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1. Ajánlás 

Kiadványunk, a teljesség igénye nélkül készült, a gyógytestnevelésre 
kiszűrt gyermekekkel, tanulókkal foglalkozó pedagógusok, 
testnevelő tanárok, szülők számára. Fontosnak tartjuk, hogy minden 
érintett megismerje az egyes betegségcsoportokban leggyakrabban 
előforduló diagnózisok esetén végezhető, javasolt és káros 

mozgásformákat, gyakorlatokat.  

Az egészségi állapot változása, betegség vagy elváltozások miatti 
rövidebb vagy hosszabb ideig tartó korlátozott teljesítmény javulását, 
az állapot stabilizálását csak megfelelő és célzott, differenciált 
fejlesztéssel érhetjük el, közösen, együttműködve. 
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2. A leggyakrabban előforduló elváltozások, diagnózisok 

Az elmúlt évek statisztikái alapján a gyógytestnevelésre kiszűrt 
gyermekek, tanulók esetén a következő elváltozások, betegségek 
fordultak elő a legnagyobb létszámban, melyek kialakulásában főleg 
a mozgásszegény életmód, a helytelen életvitel, a prevenció hiánya, 
az intézmények kockázati tényezői (pl: nem megfelelő szék és 
asztal) és örökletesség játszanak szerepet. 
Néhány, a legjellemzőbb tulajdonság leírásával és nem a teljes 
kórkép meghatározásával segítjük, a későbbi javasolt és káros 
mozgásanyag hatását. 
2. 1. A gerinc oldalirányú elhajlása (scoliosis) 

A gerinc kóros oldalirányú elhajlása frontális síkban, mely 
megbontja a törzs és a hát szimmetriáját. A gerinc oldalirányú 
elgörbüléshez társul a csigolyák tengelyük körüli elcsavarodása, 

aminek következtében gyakran háti bordapúp és ágyéki púp alakul 
ki. 

Az életkortól és az érintett szegmenttől függően több típust 
különböztetünk meg.  
 

 
 

1. kép1 

 

 

 

                                                           
1 budaimozgasterapia.hu 
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Javasolt mozgások Káros mozgások 
 gerinc mobilizálása 

 a mellkas térfogatának 
növelése 

 mély hátizmok 
erősítése 

 zsugorodások oldása 

 légzést, keringést 
javító gyakorlatok 

 helyes testtartás 
kialakítása 

 oldalúszás, hátúszás 

 a mellkas térfogatának 
növelése, pl. 
légzőgyakorlatok 

 a mély hátizmok 
erősítése, pl. 
törzsemelések hátra 
vízszintesig 
mozgásszünet 

beépítésével, 
 a megnyúlt konvex 

oldali izomzat 

erősítése, pl. jobbra 
konvex háti 
scoliosisnál nagy 

 ismétlésszámú 
törzsemelések jobbra 

 a gerincet kimozgató 
kúszó gyakorlatok, pl. 
a magas kúszások az 

ágyéki, a mély 

 kúszások a háti 
gerincszakasz 

mobilizálásához, 
 

 csecsemőkorban a 
kúszó korszak 
lerövidítése, pl. korai 
felültetés, korai talpra 
állás 

 az egész tartó- és 
támasztórendszert 
igénybe vevő hosszan 
tartó állás, járás, ülés 

 terhek hordása, 
cipelése, emelése, pl. 
tárgyak hordása, 
medicinlabdák 
emelése 

 rázkódásokkal járó 
dinamikus helyzet- és 
helyváltoztatások, pl. 
szökdelések fel-, el- és 
leugrások, futások 
sarkon  

 törzscsavarásokkal 
járó és 
oldalszimmetriát 
okozó 
sportmozgások, pl: 
tenisz, kézilabdázás, 

súlylökés, 
gerelyhajítás 

 fokozott mértékű  
torna jellegű, 
erőteljes mozgások, 
hajlítások, 
átfordulások pl. híd, 
fészek, tarkónállás, 
fejenállás, kézenállás, 
gurulóátfordulások 
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2. kép: Helytelen testtartások2 

