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Yelena Androshchuk. Tempering as One of the Effective Facilities of Health Improvement of Preschoolers. The
article deals with various types of tempering used in physical education of preschoolers. At the present time the state of
physical education is not effective because it cannot provide the required level of physical health of preschoolers.
Powerful recreational effect on human body does hardening with natural factors and physical activity. All methods
include quenching hardening events in everyday life and special hardening process. However, the authors note the
complication of organization of tempering in preschool educational establishments. Necessary is the search not only
effective, but also accessible forms of organization of hardening of organism of children of preschool age. There is no
unity in looks in relation to sequence of application, facilities and their duration. It reduces efficiency of introduction of
methods of tempering in the system of athletic-health measures with children of preschool age. One of effective means
of introduction of methods of hardening is the forming of motivation by children and their parents to engaging in the
traditional and untraditional methods of making healthy.

Key words: hardening, hardening procedures, recreational activities, preschool educational establishment, pre-
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Cwiczenia ksztaltujace w profilaktyce wad postawy
u dzieci w wieku wczesnoszkolnym

Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach Filia w Piotrkowie Trybunalskim, Polska

Wstep. Tematem niniejszej publikacji jest wptyw ¢wiczen ksztattujacych na zapobieganie powstawaniu
wad postawy u dzieci w wieku wczesnoszkolnym, jako najprostszy i najtanszy sposéb na profilaktyke
chorob uktadu narzadow ruchu w wieku dojrzatym.

“Okres wczesnoszkolny jest z biologicznego punktu widzenia bardzo korzystnym etapem rozwoju
dziecka kolejne lata nauki sa pomyslne dla ksztaltowania cech somatycznych i zdolno$ci motorycznych.
Szkota powinna zapewni¢ dziecku jak najkorzystniejsze warunki dla rozwoju fizycznego, wzmacniania
zdrowia 1 ksztaltowania sprawnosci fizycznej” [1].

Postawa ciala ma niezaprzeczalny wplyw na komfort zycia zwiazany ze statyka i dynamika
funkcjonowania czlowieka w wieku produkcyjnym. Zmienia si¢ ona w ciagu catego zycia, a najwigkszym
zmianom ulega w okresie wzrostu, ktorego pierwszy skok przypada na wiek wczesnoszkolny.

Postawa jest rowniez wyrazem stanu fizycznego i psychicznego jednostki, a takze wskaznikiem
mechanicznej wydolno$ci zmystu kinetycznego, rownowagi migsniowej i1 koordynacji mig$niowo —
nerwowej. Postawa zmienia si¢ nie tylko w zaleznosci od wieku, lecz takze od trybu zycia, rodzaju
wykonywanej pracy, pory dnia, zmgczenia itd. Poniewaz postawa cechuje si¢ duzym zakresem zmiennosci
czynno$ciowej, zadaniem ¢wiczen ksztattujacych jest zapobiezenie niekorzystnym zmianom w ukladzie
kostnym prowadzacym do zaburzen funkcjonowania uktadu narzadu ruchu.

Zgodnie z zalozeniami Rady Europejskiej “...systemy edukacji i ksztalcenia powinny cechowac
poprawa jakosci i efektywnos$ci zgodnie z nadrzedna zasada ksztalcenia ustawicznego, powszechny dostep
do nauki oraz otwarcie na srodowisko i §wiat...” [2], dlatego nalezy potozy¢ szczegdlny nacisk na problem
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wad postawy w $wietle przysztych probleméw zdrowotnych i zwiazanych z nimi problemoéw na rynku pracy,
gdyz “...cecha edukacji dorostych staje si¢ jej rynkowy charakter...” [3] i konieczno$¢ rywalizacji w
dorostym zyciu.

Waga problemu profilaktyki wad postawy jest w dzisiejszym $wiecie nie do przecenienia z powodu
deformacji prawidtowej postawy ciata (liczne skoliozy, lordozy i inne) dlatego tak waznym jest
przypomnienie roli ¢wiczen ksztaltujacych. Do tego celu zostalo wykorzystane przez autora artykutu
zestawienie grup ¢wiczacych i tych, ktére ¢wicza sporadycznie lub w ogole.

