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Annotation: This article describes the pedagogical approaches for organizing work with children with
locomotor difficulties in the institutions of early education. The factors that aggravate the correct keeping of
the children are analyzed and the pedagogical conditions for preventing them are revealed by respecting the
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In contextul varstei timpurii, educatia fizici reprezinti principala componentd a
dezvoltarii, care rdspunde unor sarcini bine precizate, de a caror realizare depinde nu
numai o bund si armonioasa dezvoltare a organismului, ci si modul in care se dezvolta
personalitatea copilului.

Educatia fizica in gradinita constituie o activitate importantd in viata copilului, ea le
formeazad copiilor o atitudine constientd fatd de propriul organism, atat copiilor fizic
sdnatosi, cat si celor cu dificiente locomotorii.

Cercetarile stiintifice in domeniul dezvoltdrii fizice a copiilor au identificat ca
majoritatea prescolarilor cuprinsi intre varsta de 5-7 ani au dificiente locomotorii
(scolioza). Acest lucru se datoreaza atat unor motive subiective, cat si obiective:

e motivele subiective includ subestimarea de catre educatori a importantei formarii
tinutei corecte a copilului, a cunostintelor insuficiente sau a atitudinii sale neglijente
pentru munca depusg;
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motivele obiective includ impactul negativ al situatiei de mediu, factorii sociali, lipsa
literaturii de specialitate etc.
Experienta arata ca corectarea dificentei locomotorii nu este doar sarcina medicului-

ortoped, dar si rezultatul muncii depuse timp de mai multi ani a copilului insusi, a

parintilor si educatorilor.

Observatiile indica faptul ca starea tinutei copiilor este agravatd de urmatorii factori:
limitarea activitatii motorice contribuie la sldbirea sistemului muscular, inclusiv a
muschilor responsabili de fixarea tinutei corecte (norma zilnicd a activitdtii fizice
trebuie sd constituie 50% din starea de veghe);
lipsa conditiilor igienice in conditiile casnice (curdtenie, loc amenajat corespunzdtor
pentru jocuri, somn, cantitatea si calitatea alimentelor, alternarea activitatii active si
pasive etc.);
nerespectarea regimului ortopedic;
alternarea neechilibrata a activitatilor active si pasive ale copiilor in decursul unei zile
de munca [2].

Avand in vedere conditiile negative de mai sus, lucrul cu copiii cu dificiente

locomotorii (scoliozd) se va realiza sub supravegherea unui medic-ortoped, bazat pe

rezultatele cercetarii despre starea de sdndtate a copiilor, dificultdti locomotorii, tinand

cont de:

distribuirea obligatiunilor si interactiunii individuale cu copiii de cdtre educator,
specialist de educatie fizicd, metodist, parinti, consultanti, lucrator medical etc.
organizarea diferitelor activitati pentru dezvoltarea fizica a copiilor;
organizarea exercitiilor de terapie fizica in a doua jumadtate a zilei;
abordare integratd la selectarea exercitiilor pentru terapie fizicg;
orientarea practicd a muncii pentru un program special axat pe formarea
cunostintelor copiilor despre organismul uman.

Cadrele didactice din institutiile de educatie timurie realizeaza urmatoarele sarcini:
Corectia si stabilizarea arcului de curburd a coloanei vertebrale.
Intarirea musculaturii a coloanei vertebrale atat pentru a creste performanta fizicd a
copilului, cat si pentru a forma abilitatea unei tinute corecte.
Imbunaitatirea capacitatilor functionale ale sistemului respirator, cardiovascular si
nervos.
Imbunatitirea dezvoltarii fizice a copiilor.
Impactul exercitiilor de dezvoltare fizicd generala asupra organismului copilului, factor
pozitiv asupra starii lui emotionale.
Formarea deprinderilor motrice vitale [1].

Pentru realizarea sarcinilor folosim mijloacele de baza ale educatiei fizice: factori

igienici, forte naturale ale naturii, exercitii fizice. Aplicam atat exercitii fizice acceptate de

catre specialist, cat si specifice, in diferite forme de educatie fizica: echilibru cu o greutate

pe cap, simetria in tarare, inot, sport, exercitii pentru organe si sisteme, pentru a mentine

pozitia corectd.
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Pentru formarea tinutei se folosesc exercitii generale si speciale:

e Exercitiile de dezvoltare fizicd generald afecteaza corpul in ansamblu, contribuie la
dezvoltarea armonioasd a sistemului musculator si osos, intdresc si dezvoltd muschii
spatelui, abdominali, picioare, dezvoltd coordonarea miscarilor, flexibilitate, fortd,
rezistentd.

e Exercitiile speciale vizeaza dezvoltarea abilitdtii de tinutda corecta, dezvoltarea si
antrenarea diferitor analizatori pentru formarea tinutei corecte (in fata oglinzii, perete
vertical, cu o greutate pe cap), exercitii de respiratie si exercitii in pozitia de descarcare
fizica a coloanei vertebrale (din pozitia culcat, in patru labe), o parte din exercitiile de
baza (exercitiu cu obiecte si farad obiecte), jocuri in aer liber.