 

 
2.2.  Domború hát (kyphosis) 

Kyphosis esetén a váll előreesett, a lapockák szétcsúsztak, a háti 
gerincszakasz fokozottan hajlított. A háti kyphosis súlyosabb esetben 
rálóghat az ágyéki lordosisra. Kompenzációs nyaki lordosis 
növekedés is előfordulhat (Perjés, 2008). Ha a kyphotikus és a 

lordotikus hát tünetei egyidejűleg megtalálhatóak az elváltozásban, 
akkor szembeötlő, hogy a gerinc háti és ágyéki fiziológiás görbületei 
fokozottak. A háti szakasz az egyensúly megtartása érdekében 
hátrébb helyeződhet. 

 

 

 

 

                                                           
2Forrás: http://www.jgypk.u-szeged.hu/tamopa/Tananyag/ 

 

http://www.jgypk.u-szeged.hu/tamopa/Tananyag/
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mozgásanyagához. 

Javasolt mozgások Káros mozgások 
 a megrövidült hátulsó 

combizmok 

nyújtása, pl. 
láblendítések 

 a megrövidült 
hasizmok nyújtása, 
pl. törzshajlítások 
hátra 

 hátra billenő medence 
következtében 

megnyúló belső 
csípőhajlító izmok 

erősítése, pl. hanyatt-
fekvésből 
indított lebegőülések 

 gerincmobilizáló 
gyakorlatok 

 hátizom erősítése 

 mellizomzat nyújtása 

 tartásjavító és légző 
gyakorlatok 

 hátúszás 

 a tüdőtérfogat 
csökkenését okozó 

megrövidült 
mellkasizmok 

nyújtása, pl: 

könyökhúzások hátra 

 passzívan végzett 
kargyakorlatok 

vagy törzshomorítások 

 görbületet fokozó 
gyakorlatok, 

fekvőtámasz, hason 
fekvésből indított 
törzsgyakorlatok, 
törzshomorítások 

 tarkóállás, fejállás, 
kézállás, 
gurulóátfordulások, 

híd, fészek 

 nagy teher emelése, 
hordása 

 rázkódásokkal járó 
dinamikus 

helyzet- és 
helyváltoztatások, pl. 
szökdelések helyben, 
fel-, el- és 

leugrások, 
mélybeugrások 

 ülésben végzett 
előre hajlítások, 
térdfelhúzások 
állásban 

 tartós függések, pl. 
lefüggések 

szerekről, lógások 
mászórúdon 
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2.3. Nyerges hát (lordosis), fokozott kypholordotikus hát 

Az ágyéki lordosis megnövekedett, a has elődomborodik és a 
medence előre dőlt(Perjés, 2008). 
Amennyiben a kyphotikus és a lordotikus hát tünetei együttesen és 
egyidejűleg megtalálhatóak az elváltozásban, akkor szemmel látható, 

hogy a gerinc háti és ágyéki fiziológiás görbületei fokozottak. Az 

egyensúly áthelyeződhet. 
 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

 légzőszervek 
fejlesztése 

 helyes tartás 
kialakítása 

 hátúszás 

 a farizmok erősítése, 
pl. hason-fekvésből 
indított lábemelések 

 a csípőhorpaszizom 

nyújtása állásban, 
hasonfekvésben 

végzett 
lábemelésekkel 

 nagyhangsúlyt kell 
fektetnünk az egész 
hát mobilizálására 

 háti szakaszon levő 
mélyhátizmok 
erősítése, az ágyéki 
szakaszra való 
kiterjedés nélkül 

 kényszerítő helyzetek 
a lordotizálás 
kizárásával 

 túlzott törzshajlítások 
hátra 

 terhek hordása, 
cipelése, emelése, 
pl. tárgyak hordása, 
medicinlabdákemelése 

 fokozott mértékű, 
hosszú ideig 

tartó hátrahajlások, pl. 
híd, fészek 

 fokozott 

törzshajlítások előre 

 erős rázkódással járó 
gyakorlatok 

dinamikus 

helyzet- és 
helyváltoztatások,  
szökdelések helyben, 
fel-, el- és 

leugrások, 
mélybeugrások 

 kézenállás, fejállás, 
tarkóállás, 
gurulóátfordulások 
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2.4. Lapos hát (dorsum plamun) 