Ninigjszy artykul ma na celu zachecenie nauczycieli wychowania fizycznego oraz osob majacych
kontakt z dzie¢mi do wykorzystania i stosowania ¢wiczen ogélnoksztattujacych w celu poprawnego rozwoju
psychoruchowego dzieci i mtodziezy. O doborze rodzaju i intensywnos$ci ¢wiczen decyduje indywidualizm
dziecka oraz predyspozycje do ksztaltowania si¢ wady postawy w przysztosci.

Cwiczenia ksztaltujace to ¢wiczenia wolne, z przyborami lub z uzyciem laweczek i drabinek
przysciennych. Ich zadaniem jest harmonijny rozwo6j mig$ni pod wzgledem dhugosci i sity oraz wyrobienie
poprawnej postawy u ¢wiczacych [4].

Cwiczenia ksztattujace w korektywie spelniajg te same zadania co w wychowaniu fizycznym dzieci
zdrowych, a wigc celem ich jest wszechstronne oddzialywanie na wszystkie uktady ustroju. Dzieci z wadami
postawy w wigkszosci przypadkéw nie naleza, przed zaaplikowaniem im ¢wiczen wyréwnawczych, do
najmocniejszych i najsprawniejszych. Dlatego tez podniesienie ich ogoélnej wydolnos$ci 1 sprawnosci jest
sprawa zasadnicza. W realizacji grupy ¢wiczen ogolnoksztattujacych nalezy jednak zwréci¢ szczegdlng
uwagg na:

Metodologia badan. Celem badan jest ukazanie zaleznosci pomigdzy ksztalttowaniem si¢ sylwetki i
wplywem na jej rozwoj w okresie wczesnoszkolnym, a wykonywaniem ¢wiczen ksztaltujacych. Jak wynika
z literatury najwigcej wad postawy powstaje w czasie ksztaltowania sig sylwetki mtodego czlowieka dlatego
tez tres¢ artykulu zawezona zostata do badan nad grupa 9-cio latkow.

Przedmiot badan. Badania zostaly przeprowadzone w gabinecie lekarskim. Badana grupg zostaly
podzielone ze wzgledu na pte¢ na dwie grupy. Obie grupy liczyty po 25 os6b. Grupa kontrolna zas$ liczyta 40
0sob (18 dziewczynek i 22 chtopcow) — byli to ochotnicy. Na $wietlicy szkolnej przedstawiono problem
badawczy 1 opisano jego znaczenie dla ksztattowania si¢ rozwoju psychoruchowego. Nastgpnie zapytano o
zgode na przeprowadzenie badan i po wczesniejszej konsultacji z pielegniarka szkolna i wychowawca, za
zgoda dyrektora szkoty przystapiono do badan. Kazde dziecko badane byto indywidualnie. Kazdy wchodzit
do gabinetu lekarskiego pojedynczo i po zakonczeniu badania prosit nastgpnego badanego. Po dokonaniu
kazdego badania dziecko bylto u§wiadamiane jaki jest jego stan rozwojowy oraz w przypadkach odstgpstw
od normy udzielano informacji co powinien robi¢ w celu poprawy.

Hipotezy badawcze:

Cwiczenia ksztaltujace maja wplyw na prawidtowy rozwoj dzieci w wieku wezesnoszkolnym;

Cwiczenia ksztaltujace poprawiaja niewlasciwa postawe ciata.

Niska aktywnos$¢ fizyczna dzieci jest problemem, o ktérym mowi si¢ od wielu lat. Nalezy oczekiwac, ze
w najblizszych latach odsetek dzieci z niedostateczna aktywnoscia fizyczna bedzie si¢ zwigkszat.

1. Wykonywanie ¢wiczen w warunkach skorygowanej postawy, co w znacznej mierze warunkuje ich
stopien trudnosci 1 intensywnosci.

