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Iskolai tartasjavito torna
OSSZEFOGLALO
A Magyar Gerincgyogyaszati Tarsasag prevencios programjanak tartasjavitd mozgésanyaga a
gerinc biomechanikailag helyes hasznéalatanak tudatositasat és automatizalasat célozza. A
biomechanikailag helyes testtartas dinamikus egyensulyi allapot, alapja a medence helyes
kozépallasa, valamint az izomegyensuly. A medence helyes kozépallasa esetén oldalnézetben a
spina iliaca anterior superior €s az os pubis medialis felsé pontja egy fliggbleges vonalat alkot
(vagyis a frontalis sikban helyezkedik el). A medence ezen kozépallasa esetén a test oldalnézeti,
képzeletbeli stilyvonala a méasodik-6todik agyeki csigolya testén és a masodik-6tddik nyaki csigolya
testén halad at. A testtartasért felelds izmok egyensulya esetén az izmok ereje €és nytjthatésaga
megfeleld a gravitacidoval szembeni, szinte allandéo munkéra. Statikus vagy dinamikus tal- vagy

alulterhelés esetén a zsugorodasra hajlamos izmok rovidiilnek, a gyengiilésre hajlamos izmok

1 Az iras az IdeggyoOgyészati Szemlében jelent meg. Ideggydgyaszati Szemle 2005;58(3-4): 105-112. A kozléshez a
Literatura Medicina Kft. engedélyszama: 121002FR0000000L
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megnyulnak, és igy méar nem képesek a megfelelé mitkddésre. Mivel az izomegyensulyban szamos
olyan izom és izomrész dolgozik, mely a testnevelés és sport megszokott mozgéasaiban nem vesz
részt kellden, ezért a Magyar Gerincgydgyaszati Tarsasag tartasjavitd mozgasanyaganak ki kellett
terjednie ezen ritkan hasznalt izmok célzott nyGjtasara és erdsitésére is. A mozgasanyag a
testtartasért felelds izmokat nyujtja és erdsiti az izomegyensuly kialakitdsa és fenntartasa
érdekében; 12 tesztgyakorlat koré épiil, melyek felmérik a testtartasért felelds izmok erejét és
nyUjthatdsagat. Aki mind a 12 gyakorlatot hibatlanul képes elvégezni, annak az izomegyensulya
rendben van. A mar gyermekkorban is folyamatosan haté6 mozgasszegény, iil6 életmod okozta
karositas ellensulyozasa érdekében a mozgasanyagot az iskolai (és lehetdleg 6vodai) testnevelés

részeként a tanuloéveken at rendszeresen kell végeztetni minden tanuldval.

PRIMARY PREVENTION PROGRAM OF THE HUNGARIAN SPINE SOCIETY I. -
SCIENTIFIC BACK-GROUND OF THE EXERCISE MATERIAL

Primary prevention program of the Hungarian Spine Society aims automizing and maintaining
correct posture for all school children, as part of physical education. The teachers of physical
education are taught special exercises developed for this purpose by physiotherapists. The
biomechanically correct posture is a dynamic balance, which is based on correct middle position of
pelvis. In this case three important anatomical points meet the frontal plane: spina iliaca anterior
superior sinister et dexter, and the upper median point of os pubis. When the pelvis is in the correct
middle position, the , line of gravity” of body will meet the 2-5" lumbar and the 2-5"" cervical
vertebral bodies. In case of well working muscle balance postural muscles are strength and flexible
enough to work against gravitation. In case of static and/or dynamic overload tonic muscles become
shortened, and phasic muscles become weak. These shortened and weak muscles are unable for
optimal work. For this reason preventive exercise material of Hungarian Spine Society contains
special stregthening and stretching of all postural muscles. Exercise material is based on 12 test

movements, which test the strength and flexibility of postural muscles (if a person is able to do all



test movements correctly, his muscle balance is correct). Because of steady harm of sedentary
lifestyle even in childhood, posture correcting exercise material has to be used regularly throughout

the school-years in physical education of all school children.