A háti szakasz csaknem lapos, a fiziológiás görbületek hiányoznak, a 
háti domborulat ellapult, ágyéki homorulat csökkent. A hát túlzottan 
egyenes, a mellkas lelapult, melynek következtében a légzés, 
keringés elégtelenné vállhat. 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

 légzőszervek 
fejlesztése 

 helyes tartás 
kialakítása 

 merev szakaszokat 

mobilizáló 
gyakorlatok,„kúszó" 
gyakorlatok padon, 

szőnyegen, talajon 
vagy medicinlabdán, 

nagylabdán  
 a fiziológiás 

görbületek 
kialakítására alkalmas 
függések és vízszintes 

testhelyzetek,  pl: 

hason fekvés, hanyatt 
fekvés, oldalfekvés, 
térdelőtámasz 

 a mellkas izomzatának 
erősítése, pl. 
hanyattfekvésben 
dinamikus 

kargyakorlatok 

 hosszan tartó futás 

 kitartott függések, 
melyek túlnyújtják a 
vállöv és a törzs 
izomzatát 

 fordított testhelyzetek 

 nehéz terhek cipelése 

 hosszú ideig tartó 
erőltetett hátrahajlítás 

 erős rázkódással járó 
gyakorlatok 

dinamikus 

helyzet- és 
helyváltoztatások,  
szökdelések helyben, 
fel-, el- és 

leugrások, 
mélybeugrások, 

sarkon futás 

 kézenállás, fejenállás, 
tarkónállás, 
gurulóátfordulások 

előre-hátra, 
cigánykerék 
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2.5.  Lapocka magas állása (Sprengel-féle deformitás) 

Az elváltozás a lapocka fejlődési rendellenessége. A lapocka a 

normálisnál magasabban helyezkedik el az 

egyik vagy mindkét oldalon és kiemelkedik a hát síkjából. 
A nyak és a váll vonala eltér a másik oldaltól, a környéki izmos 
deformáltak. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. kép: A lapocka magas állása (Sprengel féle deformitás)3 

                                                           
3 Forrás: 
http://www.jgypk.hu/tamop15e/tananyag_html/gyogytesi/a_vllv_o

rtopdiai_betegsgei.html 

http://www.jgypk.hu/tamop15e/tananyag_html/gyogytesi/a_vllv_ortopdiai_betegsgei.html
http://www.jgypk.hu/tamop15e/tananyag_html/gyogytesi/a_vllv_ortopdiai_betegsgei.html
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Javasolt mozgások Káros mozgások 

 3 dimenziós 
légzésterápia Schroth 
szerint 

 merev gerincszakasz 

mobilizálása 

 lapos kúszások 

 négykézláb helyzetben 
, térdelő támaszban 

végzett gerinc 

körzések 

 vitálkapacitás 
növelése 

 lapockarögzítő izmok 
megerősítése 

 a lapocka környéki 
izmok kilazítása kifelé 
rotált helyzetben 
végzett 
karmozgásokkal, 
karemelésekkel 

 széles hátizom 

erősítése 

 mellúszás 

 támasz és függő 
gyakorlatok 

 az elváltozást fokozó 
mozgásanyag, amik a 

lapocka felcsúszását, 
felhúzását idézhetik 
elő 

 nagy terhek cipelése 
és fej fölé emelése 

 dobó mozdulatok, 

lökések 

 hason fekvésben 
végzett nyomások, 
könyöklések, tolások 
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2.6.  Lúdtalp, bokasűllyedés (pes planus, pes planovalgus) 