2. Dobor pozycji, ktore ulatwiaja w pierwszym etapie korygowania niemal samorzutna korekcje
postawy, w nastgpnych etapach — wzrastajace jej utrudnienie (w ostatniej fazie — opanowywania
prawidtowego nawyku posturalnego, jego automatyzacji i dostosowywania do naturalnych warunkow zycia i
pracy — ¢wiczenia ksztattujace graja bardzo wazna rolg takze w sensie tzw. przenoszenia uwagi).

3. Eliminowanie pozycji, ¢wiczen i sytuacji stwarzajacych warunki do poglebienia wady.

4. Przeplatanie ¢wiczen wstawkami kilkusekundowej autokorekcji postawy w roznych pozycjach
dobranych indywidualnie (np. “Zolnierz na warcie”, test Scienny, “gasienica”) [5].

Skoliozy sa jedna z czgstszych wad u dzieci i mlodziezy. Powoduja znieksztalcenie, oszpecenie,
niewydolno$¢ ruchowa, oddechowa i krazeniowa, czgsto bole. Nie sa jednak przyczyna porazen (o czym
mowia niektorzy lekarze) bowiem kazdy typ skoliozy rozwija si¢ juz od 2—3—4 roku zycia (!!!) i nastgpuje
peta adaptacja czyli wzajemne przystosowanie si¢ “rozwijajacych si¢/rosnacych elementow kostnych” do
“uktadu nerwowego” i odwrotnie.

Obszarem badan jakie byly przeprowadzone na potrzeby niniejszego artykutu byta Szkota Podstawowa
Nr 14 w Tomaszowie Mazowieckim usytuowana przy ulicy Stowackiego. Do szkoty tej uczeszcza ogotem
640 uczniéow. W klasach I-1II uczy si¢ tacznie 316 uczniow, w tym 173 dziewczynki i 143 chlopcow.
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Obszar badan obejmowat dzieci klas 11

Zakres badan dotyczyt 50-cioro dzieci ¢wiczacych regularnie na lekcjach w—f z klas drugich w wieku
9 lat (grupa reprezentatywna) i 40-cioro dzieci (18 dziewczat i 22 chlopcow) takze z klas drugich, jednakze
¢wiczacych sporadycznie lub wcale. Grupa badana stanowita 25 dziewczat i 25 chltopcow. Badania zostaty
przeprowadzone w gabinecie lekarskim znajdujacym si¢ w szkole, przy wspolpracy z pielegniarka szkolna.
Dla zestawienia wynikow badan na grupie kontrolnej przeprowadzona zostala ocena postawy ciala,
korzystajac z testu N. Wolanskiego.

Badania zostaly przeprowadzone w gabinecie lekarskim. Badana grupe zostaly podzielone ze wzgledu
na pte¢ na dwie grupy. Obie grupy liczyty po 25 osob. Grupa kontrolna za$ liczyta 40 oséb (18 dziewczynek
1 22 chlopcdw) — byli to ochotnicy. Na $wietlicy szkolnej przedstawiono problem badawczy i opisano jego
znaczenie dla ksztaltowania si¢ rozwoju psychoruchowego. Nastgpnie zapytano o zgodg na przeprowadzenie
badan i po wczesniejszej konsultacji z pielggniarka szkolna i wychowawca, za zgoda dyrektora szkoty
przystapiono do badan. Kazde dziecko badane byto indywidualnie. Kazdy wchodzit do gabinetu lekarskiego
pojedynczo i1 po zakonczeniu badania prosit nastgpnego badanego. Po dokonaniu kazdego badania dziecko
bylo uswiadamiane jaki jest jego stan rozwojowy oraz w przypadkach odstgpstw od normy udzielano
informacji co powinien robi¢ w celu poprawy.

