel, s azokhoz a mindennapokban alkalmazkodniuk kell. Ortéziseiket, protéziseiket, se-
gédeszkozeiket — ha van ilyen — megfelel6en kell tudni hasznalni, le- és felvenni, gondozni, ha ezt
mozgasallapotuk lehetové teszi.

2.1.2 Polgar a demokraciaban - Civil szerepek (7-12. évfolyam)

A programcsomag célja, hogy az Ember és tarsadalom mdveltségi teriilettel kardltve felkészitse
a tanuldkat a felnétt élet egyik |ényeges szerepére, hogy demokratikus polgarokka valjanak. A tanu-
I6knak képessé kell valniuk arra, hogy az életkoruknak megfelel6 mélységben mindenkor el tudjanak
igazodni az 6ket koriilvevo szlikebb és tagabb vilagban, illetve érvényes és a maguk szamara meg-
nyugtaté médon értelmezni tudjak annak jelenségeit.

2.1.2.1 Fejlesztési terliletek, készségek, képességek

Szabad véleményalkotas

Az 6nall6 véleményalkotas és véleménynyilvanitas mozgaskorlatozottaktdl is elvarhatd kozépfo-
kon. A kommunikacios készségiikben sériiltek szamara sajat véleményiik verbalis megfogalmazasa
nem lehetséges, a mozgaskorlatozottsag egyes eseteiben pedig az irasbeli megfogalmazas a szamuk-
ra adekvat irdeszkozzel (szamitogéppel, szamitogépes kiegészitd eszkdzokkel) lehetséges. A mozgas-
korlatozott gyermekek is szivesen részt vesznek a véleménynyilvanitas alapszintjén az iskolai ujsag és
iskolaradio szerkesztésében, vagy aprobb feladatokat vallalnak abban. Bar beszédképtelen gyermekek
az iskolaradioban nem tudnak szerepelni, véleményiiket masok tolmacsolhatjak, és munkaik is be-
kertilhetnek az iskolaujsagba.
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Dontési képesség

A sajat személyre, koriilményekre vonatkozo6 dontési helyzetekben a gyermekek fokozatosan meg-
tanuljak, hogyan érvényesithetik személyes igényeiket ugy, hogy ne sértsék masok érdekeit. Ugyan-
akkor megismerkednek a magasabb szintl dontési helyzetekkel is. SOt, a kozépfok masodik felében
mar lehetdségiik van arra, hogy valasztojogukat gyakoroljak. Ehhez az akadalyozott embereknek is
joguk van.

Részvétel a valos folyamatokban

A mozgaskorlatozottaknak mindenekel6tt a sajat személyes sorsukkal kapcsolatos tennivaldk ré-
szeseivé kell valniuk. Tudni kell, hogy néhanyuk akkor is be tud kapcsolédni a tarsadalmi folyama-
tokba, feladatokat tud vallalni, ha az 6nkiszolgalas bizonyos teriiletein segitségre szorul. Ebben nagy
segitséget jelentenek a modern kommunikacios eszkozok és lehetOségek, az e-vilag.

Problémamegoldé képesség

A mozgaskorlatozottak sajat személyiikkel kapcsolatos problémaik megoldasan keresztiil juthat-
nak el arra a tudatosabb szintre, amikor mar azoknak a csoportoknak a k6z0s problémaira is meg-
oldast keresnek, amelyekhez valamiféle kapcsolat flizi 6ket. Az akadalymentesités, a kommunikacios
problémak megoldasa, érdekvédelmi szovetségekkel vald kapcsolat vagy bekapcsolédas munkajukba
— ez mar elvezethet az orszagos szintli probléma-megoldasi torekvésekhez is.

Konfliktuskezelo képesség

A személyes korlatokbdl adodo konfliktusok kezelésének lehetoségei, helyzetgyakorlatokon ke-
resztill torténo gyakorlasa és atvitele a valos helyzetekre képessé teszi a gyermekeket arra, hogy nem
gyakorolt helyzetekben is tudjak alkalmazni a konfliktuskezelési technikakat. Ki tudjak vetiteni a helyi
kozosségek egyes csoportjainak érdekellentéteibol adodo konfliktushelyzetekre, és kozépfokon mar
allast tudnak foglalni vallasi, etnikai ellentétekb6l ad6dé konfliktusok esetén is.

2.1.2.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai a kbzépfok végén (12. évfolyamon)

A kimeneti elvarasok eltéréseire ugyanaz vonatkozik, mint az alapfok végén: az eltérések elsésor-
ban a mozgaskorlatozottsagbol és a mozgaskorlatozottsaghoz kapcsolddo verbalis kommunikacio
akadalyozottsagabol adodnak.

— Mozgaskorlatozottsaguk figgvényében, de a megfelel6 segédeszkzok hasznalataval, a kozleke-
dési és egyéb segitségnyujtasi lehetdségek feltérképezésével és megszervezésével mar maguk-
nak kell életiiket tervezni, szervezni. A palyavalasztasra is sor keriil adottsagaik, lehetdségeik
fliggvényében.

- Az ifjukorhoz kapcsolodé szerepek koziil valoszintileg problémat fognak okozni azok, amelyek
mozgasos feladatvégzést vagy verbalis megnyilatkozast kivannak.

— Nemcsak nyitottak a massagra, hanem el is varjak azt masoktol.

— Ha kommunikaciés nehézségeik miatt vonakodnak attdl, hogy gondolataikat nyilvanossag el6tt
is elmondjak, és ha ez nagyobb karokat okozna a személyiségben, mint amekkora a haszna, a
tartozkodast tiszteletben kell tartani.

— Kisebb csoportok kozos tevékenységének iranyitasara csak egyes, kisgyermekkortdl harmonikus
személyiségfejlodésti gyermek lesz képes.

— Talan elérhetobb, ha ugy fogalmazunk, hogy legyenek képesek az alkotasban 6romiiket lelni.
(A boldogsag nem lehet elvaras.)

— Kozépfokon mar elvarhat6, hogy jaré gyermekek 6nalléan, biztonsagosan és szabalyosan kozle-
kedjenek a jarmlveken, és képesek legyenek figyelni 5nmaguk és masok biztonsagara forgalmi
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helyzetekben. Elektromos kerekesszékkel kozlekedoktol is elvarhatd ezen a szinten a biztonsagos
kozlekedés.

2.2,B"” tipusu programcsomagok
2.2.1 En és a masik — Az egylittm(ikddés fejlesztése (1-6. évfolyam)

E képességfejlesztési teriileten a tarsas dimenzio fejlesztése keriil a kozéppontba. Az egytittm(iko-
dés az egyenrangUsagon alapszik, ami a mozgaskorlatozott gyermekek szamara nagyon elonyos az
onbizalom, onértékelés fejlodése szempontjabdl is. Egymas kolcsonds megismerése, sziikség esetén
egymas segitése fontos kozosségépitd hatassal is bir. Ezektdl a helyzetektdl varhato, hogy visszahuzo-
do, szorongd gyermekek is tesznek talan elorelépést a kezdeményezOkészség terén. A kozosen végzett
munka pozitiv hatast gyakorolhat a kommunikacios készség fejlodésére is.

2.2.1.1 Fejlesztendd tertiletek, készségek, képességek

Bardti magatartads

A harmonikus barati kapcsolatok kialakulasanak feltétele a megfelel6 onismeret, 6nértékelés, on-
bizalom. Ha ez nincs meg, akkor felborulhat az egyensuly a kapcsolatban, és olyan ala- folérendeltségi
viszony alakulhat ki, amelyben a sériilt gyermek mindig alulra keriil. Mozgaskorlatozott gyermekek
sovarognak masok baratsaga utan, tehat eleve megvan benniik a készség az egyiittmiikodésre. Eset-
leg a baratsag kedvéért szolgai viselkedésre is hajlandok, vagy épp ellenkezéleg, szolgaként kezelik a
vellik baratsagba keriilé gyermekeket. Leghelyesebb ezekben az esetekben a helyzet tisztazasa, még
miel6tt komolyabb csalédasok és sériilések szarmaznanak beldle.

Hitelesség

Aki megfelel6en ismeri képességeit, kell6 6nbizalommal rendelkezik és biztonsagban érzi magat
az adott kozosségben, az kovetkezetesen és hitelesen tudja megmutatni és elfogadtatni magat. Aki
szorong, sajat képességeivel nincs tisztaban, nem ismeri sajat erGsségeit, nem bizik magaban, annak
sokkal nehezebb megmutatni, masok szamara hitelesen kozvetiteni értékeit, képességeit. Ezen a ké-
pességteriileten nagy szerep jut a metakommunikativ jelzéseknek is.

Empatia

A mozgaskorlatozott gyermekek kivalo segit6i az empatias készség alakulasanak. Puszta jelenlé-
tiikkel az osztalyban folyamatos ,helyzetgyakorlatra” adnak lehetdséget a tobbiek szamara. Ugyan-
akkor a mozgaskorlatozott gyermekek is megtapasztalhatjak az empatias készség formalodasat, ne-
hézségeit, buktatoit. Végezhetnek olyan szerepjatékokat is, amikor 6k is beleképzelhetik magukat az

egészséges gyermekek helyzetébe, és atélhetik azt, amit a tobbi gyermek minden nap érez. Ez vezet el
aztan késobb a massag elfogadashoz is.
Kooperativitas

A mozgaskorlatozott gyermekek szivesen vesznek részt kozosségi tevékenységekben, sokkal szi-
vesebben, mint ha egyediil kell valamiért megkiizdeniiik. Ebben a folyamatban azonban kezdemé-
nyezOkészségiikre nem nagyon lehet szamitani. Ha azonban sajat értékeiket megtapasztaljak, n6 az
onbizalmuk, biztonsagban érzik magukat a csoportban, akkor a tarsas tevékenységekben is képesek
lesznek kezdeményezni vagy akar vezet6 szerepet vallalni. Arra kell nagyon figyelni, hogy valéban
egyenrangu felekként dolgozzanak a parban vagy a csoportban, képességeik szerint osszak meg a
feladatokat, ne bujjanak ki akadalyozottsagukra hivatkozva a feladatok alél, ne hasznaljak ki a tobbi
gyermek segitokészségét.
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Autonomia és elfogadds

Azok a gyermekek képesek masok elfogadasara, akik megtapasztalva sajat értékeiket és megértve
korlatozottsagaikat, felfedezve sajat lehetdségeiket megérnek nmaguk elfogadasara. Ekkor lesznek
képesek arra is, hogy figyelemmel forduljanak masok felé, értékeit meglassak, és korlataikkal, problé-
maikkal egyiitt el tudjak fogadni 6ket. Mindekodzben pedig atélik az elfogadassal jaré nehézségeket,
sajat ambivalens érzéseiket és az esetleges visszautasitasokat is. Ez csak abban az esetben valhat tartés
személyiségvonassa, ha megtartja sajat autondmiajat, s egyuttal tiszteletben tartja masok igényét is
sajat autonomiajukra.

2.2.1.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai az alapfok végén (6. évfolyamon)

Az egylittm(kodési készségre vonatkozo kimeneti elvarasok szinte alig térnek el mozgaskorlato-
zott gyermekeknél.

— A megismert kooperativ tanulasi technikakat 6k is eredményesen hasznalhatjak.

— Szivesen dolgoznak parban és kiscsoportban. Ugyelni kell, hogy nagyobb csoportban ne szorul-
janak hattérbe.

— Koz06s célokért rommel dolgoznak egylitt tarsaikkal, ez egymas értékeinek megismerésén ke-
resztlil akar baratsagok kotéséhez is vezethet.

- Ordémmel tapasztaljak, hogy egyenrangtiak az egészséges gyermekekkel.

— Segitségnyujtasra nem biztos, hogy képesek, de 6rommel veszik a segitséget. A tobbieknek vi-
gyazni kell, hogy csak annyit segitsenek, amennyire feltétleniil sziikség van.

— Erzéseik, véleményiik kifejezésére jobban kell batoritani 6ket. Ugyanakkor azokat, akik minde-
nért masokat tesznek feleldssé, le kell szoktatni errdl.

— A klilonbséget, sajat massagukat ebben az életkorban nem biztos, hogy értékként tudjak kezel-
ni, elég, ha el tudjak fogadni, és tudnak azzal banni.

2.2.2 Felnétt szerepek - Felkészités a felnétt élet szerepeire (7-12. évfolyam)

A programcsomag célja olyan személyiségformalas, amelynek eredményeképpen neveltjeink fel-
nottként képesek lesznek feleldsségteljes dontéseket hozni a sajat és kdrnyezetiiket érint6 kérdések-
ben, kritikusan mérlegelni a lehetoségeket és vallalni dontéseik kovetkezményeit.

2.2.2.1. Fejlesztendd terliletek, készségek, képességek

Tudatossdg a kapcsolatokban, baradtsdgra valo képesség

A tarsas kapcsolatok magasabb szintl értékelésében segithetnek a televizios sorozatok, filmek,
de a mar atélt sajat tapasztalatok is. Nagyon sok mozgaskorlatozott ember folytat kiegyensulyozott
barati viszonyt egészséges emberekkel. SOt az a tapasztalat, hogy mozgaskorlatozottak kozt — bizo-
nyos szinten — sokkal gyakrabban tamadnak irigységbdl vagy tiirelmetlenségbdl adodé konfliktusok.
A stlyosabban mozgaskorlatozottak pedig segiték igénybevételével jobban dsszetartanak. Ok nehe-
zebben taldlnak igazi baratokra egészséges emberek kozt, és gondjaik, problémaik is hasonlok.