 

4. kép4 

A hosszanti és a haránt boltozat lelapul, a sarok befelé billenő 

(valgus) állásban van. Ha a talp lenyomatát figyeljük, akkor az 
egybefüggően egy „lúd láb” lenyomatához hasonlít, a test 
középvonala felöli oldalon nincs jelen a „szűkülést” mutató ív. ( 
Perjés, 2008) 
A lábboltozat süllyedésének kialakulását előidéző tényezők lehet 
még a korai talpra állítás, kifelé fordított lábfejjel való járás, nem 
megfelelő cipő (méret, alak) viselése és olyan betegségek, amik a 
tartó- és támasztó rendszert gyengítik (Gárdos - Mónus, 1982). 
Statikai elváltozás, mely odafigyeléssel és preventív tornával 
megelőzhető. 

 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

                                                           
4 Forrás: breakingmuscle. com, Tim Brandson, Székely Budo-Sport 

Kft 
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 lábboltozat és 
lábszárizmok erősítése 
tehermentesített 
helyzetben 

 ha van zsugorodás, 
annak oldása 

 mellúszás 

 láb boltozatát erősítő 
gyakorlatok 

 az egyenetlen talajon 

való járás 

  a lábujjakkal történő 
fogás és markolás 

 lábujjhegyre 
emelkedés 

 a felső ugróízület 
hajlítása, nyújtása 

 speciális lábtorna 
gyakorlatok 

 a boka befelé dőlt 
helyzetének 
korrigálása 

 kötél fölött oldalazva 
ívképzés a talppal 

 rajzolás lábujjakkal 
 egyenetlen talajon, 

kavicson, gyöngyökön 
történő mezítláb járás 

 a láb túlterhelése 

  súlyosabb terhek 
emelése, hordása 

  hosszantartó állás, 
járás, menetelés 

 merev talajfogással 
végzett járások, 

futások, szökdelések, 

ugrások 

 a talp és a boka ízületi 
szalagjait túlnyújtó 
gyakorlatok pl: külső-

és belsőtalpélen járás 

 a korai talpra állítás 

 a teljes kifáradással 
járó terhelések 

 nem megfelelő 
lábbeliben hosszú időn 

át végzett 
gyaloglások,  hosszú, 
kilométeres 

túrák 
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2.7.   X-láb (genu valgum) 

A combcsont és a lábszár tengelye nyitott szöget zár be. Genu 
valgum esetén jellegzetes a lábtengelyállás: a lábszár kifelé fordul, a 
sarok valgus állású, a két belboka nem érintkezik., álló helyzetben a 
térdek összeérnek. Általában mindkét lábat érinti. Az eltérés 
mértékét állva és fekve a belbokák közötti távolság mérésével 
határozzák meg.A legtöbb esetben lúdtalppal társul, ill. annak 
következtében is kialakulhat. 

 

 

5. kép: X-láb ( genu valgum)5 

 

 

 

 

                                                           
5 Forrás: Knock-knees-web-medium 
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Javasolt mozgások Káros mozgások 

 erősíteni kell a 
lábikraizom belső ágát 
és a belső 
combhajlítókat 

 feladatok térdközé 
szorított labdával 

 a befelé dőlés 
kompenzálását 
elősegítő gyakorlatok 

 talpon való helyes 
testsúly eloszlás 
megtanítása 

 helyes lábtengely 
megéreztetése 

 korrekciós helyzetben 

végzett gyakorlatok 

 pókjárás, rákjárás 

 rövid ideig tartó külső 
talpélen járás 

 mellúszás 

 

 

 a térdízület belső 
szalagjainak a 

nyújtását 
eredményező 
feladatok 

 rugalmatlan járások, 
futások, szökdelések 

 nehéz terhek cipelése, 
súlyemelés, 
teherhordás, társ 
hordása, emelése 

 hosszantartó állás, 
futás, gyaloglás 

 mélybeugrás, leugrás 
szerekről, távol- és 
magasugrás 

 terpesz térdelésben 
végzett gyakorlatok 

 emelkedőre járás, 
futás 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

18 

 Javasolt és káros gyakorlatok a gyógytestnevelésre kiszűrt tanulók 
mozgásanyagához. 