Zestawienie grupy badanej z grupa kontrolng

25+
20
15

ilosé¢ badanych
10+

5

n
m chtopcy grupa badana B dziewczynki grupa badana

@ chtopcy grupa kontrolna O dziewczynki grupa kontrolna

Ryec. 1. Wyniki badan wlasnych

Do przeprowadzenia badan wybrano 50-cioro uczniéw czynnie bioracych udziat w zajeciach w—f z klas
II (grupa badana) a takze 40-cioro uczniéw z tego samego rocznika (grupa kontrolna), ktéra z biezacych
obserwacji byla bierna na zajeciach w—f, lub catkowicie zwolniona z tychze zaje¢. Ze wzgledu na pteé
podziat w grupie badanej byt rowny 25 chtopcow i 25 dziewczynek. W grupie kontrolnej podzial ze wzgledu
na pte¢ byl nierowny, 18 dziewczynek 1 22 chtopcow, kazde w wieku 9 lat.

Badanie ruchomosci kregostupa. Ruchomos$¢ catkowita oceniamy polecajac wykona¢ skton tutowia w
przdd mierzac odleglosé trzeciego palca od podtoza. Ruch ten zachodzi nie tylko w stawach kregostupa, lecz
takze w stawach skokowych, kolanowych i biodrowych. Wszelkie ograniczenia w ich obrgbie powoduja
wigksze zaangazowanie w ruch pozostalych ogniw. Stosujac wzor na obliczenie wskaznika gibkosci
kregostupa (wg Wolanskiego 1975): i analizujac dane z badan otrzymatem wyniki gibko$ci kregostupa catej
grupy badanej (w procentach %) — w tym przypadku 25 — ciu chtopcow w wieku 9 lat (II klasa).

Powyzszy wykres przedstawia wartosci uzyskane w czasie przeprowadzanych badan. Do badan zostata
wybrana grupa 50 oso6b — 25 dziewczat 1 25 chlopcdéw. Pomiaru dokonano na odcinku kregostupa od szpary
migdzyposladkowej do odcinka C7 ( tylko grupa badana ).

W pierwszej kolejnosci badani byli chtopcy (kazdy oddzielnie — w gabinecie lekarskim pod nadzorem
pielegniarki szkolnej). Pomiar w/w odcinka dokonany by} dwukrotnie:

— pozycji wyprostowanej;

— sktonie w przod (kolana proste).
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Pomiar ditugosci kregostupa u chtopcéw - od szpary posladkowej do
odcinka C7
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Ryec. 3. Pomiar dlugosci kegostupa u dziewczat — od szpary posladkowej do odcinka C7

Powyzszy wykres przedstawia wartosci uzyskane w czasie przeprowadzanych badan. Do badan zostata
wybrana grupa 50 oso6b — 25 dziewczat 1 25 chtopcdéw. Pomiaru dokonano na odcinku kregostupa od szpary
mig¢dzyposladkowej do odcinka C7.

Pomiar w/w odcinka dokonany byt dwukrotnie:

— pozycji wyprostowanej;

— sklonie w przod (kolana proste).

Poréwnanie postawy ciala w/g testu N. Wolanskiego grupy badanej z grupa kontrolna metoda
punktowa.

Nastepnie stosujac metode punktowa oceny postawy ciala wedlug N. Wolanskiego i postugujac si¢
testem oceny postawy ciala tego autora przeprowadzono badania

Opis metody — polega na ogladzie i przydzielaniu “karnych” punktow (od 1 do 2) za odchylenia
poszczegdlnych elementow ciata od pozycji uwazanej za prawidlowa. Ocenie podlega osiem elementow.
Ogladajac ustawienie poszczegolnych elementdéw, identyfikujemy stopien ich odchylenia od normy,
postugujac sig¢ przy tym odpowiednim przewodnikiem obserwacyjnym. Wyniki zapisujemy w punktach.
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Tabela 1
Zrédlo: opracowanie wlasne
Grupa badawcza Grupa kontrolna

Test Wolanskiego chlopcy dziewczynki chlopcy dziewczynki
0 1 2 0 1 2 0 1 2 0 1 2

ustawienie glowy 15 10 0 13 12 0 8 12 2 2 15 1
ustawienie barkow 17 8 0 14 9 2 3 15 4 5 12 1
ustawienie klatki piersiowe;j 19 9 0 11 10 4 2 18 2 6 12 0
ustawienie topatek 5 16 4 5 18 2 3 15 4 4 13 1
ustawienie krggostupa 10 15 0 6 16 3 4 16 2 5 13 0
ustawienie brzucha 11 10 4 15 10 0 5 14 3 3 9 6
ustawienie kolan 11 11 3 14 6 5 4 14 4 5 10 3
wysklepienie stop 8 11 6 16 9 0 4 14 4 2 8 8