Nemi szerepek, parkapcsolatok

A parkapcsolatok sok mozgaskorlatozott szamara elérhetetlennek tlinnek. Eltéro kiilsejiik, mozga-
suk és kommunikaciojuk, s a tarsuld egyéb nehézségeik miatt olyan gatlasok alakulhatnak ki benniik,
ami miatt nagyon nehezen mernek parkapcsolatot kezdeményezni. Helyzetiik, lehet6ségeik 6szinte
feltarasaval, onértékelésiik, onbizalmuk megerdsitésével sokat segithet a kornyezet.
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Sziildi, csaladi szerepek

Ha sikertl is megfelel6 parkapcsolatot kialakitani, ha igazi tarsra talalnak is a mozgaskorlatozottak,
csaladalapitasra koziiliik elég kevesen gondolhatnak. Jelentds résziik fizikailag sem alkalmas a gyer-
mekvallalasra, de anyagi lehetoségeik, a lakasviszonyok is korlatozhatjak elképzeléseiket. Mindeneset-
re a szUlGi, csaladi szerepekre valo felkészitésnek — bar nagy tapintattal, de 6szintén — ezekre a prob-
[émakra is ki kell térnie. Fel kell tarni a varhaté nehézségeket, de tampontokat kell adni a lehet6ségek
felkutatasahoz is.

A mozgaskorlatozottak jelentds része nem lesz képes 6nall6 életvitelre. Ok mindig fiiggeni fog-
nak csaladjuk felnétt tagjaitdl. Sok esetben a sziilok elhunyta utan - vagy akar még életiikben is — a
testvérek veszik at a segitd szerepét. Enyhébben mozgaskorlatozottak, akik 6nallé életvitelre képesek,
ugyanugy élik majd felnott életiiket, mint a tobbi egészséges ember.

Munkatadrsi szerepek

Munkatarsi szerepek elsajatitasa az egylittes munkavégzés, alkoto tevékenység soran alakul. Sajnos
ma még kevés mozgaskorlatozott ember taldl maganak munkahelyet, igy alig-alig lesz lehetdségiik e
szerepek gyakorlasara. A tdvmunka nagyon sok mozgaskorlatozottnak nyujt hasznos elfoglaltsagot
és egyben pénzkereseti lehetGséget is. De ez maganyos tevékenység, sok egylittmUkodési készséget
nem kivan.

2.2.2.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai a kbzépfok végén (12. évfolyamon)

Ebben a programcsomagban kevés olyan elvaras van, amelyeknek a mozgaskorlatozott gyerme-
kek akadalyozottsaguk miatt nem, vagy csak részben tudnak megfelelni. Az alapfokon megalapozott
készségek tudatossagi szintje — kell6 pedagdgiai megsegités és iranyitas mellett — emelkedni fog.

A nemi szerepek elsajatitasaban, illetve azok kibontakoztatasaban akadalyok meriilhetnek fel a
mozgaskorlatozottsag és az 6nallo életvitel akadalyozottsaga miatt.

A szlGi, csaladi szerepekre valo felkésziilés is késleltetett vagy akadalyozott lehet.

A munkatarsi szerepekre az egytittmukodési képesség fejlesztése soran fel tudnak késziilni, de va-
jon lesz-e lehetOségiik gyakorolni azt?

2.3,,C" tipusu programcsomagok
2.3.1 Az En dimenzi6ja — Onallésag, dnbizalom, kreativitas (1-6. évfolyam)

A programcsomag célja az alkototevékenység altal novelni a tanuldk 6nallosagat, onbizalmat.
Olyan személyes kompetencia kialakitasara, olyan motivumok, készségek, képességek kisiskolaskori

fejlesztésére iranyul, amelyek megfelel6 fejlettségi szintje a szocialis kompetenciak kialakulasanak fel-
tétele.

2.3.1.1 Fejlesztendd specidilis készségek, képességek
Onallésag

A mozgaskorlatozott gyermekeknek meg kell tanulniuk, hogy megvaltozott mozgasképiik nem
betegség, hanem allapot, amellyel egyiitt kell és lehet éInitik, még akkor is, ha ez komoly nehézségeket
okoz. Segiteni kell az 6nallésagot adottsagaikhoz, képességeikhez mérten kialakitani.

Az 6nallo étkezés, 6ltdzés és kozlekedés dvodas- és kisiskolaskorban gyakran megoldhatatlan fel-
adat elé allitja a mozgaskorlatozott gyermekeket. Négy végtagra kiterjedo stulyos mozgaskorlatozott-
sag esetén esetleg egész életen at segitségre szorulnak. Ebben az esetben legalabb egyes mozzanatok,
részfeladatok kivitelezését kell megtanitani, vagyis az 6nall6 feladatvégzéshez az optimalis feltételeket
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megteremteni. Segédeszkozoket, kompenzal6 technikakat kell biztositani ahhoz, hogy a gyermekek
minél onallobbak lehessenek.
Onértékelés, 6nbizalom, pozitiv énkép

Az Onismeret, Onértékelés formalasa terén a mozgaskorlatozott gyermekeknek meg kell birkoz-
niuk a testi, fizikai kiilonboz6ség miatti rossz érzések, beidegzodések és a mozgasgatoltsagbol adodo
hatranyok problémajaval. Ebben a pedagogus és a pedagdgusok altal megfelelGen iranyitott, nyitott
gyermekkozosség is nagy segitséget jelenthet. Olyan helyzeteket kell teremteni, amelyekben a gyer-
mekek raébrednek addig rejtve maradt képességeikre, és el6 tudjak hivni erétartalékaikat. Sziveseb-
ben nyilatkoznak meg masok elott, és szivesebben vesznek részt kiilonféle csoportos munkaban. Az
egylittmUkodés soran tovabbi sikerélményekhez juthatnak, ami tovabb névelheti 6nbizalmukat.

Belsé harménidra vald képesség

Ha a gyermekeknél kialakitjuk az érzelmek felismerésének, differencialasanak, kifejezésének és fel-
dolgozasanak képességét, ezzel megadhatjuk a bels6 harmdnia megteremtésének lehetdségét. Ha a
mozgaskorlatozottak tisztaban vannak érzelmeik mozgatérugoival, konnyebben tudjak azokat kezel-
ni és mas helyzetekre kivetiteni. Egy harmonikusabb személyiségli embert pedig mindig konnyebben
elfogadnak masok is.

Alkotokedv, kreativitas

Az alkotdképesség, az alkotas vagya mindenkiben ott szunnyad, csak megfelel6 motivaciéval fel
kell ébreszteni. Legjobb, ha a gyermekek belso késztetés alapjan vesznek részt a munkaban, személyes
érdekl6déstdl, akaratuktol vezetve. Ebben azonban a pedagdgusnak fontos szerepe van. A gyermekek
adottsagait ismernie kell, igy kell elokészitenie a tevékenységeket, hogy minden gyermek, még a su-
lyosabban mozgaskorlatozottak is 6romiiket leljék benne.

A fejlodés igénye, aktivitds és kitartds

A cselekvésre, ismeretszerzésre valo késztetést, az erre iranyuld igényt az egyéni terhelhetdség fi-
gyelembevételével minél korabban ajanlatos kialakitani. A mozgaskorlatozott gyermekek is el6bb-
utobb megtanuljak, hogy a kitlizott célok megvalositasara erofeszitéseket tegyenek, és a felmeriilo
nehézségeket és akadalyokat megprébaljak lekiizdeni. A feladattudat és a szabalyokhoz valé alkal-
mazkodas képességét egyiittesen kell fejleszteniink mind a sajat maguk altal valasztott, mind a masok
altal adott feladatok végrehajtasanal. A gyermekek torekedjenek egy elkezdett tevékenységet akkor is
befejezni, ha kdzben nehézségek |épnek fel, vagy idokdzben meguntak azt.

Tolerancia és kudarctiré képesség

A gyermekeknek mind a sajat, mind tarsaik képességeirdl, korlatairdl és lehetoségeirdl redlis képet
kell alkotniuk, s ennek elfogadasara, valamint szlikebb és tagabb kornyezetiikkel torténd elfogad-
tatasara kell torekednilik. Ebben a folyamatban sok nehézséggel, megprobaltatassal és kudarccal kell
szembenézni, amelyek kisebb-nagyobb sériilést okozhatnak, és ezek megélésére, elfogadasara és fel-
dolgozasara ugyanigy képessé kell tenni 6ket a cselekvések, a gondolkodasi és megismerési funkciok,
valamint a szocialis kapcsolatok tertiletén.

2.3.1.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai az alapfok végén (6. évfolyamon)

Kevés eltéréssel ugyanazok az elvarasok vonatkoznak a mozgaskorlatozott gyermekekre is.

— A verbalis kommunikacié nehézségeivel kiizdé gyermekek valdsziniileg nem lesznek képesek
Ujszer( kérdések feltevésére.

— A belso beszéd hianya miatt nem biztos, hogy rugalmas, 6nallé gondolkodas fogja jellemezni
Oket.
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- Otleteik megvaldsitasara ugyan nem feltétleniil, de arra képesek lehetnek, hogy segitséget ve-
gyenek igénybe otleteik megvalositasahoz, és masokkal egylittm(ikodve, a folyamatot megter-
vezve, megszervezve valdsitsak meg elképzeléseiket.

2.3.2 Toleranciara nevelés — A masik és én (7-12. évfolyam)

A toleranciara nevelés a szocialis kompetencia alapjaul szolgalo, személyiségre hatd, attittidfor-
malo hatasokra, tevékenységekre épulo részteriilet. Legfobb szerepe a masokhoz, massaghoz fiz6do
viszony humanus, érzékeny megkozelitése, az igazi mély meggy6z6désig eljutas eldsegitése.

2.3.2.1 Fejlesztendd tertiletek, készségek, képességek

"

Onelfogadds, nyitottsdg, elbitéletek csokkentése, mdsok elfogaddsa

A gyermekek eddigre felteheten mar feldolgoztak sajat massagukkal kapcsolatos rossz érzéseiket,
tapasztalataikat, igy készen allnak masok massaganak elfogadasara is, és meg tudjak kiilonboztetni
azt a devianciatol. Mozgaskorlatozottak kozépfokon — sajat massaguk miatt is — inkabb képesek eh-
hez megérto-elfogadod szandékkal, és nem ellenséges érzelemmel kozeliteni.

Szorongds felismerése és csokkentése

Ha mozgaskorlatozott gyermekek sajat szorongasaik csokkentésére az eddig dket ért pedagogiai,
pszicholdgiai rahatasok ellenére sem képesek, érdemes szakemberhez fordulni. K6zépfokon a didkok-
nak mar el kell jutniuk masok eltéro testi-lelki-szellemi adottsagainak, teljesitoképességének tény-
szer( értékeléséhez, s annak eltéréseitdl vald elvonatkoztatasahoz. A mozgaskorlatozottak tobbnyire
érzékenyebbek is erre, mivel maguk is érintettek.

2.3.2.2 A képességfejlesztés kimeneti elvdrdsai a kbzépfok végén (12. évfolyamon)

A toleranciara nevelés kimeneti elvarasai nem sokban kiilonboznek mozgaskorlatozottak eseté-

ben. Hatarokat csak a mozgas és beszéd akadalyozottsaga szab.

- Onall6 véleményalkotasra és tudatos dontések meghozasara kommunikéciés zavarral kiizd6k
is képesek, de annak pontos megfogalmazasara és masokkal valé6 maradéktalan megértetésére
nem minden esetben.

— A sériilt verbalis kommunikacio az egészséges vitakultura kialakuldsat akadalyozhatja.

— Mozgaskorlatozott diakok, ha fel is ismerik a segitd munka jelentéségét, a civil szféra segito te-
vékenységében valdszintileg nem tudnak aktivan részt venni.

3. Témakorok

A programtantervben megjelend témakorokrol elmondhatd, hogy a mozgaskorlatozott gyerme-
kek kompetencia alapu fejlesztésére is teljes mértékben alkalmazhatok. Mozgaskorlatozott és moz-
gaskorlatozottsagukbol addéddan sulyosan beszédsériilt vagy beszédképtelen gyermekek is képesek a
témakorokben megjelenitett tartalmak feldolgozasara. Eltérés tobbnyire csak az ismeretszerzés mod-
jaban, eszkozeiben, esetleg terjedelmében, mélységében s a raforditott idoben jelenik meg. Vannak
olyan témakorok, amelyek a mozgasos vagy kommunikacios (vagy mindkettd) akadalyozottsag miatt
nehézséget okoznak, s olyan témakor is akad, amelynek a feldolgozasa kiilonos hangsulyt kap. A té-
makorok kozul csak ezeket emeljik ki.
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3.1 Csalad, otthon

A csalad témakorei a gyermekekhez nagyon kozel allnak, ezért a kommunikacios nehézségekkel
kiizdo gyermekek augmentativ kommunikacios oktatasat is érdemes ezzel a témakorrel kezdeni, illet-
ve a kettdt 0sszekapcsolni. A legtobb gyermeknek iskolaba kertiléskor mar biztosan van kommunika-
Cios tablaja, és ezek a képek, jelképek rajta vannak.

3.2 Mozgas és egészség

A mozgaskorlatozott gyermekek szemszogébdl kilondsen fontos ennek a témakornek a hang-
stlyozasa. A mozgasnevelés a mozgaskorlatozottak szamara tobbféle funkcioval bir. A gyogytorna
mozgasuk javitasat célozza, a viz alatti torna és Uszas segiti mozgasuk harmonizalasat, ellazulasukat,
megkonnyiti a mozgast. A mozgasos jatékok az onfeledt jaték élményét nyujtjak, kozben mozgas-
ugyességiik is fejlodik. A sportok az egészséges versenyszellem kialakulasahoz és fenntartasahoz nyu;-
tanak felbecsiilhetetlen értéki lehetGséget. A lovasterapia szintén a szabadban zajlik, és a mozgas
Osszerendezettségét, a helyes testtartas és egyensuly kialakulasat segiti, erositi a kapcsolatot az alla-
tokkal és emberekkel. Ezen tul a mozgasos feladatvégzés és jaték minden egyes formaja az egészség
megOrzését is szolgalja.