2.9.  Elhízás (obesitas) 

 

6. kép6 

 
Az elhízás, kóros állapot, mely napjainkban sajnos, minden 
életkorban jelen van. Lassabb, ügyetlenebb mozgást eredményez, 
lelki sérüléseket okoz.  
Az elhízás a zsírszövet olyan mértékű 

felszaporodása, amely a kövérség mértékétől függően károsan 

befolyásolja az egyén egészségi állapotát (Krebs, 2007). 
A nagyobb zsírtömeg negatívan hat a mozgatórendszer funkcionális 
állapotára, a szív- és keringési rendszerre, a légzőrendszerre. 

 

 

 

 

                                                           
6 Forrás: mitsportoljak.hu 
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mozgásanyagához. 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

 gimnasztikai 

gyakorlatok, 

tehermentesített 
kiinduló helyzetekkel 

 dinamikus, mozgásos 
elemek  

 fokozatosan emelkedő 
ismétlésszámú 
gyakorlatok 

 sikerélményt nyújtó 
játékok 

 játékos utánzó 
gyakorlatok 

 légző gyakorlatokkal 

kombinált feladatok 

 rekeszizom kitérését 
segítő gyakorlatok 

 ügyességi feladatok 
különböző 
kéziszerekkel 

 alacsony inzenzitású 
úszások, a táv 
fokozatos növelésével 

 a helyi zsírlerakódást ( 
has, csípő) csökkentő 
gyakorlatok 

 fárasztó, hosszantartó 
állás, járás, futás 

 fokozott préseléssel 
járó gyakorlatok  

 nagy, nehéz terhek 

emelése, hordása  
 tartós függések, 

lefüggések 

 gyors testhelyzet 

változtatások 

 lökésszerű terheléssel 
járó gyorsasági 
feladatok  

 fokozott préseléssel 
végzett gyakorlatok 

 leugrások szerekről,  
távol-és magasugrás 

 az elesés, leesés 

kockázatával járó 
feladatokat 

 gyors törzsfordítások 

 magasban végzett 
gyakorlatok 

 a hőháztartást, ízületet 
terhelő intenzív 
mozgások 

2.10. Serdülőkori magas vérnyomás (juvenilis hypertonia) 
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mozgásanyagához. 

Magas vérnyomásról akkor beszélünk, ha a gyermek vérnyomás 
értéke a 95 percentil felett helyezkedik el. A vérnyomás értékek 

életkor, nemek és testmagasság szerint különbözőek, A testmagasság 
szerinti átlagos vérnyomások megállapítását táblázatok segítik, 
melyeket percentil táblázatoknak nevezünk. 
A hypertonia egy, a normálistól való kvantitatív (és nem kvalitatív) 
eltérés (Goonasekera, 2000).  

Legyakrabban a kamaszkori elhízás következménye. 
 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

 általános 
képességfejlesztés 

 a mozgás és légzés 
összehangolása 

 tudatos lazítás, 
relaxáció 

 mozgástűrés 
mértékének fokozott 

emelése 

 aktív pihenőidő 

tanítása 

 szakaszos terhelésű 
futás, úszás, az iram 
fokozása nélkül, aktív 
pihenőidő 
beiktatásával 

 sportjátékok 
alapelemei 

 egyszerű, 
feszültségmentes 
játékok 

 túlzottan lendületes 
mozgások, játékok 

 hirtelen hely- és 
helyzetváltoztatások 

 nehéz terhek emelése, 
túlzott megterhelések 

 nagyobb magasságban 
végzett, a leesés 
veszélyével járó 
gyakorlatok, 

testhelyzetek 

 egyszerre végzett túl 
sok légzési gyakorlat 
(hiperventilláció) 

 fordított testhelyzetek 

 versengést, 
feszültséget okozó 
játékok 
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 Javasolt és káros gyakorlatok a gyógytestnevelésre kiszűrt tanulók 
mozgásanyagához. 