Jak wynika z powyzszej tabeli w grupie osob, ktdre uczestniczyly w zajeciach, na ktorych stosowano
¢wiczenia ksztaltujace, poprawnos$¢ sylwetki ciala byta zadowalajaca, natomiast w grupie kontrolnej, gdzie
badani nie wykonywali ¢wiczen ksztattujacych lub w ogdle nie ¢wiczyli, poprawnos¢ postawy ciata stanowi
do$¢ powazny 1 niepokojacy problem.

U tych dzieci, ktore nie ¢wiczyly, poniewaz byly zwolnione z tych zaje¢ lub ¢wiczyly, ale pomijaty
¢wiczenia ksztaltujace stwierdzono bardzo duzo nieprawidtowosci w ocenie postawy ciata, jak réwniez u
dzieci mato ¢wiczacych ruchomos¢ kregostupa jest mniejsza.

Niewatpliwym wktadem autora publikacji jest zwrdcenie uwagi na malo znana metode profesora
Tomasza Karskiego, ktora jest absolutnie nieinwazyjna i jest w zbyt waskim zakresie wykorzystywana przez
lekarzy i rehabilitantow

Podczas badania uktadamy pacjenta na lewym boku z ustawieniem biodra w przeproscie, rotacji 0 0 lub
rotacji zewnegtrznej 50—100.

Réwnoczesne zgigcie kolana prowadzi do napigcia mig$nia prostego uda, pasma biodrowo-
piszczelowego, mig$nia krawieckiego i czyni test bardziej wyrazistym. Dla precyzji badania okre$lamy
zakres addukcji biodra w dwu pozycjach — w wyproscie kolana 1 jego zgigciu. Pomiaru dokonuje si¢ przy
pomocy goniometru. Ponizsze tabele prezentuja wyniki badan pomiaru za pomoca goniometru dla grupy
badane;j ( tabela pierwsza) i dla grupy kontrolnej (tabela druga)

Tabela 2
Wyniki badan wskazuja jasno, Ze ¢wiczenia ksztaltujace maja niewatpliwy wplyw
na roznice napie¢ w ruchomosci kregoshupa, a co za tym idzie w profilaktyce wad postawy
u dzieci w wieku wczesnoszkolnym. Grupa badana.

Liczba badanych % Réznica napigé Wyniki
43 86 00-150 Brak Iub niewielka skolioza
14 16 028 0 Skolioza I 0
0 320440 Skolioza 101110
Tabela 3
Wyniki badan wskazuja jasno, Ze ¢wiczenia ksztaltujace maja niewatpliwy wplyw
na roznice napie¢ w ruchomosci kregoshupa, a co za tym idzie w profilaktyce
wad postawy u dzieci w wieku wczesnoszkolnym. Grupa kontrolna.
Liczba badanych % Réznica napigé Wyniki
21 52,5 00-150 Brak lub niewielka skolioza
13 32,5 16 0-28 0 Skolioza I 0
6 15 320440 Skolioza 101110

Prof. zw. dr med. hab. Tomasz Karski z Lublina twierdzi, ze skolioza nie jest uwarunkowana
genetycznie. Sugeruje, ze skoliozy o ksztalcie litery “S” powstaja z powodu przykurczu odwiedzeniowego
prawego biodra (lub zmniejszenia przywiedzenia), przykurczu prawego biodra w rotacji zewngtrznej i
przykurczu zgigciowego. Ograniczenie ruchow prawego biodra przyczynia si¢ do asymetrii obciazen strony
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prawej i lewej w czasie chodzenia. Asymetria obciazen powoduje asymetri¢ rosnigcia i rozwoju w obrebie
miednicy i kregostupa, co z kolei moze by¢ przyczyna skoliozy. Badania wykazaty, ze skolioza “S” oraz “C”
moze powsta¢ rowniez w wyniku nawyku stania tylko na prawej nodze. Skolioza “S” powstata w ten sposdb
cechuje si¢ brakiem sztywnos$ci kregostupa, garbu oraz brakiem progres;ji.