BEVEZETO

A Magyar Gerincgyogyaszati Tarsasag 1995-ben inditotta utjara és azota folytatja primer
prevencios programjat, melynek célkitiizése, hogy altalanossa valjék az iskolai testnevelésben a
gerinc porckopasos betegségeinek megeldzését szolgalo specialis tartasjavito mozgasanyag
rendszeres végeztetése. A program induldsarol 1998-ban adtunk hirt e lap hasabjain (Somhegyi A
1), majd a Népegészségiigy cimii lapban (Somhegyi A ), most bemutatjuk a specialis mozgasanyag

elméleti alapjat.

MODSZEREK

A Magyar Gerincgyogyaszati Tarsasag prevencios mozgasanyaganak célja a hibas testtartas
kialakuldasdnak megeldzése, illetve a mar 1étrejott tartasi rendellenességek korrigalasa, a helyes
testtartas kialakulasa, fenntartdsa és automatizalasa, a megfeleld tartasjavitd tornagyakorlatok
iskolai testnevelésben torténd rendszeres végeztetésével. Mivel a ma jellemzd mozgasszegény, iil6
életmod folyamatosan kérositja a gyermekek mozgatorendszerét, ezért a tartasjavitd mozgasanyagot
is folyamatosan végezni kell az iskolas évek alatt. (Toth J. 3)

A Magyar Gerincgyogyaszati Tarsasag prevencios programjanak mozgasanyagat bemutato
konyvben és videokazettdkon megtalalhatok azok az izomtesztek is (Saunders ), melyek
segitségével a testneveld tandr feltérképezheti a testtartasért felelds izmok erejét és nyujthatésagat,
az iziiletek mozgékonysagat, majd ezutan kovetkeznek azok a fejlesztd gyakorlatok, melyek
rendszeres végzése erdsitheti €s nyljthatja a testtartasért felelds izmokat. A fejlesztd gyakorlatok
(Gardi °, Miltényi 6, Madzsar 7) részben eldkészitd, részben célgyakorlatokbol dllnak. Az el6készitd
gyakorlatok (Gardi °, Miltényi ¢, Madzsar 7) felkészitik a tanulokat a nehezebben kivitelezhetd

célgyakorlatok elvégzésére. A célgyakorlatok (Saunders %) megegyeznek az izmok tesztelésre
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szolgald ellendrzd gyakorlatokkal. Mind az ellen6rzd, mind a fejlesztd gyakorlatok osszeallitasakor
és kivitelezésekor elsddleges szempont, hogy azok az iziileteket optimalis helyzetbeallitasokkal és a
megfeleld izmok aktivizalasaval védjék.

A helyes testtartas érdekében Osszeallitott gyakorlatsorral el6szor megéreztetjiik a helyes testtartast
a test minden szegmentumaban, alulrél folfelé épitkezve. Az el6készitd és célgyakorlatokkal
kidolgozzuk a kulcsfontossagu testtdjak izomcsOportjait; a nyak, a vall és a vallov, a gerinc, a
medence, az alsé végtag iziileteinek minden irdnyu mozgasat az anatémiai sikoknak és
tengelyeknek megfeleléen. Az izmok erdsitését és nyujtasat tudatosan végeztetett, egymast
célszertien kovetd gyakorlatokkal valdsitjuk meg.

Az iskolapadban végezhetd izometrias gyakorlatsor a helyes iilés kialakitasat, a tartasban résztvevo
izmok er0sitését, lazitasat, vérellatdsanak javulasat segiti eld.

A tartaskorrekciot eldsegitd gyakorlatanyagot a tematikéban leirtak alapjan rendszeresen végezve
elérhetd a biomechanikailag helyes testtartas kialakitasa és megtartdsa minden testhelyzetben és a
mindennapi élet mozgasaiban, valamint elérhetd az életkornak megfeleld fiziologids terhelhetdség,
elkeriilve ezzel a helytelen testtartasbol ered6 izomfajdalmakat, discopathiat, iziileti destrukciot.