3.3 Egészség, egészségvédelem

A mozgaskorlatozottsagot nem tekintjiik betegségnek, hanem valamely korabbi betegség nyo-
man kialakult allapotnak. Az egészség megdrzése és az egészségvédelem nem a mozgaskorlatozottsag
meggyogyitasara iranyul, hanem a kovetkezmények megel6zésére, korrekciojara vagy gyogyitasara.
Az egészség védelméhez, megdrzéséhez fontos, hogy a gyermekek szervezete alkalmazkodni tudjon
az Oket ér0 homérsékletvaltozasokhoz, az idGjaras valtozasaihoz, az évszakvaltassal jaro egyéb ko-
rilményekhez. A mozgaskorlatozott gyermekek szempontjabdl ez azért kiemelt jelentoségli, mivel a
héhaztartasuk altalaban eltér az atlagostol. Az athetotikus gyermekek izzadékonyabbak egészséges
tarsaiknal, mig a spasztikus gyermekek keringése idénként rosszabb, a tul feszes végtag hideg, nyirkos
tapintasu lehet. A végtaghianyos gyermekek csonkjanak keringése is megvaltozik, a h6leadas a csok-
kent fellilet miatt nagyobb. A spina bifidas gyermekek az érzéskiesések miatt nem érzékelik als6 vég-
tagjuk htilését, ami megfazashoz és egyéb problémakhoz is vezethet. A keringési zavar miatt a gyo-
gyaszati segédeszkoz (jarogép, ortopéd cipo stb.) konnyebben okozhat hamhianyt, s ha a gyermekek
ezt nem érzik, azok hosszadalmasan és nehezen gyogyul6 sebekké valhatnak. Gyakoriak a felfekvések
és azok fellilfert6zodései is. Ezért gyakran kell ellendrizni az als6 végtagok allapotat. Inkontinens gyer-
mekeknél a hugyutakon keresztll torténo fert6zodés is gyakran el6fordulhat. Gyakran kertilnek kor-
hazba a gyermekek ortopédiai m{itét miatt, amit esetleg hossz(i gyogyulasi és rehabilitacios idészak
kovet. Progredialé izombetegségekben szenvedo vagy agydaganatos gyermekek allapotanak romlasa
a tobbi gyermek szeme lattara torténik. Ennek feldolgozasaban — mind a mozgaskorlatozott gyerme-
kek, mind pedig a tobbi gyermek szamara - a pedagdgusoknak, pszichologusoknak kell segitenitik.
Sziikség van Oszinte beszélgetésekre, a felmeriilo kérdések megvalaszolasara. Fontos tudni azonban,
hogy kilonféle kezelésekkel a folyamat lassithato. Ezért is nagyon fontos az egészség tudatos meg-
Orzése, védelme.

A mozgaskorlatozott gyermekek nagy része rendszeresen gyodgyszert szed, ezért fontos, hogy napi-
rendbe agyazottan, cselekvéshez kototten (étkezés, alvas) sajatitsak el az 6nallo, illetve részben 6nallo
gyogyszerelést. Epilepszias gyermekeknél nagyon fontos, hogy megtanuljak jelezni a roham kozeled-
tét, esetleg Gnmagukat biztonsagba tudjak helyezni.
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3.4 Etkezés

A mozgaskorlatozottsag nagymértékben akadalyozhatja az étkezést is, mégpedig kétféleképpen.
Egyrészt problémat jelenthet az étel szajhoz vitele, a szaj-kéz koordinacio, masrészt maga az evés, ivas
funkcioja séril. El6fordulhat, hogy olyan specialis eszkozoket kell alkalmazni, amelyek segitik az 6nal-
|6 vagy részben onallo étkezést (tapado alatét, specialis tanyérok, poharak, evoeszkozok, csuklo- vagy
konyokemeld, az asztal megmagasitasa, kis asztalka a kerekesszékre, esetleg ,etet6gép”). Ha mégis
etetni, itatni kell a gyermekeket, vagy facilitalni az evést, ivast, akkor azt az evésterapia elvei szerint kell
végezni. Az evésterapia az egészséges fejlodésmenet |épésein vezeti végig a gyermekeket. Megtanitja
a szabalyos harapast, ragast, nyelést, és a szaj izmainak tréningjén keresztil el6segiti a beszédfejlodést
is. Az ajkak, a nyelv és lagyszajpad izomzatanak erdsitése, bonyolult miikodésének 6sszehangolasa
és gyakorlasa ugyanolyan fontos az étkezéshez, mint a beszédhez. Masok el6tt a mozgaskorlatozott
gyermekek is igyekeznek minél kulturaltabban, tisztabban és 6nallobban étkezni. EI6bb megtanuljak
nyalukat is nyelni, kiilonben viszolygast valtanak ki az emberekben. A tobbi gyermek pedig mindekoz-
ben megtanulja, hogy az eltér6 életfunkcidokhoz hogyan viszonyuljanak, ne sajnalkozzanak, hanem
sajatos, esetenként valtozo adottsagként kezeljék azt.

3.5 Iskola, tanulas

A tanulassal kapcsolatban két fontos dolgot kell megtanitani a gyermekeknek. Egyrészt az ismeret-
szerzés és gyakorlas fontossagat, az élethosszig tartd tanulas lehetdségét és szlikségességét, masrészt
pedig a szamukra leghatékonyabb tanulasi technikakat. Kiilondsen fontos ez a kommunikacios aka-
dalyozottsag, a finommotoros tevékenység és a kozlekedés korlatozottsaga miatt.

3.6 El6lények koriilottiink

Kornyezetiink él6lényeivel kapcsolatosan nagyon sok hasznos kozvetlen gyakorlasi lehetoséget
lehet taldlni mozgaskorlatozott gyermekek szamara is. Novények és kisallatok, valamint a lakasban
tarthat6 haziallatok apolasa lehetdséget teremt rendszeres gondozasra, és felelGsségérzetre nevel. Kii-
|6ndsen nagy jelentdségli mozgaskorlatozottak szamara az allatokkal val6 kapcsolat, ha van segit6
kutyajuk, ha lovasterapian vagy kutyasterapian vesznek részt. Az allatokhoz fliz6d6 szeretetteljes és
felel6sséggel teli viszony atélése mas kapcsolatokra is atviheto.

3.7 Kozlekedés

A kozlekedés ma még szinte lekiizdhetetlen akadalyt jelent sok mozgaskorlatozott szamara. Ha
nincsen a csaladnak autdja, akkor nagyon nehéz eljutni barhova. A mozgassériiltek egyesiileteihez és
kulonféle szallitd szolgalatokhoz lehet fordulni segitségért, de ez az esetek tobbségében szinte meg-
fizethetetlen. Budapesten a MEOSZ-nal (Mozgaskorlatozottak Egyesiileteinek Orszagos Szovetsége)
lehet kérni alkalmanként olyan szallitast, amelyet BKV-buszok végeznek, és minddssze 2 jeggyel le-
het utazni rajtuk. Ezek alacsony padlos buszok, amelyekre kerekesszékkel is konnyen fel lehet szallni.
Budapesten tobb olyan autdbusz is kozlekedik, amire kerekesszékkel fel lehet szallni, palyaudvaro-
kon pedig olyan szétnyithaté emelok, rampak vannak, amelyek segitségével fel és le lehet szallni. A
probléma csak az, ha a célallomason vagy éppen ahol felszallni szeretnének, nincsen ilyen eszkoz. Az
akadalymentesitési torvény ma mar a kozépliletek akadalymentesitését kotelezové teszi. (Ennek ha-
tarideje 2005. év eleje volt...)
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3.8 Lakohely, sziilofold

A lakohely, sziil6fold megismerésének is leghatékonyabb modja a kozvetlen megtapasztalas. Eb-
ben a mar ismertetett kozlekedési akadalyok hatraltathatjak a gyermekeket. Ha az intézménynek van
autobusza, mikrobusza, akkor ez nem jelent problémat. Segitséget jelenthet, ha az ezekhez a téma-
korokhoz tartozo tevékenységekbe a sziiloket is bevonjuk.

3.9 Kornyezetvédelem

Ugyancsak problémat jelenthet a kornyezetvédelem magasabb szinten megjelend témakoreihez
tartozo tevékenységekbe vald bekapcsolodas a kozlekedési akadalyok miatt. llyenkor ugy kell meg-
osztani a feladatokat, hogy a mozgaskorlatozott gyermekek mas tipusu, de azonos értékii feladatokat
kapjanak. Példaul ha a varos mohatérképét készitik, akkor 6k lakokornyezetiik kozvetlen kornyékén
talalhato vagy az altaluk konnyebben elérheto helyek fairdl gyljthetnek informaciokat, vagy a térkép
megszerkesztését, az adatok feldolgozasat vallalhatjak. A vallalast bizzuk a gyerekekre, ne mi osszuk
ki a feladatokat!

3.10 Szenvedélyek

A szenvedélyekrdl azért sziikséges szot ejteni, mert a mozgaskorlatozott gyermekekre jellemzd,
hogy konnyen sodrédhatnak szélsoséges viselkedés(, karos szenvedélyeket is folytatod csoportok felé.
Ebben a kérdésben a csaladnak is nagy a felel6ssége, hogy a gyermek a szabadidejét ne az utcan ha-
nyodva toltse. Ugyanakkor az iskolaban kell megtanulnia, milyen hasznos elfoglaltsagokkal toltheti
ki az ember az életét. Ezzel egylitt ezekre a helyzetekre mindenképpen fel kell nekik is késziilnitik, és
adott esetben nemet kell tudniuk mondani.

3.11 Egyiittlét, baratsag, parkapcsolatok

A mozgaskorlatozott és kiilondsen a verbalis kommunikaciojukban akadalyozott gyermekek a
mar ismert okok miatt nehezebben teremtenek kapcsolatokat. Nemcsak kezdeményezést nem vallal-
nak, hanem még a kozeledés elfogadasahoz sincsenek meg a mintaik és tapasztalataik. Az egyiittlét
egyszer(ibb formait mar kisiskolas korban megtanulhatjak a k6zos jaték, kozos tevékenykedés soran.
Gyakran van ehhez sziikség iranyitora, hogy az akadalyozott gyermekek ne rekesztodjenek ki a kozos
tevékenykedésbdl. Ugyelni kell azonban arra, hogy ne kényszeritsiik az ép gyermekeket folyton olyan
helyzetbe, ahol a mozgaskorlatozott gyermekeket elényben kell részesiteniiik, mert egyrészt megha-
ragudhatnak rajuk, masrészt pedig az 6 személyiségiik sériilhet.

3.12 Elfogadas és ko6zosség

A kozosség érettségének szintjét mutatja, hogy mennyire képes a massag elfogadasara. Az akada-
lyozott gyermekek ilyen tekintetben — megfelel0 iranyitas mellett — még pozitiv hatast is gyakorolhat-
nak a csoportnormak alakulasara. Annal konnyebb a sériilt gyermekek elfogadasa, minél korabban
kertilnek az adott kozosségbe.

Kilonosen nehéz azoknak a gyermekeknek a helyzete, akik egészséges gyermekkeént sziilettek, és
késobbi betegség vagy baleset kovetkeztében valtak mozgaskorlatozotta. Nekik még onmaguk meg-
valtozott allapotaval és helyzetével is meg kell birkozni. Ezt még tetézi, ha a csoportnormakba még
nem épiilt be a massag elfogadasanak képessége. Ebben az esetben kiilonosen figyelni kell arra, hogy
a gyermekek ne sodrédjanak a devians, de a massag elfogadasara jobban hajlé csoportok, kdzosségek
vagy a valdsagtol teljesen elrugaszkodott szektak felé. A kozosségépités iranyitasa a pedagogusoktol
fokozott érzékenységet, kitartast, hozzaértést kivan. A kdzosség érését segithetik kozos élmények, ko-
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z0s erofeszitések, az egymas értékeinek megtapasztalasa és még szamtalan olyan tulajdonsag, amely
nem filigg attdl, hogy valaki egészséges-e vagy akadalyozott.

3.13 Onbizalom, 6nismeret, 6nértékelés

Mozgaskorlatozott és kommunikacios zavarral kiizdo gyermekek csaknem mindig kiizdenek 6nér-
tékelési zavarokkal. Sajat csokkentértéklségiik érzete annyira beléjiik vésodhet, hogy megzavarhatja
személyiségfejlodésiiket, nehezitheti kognitiv képességeik kibontakozasat, és akadalyozhatja 6ket a
kozosségbe torténo beilleszkedésben, a szocializacioban. Ezért kiemelt fontossagot tulajdonitunk e
témakorok olyan feldolgozasanak is, ahol a benniik foglalt képességek fejlesztésére az egész oktato-
nevelo tevékenység soran torekedni kell.

3.14 Konfliktuskezelés

A mozgaskorlatozott és kommunikacios zavarral kiizdé gyermekek kiszolgaltatottabb helyzetiik
miatt talan kevesebbszer keriilnek konfliktushelyzetbe, mint ép tarsaik. Legtobbszor mozgasos vagy
kommunikacios akadalyozottsaguk miatt kertilnek hatranyba. Ha személyiségiik nem fejlodott helyes
iranyban, nem tudjak megvédeni és érvényesiteni sajat érdekeiket még akkor sem, ha megtanultak a
helyes konfliktuskezelési technikakat. Ugyanakkor tudniuk kell, hogy akadalyozottsaguk miatt nem
élvezhetnek elonyoket, a masik fél érdekeit sem hagyhatjak figyelmen kivdil.