Zgodnie z wynikami badan wykazano, ze ¢wiczenia ksztaltujace stosowane nawet w mniejszym stopniu
niz wynika to z potrzeb dzieci maja pozytywny wplyw na harmonijny rozwdj psychoruchowy w wieku
wczesnoszkolnym. Pomimo niewielkich odstepstw od normy w prawidlowe] postawie ciata, dzieci ¢wiczace
nie stanowia grupy zagrozonej postepujacymi wadami postawy. Zupelnie inaczej wyglada sytuacja w grupie
0sob nie ¢wiczacych. Mozna zaryzykowaé stwierdzenie, ze w tej grupie wady postawy ciala przybieraja
rozmiar patologii.

Wykorzystywanie na co dzien ¢wiczen ksztattujacych wptywa na poprawe sylwetki i niweluje jej wady.
Niestety realia dnia codziennego nie pozwalaja w wystarczajacym stopniu sprosta¢ oczekiwaniom
przypisywanym c¢wiczeniom ksztaltujacym. Zmiana aktywno$ci ruchowej na statyke (zamiana lekcji z
powodu niecodpowiedniej organizacji) znaczaco wplywa na znieksztalcenie prawidlowej postawy dzieci w
wieku wezesnoszkolnym.

Dziwne 1 zastanawiajace wydaje si¢ by¢ rezygnowanie przez rodzicéw z dodatkowych zajeé (basen) —
szczegolnie w przypadkach, gdzie ewidentnie stwierdzono wade postawy dziecka. Rodzic powinien za
wszelka ceng stara¢ si¢ zapewni¢ swojemu dziecku warunki do prawidlowego rozwoju psychoruchowego.

Podsumowanie. Z przeprowadzonych badan jasno wynika, ze stosowanie ¢wiczen ksztattujacych jest
nie tylko niezbgdne, ale jak ogdlnie wiadomo ¢wiczenia ksztattujace maja zbawienny wplyw na prawidlowe
zakresy ruchomosci w stawach, a ich zastosowanie skutkuje zdecydowanym zmniejszeniem wad postawy, a
w szczegodlnosci skolioz idiomatycznych oraz zwigkszeniem ruchomosci krggostupa.

Nadrz¢dna mysla towarzyszaca powstaniu tego artykutu byta analiza korelacji pomigdzy ¢wiczeniami
ksztaltujacymi, a harmonijnym rozwojem dzieci w wieku wczesnoszkolnym. Przeprowadzone badania oraz
literatura sa zgodne ze stwierdzeniem, ze ¢wiczenia ksztaltujace maja ogromny wplyw na prawidlowy
rozwo0j fizyczny nie tylko dzieci, ale takze wszystkich tych, ktorzy je stosuja.

Wyniki badan wskazuja na ich ogromne znaczenie. W grupie osob, ktore uczestniczyty w zajgciach, na
ktorych stosowano ¢wiczenia ksztattujace, poprawnos¢ sylwetki ciata byla zadowalajaca. Natomiast w
grupie kontrolnej, gdzie badani nie wykonywali ¢wiczen ksztattujacych lub w ogodle nie ¢wiczyli,
poprawno$¢ postawy ciala stanowi dos¢ powazny i niepokojacy problem.

W zastraszajacym tempie wzrasta liczba dzieci z wadami postawy, szczegolnie z wadami kregostupa.
Jest to efektem niedostatecznego stosowania ¢wiczen ksztaltujacych.

Whioski. Na zakonczenie artykutu zgodnie z zatozonymi hipotezami mozna wyciagna¢ dwa bardzo
wazne wnioski.