Az ellenérzést szolgalo specialis gyakorlatok (1. abra):

1. Allas-guggolas viszonyanak vizsgalata az erd és a rugalmassag szempontjabol
2. Avall- vallov erd és nyujthatosagi vizsgalata

3. A hat és a csip0 feszitd izmainak erdvizsgalata

4. A has izmainak feliilrdl inditott erévizsgélata

5. A has izmainak alulrol inditott erfvizsgalata

6. A comb eliilsé izmainak erdvizsgalata

7. Az agyéki gerinc el6rehajlitdsanak vizsgélata

8. Az agyéki gerinc hatrahajlitdsdnak vizsgalata

9. Az alsohati és agyéki gerinc csavarodasanak vizsgalata

10. A comb és a labszar hatsé izmai nyujthatosaganak vizsgalata



11. A csipdt hajlitd izmok nyujthatosaganak vizsgélata

12. A csipéiziilet nytjtasi képességének vizsgalata

Az ellendrzo gyakorlatok elvégzésének szabalyai:

Az izomer6t ellenérz6 gyakorlatokat 3-szor kell elvégeztetni, és mindvégig figyelni kell arra, hogy
minden ismétléskor egyforman végezze a gyakorlatot a tanuld. A gyakorlatokat ismétlésenként 3
masodpercig kell kitartani. Kivétel az 1. szamu és a 6. szamu ellendrzd gyakorlat. Az 1. szamu
gyakorlatot haromszor, ismétlésenként 10 masodpercig (5-5), a 6. szamu gyakorlatot pedig egyszer,
30 masodpercig kitartva kell végeztetni.

Az izom nyujthatosagat ellendrzo gyakorlatokat 1-szer kell elvégeztetni, az also végtag gyakorlatait
oldalanként kiilon-kiilon. Fontos, hogy ezeket a gyakorlatokat a tanuldk lassan, nyugodtan, ellazitott
izmokkal végezzEk, egy gyakorlatot 6 masodpercen keresztiil.

Mivel a tesztgyakorlatok megitélése a fentiekbdl lathatéan alapvetden szubjektiv (=hibatlanul, vagy
hibasan tudja végrehajtani a tanuld6 a megadott mozdulatot), ezért tudomanyos kutatds esetén
feltétleniil azonos, jol gyakorlott vizsgald személy sziikséges a tanév elején és végén végzendd

teszteléshez, lehetdleg kiilso, fiiggetlen személy.

A Magyar Gerincgyogyaszati Tarsasag tartasjavitd mozgasanyaganak gyakorlatai (vagyis a
testtartasért felelos izmok erejét és nyujthatosagat fejleszté specialis gyakorlatok) az alabbi

csoportositasban foglalhatok ossze:

1. A helyes testtartds megéreztetése allo helyzetben

2. A nyak és vallovi izmok gyengiilésre hajlamos részeinek erdsitése, €s a zsugorodasra
hajlamos részek nytjtasa

3. A mély hatizmok és a csipd feszit0 izmainak egyiittes erdsitése

4. A hasizmok egyes részeinek erdsitése (az egyenes hasizom also ¢s felsd szakaszanak, és
a kiils6 ferde, belsd ferde hasizmok eliilsé €s oldalso részeinek erdsitése)

5. Az also6 végtag antigravitacios izmainak erdsitése (a négyfejii combizmot kiemelve)

6. Az agyéki és a hati gerinc elérehajlitadsanak fokozasa, a mély hatizmok nyujtasaval



7. A gerinc hatrahajlitasanak fokozasa (a has €s a csip6hajlité izmok nyujtasa)

8. Az alsohati- és agyéki gerinc csavarodasanak fokozasa (a mellizmok nyujtasa, a
combkozelitd izmok és a combpdlyafeszitd izom nyujtasa, a ferde hasizmok nyujtasa és
erdsitése)

9. A comb és a labszar hatso izomzatanak nyujtasa

10. A csipdiziilet mozgékonysaganak fokozasa és hajlité izmainak nyujtasa

11. A helyes testtartas kialakitasa, tudatositasa ravezetd gyakorlatokon keresztiil

Mindegyik gyakorlat-csoport 3-6 fejleszté gyakorlatot, valamint 1-2 célgyakorlatot tartalmaz.