3.15 Eletméd-tudatossag

A mozgaskorlatozottsag szamtalan életviteli nehézséget hoz magaval, az akadalyozottsag sulyos-
sagatol figglen. Az iskolai évek alatt kiilonféle (re)habilitacios eszk6zok és modszerek segitségével
olyan szintli 6nall6sagig kell eljutniuk, hogy viszonylagos 6nallé életviteliik megvaldsulhasson. Fel kell
késziilniiik a majdani munkavallalasra is, kinek-kinek képességei szerint.

3.16. Jelképek

A jelképekkel kapcsolatos témakoroket kiegészithetjiik az augmentativ kommunikacids eszk6zo-
ket hasznalé gyermekek altal hasznalt jelképekkel val6 megismerkedéssel is, ha ilyen gyermek van a
csoportban. Ez megkonnyiti a jelképek megértését, hasznalatat, ugyanakkor a jelképhasznalé gyerme-
kek elfogadasat is segitheti.

3.17 Testi-lelki-szellemi adottsag

Ez a témakor kilonosen alkalmas arra, hogy a sajatos nevelési igény(i gyermekek eltér6 képességei-
rél, korlataikrol és lehetdségeikrdl szo essen. A gyermekek el6tt feltarul, hogy az ép gyermekek nem
csupa irigylésre mélto, kiemelked6 adottsaggal rendelkeznek, és a mozgaskorlatozottak élete sem
csak a korlatokrdl, nehézségekrol szol. Megtanulhatjak azt is, hogy a nehézségek hogyan hidalhatok
at, és egymas megitélésében hogyan lehet az eltérésektdl eltekinteni, illetve azokat elfogadni.

3.18 Palyavalasztas

A palyavalasztas a mozgaskorlatozottak szamara nagyon komoly nehézséget jelent. Mozgasuk
vagy kommunikacidjuk akadalyozottsaga nagyon sok foglalkozas valasztasat eleve kizarja. Ha a mun-
kahelyek mar akadalymentesek lesznek, akkor tobb lehetoség koziil is valaszthatnak, ma még azon-
ban ez is szempont a palyavalasztasnal. A szamitégépes munkak (munkahelyen vagy tdvmunkaban)
olyan lehetOséget jelentenek a mozgaskorlatozott emberek szamara, ami par éve még elképzelhetet-
len lett volna.
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4. Tanulasszervezési kérdések

4.1 Tanulasszervezési modszerek
4.1.1 Kooperativ tanulasszervezés

Az egylttmikodésen alapuld, kooperativ tanulasi technikak megvaldsitasa nagycsoportos, kis-
csoportos és parban végzett munka keretében is lehetséges. A parban végzett munka a stlyos moz-
gaskorlatozott vagy beszédképtelen gyermekkel egyiitt dolgozd egészséges gyermekre nagy terhet
ro, ezért kezdetben csak onkéntesség alapjan érdemes parokat létrehozni. Nagyobb csoportokban
végzett munkanal gyakran el6fordul, hogy a mozgaskorlatozottak csendben eliildogélnek, motiva-
latlanok lesznek, egyre jobban visszahtizdédnak. Nagy koriiltekintést és szakértelmet igényel érdeklo-
désiik folyamatos ébrentartasa és a kozos munkaba valé bevonasuk. A kiscsoportos tevékenység a
legalkalmasabb tanulasszervezési forma a mozgaskorlatozott gyermekek szamara, igy lehet legjobban
épiteni az 6 képességeikre is, és kisebb csoportban van elegend ido és tiirelem a lassibb munkatem-
poju gyermekek megnyilvanulasainak kivarasara is.

4.1.2 Frontalis munkamodszerek

A pedagoégusok ritkan alkalmazzak ezt a mddszert, inkabb csak fogalmi tisztazasoknal, egyes el-
méleti ismeretek elsajatitasanal és tapasztalatok megerdsitésénél. A gyermekek is vallalhatnak ilyen
tipusu feladatokat. Verbalis megnyilvanulast kivano frontalis feladatokat a stlyosan beszédsériilt, be-
szédképtelen gyermekek nem tudnak vallalni, de prezentaciok készitésével Ok is képesek erre. Nem
CP-s mozgaskorlatozottak kozott lehetnek jo beszédkészségl gyermekek, akik képesek frontalis mun-
kamodszerekbdl is részt vallalni, ha személyiségiik nem sériilt annyira a korabbi életszakaszban, hogy
elzarkézzanak a nyilvanos szerepléstdl.

4.1.3 Egyéni munka

Sok olyan egyéni munkamaodszer van, amelyek kivitelezésére a mozgaskorlatozottak onalléan nem
képesek. Ebben az esetben nem feltétlentil szorulnak felnottek segitségére, hanem az egyéni munka
felvalthaté paros munkamaddszerekkel vagy egyszer(ien csak a tarsak segitségnyujtasaval.

4.2 A specialis egyéni megsegités szervezeti keretei
4.2.1 Egyéni fejlesztés

Az adaptiv oktatas lehet6ové teszi, hogy a pedagogusok a tanulok megismerése soran az adottsa-
gokban, képességekben megmutatkozé egyéni eltérések, lehetoségek és korlatok figyelembevételével
a fejlesztést is egyénileg tervezzék meg. El6fordulhat, hogy a mozgaskorlatozott gyermekek eredmé-
nyes fejlesztéséhez az egyéni tervezésen tul egyéni megsegito stratégiak alkalmazasara is szilikség lesz.
Az egyéni fejlesztésre szorul6 gyermekek csak az érintett teriileten dolgoznak egyéni program szerint,
egyébként pedig sajat csoportjukkal egyiitt, egy titemben tanulnak, félévkor és tanév végén irasbeli
értékelést kapnak.

4.2.2 Parhuzamos egyéni fejlesztés

Az egyéni megsegités sajatos formaja a parhuzamos egyéni fejlesztés vagy kéttanaros fejlesztés.
Ekkor két pedagdgus van a gyermekekkel, az egyéni megsegitést igénylé gyermekkel terapeuta foglal-
kozik. Példaul augmentativ kommunikacios eszkozoket, modszereket, ergoterapias eszkozoket, elja-
rasokat alkalmazhatnak a tobbi gyermekkel azonos titemben, azonos ismeretek elsajatitasakor. Vagy
kiils6 helyszineken, k6zos programokon egyiitt tanulhatjak specialis eszkdzok hasznalatat.
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4.2.3 Tanorai differencialas

El6fordulhat, hogy a gyermekek egyéni sziikségletei olyan kis mértékben térnek el az atlagostdl,
hogy nincs sziikség kiilon egyéni foglalkozasok szervezésére. Ebben az esetben elegendo a differen-
cialt vagy adaptiv oktatas elveinek megfelel6en eljarni. Az osztalymunkaban val6 részvétel mellett
differencialt foglalkoztatasban kell részesiteni azokat a (mozgaskorlatozott) tanuldkat, akik:

— a csoport atlaganal lassabban vagy gyorsabban haladnak;

— valamilyen neurogén tanulasi zavarral kiiszkodnek;

— ismeretelsajatitasi és alkalmazasi modjuk eltér az atlagostol.

A differencialt tanorai foglalkoztatast addig kell (és szabad) alkalmazni, amig az adott gyermeknek
sziiksége van ra.

4.3 A tananyag-csoportositas modszerei

A tananyag kiilonb6z6 id6beli és 6sszefliggésbeli csoportositasai nem jelentenek semmiféle kilo-
nosebb eltéro kivanalmat a mozgaskorlatozott gyermekek szempontjabél. Valéjaban minden sajatos
nevelési igényli gyermek szamara hasznos az 0sszefliggések felismerése, megfogalmazasa és rogzitése
szempontjabdl is a hosszabb idokeretet, egy-egy téma sokoldala kortiljarasat biztosité tananyag-cso-
portositasi modszer alkalmazasa. A projektmodszer, témanap, témahét, az epochak, a tombdositett
muvészeti és életviteli foglalkozasok is kivalé hatékonysaggal alkalmazhatok mozgaskorlatozottak ne-
velése-oktatasa soran.

5. Modszerek

5.1 Pedagdgiai modszerek

A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriileten alkalmazott pedagogiai modszerek (sze-
mélykozpontd, differenciald, szenzitiv pedagogiak) nagyon kedvezdek a sajatos nevelési igény, s koz-
tik a mozgaskorlatozott gyermekek szamara is. Figyelembe veszik az egyéni kiilonbségeket, s ennek
megfelelGen, differencialtan tervezik meg a pedagogiai tevékenységet s az alkalmazott modszereket.

A facilital6 szerep a legelényosebb a mozgaskorlatozott gyermekek 6nalloé életvitelének kialakitasa
szempontjabdl. Mindig szem elott kell tartani az ,éppen sziikséges, de még elégséges” segitségnyujtas
elvét. Inkabb a feladatok 6nall6 végzéséhez sziikséges feltételeket kell megteremteni, és a pedagdgus-
nak csak iranyitoi szerepet kell vallalni.

Az integracio és az inkluzié elonyét a sajatos nevelési igényl gyermekek esetében nem kell hang-
sulyozni. Ez éppen a szocialis kompetenciak fejlesztése teriiletén nyujt olyan lehetoségeket, amelyeket
szegregalt koriilmények kozott nagyon nehéz vagy nem is lehetséges biztositani. A mozgaskorlatozott
gyermekek tarsadalmi beilleszkedését mi sem készithetné jobban el6, mint maga az egyiittnevelés
napi gyakorlata. El6fordulhat azonban, hogy a mozgaskorlatozott és egyéb tarsul6 zavarokkal is kiiz-
do gyermekek nem vagy csak hianyosan jutnak hozza azokhoz a specialis fejlesztési eljarasokhoz,
amelyek eredmeényes fejlodésiiknek elengedhetetlen feltételeit jelentik. Nagyon koriiltekintonek kell
lenni a megfelel fejlesztd intézmény kivalasztasakor, és ha nem valt be, nem kell félni — alapos meg-
fontolas, az elényok és hatranyok koriiltekinté mérlegelése utan — masik, megfelelobb intézményt
keresni. Az integral6 intézményeknek pedig folyamatosan gondoskodniuk kell a mozgaskorlatozott
gyermekek szamara sziikséges, a sajatos nevelési igényeket kielégito targyi és személyi feltételek, mod-
szerek, eljarasok, technikak, tanulasszervezési médok biztositasarol.
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5.2 A tanitas-tanulas modszerei

A mozgaskorlatozott gyermekek szamara a modszerek kétféle tipusanak alkalmazasa jelent problé-
mat, egyrészt a szobeli kifejezést kivano, verbalis készségekre épiilo tanuldi modszerek (foként az agy-
sériilt gyermekeknél), masrészt a mozgasos teljesitményt kivané modszerek. Mivel szinte mindegyik
ezzel a két képessségteriilettel 6sszefliggod tevékenységekre épiil, az integral6 intézmények pedagogu-
sainak a tevékenységek megtervezésénél a verbalis és mozgasos akadalyozottsagot mindig figyelembe
kell venni. Az ajanlott segit0, kiegészito, helyettesitd eszkdzok, eljarasok, modszerek alkalmazasaval
a mozgaskorlatozott gyermekek minden egyes tevékenységbe bevonhatok, egyiitt tudnak dolgozni
tarsaikkal. Egyes modszerek, amelyek nyilvanos szerepléssel jarnak, az egészséges személyiségfejlodést
feltételezik. A szorongd, visszahtiz6dé gyermekeket ezeken a nehézségeken nagy tiirelemmel, kezdet-
ben csak testre szabott feladatok végeztetésével, sikerélményekhez juttatassal, fokozatosan at kell
segiteni. Szlikség esetén pszichologiai segitséget is igénybe lehet venni.

5.3 A pedagodgusok altal alkalmazott modszerek

A hagyomanyos tanari modszerek (el6adas, magyarazat, szemléltetés stb.) alkalmazasa is helyén-
vald lehet az annak megfelel6 pedagodgiai helyzetekben. Ezek koziil kiemeljiik a szemléltetést. A szem-
léltetés a mozgaskorlatozott gyermekek fejlesztésében ma is kdzponti helyet foglal el, pétolhatja a
mozgasos tapasztalatszerzés akadalyozottsagabol adddé hatranyokat. Ugyelni kell arra, hogy a tanu-
|6k ne csupan passziv szemlélGi legyenek, hanem lehetGségiik legyen a szemléltetés altal a kozvetlen,
tobb érzékszervi csatornan keresztil is megerdsitett, cselekvéses tapasztalatszerzésre.

5.4 Tanul6i modszerek
5.4.1 Verbalis készségeket kivané modszerek

A mozgaskorlatozottsagot okozo kérképekhez kapcsolododan eltérd lehet a mozgaskorlatozott
gyermekek verbalis kifejezokészsége. Petyhiidt bénulasos korképekben, velesziiletett fejlodési rend-
ellenességek és szerzett végtaghianyok esetén, valamint ortopédiai és egyéb korképeknél altalaban a
verbalis kommunikacié nem akadalyozott. A gyerekek egy részének kifejezett tehetsége van a szobeli
megnyilatkozashoz. Gyakran el6fordulhat azonban, hogy bar megfelel6 ismeretekkel, tudassal ren-
delkeznek a gyermekek, és beszélni is tudnak, mégis komoly verbalis kommunikacios gatoltsaguk van
nyilvanos szereplések alkalmaval. llyen esetekben a kommunikacios gatakat kell els6sorban feloldani,
a verbalis megnyilatkozashoz kapcsolddo pszichés fesziiltségeket kell csokkenteni. Az agysériilés ko-
vetkeztében létrejovo mozgaskorlatozottsag részeként az esetek nagyobb részében a beszédmotoros
folyamatok zavara is tarsul (kb. 60-70%). Ahhoz, hogy sulyos beszédzavarral kiizd6 gyermekek is ré-
szesei lehessenek e modszerek alkalmazasanak, megfelel6 kommunikacids segit6, beszédet helyette-
sit0 technikakat, eszkozoket kell ismerni és alkalmazni, valamint nagy tlrelemre és egylittmikodési
készségre van sziikség a csoport tobbi tagja és a pedagogusok részérol.