Cwiczenia ksztaltujace maja wptyw na prawidlowy rozwoj dzieci w wieku wczesnoszkolnym Jak
wykazato zestawienie grupy badanej dzieci wykonujacych ¢wiczenia ksztaltujace z grupa kontrolna — nie
¢wiczaca, jasno wynika korelacja pomigdzy stosowaniem ¢wiczen ksztattujacych, a poprawna postawa ciata.

Cwiczenia ksztaltujace poprawiaja niewtasciwa postawe ciata

Niestety w dobie rozwoju techniki i pogoni za przyszto$cia swiadomie rezygnujemy z wykonywania
¢wiczen ksztattujacych uwazajac je za “archaizm”. Jednak jak wykazaly przeprowadzone badania, technika
nie nadrobi za nas zaleglosci w ksztaltowaniu lub zaniedbaniu prawidtowej postawy ciata. Sylwetke trzeba
wypracowa¢ samemu poprzez stosowanie ¢wiczen ksztaltujacych. Zastraszajace rozmiary przyjela w
ostatnim czasie wada postawy zwiazana z trybem zycia. Znaczaca wigkszo$¢ stanowia dzieci ze
skrzywieniami kregostupa (skolioza i lordoza) co jest bardzo niebezpiecznym zjawiskiem. Oczywiscie jak
wynika z badan wykonywanie ¢wiczen ksztaltujacych pozwala na eliminacje¢ tak przykrych do$wiadczen — z
zaznaczeniem, ze powinny zosta¢ one wprowadzone w odpowiednim czasie i formie. Znane sa przypadki
gdzie poprzez niedostatek wykonywania c¢wiczen(zaniedbanie fizyczne) faza wady postawy osiagneta
poziom, przy ktéorym pomocne moze okaza¢ sig jedynie leczenie ortopedyczne.
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Streszczenie

Michal Bagkowicz. Shaping Exercises as Means of Prevention of Postural Disorders Among Junior Pupils. One
of the most important tasks of physical education ina secondary school is posture disorders prevention among junior
pupils. In the process of an experiment different gymnastic exercises were done, they were chosen individually for every
pupils according to the condidtion of his posture and were done systematically during lessons of physical education.
Conducted reseach has shown their effectiveness. Body posture among children from the experimental group was much
better than control group.

Kay words: education, future employers, postural disorders, health.

Mixan baxoeuu. Bnpaeu ona npoinaxmuxu nopyuienv nocmagu 6 Oimeil _Moa00ui020 WKIIbHO20 GIKY.
O0Hum 13 GadICIUBUX 3080AHL (DI3UUHO20 BUXOBAHMS OiMell 3a2albHOOCEIMHbLOI WKOAU € NPOPINAKMUKA NOpyuleHb
nocmasy yyHie nOUAMKOBUX KAACi8. Y mpoyeci excnepumenmy 3acmoco8aHO PiSHOMAHIMHI SIMHACMUYHI 6npasu, sKi
niobupanu iHOUBIOYaNbHO OJisi KOJXCHO20 VUHSL 3ANEIHCHO 8I0 CMAHY U020 NOCMABU MA KL GUKOHYBAIUCS CUCEMAMUYHO
nio uac ypokis @izuunoi kyaemypu. Ilpoeedene Odocniodxcennss nokasano ix egpexmuenicmo. Ilocmasa mina ¢ dimeii
eKCnepuUMeHmanbHol 2pynu 0y1a 3HAUHO KPAWoIo, Hidc KOHMPObHOL.