A gyakorlatsor testtartast bedllitd, megéreztetd gyakorlatokkal kezdddik. Ezt kovetik a fejlesztd
gyakorlatok, amelyek el6készitd és célgyakorlatokbdl allnak. Végiil az utols6 gyakorlatsor a
beallitas tudatositasat szolgalja.

A fejlesztd gyakorlatokndl a hdromszori ismétlés ajanlott.

Az also végtag gyakorlatokat ismételjiik mindkét oldalra kiilon-kiilén 3-szor.

Az izomer0sitést szolgald gyakorlatokat 3 masodpercig kell kitartani.

Az aktiv izomnyujtast el0segitd gyakorlatokat 6 masodpercig, a passziv nydjté gyakorlatokat 10

masodpercig kell kitartani.

Javasolt tematika a mozgasanyag testnevelési oraba épitett alkalmazasara:

A gyakorlatanyagon folyamatosan kell végighaladni ugy, hogy a testtartds megéreztetésére minden
testnevelési Oran sor keriiljon, s ezt kovesse a bemelegit gimnasztika részeként egy-egy testtdj
izomcsoportjainak erésitése, nyujtasa (1-11. gyakorlat-csoportok). A tanév soran igy t6bbszor sorra
keriil minden izomcsoport, a helyes testtartas gyakoroltatasa pedig tudatos; ez teszi lehetévé az
automatizmussa valast. — Az iskolapadban iilve végezhetd gyakorlatokat az elméleti 6rdkat tartd

pedagdgusok végezhetik a tanulokkal.



MEGBESZELES

A testtartas - az egyes testrészek egymashoz vald viszonya - dinamikus egyensulyi allapot, melyet a
testtartasért felelds izmok allando, szemmel alig lathato, sokiranyu tevékenysége tart fenn. (Kendall
8 Frenkl ®) Biomechanikailag helyes testtartasrél (2. abra) (Kendall °, Toth J. 3, Kisner C ') akkor
beszéliink, ha az iziileti tokok és szalagok fesziilése a fiziologiasnak megfeleld, a tartasért felelds
izmok harmonikus egyiittmiikodése miatt az izomzat erdkifejtése minimalis, mindezek
kovetkeztében az iziileti felszinek terhelése egyenletes.

Oldalnézetbdl az egyes szegmentumokon athalado stlyvonal egybe esik a testet eliilso és hatulso
félre oszto frontalis sikkal. Az egyes testrészek egymas folotti elhelyezkedése - tehat a testtartas -
akkor idedlis, ha ez a vonal a kdvetkezd pontokon halad 4t: a fejtet6tdl indulva a fiilon at, a
masodiktol az 6tddik nyakcesigolya testén, majd a vallon athaladva végighalad a mésodiktol a 6todik
agyéki csigolya testén is. Ezutdn 4thalad a masodik keresztcsonti csigolya elétt elhelyezkedd
sulyponton, a combfej kozéppontja mogott, a térdiziilet kozéppontja eldtt, de a térdkalacs mogott,

végll a kiilboka el6tt az also ugroiziileten athaladva éri el a talajt.