Pedagogii inteleg cd un rol important in corectarea tinutei corpului copilului il are
antrenamentul zilnic prin organizarea jocurilor in aer liber (intdrirea sistemului muscular
al coloanei vertebrale, imbunititirea functiilor sistemului respirator si cardiovascular). In
cadrul jocurilor la aer liber, se realizeaza antrenarea a grupurilor de muschi pentru
mentinerea capului si a corpului in pozitia corectd, mersul corect (piept inainte, omoplatii
usor lasati, barbia ridicatd). La formarea tinutei corecte contribuie la jocul de coordonare a
miscdrilor si de echilibru. Exercitiile in cadrul jocurilor alterneaza cu exercitii de respiratie.

Jocurile mobile la aer liber se impart in mai multe grupuri.

1. Jocuri, in cadrul cdror este necesar sa respectam pozitia corectd atunci cand stam in
picioare sau mergem;

2. Jocuri, incadrul caror sarcinile sunt inlocuite sau completate cu exercitii pentru , tinuta
corectd”;

3. Jocuri in care copiii asteaptd intr-o anumitd pozitie randul lor pentru a intra in joc, iar
invinsii iau 0 anumitd pozitie corectiva;

4. Jocuri cu luarea pozitiei corecte la semnal.

In opinia noastri, copiii cu diverse tulburari de tinutd, in special cu scolioza, au
nevoie nu numai de corectarea defectului, ci si de corectarea regimului zilei, in care, de
regula, miscdrile nu sunt suficiente. Un corp in crestere suferd de inactivitate fizica. O
caracteristicd a desfasurarii evenimentelor intr-un grup ortopedic este necesitatea
respectarii reglementadrilor de incarcdtura staticd. Avand in vedere incdrcdtura copilului cu
varietatea activitatilor educative pentru dezvoltarea, imbunadtatirea sandtadtii si de corectie,
este necesar de a respecta un regim motric complex, precizand diversitatea activitatilor.
Aceasta ar fi una dintre componentele regimului ortopedic, care urmdreste solutia
urmatoarelor sarcini: anticiparea progresadrii bolii coloanei vertebrale, realizarea stabilizdrii
acesteia, ameliorarea coloanei vertebrale, reducerea presiunii asupra cartilajului
intervertebral din partea concava.

Educatorii vor include in regimul ortopedic: descarcarea coloanei vertebrale in
pozitia culcat, schimbarea pozitiei oaselor tazului in planul frontal prin plasarea pernelor
sub fese cand std, copilul verifica in mod regulat pozitia folosind contururile corpului de
pe scut, selectdnd mobilierul pentru indltimea copiilor, respectand recomandarile generale
(interdictie) pentru acrobatie, gimnasticd, sdrituri, alergare la vitezd, pentru perioade lungi
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de timp, sezand, ridicand incarcaturi, patinaj cu gheatd, mersul cu bicicleta, atarnarea pe

bara.

O conditie importantd pentru organizarea muncii cu copiii este interactiunea
cadrelor didactice. Caracteristicile realizdrii si organizdrii activitatilor cu copiii la orele de
educatie fizicd necesita prezenta simultana a unui instructor de educatie fizicd si a unui
educator de grup. Distributia responsabilitdtilor este urmdtoarea: instructorul de educatie
fizica conduce o activitate, educatorul ii ajuta pe copiii cu un grad sever de boala sa faca
exercitii, 1i asigurd tindnd cont de recomandarile instructorului. Practica arata, cd o astfel
de organizare a grupelor de copii ajutd la realizarea unei abordari individuale si diferentiate
a invatdrii, precum si la monitorizarea calitdtii miscdrilor copiilor, tindnd cont de
capacitdtile acestora, ceea ce ofera in final fiecdrui copil o situatie de succes [2].