Knrouosi cnosa: yuni nouamxosux kuacis, nocmasa, npo@iiaKkmuxa

Muxan_bakosuy. Ynpasicnenua 0na_npouiakmuku HApyuieHuil OCAHKU Yy Oemeil_mMaaduiez0 WKoabHo20
so3pacma. Baoicnoil 3a0auell gpusuueckoeo socnumanus demeti 00ueo06pazo6amenbHoOl WKOIbL AGIAEMCS NPOPUIAK-
MUKA HAPYWEHUTl OCAHKU YYaWUXcst HAYaIbHbIX KIACcCcos. B npoyecce sxcnepumenma ucnoib308ambl pasHooopasHbie
SUMHACTNUYECKUE YNPAICHEHUS], KOMOpble NOOOUPANUC, UHOUBUOVATLHO Ol KANACO020 VHUEHUKA 8 3A8UCUMOCU OM
COCMOSIHUSL €20 OCAHKU U BLINOTHAIUCH UMU CUCMEMAMUYECKU 80 8peMsl Ypoxos (uskyismypul. [Ipogedennoe ucciedo-
6anue nokazano ux sgpgexmusenocmo. Ocanxa y demeti IKCHEPUMEHMATLHOU 2PYNNbL ObLIA 3HAYUMETbHO TyYulel, YeM 6
KOHMPOAbHOLL.

Knrwouegsle cnosa: yuenuku HAYaibHbiX KIACCO8, OCAHKA, NPOQinaKmuxa.
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Poanb Typu3my sik 3aco0y Qizu4Hol pekpeanii
B JKUTTENIAIBHOCTI CTYIEHTCHKOI MOJIOI

Jninpoosepocuncokuil Oepocashutl mexuiunull yrisepcumem (M. JJHINpoO3epi#CUHCHK)

ITocTanoBKa HAYKOBOI Mpo0JeMu Ta ii 3HAYEHHSI. AHAJI3 OCTaHHIX J0CTIIKeHb. [3 ModaTKy He3a-
JISKHOCTI HaIol Aep>kaBu y cdepi (i3MYHOro BUXOBAHHS Ta CIIOPTY CKIIAJAcs MPHHIIMIIOBO HOBA CHUTYAIIis.
Kputnunuit cran 310poB’s CTYIEHTCHKOI MOJIOJI, TOB’SI3aHUN 13 HECTIPUSATIUBUMH (PaKTOpaMHu, HU3BKUM
piBHEM PyXOBOI aKTHBHOCTI, TOTpeOy€e HEBIAKIAJIHUX 3aXO0/IIB i3 MMOIOJaHHS KPU3U y (i3MIHOMY BHXOBaHHI
CTY/ICHTIB.

CamocrtiiiHot0 (hopMmoto (yHKIIOHYBaHHS (DI3UYHOT KYJIBTYpH, sSIKa MOXKE 3aJJOBOJILHUTH MOTPEOU CTY-
JICHTCHKOI MOJIO/Ii B aKTUBHOMY BiJIIOYMHKY Ta MPUHECTH 3aJIOBOJICHHS BiJI PyXOBOI aKTUBHOCTI # CHIJIKY-
BaHHS, € (i3uuHa pekpeamis. [lig 4ac HECHPUATIMBUX €KOHOMIYHUX YMOB JKUTTSA, YTpaTH a00 3MilllEHHS
colliaJIbHUX OPIEHTUPIB BOHA HAOyBae 0COOJMBOI BaroMocTi [4].

diznuna pekpeallis — e BUJ Qi3UYHOT KyIbTYpH, a camMe: BUKOPUCTaHHS (I3UYHUX BIIPaB, a TAKOXK iX
BUJIIB Y CITPOIEHUX (opMax Jisi aKTHBHOTO BIAMIOYMHKY JIFOJIeW, OTPUMAaHHS 3aJI0BOJICHHS BiJl IILOTO MPOIIe-
CY, pO3Bar, 3MiHU BUJIIB IiSUIBHOCTI, TAMYACOBUH BIAXiJ BiX TpaauIiiHUX (OpM TpymOBOi, TOOYTOBOI, CIIOp-
THUBHOI, BICBKOBOT IisiibHOCTI [1; 4].

dizuuHa pekpealtis — 11e AisUTbHICTD, SIKa 3aJJ0BOJIbHSE TOTPEOH JIFOJIEH, Y TOMY YHCITi CTYIEHTCHKOT MO-
JOAl, Y 3MiHEHHI POJY IisUTbHOCTI, B aKTHBHOMY BiJIIOYMHKY, Y He(QOpMaJbHOMY CIUIKYBaHHI I 4ac
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