5.4.2 Mozgasos és verbalis készségeket is kivand mddszerek

A dramajaték, szerepjatékok, szituacios jatékok, szimulacié olyan modszerek, amelyeknek mozga-
sos és verbalis OsszetevOi is vannak, igy a mozgaskorlatozottak szamara akar kett6s akadalyoztatast
is jelenthetnek. Ennek ellenére vagy ezzel egyiitt a gyermekek nagyon szeretik ezeket a modszereket.
Mivel masok szerepébe beleélve kell megjeleniteniiik helyzeteket, szerepeket, sokkal felszabadultab-
bak, onfeledtebbek lehetnek. Tét nélkiil gyakorolhatjak a kommunikacios helyzetekhez adekvat meg-
nyilatkozasokat. Kivalo helyzetek teremthet6k ezekkel a mddszerekkel a tapasztalati Uton torténo
kozos ismeretszerzésre, gyakorlasra is, s ez a csoport tagjait is kozelebb hozhatja egymashoz.
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5.4.3 Mozgasos készségeket kivané modszerek

Vannak olyan modszerek, amelyek akadalyozott kommunikacio és verbalis kifejezOkészség esetén
is jol alkalmazhatok. Ezek legtobbje viszont a mozgasos akadalyozottsag miatt okozhat problémat.
Ide foleg a tevékenység alapu feladathelyzetekhez kapcsol6dé modszerek tartoznak, mint példaul
a kutatas, megfigyelés, terepmunka stb. Mindezekben val6 tevékeny részvételre a mozgasos akada-
lyozottsag csokkentésével, megfelel6 segédeszk6zok biztositasaval a mozgaskorlatozottak is képesek.
Sokszor csak a kiilso helyszinekre torténd eljutas és bejutas jelenti a legfobb problémat.

5.4.4 Alkoto tevékenység

Az alkoto tevékenységben foképp a manipulacios készség, a finommotoros tevékenységek kivite-
lezésének nehézsége jelent akadalyokat. Mégis ez a gyermekek altal talan leginkabb kedvelt tevékeny-
ségi forma. Ebben teljesedhet ki legjobban személyiségiik, ha megfelel6 alkotoi feladatokat kapnak, és
a sziikséges feltételek is adottak.

Az alkot6 tevékenységhez megfelelO terepet és szervezeti kereteket ad a komplex m{ivészeti neve-
lés, a munkatevékenység (életvitel) és a napkozis foglalkozasok.

A munkatevékenység specialis modszere a funkcionalis foglalkoztatas. Ennek Iényege: specialis
mozgas, mozgassor, mozgasmintak gyakorlasa kilonféle munkaformakkal, felhasznalva az alkotasra
szant anyagok s az azok megmunkalasahoz sziikséges eszk6zok nyujtotta terapias értékeket.

5.5 Specialis eljarasok, médszerek, terapiak

A specialis modszereket, eljarasokat a gyermekek egyéni adottsagainak, képességeinek, lehetosé-
geinek, a tarsadalom és a sziil6i haz elvarasainak figyelembevételével, veliik egylittmiikodve, intéz-
ményi keretek kozott vagy a modszertani kdzponttal, vagy az utazétanari szolgalatot biztosité mas
intézménnyel tortént megallapodas alapjan kell végezni. Csak azokat a specialis eljarasokat és tera-
pias modszereket emeljiik ki, amelyek a szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciak fejlesztéséhez
kapcsolodnak.

5.5.1 Segitett kommunikacio

A kapcsolatteremtés képességének, a gondolatok, érzelmek megosztasanak, kozos értelmezésé-
nek kialakitasa, megerGsitése, kibovitése; elsodlegesen a beszédfejlesztés, az alternativ, augmenta-
tiv kommunikacio és a komplex muvészeti nevelés modszereivel, eszkozeivel, technikaival. A stlyos
beszédfogyatékos, beszédképtelen gyermekek fejlesztésének része, sot kozponti feladata. Alternativ,
augmentativ kommunikacios technikakat csak azok a pedagogusok tanithatnak, akik ezt a specialis
tanfolyamot a Bliss Alapitvanynal elvégezték, vagy a fGiskolai képzés keretében elsajatitottak.

5.5.2 Mozgasfejlesztés

A mozgasnevelés elsddleges feladata a karosodott mozgas javitasa, igy ennek megvalositasa soran
alkalmazzuk a gyégytorna aktiv és passziv eljarasait, az orvosi rehabilitaciot, a fizioterapia mddszereit
és eljarasait, hidroterapiat, kiilonboz0 terapias eljarasokat, illetve azok elemeit (pl. Bobath, Frostig,
Ayres, PNF, PIR stb.), sériilésspecifikusan adaptalt testnevelési mozgasanyagot, jatékokat, sportokat,
korrekcios és gyogyaszati segédeszkozoket, ergoterapiat.

A korforma és a mozgasallapot ismeretében kitlizott rehabilitacios fejlesztési céloknak megfele-
I6en egyénre szabottan, sériilésspecifikusan kell megvalasztani az alkalmazand6 modszert, eljarast és
az ezekhez kapcsol6do eszkozoket, mozgasanyagot. A mozgasfejlesztés a fiziologias mozgassort kove-
ti. Alapvet6 feladata a mozgasos tapasztalatszerzésbol adoédo hatranyok csokkentése is.
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5.5.3 Ergoterapia

A gyermekek aktiv kozrem(ikodésével megvalosuld komplex terapia, amely az egymasra épiilo,
egymast kiegészito technikak, eljarasok, eszkdzok segitségével jon létre, s ezzel elGsegiti a mozgaskor-
latozott gyermekek hétkoznapi onallésaganak kialakitasat.

Az ergoterapia soran korrigalo, fejleszt6, kompenzalo foglalkozasok keretében a sériilésbol vagy
annak kovetkezményeibdl eredo sériilt funkciok javitasa, a fejletlen vagy gyenge képességek fejlesz-
tése, a kiesett funkciok helyettesitésének tanitasa torténik. A foglalkozasok alaphangulatat agy kell
kialakitani, hogy a testi és pszichés biztonsag megélése dominaljon.

5.5.4. Beszédterapia

A beszédterapia a kdzponti idegrendszer sériiléséhez tarsulé beszédzavarok korrekciodjara iranyul.
A beszédterapia a mozgasterapia eredményeit felhasznalva, arra éplilve korrigalja a sériilt beszédet,
ezzel elGsegiti a gyermek beilleszkedését szlikebb és tagabb kornyezetébe.

A mozgasterapiabol atvett elemek: koros reflexek gatlasa, megfelel6 testhelyzet megtalalasa, he-
lyes mozgasok facilitalasa, lazitas (spasztikus gyermekeknél), egyensulyfejlesztés (athetotikus és ata-
xias gyermekeknél), vallov ellazitasa, fejkontroll kialakitasa. A terapia soran felhasznaljuk az evés- és
ivasterapiaban elért eredményeket.

A beszédterapia tovabbi [épései tobbnyire megegyeznek a hagyomanyos logopédiaban alkalma-
zottakkal. Beszédterapiat csak logopédus végezhet.

5.5.5 Evés- és ivasterapia

Az evés és ivas olyan tevékenység, amelynek kivitelezésében ugyanazok a szervek vesznek részt,
mint a beszédben. A beszédszervek helyes koordinaciojat ezért elésegithetjiik a terapias jellegl étkez-
tetéssel, szorosan kapcsolodva a beszéd- és mozgasneveléshez. Az evésterapia nem kiilon foglalkoza-
sokon torténik, hanem az étkezéskor, etetéskor kell alkalmazni. Végezhetik az asszisztensek is, akiket
erre meg kell tanitani.

5.5.6 Szenzoros integracios terapia

Jean Ayres ergoterapeuta, gyermekpszichologus altal kidolgozott, a szenzoros integracio elvén ala-
pulé komplex mddszer a tanulasi zavarok feltarasara és terapiajara. Specialis eszkdzrendszerével (hin-
tak, halok, labdak stb.) a hibas mintazati neuropszicholégiai funkciok normalizalasat segiti. A mo-
toros valaszok sajat testélményen keresztiili aktivizalasaval nydjt kompenzacios és egyben fejlesztd
hatasokat. A terapia tervezett és kontrollalt szenzoros ingereket nyujt abbol a célbdl, hogy kivaltsa az
ingerekkel kapcsolatos adaptiv valaszokat, és ily médon emelje az agyi mechanizmusok szervezett-
ségi szintjét. Mozgasserllt gyermekeknél a pontosan megtervezett ingerek segitik a sériilt funkciok
integralodasat. A vesztibularis ingerekkel fejleszthet6 az egyensulyérzék, a fej- és torzskontroll, a ki-
tamasztasi reakciok és a talptamasz.

A terapia eszkozei: kiilonboz6 hintak, térhaldk, térhagesok, racshintak, billend lapok, rugds lapok,
gordeszkak, csuszdak, hengerek, fiziolabdak. (A golyalab mozgaskorlatozott gyermekeknél altalaban
nem hasznalhatd.)

5.5.7 Lovasterapia

A lovasterapia orvosi, pedagogiai, pszichologiai indikacio alapjan, terapias céllal végzett egyéni
vagy csoportos foglalkozas 16 segitségével. Attol fiiggden, milyen terapias céllal végzik, a lovasterapia
hippoterapiara és gyogypedagogiai lovagoltatasra oszthato fel.

A hippoterapia specialisan kiképzett 16 segitségével végzett gyogytornakezelés. A [épésben ha-
ladé 16 mozgasimpulzusai attevodnek a lovon l6 paciensre. A lovon l6 helyzet reflexgatld helyzet
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is egyben. A hippoterapiaval befolyasolhato, fejlesztheto teriiletek: izomtonus, egyensuly, koordina-
cio, felegyenesedés, torzskontroll, szimmetria, az érzékelés minden terlilete, vitalis funkciok javitasa,
mozgasmotivacio. A foglalkozasok a szabadban zajlanak, jatékos, ingergazdag kornyezetet teremtve a
terapianak. A loval mint él6lénnyel valo kapcsolatteremtés, gondoskodas, az iranta érzett felel6sség-
tudat is terapias értéku. A 16 elfogadd barat, ugyanakkor mérete és ereje tiszteletet parancsol, alkal-
mazkodasra tanit, maga a |6 Iénye és reakciodi a viselkedés szabalyozoi, ezzel sajatos kommunikacios
lehetGséget biztosit.

6. A pedagodgustol elvarhaté magatartasformak

6.1 A pedagogus kompetenciaja
6.1.1 Altalanos ismeretek

Mozgaskorlatozott gyermekeket integraltan oktaté pedagdgusoknak meg kell ismerniiik altala-
nossagban a mozgaskorlatozottsag orvosi, pszicholdgiai, pedagogiai rehabilitacios hatterét, az akada-
lyozottsag csokkentésének lehetdségeit. Ismerniiik kell a mozgaskorlatozottsagot okozd kérképeket,
a hozzajuk kapcsolodo testi és fiziologias elvaltozasokat, akadalyokat személyiségfejlodési eltéréseket.
Tisztaban kell lennilik az adott gyermek diagnoézisaval, a sériilés okaval, a hozza kapcsolédé tiine-
tekkel és kovetkezményekkel, a legsziikségesebb teendokkel és fejlesztési lehetdségekkel. El kell sa-
jatitaniuk a gyermek optimalis személyi fliggetlenségének kialakitasaval, a gyermek segédeszkozével
és annak helyes hasznalataval kapcsolatos tudnivalokat és a karos mozgasformakat is. A pedagogiai
eredményesség érdekében ezeket mindennapi munkajukba be kell épitenitik.

Ajanlott megismernilik a mozgaskorlatozottakra, az akadalymentesitésre vonatkozo és az érdek-
védelemmel kapcsolatos torvényi elGirasokat és jogi szabalyozast is.

6.1.2 Egyéni megseqités

Egyénenként kell megtapasztalni, illetve a tobbi szakemberrel val6é konzultacié soran kialakitani
azokat a feltételeket, amelyek az adott mozgaskorlatozott gyermek optimalis megsegitéséhez sziik-
ségesek.

A pedagdgusoknak mindenkor szem el6tt kell tartaniuk azt a kivanalmat, hogy a mozgaskorla-
tozott gyermekeknek elegendé segitséget kell nydjtani ahhoz, hogy az altaluk elérhet6 legmagasabb
onallésagi szintre eljussanak, életviteli, tanulasi feladataik megvaldsitasara képesek legyenek, de ennél
egyetlen mozdulattal sem szabad tobbet segiteni, és helyettiik semmit nem szabad elvégezni. Ehhez
legalabb két nagy teriileten kell pontos és szakszer(i ismeretekkel rendelkeznitik. Egyik a mozgasfej-
lesztés, mozgasszervi rehabilitacios modszerek, technikak, eszk6zok, masik pedig az alternativ aug-
mentativ kommunikaciés modszerek, technikak, eszkdzok ismerete. E specialis médszerek, technikak,
eszkozok ismeretében korvonalazodhatnak a hosszu tavu fejlesztésre vonatkozo elképzelések, de a
napi tevékenység soran szlikségessé valo tennivalok is.