A helyes testtartas kulcsa a medence megfelel allasa (3. abra) (Kapandji 12, Mészaros 13). A test
stlya a medence boltozatos szerkezetén at, a csipdiziileteken keresztiil egyenletesen eloszolva
tevodik at az also végtagokra. A medencebemenet sikjanak megfeleld délésszoge 60 fok a
horizontalis sikhoz képest. A medence 60 fokos ¢élettani d6lésszogét a szeméremcsontok
taldlkozasat (szimfizis) az els6 keresztcsonti csigolya alapjaval 6sszekotd egyenes adja a vizszintes
sikhoz képest. Ez a sz0g egyrészt meghatarozza a csipdiziilet helyzetét, masrészt a folotte
elhelyezkedd gerinc nyiliranyu élettani gorbiileteinek mértékét.

A 3. abran lathaté még a keresztcsont d6lésszoge is, ez a keresztcsont alapjara hiizott egyenesnek a
vizszintes sikkal bezart szoge, melynek ¢élettani mértéke 30 fok. A 3. dbran lathaté harmadik
fokeérték az 6todik agyéki csigolya tengelye és a keresztcsont tengelye altal bezart sz6g, melynek

¢élettani mértéke 140 fok.



A gerinc élettani gorbiiletei (Kapandji 12) a rugalmas erdatvitel érdekében jonnek létre a
mozgasfejlédés soran. Ha a gorbiiletek fokozodnak, a gerinc izmainak és egyéb lagyrészeinek
nagyobb teherkar ellenében kell dolgozniuk, vagyis a test tartdsa soran nagyobb erdt kell
kifejteniiik. Ha a gorbiiletek elsimulnak, a gerinc rugalmatlanna valik, a gerincet mozgat6 izmok
lefutasa megvaltozik és ezaltal inaktivva (gyengévé) valnak. Mindez az emlitett képletek
tulterheléséhez vezethet, és késdbb a gerinc kiilonbozd kopésos és meszesedéses betegségeit
okozhatja.

A testtartasért felel6és izomcsoportok kozott harmonikus egyenstlynak kell fennallnia. Ezeknek
az egyébként egymassal ellentétesen miikodd izmoknak kelld egylittmitkddése sziikséges ahhoz,
hogy az iziiletek stabilitasa a kozéphelyzetben, valamint mozgasa az élettani mozgaspalya teljes
ivén létre johessen. Amennyiben ez az izomegyensuly felbomlik, az iziiletek terhelése egyenetlenné
valik, és ez a késObbiekben a gerincen kiviil az alsé végtagok iziileteiben is porckopashoz és
meszesedéshez vezet. Az izomegyensuly felbomlasat okozhatja a mozgasszegény életmod, az
egyoldalu statikus vagy dinamikus terhelés, a faradtsag és a fajjdalom. Az izomegyensuly
felbomlasanak jele a ténusos izmok tulzott feszessége, késébb fajdalmassaga, és a fazisos izmok
gyengiilése. A vazizomzatnak e két csoportba sorolasa elsosorban Janda, Lewit és Sachse
nevéhez fiizédik (Neumann 4, Janda *°, Gardi °) (1. tablazat). Mindkét miikodési csoportnal
gondolni kell arra, hogy a zsugorodasra hajlamos izmok is gyengiilhetnek, a gyengiilésre hajlamos
izmok pedig zsugorodhatnak is, ha az iziiletek helyzete tartésan eltér az idealis élettani

kozéphelyzettdl. Ezért sziikséges az izomerdsitést mindig nyujtott, korrigalt helyzetben végeztetni.

A testtartas értékelésekor a fentiek értelmében tehat egyrészt a testrészek egymashoz
viszonyitott helyzetét, masrészt az ezt fenntarté izommiikodést kell megfigyelniink allo
helyzetben.

A kovetkezOkben a 1abtdl kezdve roviden végigtekintjiik a testtartasban résztvevd iziiletek és
gerincgodrbiiletek élettani helyzetét, és az ennek fenntartdsdhoz sziikséges izommiikodéseket is.

Meghatéarozzuk a fiziologiastol eltérd allapotokat.