Pentru organizarea activitdtii pentru sdndtate si munca corectionald se vor crea
conditii necesare, adica dezvoltarea mediului propice activitatii motorii necesare copilului.
Pentru sistematizarea activitatilor de educatie fizica in institutiile prescolare, sala de
educatie fizica trebuie sa fie dotatd cu sala de gimnastica, piscind, cabinet de fizioterapie,
sala de masaj. Prin camerele de grupa se organizeaza Ungherase sportive cu un set de
echipamente pentru educatia fizica.

Sala de sport trebuie sd permitd organizarea gimnasticii terapeutice cu toatd grupa
de copii, fiind echipata cu pereti de gimnastica, bdnci, bastoane, mingi de diferite
dimensiuni, cercuri, piscine uscate, masini de exercitiu, fitballs. Sala va fi dotatd cu oglinzi,
care ofera copiilor posibilitatea de a controla tinuta in timpul exercitiului si ajuta la
dezvoltarea unui stereotip de pozitie corectd. O atentie deosebitd se va acorda
echipamentului grupurilor ortopedice. Pentru ei se vor selectata cele mai confortabile
incdperi cu conditii termice. Pentru descdrcarea coloanei vertebrale in camere de grupad se
va dota cu canapele, corectoare, masaje de diverse modificdri, stenciluri de postura,
echipament de exercitii [4].

Respectarea regimului ortopedic ajuta la prevenirea curburii coloanei vertebrale:
aparitia contracturilor articulare, ajutd la prevenirea rdnilor si creste eficacitatea copilului
in timpul zilei.

Pentru a crea sarcina motorie optimd in timpul zilei, se efectueaza exercitii corective
speciale. De exempluy, inainte de activitate - gimnastica degetelor cu elemente de auto-
masaj si cu ajutorul mingilor de masaj.

O atentie deosebita este acordata echipamentului mediului in curs de dezvoltare,
ceea ce contribuie la crearea unui regim optim de miscare. Echipamentul unui colt sportiv
asigurd o muncad corectiva:

e la oglinda, copiii controleaza vizual tinuta, indreaptd spatele, indreaptd umerii, ridica
capul;

e masaje pentru maini, spate, picioare;

e un set de bastoane gimnastice pentru exercitii care intdaresc muschii spatelui; bile
umplute, gantere de diferite greutdti, materiale de cantdrire pentru intarirea muschilor
bratului;

e sdculete cu nisip pentru exercitii de echilibru;
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e material de diferite structuri si dimensiuni pentru a consolida muschii arcului
piciorului.

Unul dintre criteriile pentru eficacitatea instruirii, educatiei si reabilitarii copiilor cu
boli locomotorii este pregatirea pentru scoala. Profesorii si educatorii de gradinitd asigura
asimilarea programului general al unei institutii prescolare de cdtre toti copiii grupurilor
ortopedice. Diagnosticarea si analiza sanatdtii fizice si mentale a copiilor, desfasurarea
activitatilor recreative, invdtareacu copiii a elementelor de baza ale unui stil de viata
sdndtos pregatesc viitorii elevi nu numai fizic, ci si moral, mental si intelectual. Viata de zi
cu zi include exercitii de respiratie, masaj, exercitii pentru dezvoltarea abilitatilor motrice
fine ale mainilor, exercitii pentru ochi, jocuri de relaxare.

O astfel de abordare a credrii conditiilor materiale si tehnice, organizarea muncii
pedagogice tindnd cont de specificul sarcinilor corectionale, respectarea modurilor
ortopedice si motorii ajutd la intdrirea sdnatdtii copiilor, corectarea deficientelor
locomotorii si formarea personalitatii fiecarui copil.

Aceasta organizare a muncii pentru copiii cu scolioza are rezultate pozitive: in
aceasta perioada nu vor exista o crestere a arcului de curburd a coloanei vertebrale la copii,
morbiditatea somaticd scade, se imbunadtdteste starea fizica a copiilor.

Folosirea adecvata a metodelor si procedeelor cere din partea cadrelor didactice o
deosebitd maiestrie, care implicd: priceperea de a sesiza momentul oportun al aplicarii unei
metode sau a alteia, de a imbina metodele si procedeele potrivit situatiilor concrete, de a
adapta procedeele educative si curative la particularitdtile de varsta si la cele individuale
ale copiilor etc.

Rezolvarea cu succes a sarcinilor educatiei fizice la varsta prescolara presupune
organizarea diferitelor forme de activitate intr-un sistem unitar, subordonat scopului
acestei laturi a educatiei si necesitdtii de a se imbina in mod rational metodele si procedeele
adecvate particularitatilor individuale si de varsta ale prescolarilor.
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