6.1.3 Pszicholdgiai érzékenység és tudas

Az integral6 pedagdgusoknak olyan pszicholdgiai tudassal és érzékenységgel kell rendelkeznilik,
amely lehet6vé teszi, hogy a mozgaskorlatozott gyermekek fejlodési eltéréseit megértsék, az allapo-
tukhoz kapcsolddo viselkedési, magatartasi vagy akar személyiségfejlodési zavaraikat felismerjék, és
ehhez megfeleloképpen tudjanak viszonyulni. A mindennapi munka soran felmeriilé konfliktusokat
és kommunikaciés nehézségeket elég jol kezeljék. Sziikség esetén kérjék pszicholdgus tanacsat vagy
segitségeét.
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A pedagogusok nemcsak sajat attitlidjiiket, viszonyulasukat és viselkedésiiket formaljak, hanem az
osztalyban, csoportban egyiitt tanuld, dolgozo tobbi gyermekét is. Nekik kell megtanitaniuk, hogy az
egészséges gyermekek hogyan viszonyuljanak sériilt tarsaikhoz. Olyan emberekké kell nevelnitik 6ket,
akik sajatos nevelési igényli embertarsaikkal egytitt tudnak élni, dolgozni, oriilni.

6.1.4 Pedagodgiai képességek

— A pedagogusoknak megfelel6 modszertani felkésziiltséggel, tudassal és gyakorlattal, ugyanak-
kor az Gjra, a megszokottol vald eltérésre is kell6 nyitottsaggal kell rendelkezniiik.

— Képesnek kell lennilik a sajatos nevelési igényl gyermekek motivaciojara, érdeklodésiik folya-
matos ébrentartasara.

— Segitséget kell nyUjtaniuk a mozgasos akadalyok elharitasaban. Fel kell ismernilik a segitség-
nyujtas sziikségességét és hatarait.

— A mozgaskorlatozottsagbol fakadd nehézségeik, az akadalyozottsag ellenére a gyermekeket
meg kell tanitani a kozosen végzett munka 6romére.

— El kell sajatittatni egyes tanulasi technikakat. Meg kell tanitani ket a vilag minél tobb érzék-
szervi csatornan keresztiil torténé megismerésére. A tudast megfelel6 modon, hitelesen kell
atadniuk, hogy a gyermekek azt barmely élethelyzetben alkalmazni tudjak.

— Sajat példaadasukkal kell a kozosség tagjait a massag elfogadasara, természetes allapotként valo
kezelésére tanitani.

— Késznek kell lenniiik a gyermekek értékeire koncentral, az eredményeket hangsulyozo, elére-
mutato, 0sztdnzo hatasu értékelésre is.

6.2 Koordinatori szerep

A pedagdgiai tevékenység akkor lehet eredményes, ha az oktaté-nevel6 munkaban részt vevok
az altaluk elfogadott célok elérésére egyforman torekszenek, egymas lehetGségeit és igényeit kolcso-
nosen figyelembe veszik, egytittm(ikodnek a kiilsé és belsé partnerekkel. Belsé partnerek: a peda-
gogusok, diakok, sziilok; kiilsé partnerek: a gyogypedagogusok, fejleszté pedagdgusok, gyogytorna-
szok vagy konduktorok, orvosok, pszicholégusok, utazétanarok, modszertani kozpontok, szakértoi
bizottsagok és mas helyi kapcsolatok (pl. a lovasterapiat, kutyasterapiat segit6 helyek, uszodak stb.).
Munkajuk 6sszehangolasa a pedagogus kompetenciakorébe tartozik.

6.2.1 Teammunka

A mozgaskorlatozott gyermekekkel foglakozd pedagdogusok fejlesztétevékenységét dssze kell han-
golni. A pedagogusoknak ismernilik kell egymas munkajat, és azt a tervezésnél figyelembe kell venni.
Az elsé iskolai években lehetSleg minél kevesebb pedagdgus tanitsa a gyermekeket. Ha utazotanar
vagy terapeuta is foglalkozik a gyermekkel, meg kell allapodni a kompetenciahatarokban, tanulas-
szervezési kérdésekben is.

A pedagogiai eredményességet segitheti, ha a mozgaskorlatozott gyermekek fejlesztésében részt
vevo szakemberek teamet alkotnak. A team tagjai azok a szakemberek (tanar, mozgasneveld, logopé-
dus, kommunikaciot, mivészetet oktatd pedagdgus, asszisztens), akik részt vesznek egy adott gyer-
mek komplex fejlesztésében, gondozasaban. A teamnek tagjai lehetnek kiils6 szakemberek (utazé
tanarok) is.

6.2.2 A pedagdgus és a csalad kapcsolata

Nagyon nagy kiilonbségek lehetnek a mozgaskorlatozott gyermekek kozott a csaladi hatteret te-
kintve. Iskolaskorban érdemes a sziilokkel megallapodni az iskolai nevelés-fejlesztés és az otthoni ne-
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velés, orvosi beavatkozasok, kiilon kezelések, fejlesztések egységességérol, 6sszehangolasarél. A moz-
gaskorlatozott gyermekek sziileit (de a tobbi gyermekét is) lehetOség szerint minél szélesebb korben
be kell vonni az iskolai tevékenységekbe (pl. kozlekedés; vasarlas; produktumok arusitasa, vasarok
szervezése, lebonyolitasa; mizeumok, konyvtarak, szinhazak, mozik latogatasa; stb.).

Nagyon hasznos, ha a pedagdgus segit kapcsolatot teremteni a mozgaskorlatozott és a tobbi gyer-
mek sziilei kozott, valamint lehetoséget teremt arra, hogy a sziil6k a mozgaskorlatozott gyermeket
is megismerhessék. Sokat segithetnek ugyanis a szlil6k gyermekiiknek a massag feldolgozasaban és
elfogadtatasaban.

6.2.3 A pedagdgusok és a kilsé szakemberek kapcsolata

Kapcsolat az orvosokkal

Mozgaskorlatozott gyermekek nevelése soran sziikség lehet tobb gyermekszakorvossal valoé kap-
csolattartasra, egytittm(ikodésre is. CP-s, epilepszias és izomsorvadasos gyermekek esetében a neuro-
l6gussal valo konzultacio elengedhetetlen. Lovasterapiara is csak gyermekneurologus tehet javaslatot.
Az ortopéd szakorvosok irjak fel a segédeszkozoket, 6k végzik a sziikségessé ortopédiai mutéteket,
és el6irjak a miitétek utan sziikségessé valo rehabilitacios kezeléseket. Myelodysplasias gyermekeknél
gyakran el6fordulnak komoly felfekvések, amelyek specialis sebészeti ellatast, esetleg beavatkozast
igényelnek, ezért sebész szakorvosi kapcsolat is szlikséges lehet. Az inkontinens gyermekek urologiai
problémait, az allandé katéter viselésével kapcsolatos tudnivalokat vagy teenddket, az esetleges 6n-
katéterezés megtanitasat urologus szakorvossal egylittesen lehet megvalositani.

Kapcsolat a pszicholégussal

A mozgaskorlatozott gyermekek egész személyiségének alakulasa a hianyossagok, korlatok, ne-
hézségek kovetkeztében az egészségestdl eltérd iranyba haladhat. A pszichologus feladata egyrészt a
harmonikus gyermeki személyiség kibontakoztatasanak elGsegitése, masrészt a csalad megsegitése.
Fel kell oldani a csalad szorongasat, segiteni kell abban, hogy el tudjak fogadni gyermekiik allapotat,
és képesek legyenek teljes életet éIni. Kiilondsen fontos ez a progredial6 betegségben szenvedo gyer-
mekek esetében. S6t, esetenként a veliik foglalkozé pedagogusok pszichés tamogatasa is sziikségessé
valhat. A pszichologus a gyermekkozosség konfliktusainak kezelésében is nagy segitségére lehet a
pedagogusoknak. El kell érni a pszichologussal val6 rendszeres konzultacio lehetségét. (Teammeg-
beszéléseken kivil is.)

Kapcsolat az utazotandrral

Az utazoétanar feladata a specialis gyogypedagogiai megsegités eljuttatasa azokhoz a mozgaskor-
latozott gyermekekhez, akik olyan integral6 tobbségi intézményben nevelkednek, ahol nem tudnak
alkalmazni gy6gypedagogus munkatarsat. Munkajat altalaban a mddszertani kozpontokon keresztil
végzi, egyéni foglalkozas vagy parhuzamos fejlesztés keretében. A kompetenciahatarokban és tanu-
lasszervezési kérdésekben altalaban egyénileg allapodnak meg. Ha a kéttanaros tanulasszervezési mo-
dot alkalmazzak, akkor a pedagogus kozvetlendil is megfigyelheti, megtanulhatja a mozgaskorlatozott
gyermekekkel valé banasmodot, a specialis eszk6zok, technikak alkalmazasat; egyéb esetekben kon-
zultdl az utazotanarral.

Kapcsolat a szakértdi bizottsaggal

Mozgaskorlatozott gyermekek kiilonb6z6 intézményekbe torténo elhelyezésére csak a Mozgas-
vizsgald Orszagos SzakértGi és Rehabilitacios Bizottsag és Gyogypedagogiai Szolgaltatd Kézpont te-
het javaslatot el6zetes komplex vizsgalat alapjan. Probléma esetén a pedagogus soron kiviil is kérhet
kontrollvizsgalatot.
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7. A tanulécsoport nem sériilt tagjaitol elvarhaté magatartas-
formak

7.1 A massag megismerése és elfogadasa

Az osztalykozosség minden tagjanak meg kell tanulnia, hogy a mozgaskorlatozottsag nem beteg-
ség, hanem — egy korabbi megbetegedés kovetkeztében létrejott — allapot. Ez az allapot valtozhat,
a terapiak hatasara javulhat, de bizonyos korképek esetében romolhat is. Sajat szintjikon meg kell
ismernilik a mozgaskorlatozottsag sokféleségét, a sulyosan sériilt beszéd és kommunikacio jellem-
z0it, az eltéro kiilsO jegyeket, a funkcionalis eltéréseket és az esetleges személyiségbeli és viselkedéses
eltéréseket is. Meg kell tapasztalniuk a mozgaskorlatozottsagbol és kommunikacios zavarokbdl szar-
mazo kovetkezményeket, és a sajatos megsegités sziikségességét. Lehetdséget kell kapniuk arra, hogy
tisztazddjanak a massaggal kapcsolatban felmertilé kérdések. Ez torténhet a mozgaskorlatozott gyer-
mekkel egytitt vagy akar nélkiile is, pedagogusnak azonban mindenképpen érdemes jelen lennie.

A gyermekeket meg kell tanitani a massag elfogadasara. Mivel elkeriilhetetlen, hogy kivancsi tekin-
tetek flirkésszék a mozgaskorlatozott vagy artikulalatlan hangokat adé gyermekeket, a pedagogusnak
kell segiteni ezeket a helyzeteket megoldani. Az utanzast, gunyolast, kinevetést, és mas negativ reak-
ciokat meg kell akadalyozni, illetve megel6zni. Sokat segithetnek az olyan helyzetgyakorlatok, ame-
lyekben az egészséges gyermekek is megtapasztaljak, milyen lehet valamilyen akadalyozottsaggal élni.
Ajanlatos sok olyan helyzetet is teremteni, amelyben a mozgaskorlatozott gyermekek megmutathat-
jak, a tobbiek pedig megtapasztalhatjak, hogy eltéréseikkel egylitt Ok is értékes emberek.

7.2 Segitségnyujtas

Az egészséges gyermekek, megértve tarsaik eltéro viselkedését, szivesen felajanljak segitségiiket
a mozgaskorlatozott gyermekeknek. Ezt 6rommel kell venni, hogy a gyermekek felnétt korukban is
megtartsak segitokészségiiket. Ugyanakkor meg kell tanitani 6ket arra, hogy mikor és miben lehetnek
az akadalyozott gyermek segitségére. Nem segithetnek olyasmiben, amivel a mozgaskorlatozottak
testi épségeét veszélyeztetik. Olyan feladatokban se segitsenek, amelyeket a gyermekek egyediil is meg
tudnak csinalni. Erdemes megvarni, amig a mozgaskorlatozott gyermek maga kéri a segitséget.

7.3 Az akadalyozott kommunikacio

A sulyos beszédbeli akadalyozottsag komoly problémat okoz a gyermekek egymas kozotti kom-
munikaciojaban. Akarmilyen sok tiirelmet és egylittérzést kivan, a gyermekeknek is meg kell tanulniuk
— a maguk mindenkori szintjén — ennek a helyzetnek a kezelését. Ne mondjak ki alland6an a gyermek
helyett, amit 6 szeretne mondani, mert ezzel megakadalyozzak, hogy sajat gondolati, akarati élete le-
gyen. Tanuljak meg az augmentativ kommunikacios eszk6zok, kommunikacios tablak, szamitogépes
kiegészitd eszkozok hasznalatat. Kiilonféle szituaciokban maguk is gyakorolhatjak a kommunikaci-
6jukban akadalyozott gyermekek helyzetét. igy konnyebben tanuljak meg azt is, hogy egyenrangt
félként és nem csecsemokeént kell kezelni azokat a gyermekeket, akik beszélni ugyan nem tudnak, de
érzéseik, gondolataik, tudasuk ugyanolyan, mint az 6vék.
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8. Eszkozok

A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriileten a mozgaskorlatozott gyermekek szama-
ra ugyanazok a taneszkdzok kivalasztasanak szempontjai, mint az egészséges gyermekeknél, néhany
kiegészitéssel. A gyermekek mozgasallapotara vald tekintettel még meg kell felelni az alabbi feltéte-
leknek is:
nagyméret(;
szines;
jol atlathato;
strapabiro;
higiénikus (lemoshato);

a gyermekek adottsagaihoz adaptalhato;
konnyen kezelhetd;

biztonsagos;

onallésagot elOsegito legyen.