A fiiggdleges testtartas alapja a lab, mely viszonylag kis feliilettel nagy tomeget tdmaszt ala. A
labak - a bels6 talpszélek - tdvolsdga meghatdrozo, 5-10 cm tavolsag adja strukturalisan a
legnagyobb stabilitast (4. abra) (Gardi °, Magee °). Ez a tavolsag és a parhuzamos labtartas
stimuldlja a talpizmok stabilizal6 funkcidjat, ezért ajanlott a helyes testtartas kialakitdsakor a belsd

talpszélek kozott legalabb két-harom ujjnyi tavolsag.

A 1ab neutralis helyzetét biztositd izomegyensulyt a 1abszar eliilsé és hatulso, valamint belso €s
kiils6 felszinén futd izmok egyiittmitkodése tartja fenn. Az izomegyensuly szempontjabol
meghatarozo a 1ab boltozatos szerkezete is, amelyet statikusan szalagok régzitenek és a talpon futd
izmok dinamikusan tdmogatnak. Amennyiben a boltozatok felépitése eltér az élettanitol, ugy az
izmok hossza is valtozik, elvesztik az optimalis 0sszehtizodasra és ellazulasra vald képességiiket,

gyengiilnek vagy zsugorodnak.

A térd kozéphelyzetét fenntart6 izomegyensulyt elolrél a négyfejii combizom (egyenes combizom,
belsd vaskosizom, kozEépsd vaskosizom, kiilsé vaskosizom), hatulrdl a térdet hajlitd izmok (kétfejii
combizom, féliginas izom, félighartyas izom, kétfeji labikra izom és térdarki izom)
egylttmikodése biztositja.

A medence doélésszoge meghatarozoan hat a térdiziiletre.

— Ha a medence ddlésszdge fokozddik (a medence eldre billen), a térd hatrafesziil, a
térdhajlitok megnyulnak, a térdfeszitok koziil a csipdiziiletet is athidald egyenes combizom

zsugorodik.

— Ha csokken a d6lésszog (a medence hatra billen), a térdiziilet kissé hajlitott helyzetbe keriil,
a térdhajlitok rovidiilnek, és a térdfeszitok megnytlnak és gyengiilnek.
A csipéiziilet kozéphelyzetét és az ezt fenntartd izmok egyensulyat is a medence megfeleld

ddlésszoge hatarozza meg.

— A d6lésszog fokozddasa (eldre billenés) a csipdiziiletben hajlitast hoz 1étre, ez a csipd hajlitd

izmainak (csip6horpaszizom, egyenes combizom, combpolyafeszitd izom, szabdizom)
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rovidiilését (zsugorodasat), és a csipdfeszitd izmok (nagy farizom, kétfejli combizom,

féliginas izom, félighartyas izom) gyengiilését, megnytlasat idézi elo.

— Ha csokken a d6lésszog, a medence hatra billent helyzetbe keriil. A csipot feszito €s a térdet
hajlité izmok helyzetiiknél fogva megrdvidiilnek, az egy iziiletet athidald csipdhajlitok
gyengiilnek.