2.11. Asztma (asthma bronchiale) 

Légzési nehezítettség, mely során a hörgőcskéket körbevevő izmok 
összehúzódnak, szűkítik a légutak átmérőjét, belső faluk megduzzad, 
a nyálkahártyában található sejtek sűrű 

nyákot termelnek, légáramlási akadály képződik. A beszűkült 
légutak nem engedik a széndioxiddal dúsult, elhasznált levegő 

kiáramlását a tüdőből. Nehézlégzés, sípoló légzés, asztmás roham 
alakul ki. 

 

Javasolt mozgások Káros mozgások 

 teljes légzés tanítása 

 légző-gyakorlatok 

 mellúszás,gyorsúszás 

 általános tartásjavítás 

 ügyességfejlesztés 

 általános 
képességfejlesztés 

 a mozgás és légzés 
összehangolása 

 tudatos lazítás, 
relaxáció, a roham 

leküzdésének 
megtanítása 

 szakaszos terhelésű 
futás, úszás, az iram 
fokozása nélkül, aktív 
pihenőidő 
beiktatásával 

 egyszerű, 
feszültségmentes 
játékok 

 egyszerre végzett túl 
sok légzési gyakorlat 
(hiperventilláció) 

 tartós 
légzésvisszatartás 

 hirtelen terheléssel 
járó gyakorlatok 

 versengést, 
feszültséget okozó 
játékok 

 préselést és fokozott 

oxigénadósságot 
kiváltó gyakorlatok 

 poros, hideg teremben 

végezett mozgások 

 félelmet. 
stresszhelyzetet 

előidézhető játékok, 
mozgások 
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 Javasolt és káros gyakorlatok a gyógytestnevelésre kiszűrt tanulók 
mozgásanyagához. 

3.      Ajánlott internetes szakirodalom 

Természetes tudjuk, hogy számtalan, más betegséggel, elváltozással 
kiszűrt gyermek és tanuló kerül a gyógytestnevelés ellátó 
rendszerébe, melyek megismeréshez az alább felsorolt, interneten 
megtalálható, szakmai anyagok ajánlásával szeretnénk segítséget 
nyújtani. Ezek közérthető nyelven, minden érintett számára értékes 
információkat, leírásokat tartalmaznak. 

Amennyiben további kérdéseik lennének, gyermekükkel, 
tanítványaikkal kapcsolatban, keressék fel az illetékes, helyi 
Pedagógiai Szakszolgálatok szakembereit, gyógytestnevelő tanárait. 

https://tf.hu/files/docs/egeszsegtudomanyi-es-sportorvosi-

tanszek/Ortopédia_I._oktatási_segédanyag.pdf 

https://sporttudomany.uni-

eszterhazy.hu/public/uploads/gyogytestneveles-

konyv_570f7e3e24efc.pdf 

http://www.jgypk.hu/tamop15e/tananyag_html/gyogytesi/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://tf.hu/files/docs/egeszsegtudomanyi-es-sportorvosi-tanszek/Ortopédia_I._oktatási_segédanyag.pdf
https://tf.hu/files/docs/egeszsegtudomanyi-es-sportorvosi-tanszek/Ortopédia_I._oktatási_segédanyag.pdf
https://sporttudomany.uni-eszterhazy.hu/public/uploads/gyogytestneveles-konyv_570f7e3e24efc.pdf
https://sporttudomany.uni-eszterhazy.hu/public/uploads/gyogytestneveles-konyv_570f7e3e24efc.pdf
https://sporttudomany.uni-eszterhazy.hu/public/uploads/gyogytestneveles-konyv_570f7e3e24efc.pdf
http://www.jgypk.hu/tamop15e/tananyag_html/gyogytesi/
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