Mozgaskorlatozott gyermekeknél a hely- és helyzetvaltoztatas, az 6nkiszolgalas, a kézfunkcid, ma-
nipulacio, a targy- és eszkdzhasznalat, a grafomotoros teljesitmény, valamint a verbalis és nonverbalis
kommunikacioé eltéré mértékli akadalyozottsaga az iskolai képzés egész idotartama alatt megkivanja
az egyénre szabott modszerek, eljarasok, technikak és eszkozok, a fizikai korlatozottsagot csokkentd,
megsziintetd kornyezeti adaptaciok alkalmazasat. Két nagy teriileten alkalmazott specialis eszk6zo-
ket ismertetiink, egyrészt azokat, amelyek az 6nall6 életvitelt segitik, masrészt pedig azokat, amelyek
az akadalymentes kommunikaciéhoz jarulnak hozza.

8.1 Az 6nallé életvitelt segité eszkozok

Az Akadalymentesség Eurdpai Eszméje alapelvként fogalmazza meg a mindenki sziikségleteihez
igazodo egyetemes tervezést, amely lehetové teszi, hogy minden ember egyforman, a leheto legonal-
[6bban hasznalhassa kornyezetét. Az akadalymentesség komplex fogalom, amely egyarant vonatkozik
vizszintes és fligglleges, térbeli, ergondmiai, antropoldgiai és érzékelési akadalyok kikliszobolésére.

8.1.1 Kornyezeti adaptacidk

Mindennapi hasznalatra alkalmassa tett kornyezet, berendezési targyak, eszkozok. Valamilyen
kils6 megoldassal tamogatjuk a sikeres mozgast, mozdulatot, feladatvégzést. llyenek: a megfelel6
testhelyzet, a technikai eszk6z6k, a munkafolyamat-médositasok, az adaptalt modszerek és oktatas-
szervezés is.

Az adaptacio torténhet a specialis szlikségleteknek megfelel6 eszk6zok beszerzésével, amit a gyar-
té mar adaptacios célzattal készitett, vagy a kereskedelmi forgalomban kaphaté eszk6zok atalakita-
saval.

Kozlekedés

Az akadalymentes kornyezet fontos eleme, hogy biztositva legyen annak akadalymentes elérése is.
Ehhez a jarmlivek adaptacidja is sziikségessé valhat. A jarmuvekbe torténd beszallashoz vagy az épii-
letekbe torténd bejutashoz rampakra lehet sziikség. Ez lehet rogzitett vagy mobil, kihtizhaté rampa.
Ezt kiilonboz6 kiilsé helyszinekre szervezett programokra is vinni lehet, mivel ma még a legtobb épii-
let, hivatal és kulturalis intézmény nem akadalymentes. A jarmlvekben pedig 6t ponton rogzitett
biztonsagi 6vek hasznalata és a kerekesszékek rogzitése is kotelezo.
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Epiilet

Az épiileten beliili akadalymentes kozlekedés alapkovetelménye a kiiszobok nélkdli ajtok beépi-
tése, illetve régi épliletekben azok megsziintetése. Ez teszi lehetdvé, hogy onhajtos és elektromos
kerekesszékkel, jarast segité segédeszkozokkel (jarokeret, rollator, bot) kozlekedd vagy anélkiil jaro
mozgaskorlatozott gyermekek 6nalldéan tudjanak egyik helyiségbdl a masikba eljutni.

Az éplilet helyiségeiben csuszasmentes burkolatot kell alkalmazni.

Az 6nallo életvitelt segitik a kézmagassagban (85-110 cm) elhelyezett villanykapcsolok és a lift
hivogombjai, kezel6gombjai.

Az épiileten belll minden szintéren sziikség van kapaszkoddkra: folyosokon, l1épcséhazban, lift-
ben, mosdoknal stb. Konnyen jaré kilincseket kell alkalmazni. Legjobb a lekerekitett, visszahajlitott
kilincs, amely megakadalyozza a kéz lecsuszasat. Ha az intézménynek van udvara, kertje, érdemes a
mozgaskorlatozott gyermekek biztonsagos és 6romteli szabadido eltoltéséhez néhany specialis esz-
kozrol, adaptaciorol gondoskodni. llyenek példaul: atalakitott hintak, maszokak, cstszdak kapaszko-
doéval, ala biztonsagos burkolat (mégumi, fi, homok) stb.

Berendezés és felszerelés

A tantermek berendezésénél figyelembe kell venni, hogy milyen segédeszkozt hasznal a gyermek
a kozlekedéshez. Ennek tudataban kell a padok, asztalok kozotti tavolsagot kialakitani. A munkahe-
lyének kialakitasanal fontos a stabil iilés biztositasa, a munkafeliilet megfelel6 magassagba és dolés-
szogbe allitasa. Ezekhez nyujtanak segitséget az allithaté magassagu asztalok és székek.

8.1.2 Taneszk6zok

A tankonyvek, taneszk9zok kivalasztasanal elsddleges szempont a nagy méret a gyakori szem-kéz
koordinacios zavarok és a konnyebb kezelhet6ség miatt. A taneszkdzoknek strapabirdknak kell len-
nilik, mivel a gyermekek mozgasallapota miatt nagyobb igénybevételnek vannak kitéve. A mozgas-
korlatozott gyermekek, kiilondsen a halmozottan akadalyozottak gyakran nyalzanak, ezért elényos,
ha az eszk6zok lemoshatok Az alak—hattér-megkilonboztetési zavarok megel6zését vagy korrekcio-
jat segitheti, ha a konyvek szinesek, erésebben konttrozottak. El6fordulhat, hogy a kdnyvek lapjait
nagyitani kell a jobb lathatosag miatt. Esetenként a feladatlapok féliazasa is sziikségessé valhat. Sok
gyermek nem képes kézi irasra, nekik mas, alternativ médozatokat kell keresni, amelyek specialis esz-
kozok alkalmazasat kivanjak.

El6fordul, hogy az eredményesség érdekében mas akadalyozott gyermekek szamara késziilt tan-
eszkozok is felhasznalhatok. llyenek példaul a gyengénlatd tanuldk szamara késziilt specialis flizetek,
irélapok.

Mozgaskorlatozott gyermekek szamara késziilt specialis iroeszkdzok nincsenek. Altaldban jol be-
valt a kereskedelemi forgalomban kaphat6 nagymeérett irdszerek hasznalata. Ha ezek sem megfelel6-
ek, ceruzafogdkat lehet a ceruzakra hizni. Ha ez sem ad elegend6 segitséget, specialis ceruzafogdkat
kell alkalmazni, amelyek a kézhez rogzitik az ir6eszkozoket.

A specialis olloknak is tobb fajtaja létezik: balkezes, 5Snmiikodben nyil6, tenyérbe foghatd stb.

8.1.3 Tanulast segitd eszk6zok

Ha a gyermekek nem képesek a hagyomanyos taneszk6zok hasznalatara, specialis eszkdzoket kell
azok kiegészitésére vagy helyettesitésére alkalmazni. Mozgaskorlatozott gyermekek szamara altala-
ban a kézi iras, rajzolas, festés okoz nehézséget a kezek érintettsége miatt. Hasznalhatunk olyan esz-
kozoket, amelyek segitik 6ket annak kivitelezésében, de stulyosabb esetekben a kézi irast helyettesito
kompenzalé technikakat kell alkalmazni.
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Ceruzafogok

A ceruzafogok készlilhetnek hazilagos kivitelezésben vagy gyogyaszati segédeszkozoket gyarto cé-
gek altal. Egyéni sziikségletek szerint késziilnek, rendkiviil sokfélék lehetnek.
Csuszdsgatlok, tapado alatétek

Tanszerek és a mindennapi hasznalat soran sziikséges eszkozok rogzitésére szolgald foliak vagy
alatétek. LehetOvé teszik egykezes életmod és tilmozgas esetén is a taneszkdzok, tanyérok, poharak
stb. stabil elhelyezését. Nagyon sok gyermek ezen iil, kiilonben a székérdl lecsuszna.

Segithetik még a minél 6nallobb tanulast a kiilonféle konyvtamaszok, targyrogzitok, csipeszek,
asztali kapaszkodok, alkar- és csuklotamaszok és egyéb, egyénre szabott kisegito eszkozok is.

8.1.4 Mozgast fejleszt6 és gydgyaszati segédeszkozok

A gybgyaszati segédeszkozok testkozeli eszkozok, a mozgaskorlatozottak tartasi és mozgasi funk-
cidinak javitasara, korrekciojara szolgalnak — jarogépek, mlvégtagok (ortézisek), ortopéd cipdk, a
gerincet tamaszto késziilékek, fizok, egyéb rogzitd-tamasztd eszkozok —, amelyeknek hasznalata
szakorvosi javaslatra torténik. Gyakran csak ezek az eszkozok teszik lehetévé a tanuldk helyzet- és
helyvaltoztatasat, mobilitasat.

A mozgasfejleszto eszkozok legtobbje az egészséges gyermekek fejlesztésére, egészségnevelésére
is kivaloan alkalmazhat. llyenek példaul a kiilonféle formaju, feltlett és nagyméretli Bobath-labdak.
Egyensulyfejlesztésre, lazitasra, reflexgatlo helyzetek kialakitasara és megtartasara, a helyes testtartas
kialakitasara és megtartasara egyarant hasznalhatok. Tanéran kiviili foglalkozasokon azok a gyerme-
kek, akiknek csak tartasi rendellenességiik van, tilhetnek is rajta feladatvégzés kozben.

Kéz- és labsulypdnt, sulymellény
Izomerd fokozasara, tilmozgasok csokkentésére alkalmazott eszkozok. A kéz- és labsulypant hasz-
nalhaté mozgasnevelésnél, iszasnal és mindennapi tevékenység kozben is. A mitét utani rehabilita-

Cio jol bevalt eszkoze. A sulymellény els6sorban mindennapi tevékenység kozben torténo hasznalatra
ajanlott. Athetotikus gyermekeknél csokkenti a nagyon erds tilmozgasokat, tonusbelovelléseket.

Ayres-eszkozok

A szenzoros integracios terapia eszkozei, nem mozgaskorlatozottakra sériilésspecifikusak, de ered-
ményesen hasznalhatok mozgaskorlatozott gyermekek fejlesztésére is, foleg egyensulyfejlesztésre.
Tarsuld viselkedészavarok és tanulasi zavarok esetén kiilondsen hatékonyak.

Golyofiirdo
Szintén nem sérilésspecifikus eszkoz, de mozgaskorlatozott, foleg halmozottan akadalyozott

gyermekek szenzomotoros, pszichomotoros fejlesztéséhez nagyon sokféle lehetOséget nyujt. A golyo-
flirdoben valo jaték mint szenzoros 6romforras is felbecsiilhetetlen értékkel bir.

Hdromkerekii kerékpar

Sok mozgaskorlatozott gyermek kozlekedési eszkoze, onallé helyvaltoztatast tesz lehetové. Sulyo-
sabb mozgasallapotu gyermekeknél terapias értéki eszkoz, mivel egyrészt megtori a koros szinergiz-
musokat, masrészt pedig a labak mozgasanak sszehangolasat segiti. A legtobb gyermeknél specialis
kiegészitok alkalmazasa sziikséges.

8.1.5 A finommotorika fejlesztésére szolgald eszkdzok

A sikeres manipulacio feltételei: a kéz és ujjak ligyessége, mozgékonysaga, a kéz izmainak, iziiletei-
nek lazasaga, a kézmozgasok célpontossaga, megfelel6 izomero és annak szabalyozasa, az ujjak tapin-
tasi érzékenysége, kialakult dominancia és koordinacio a két kéz, a hiivelykujj és a tobbi ujj kozott, va-
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lamint a szem- és kézmozgasok kozott. Mindezek tréningezése az 6nallo életvitel kialakitasat célozza.
Nincsenek kizarélagos specialis eszkozei, a kereskedelmi forgalomban kaphat6 szamtalan eszkoz és a
hétkoznapi élet targyai is felhasznalhatok ehhez.

8.1.6 Onkiszolgalast, 6nallo életvitelt segit6 eszkdzok

A toaletthigiénia kiilon emlitést érdemel. Kozponti idegrendszeri problémas gyermekek gyakran
kiizdenek vizelet- és székletiiritési gondokkal, gyakran tobb idére, nagyobb biztonsagra van sziiksé-
glik. Kulonféle WC-ratétek, kapaszkodok segitségével a gyermekek stabil helyzetben tudnak iilni, igy
biztonsagban érezhetik magukat.

Az étkezés segitésére szamtalan specialis eszkoz létezik. Specialis tanyérok, poharak, evoeszkozok,
még ,etetdgeép” is, hogy lehetdvé tegye a minél 6nallobb étkezést.

Haztartasi tevékenységek megsegitéséhez is sok kiegészitd eszkoz kaphato, pl. egykezes reszeld,
hamozo, szeleteld, rogzitett kefe, kiilonféle specialis takaritdeszkozok stb.

8.1.7 Fejlesztbjatékok

Segitik a hidnyz6 tapasztalatok jatékos megszerzését. Fejlesztik a szenzoros, motoros és pszicho-
motoros funkciokat, a kommunikaciot és szocializaciot. Ismereteket is kozvetitenek jatékos forma-
ban. Ezek a jatékok az Osszes kisgyermek szamara késziiltek, nem sériilésspecifikusak. Hasznalatuk
soran azonban a mozgaskorlatozott gyermekek az egészségesektdl eltéro feladatokat is végezhetnek
veliik.