A medence megfelelé délésszogét és stabilitasat nyiliranyban a torzs hajlito és feszité izmainak,
valamint a csipd hajlité és feszitd izmainak egyiittmiikddése biztositja (5. abra) (Kendall 7).
Ennek soran a hasizmok (egyenes hasizom, kiils6 ferde hasizom) és a csip6 feszitd izmai hatra,
mig a négyszogl agyékizom, a mély hatizmok és a csip6 hajlitok elére billentik a medencét.
Harmonikus egylittmiikddésiik esetén a medencét a kivant kozEép helyzetben stabilan tartjak
azaltal, hogy hatul a torzsfeszitok felfelé, a csipdfeszitdk lefelé huzzak, eldl a hasizmok felfelé, a
csip6hajlitok lefelé htizzak.
A medence oldaliranyu stabilitasat és kozéphelyzetben torténo megtartasat a kovetkezo
izmok biztositjak (6 .abra) (Kendall '8): az azonos oldali oldalsé torzsizmok (négyszogii
agyékizom, kiils6 és belsd ferde hasizom), az azonos oldali csipdiziiletet kozelitd izmok (rovid
combkozelitd izom, nagy combkdzelitd izom, hosszli combkdzelitd izom, fésiisizom,
karcsuizom), valamint az ellenoldali csipdiziiletet tavolitd izmok (k6zépsd farizom,
combpdlyafeszitd izom) biztositjak ugy, hogy a jobboldali tavolitoé izmok egylittmiikodnek a
baloldali kézelitd izmokkal és a bal-oldali oldalsoé torzsizmokkal, és ezek egyiittesen ellen-
tartanak a baloldali tavolito és a jobboldali kozelité izomcsoportnak, valamint a jobboldali

torzsizmoknak.

A has és az agyéki gerinc megfelel6 helyzetét, egymashoz vald viszonyat, az ezt fenntartd

izomegyensulyt is a medence megfeleld délésszoge hatarozza meg.

— Az 4gy¢ki homorulat fokozddasakor ezen gerincszakasz mély hatizmai zsugorodnak, a

hasizmok megnyulnak, gyengiilnek.
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— Az 4gy¢ki homorulat csokkenésekor, elsimuldsakor a hasizmok fels6 szakasza zsugorodik, a
mély hatizmok inaktivva valnak, az 4gyéki gerinc elveszti rugalmassagat.

A hati gerinc domboru gorbiiletét ¢s ezzel a mellkas optimalis élettani helyzetét az agyéki gerinc
homorulatanak mértéke, ezen keresztiil a medence d6lésszdge hatarozza meg. A lapockak és a
vallak kozéphelyzetét a hati gorbiilet ivének normalis mértéke, valamint a feliiletes hatizmok
(csuklyasizom, rombuszizmok, széles hatizom) feszitd ereje, valamint a mellkas izmainak (nagy

mellizom, kis mellizom, eliils6 fiirészizom) rugalmas nyujthatosaga biztositja.

— Ha fokozott a hati gorbiilet, a vallak eldre esnek, a mellkas izmai zsugorodnak, a lapockat
kozelitd és lehuzo izmok gyengiilnek. Ha az eliils6 fiirészizom is gyengiil, a lapockak bels

¢le elemelkedik a mellkasrol.

— Ha a hati gorbiilet kiegyenesedik, elveszti fiziologias ivét, az izmok lefutdsa megvaltozik, ez
az izomerd csOkkenésével jar.
A nyaki gerincszakasz ivét a hati gorbiilet hatarozza meg. A nyaki homorulat mértéke hatarozza
meg a fej helyzetét és a nyakizmok lefutasat. Fiziologias mértékli nyaki homorulat esetén a fej

sulyat a nyakcsigolyak és a nyak hatulso felszinén elhelyezkedé feszit izomzat viseli (7a.abra)

(Kendall 1),

— Ha a nyaki homorulat ive fokozodik, jellemzden a nyak felsd szakaszan, a fej elére helyezett
lesz (7b. abra) (Kendall °). Ekkor a fejbiccentd izom, valamint a hatulsé nyakizmok
zsugorodnak, a nyakcsigolyak eldtt futé izmok gyengiilnek. A fej sulyat nem tartja a csontos

gerinc.