8.2 Az akadalyozott kommunikaciot segito eszk6zok

»Az érthetd beszéd hianya kovetkeztében sulyosan karosodott kommunikacios funkcié atmeneti
vagy tartés potlasara szolgalé kommunikacios eszk6zok csoportja.” (Kalman Zs., 2001.)

8.2.1 A tanulast és kommunikaciot segit6 technikai eszk6zok

Azok a specialis kisegitd, kiegészitd technikai eszkozok tartoznak ide, amelyek segitségével a rosz-
szabb mozgasallapotu gyermekek is tudjak a szamitoégépeket hasznalni, s ez segiti, kiegésziti vagy he-
lyettesiti szobeli vagy irasbeli (kéziras) kommunikaciojukat, alkoto tevékenységiiket.

Nagymeéretli egerek, ggmbegerek, forditott egerek

A forditott egér hasznalata azért célszerl, mert a gyermekek érezhetik és lathatjak is az egér moz-
gasat, és azonositani tudjak a képernyon az egér altal Iétrehozott valtozasokat. A nagy méret pedig le-
het6vé teszi, hogy a silyosabban mozgaskorlatozott gyermekek is kezelni tudjak azt akar az ujjaikkal,
akar az egész tenyeriikkel vagy fejpalcajukkal, esetleg a labukkal vagy mas testrésziikkel.

Kiilonbézo specidlis billentylizetek

A kisméretli billentylizet alkalmazasara olyan esetekben van sziikség, amikor a gyermekek a ke-
ziikkel csak nagyon pici teriileten tudnak mozogni, vagyis foleg gyenge izomtonus és progrediald
betegségek esetén.

Nagymeéret( billentylzetet azok a gyermekek hasznalnak, akik tulmozgasaik, fluktualé izomténu-
suk vagy tremorjuk miatt nehezen tudjak a hagyomanyos billentylzet bettiit eltalalni, lenyomni vagy
nyomva tartani, illetve felengedni. Nemcsak kézzel, hanem fejpalcaval, labbal, konyokkel vagy egyéb
testrésszel, eszkozzel is mikodtetheto.

Muanyag billenty(zetet vagy billentylizetracsot is hasznalhatunk. A mlanyag billentytizet 6ssze-
hajthat6 és lemoshato. A billentylizetracs plexilap fakerettel; ez szintén lemoshaté, ami kiilonosen
elonyos nyalzé gyermekeknél.
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Egérkivaltok

Egér helyett hasznalhatok a szamitogéphez. A billentylizethez csatlakoztatva a le-fel, bal-jobb ira-
nyok kivitelezését segiti. Silyosan mozgaskorlatozott beszédképtelen gyermekek, akik sem a nagy bil-
lentylizetet, sem a nagymeéretl egeret nem tudjak hasznalni, ezzel az egyszer(i megoldassal kiilonféle
szoftverek mikodtetésére képesek.
Fejpdlcak

A felsé végtagok sulyos mozgaskorlatozottsaga esetén a gyermekek szamara olyan kompenzal6
megoldasokat kell keresni, amelyek lehet6vé teszik az egészséges emberek altal kézzel végzett felada-
tok kivitelezését. Ennek elterjedt specialis eszkoze a fejpalca. A fejre rogzitve mutatasra, kommunika-
torral, szamitogéppel valé6 kommunikaciora, abba eszkozt helyezve barmi mas feladatra hasznalhaté
(festés, iras, rajzolas, vagas, flizés stb.).

8.2.2 Augmentativ kommunikaciés eszk6zok

A sériilt ember nonverbalis Gton fejezi ki magat: hangjelzések, gesztusok, manualis rendszerek,
jelnyelv és/vagy kommunikacios tablak vagy kommunikatorok segitségével. Minden alternativ, aug-
mentativ kommunikacids rendszer tobb, egyénre szabott kommunikacios eszkozbdl all.

A kommunikacios tablak kialakitasa fligg a gyermek mozgasképességétol, értelmi szintjétdl, érdek-
[6désétal, életkoratdl stb. Ezek lehetnek: foto, grafikus kép, jelkép, bet, vegyes tablak. A tablaformak
megtervezése funkcionalis hasznalatuk szerint torténik: alaptabla (gyors kérdések, interakciot eldse-
gito képek), valasztast elGsegit6 tabla, tarsalgast elGsegito tabla, témanak megfeleld, szituacios tabla,
komplex tabla. Legcélszer(ibb a multikommunikacios forma alkalmazasa. Kommunikacios tablak nél-
kil a sulyosan beszédsériilt, beszédképtelen gyermekek kommunikacioja elképzelhetetlen.

Bliss jelképrendszer

Az augmentativ kommunikaciés modszerek kozé sorolt nonverbalis grafikus jelképrendszer.
A Bliss-jelképrendszerben a nyelvi elemeket a tartalommal értelemszer(i 6sszefliggésben [évo jelké-
pek abrazoljak, amelyek (izenethordozoként szolgaljak a beszédképtelen személy kommunikacios
torekvéseit.

PCS képkommunikacios rendszer

Az augmentativ kommunikaciés modszerek kozé sorolt nonverbalis grafikus képrendszer. A PCS
képkommunikacids rendszerben a nyelvi elemeket képek abrazoljak. Alkalmas kiilonféle tantargyak
anyaganak teljes koru feldolgozasara is (kornyezetismeret, természetismeret, magyar nyelv és iroda-
lom stb.).

Kommunikatorok

A kommunikatorok olyan ,beszél6 gépek”, amelyek a rajuk mondott szoveget érintésre, nyomasra
vagy kapcsolok kozbeiktatasaval, azok megnyomasara ,kimondanak” A kommunikatorokra kiilon-
féle képek, jelképek, szavak stb. keriilnek fel, a szoveget pedig a terapeuta (sziil6, testvér) mondja ra,
Ezt mondja ki a gép a kép kivalasztaskor.
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9. Ertékelés

A szocialis, életviteli és kornyezeti kompetenciateriilet tantargyakhoz nem kapcsolodo részeire
vonatkozo szoveges értékelési elvek a mozgaskorlatozottaknal is teljes egészében megvalosithatok.
A mozgaskorlatozott gyermekek tovabbi fejlédésére pozitiv hatast gyakorol a képességekhez mért,
eléremutatd, az 65nmagahoz mért fejlodést és attitliidoket figyelembe vevo szoveges értékelés.

A tantargyakhoz kapcsolodo és az egyéni fejlesztési tervekben rogzitett tartalmak elsajatitasanak
értékelésére vonatkozoan tesziink néhany kiegészitést, javaslatot.

Egyes tantargyakbdl a mozgaskorlatozott gyermekek a teljes képzési idoszak alatt nem kapnak
érdemjegyet és osztalyzatot. Ezek: a mozgasnevelés és komplex mlvészeti nevelés, halmozottan aka-
dalyozottaknal pedig ezeken kiviil még a gépi iras, informatika is. Javasoljuk mozgaskorlatozott gyer-
mekek esetében ennek a gyakorlatnak a folytatasat.

Az els6 harom évfolyamon és az emlitett tantargyakbol a teljes képzési idoszak alatt tanév végén
legjobban bevalt a részletes szoveges értékelés alkalmazasa. Ezt el6zetes egyeztetés és a szaktanarok-
t6l kapott jellemzés alapjan az osztalyfonok irja meg.

Tanév kozben folyamatosan értékeljiik a tanulék munkajat szoban, honapok végén pedig irasban,
s err0l a sziiloket is rendszeresen értesitjuk.

Félévkor rovid szoveges értékelést kapnak, négy értékelési kategoria alkalmazasaval (kivaldan tel-
jesitette, jol teljesitette, megfelelGen teljesitette, felzarkdztatasra szorul).

Az egyéni fejlesztési terv szerint haladok mindig szoveges értékelést kapnak, igény szerint, meg-
egyezés alapjan, a 4. évfolyam masodik félévétol azonban a terv teljesitéséhez viszonyitott osztalyza-
tot is kaphatnak.

(Akik egyes tantargyakbol a csoportjukétol eltéro szinten tanulnak, példaul matematikabdl ala-
csonyabb szamcsoportban, a szamcsoport megjelolésével kapnak osztalyzatot. Szamolasi zavarral
kiizd6 gyermekek szamologéppel szamolhatnak. Az értékelés erre vonatkozik.)

A 4. évfolyam masodik félévétdl az oktatd tanar és az osztalyfonok irasban elGterjesztett szakmai
javaslatara az igazgato indokolt esetben felmentést adhat a tanulonak egyes tantargyak vagy tantar-
gyak részeinek érdemjeggyel torténd értékelése alol.

Egyéni fejlesztési tervek esetében a bizonyitvanyba, torzslapra a kovetkezd megjegyzések keriil-
hetnek:

— e tantargybdl egyéni fejlesztési terv szerint haladt.

= e tantargybol egyéni fejlesztési terv szerint haladt, irasbeli értékelést kapott.

- Mentesitve a......... tantargy érdemjeggyel torténo értékelése alol.

Azirasképtelen gyermekek feladataikat szoban oldhatjak meg. Beszédképtelen gyermekek alterna-
tiv kommunikaciés moédozatokat hasznalhatnak feladataik végzésére.

A mozgaskorlatozott tanuldk onértékelésében el kell érni, hogy felfedezzék értékeiket, s azokat
bazisnak tekintve, azokra épitve teljesithessék ki személyiségiiket. Ugyanakkor — nem hangsulyozva
azt — segitséget kell nyujtani allapotuk, korlataik, nehézségeik elfogadasahoz, kezeléséhez, kompen-
zélasahoz.

Egymas munkajanak értékelésére is meg kell tanitani a gyermekeket. Az a pedagdgus, aki a moz-
gaskorlatozott gyermekeket megfeleloen ravezette sajat értékei megismerésére és annak kamatozta-
tasara, megteremtette az alapokat a tarsak teljesitményének realisabb értékeléséhez. Ez kiilondsen
fontos az alkototevékenység soran, az ,En és a masik” viszony feldolgozasaban.

A csoport, osztaly teljesitményének értékelése nem jelent kiilondsebb eltérést abban az esetben
sem, ha a csoportban mozgaskorlatozott tanulé van. Az értékelésnek realisnak, a valodi teljesitményt
visszatiikrozonek kell lennie, miutan megteremtettiik az esélyegyenldség feltételeit feladatvégzés so-
ran.
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10. Felhasznalt irodalom

A Sajatos nevelési igényl gyermekek 6vodai nevelésének iranyelve és a Sajatos nevelési igény(i tanu-
[6k iskolai oktatasanak iranyelve kiadasarél sz6l6 2/2005. (111, 1.) OM rendelet

Dr. Benczur Miklésné: Sériilésspecifikus mozgdsnevelés, mozgdskorlatozottak mozgdsterdpidja, adap-
talt testnevelése és mindennapos tevékenységre nevelése. (Foiskolai tankonyv.) A/3 Nyomdaipari és
Kiadoi Szolgaltato Kft.,, Budapest, 2000.

Dombainé Esztegomi Anna — Keleméri Dora — Kiss Erika — Nadas Pal — Sarkozi Judit: Gyogypedagogiai
Szolgdltaté Centrumok — Mozgdsjavité Altaldnos Iskola és Didkotthon. digitART Kft. — Reprograf Kft,,
Budapest, 2002.

Gordosné Dr. Szabd Anna: Bevezeté dltalanos gyogypedagogiai ismeretek. Nemzeti Tankonyvkiado,
Budapest, 2004.

Mesterhazi Zsuzsa (szerk.): Gyogypedagagiai lexikon. ELTE BGGYTF, Budapest, 2001.

Pedagdgiai Program. Mozgasjavitd Altalanos Iskola, Mddszertani Intézmény és Didkotthon, Budapest,
2004.

Pedagdgiai Program. Mozgasjavitd Altaldnos Iskola, Médszertani Intézmény és Didkotthon Csillaghaz
Tagozata, Budapest, 2004.
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Ajanlott irodalom

Bernolak Bélané — Fétiné Hoffmann Eva — Markus Eszter — Szabd Ildiké: Egyiitt az iskoldban. Ut-
mutato a mozgdskorlatozott tanuldk egyiittneveléséhez. Barczi Gusztav Gydgypedagogiai Tanarképzd
Foiskola, Budapest, 1995.

Bernolak Bélané (szerk.): Egyiitt a tobbiekkel — Egy-mdsért. Eléadasgytijtemény a mozgdskorlatozott
gyermekek integralt nevelésérdl. Biceboca Alapitvany a mozgassériilt gyermekekért. Piliscsaba, 2000.

Dr. Csanyi Yvonne (szerk.): Mozgdskorldtozott gyermekek integrdlt oktatdsa-nevelése — Utmutaté szii-
l6knek és szakértoi bizottsagoknak. ELTE Barczi Gusztav Gyogypedagdgiai Foiskolai Kar, Budapest,
2001.

Nagyné Bernolak Ddra: Mozgdskorlatozott kisgyermek fimommotoros tevékenységének fejlesztése az
ovoddban. (Mddszertani segédanyag) Biceboca Alapitvany a mozgassérilt gyermekekért, Piliscsaba,
2001.

Schubertné Lazarovics Izabella: Mozgdskorlatozott kisgyermek testnevelése az 6vodaban, (Modszertani
segédanyag.) Bicebdca Alapitvany a mozgassériilt gyermekekért, Piliscsaba, 2001

Szabd Ildiko (szerk.): Szemelvénygytijtemény a mozgdsfogyatékos gyermekek integralt neveléséhez, ok-
tatdsdhoz. Barczi Gusztav Gyogypedagogiai Tanarképzo Foiskola. Nemzeti Tankonyvkiadé Rt., Buda-
pest, 1994.