— Ha elsimul a nyaki homorulat, a fej hatra helyezddik, az izmok inaktivva valnak.
Tartashibakrél akkor beszéliink (8. dbra) (Magee ' Toth J. °), ha a gerinc gorbiiletei a
fiziologias mértéktol eltérnek (kisebbek vagy nagyobbak), a medence délésszoge n6 vagy
csokken. A test sulyvonala nem a fiziol6gias pontokon halad at, tehat az egyes testrészek
elhelyezkedése egymashoz képest az optimalistol eltér. A gerinc és az egyéb iziiletek csontos

képleteiben kezdetben még nincs maradando karosodas, a lagyrészek: inak, szalagok, iziileti tokok
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nyUjthatok, az izmok is nyujthatok és erdsithetok. A helyes testtartas tanulassal és gyakorlassal

kialakithat6, automatizalhaté (Schmidt 2°, Seyffarth 21, Alexander 22, Kendall & Frenkl °, Frenkl

23 Bathori 24, Meinel?®, Makszin 26, Knapp ).

Ha a helyes testtartas kialakitasa, tudatositasa, begyakoroltatasa és végiil automatizalasa sikertil,

akkor jelentds védelmet nyujthat késébb a gerinc és egyéb teherviseld iziiletek kopasos €s

meszesedéses betegségei kifejlodése ellen.
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Els6 miikodési csoport — Tonusos izmok

Masodik miikodési csoport — Fazisos izmok

Kétfejti labikraizom
Gazloizom

m. gastrocnemius
m. soleus

ellilsd sipcsonti izom

m. tibialis anterior

Egyenes combizom m. rectus femoris belsé és kiilsé vaskosizom m. vastus medialis
m. vastus lateralis

CsipOhorpaszizom m. iliopsoas nagy farizom m. gluteus maximus
Szabbizom m. sartorius a comb hosszu kozelitdéizmai m. adductor longus et magnus
Combpolyafeszit6 izom m. tensor fasciae latae kozEépso farizom m. gluteus medius
a comb hajlitéizmai m. biceps femoris egyenes és ferde hasizmok m. rectus abdominis

m. semitendinosus m. obliquus internus abdominis

m. semimembranosus m. obliquus externus abdominis
Korteképii izom m. piriformis Rombuszizmok m. rhomboideus minor et major
a comb rovid kozelit6 izmai m. adductor brevis, eliils6 fiirészizom m. serratus anterior

m. pectineus
Négyszogl agyékizom m. quadratus lumborum csuklyasizom kozEépso és alsd m. trapezius pars media et pars

része inferior
M¢lyhatizmok m. erector spinae a nyak mélyen fekvé hajlitd m. longus colli et capitis
izmai
nagy mellizom m. pectoralis major a nyelvcsont alatti izmok m. omohyoideus
m. thyrohyoideus

eliils6, kozépso és hatulso ferde m. scalenus anterior a kéz és a lab kis izmai mm. interossei manus
nyakizom m. scalenus medius mm. interossei pedis

m. scalenus posterior
Fejbiccentd izom m. sternocleidomastoideus
Csuklyasizom fels6 része m. trapezius pars superior
Lapockaemel6 izom m. levator scapulae
az alkaron fekvd hajlité izmok m. flexor carpi radialis et ulnaris

mm. flexori digitorum

A ténusos izmok jellemz6i

A fazisos izmok jellemz6i

F6 funkcidjuk a stabilizalas, a gravitacioval szemben tartjak a testet.
Elsdsorban voros izomrostokbol allnak.

F6 funkcidjuk a mobilizalas.

ElsOsorban fehér izomrostokbol allnak.

Tulfesziilésre, zsugorodasra hajlamosak.

Gyengiilésre, megnyulasra, sorvadasra hajlamosak.

Lassan aktivizalodnak, tartos munkara képesek.

Gyorsan aktivizadlodnak, gyors mozgéasok kivitelezésére képesek.

Lassan faradnak ki és rovid 1d6 alatt regeneralodnak.

Gyorsan faradnak ki és lassan regeneralddnak.

Rovidiilésre valo hajlamuk miatt sok nyujtast, lazitast igényelnek.

"or

Gyengiilésre val6 hajlamuk miatt els6sorban erdsitést igényelnek.

1.tablazat — A

vazizomzat

csoportositasa

Janda,

Lewit

és Sachse

nyomadn
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