Dnia 12 stycznia 2017 roku w SOSW w Swiebodzinie odbyto si¢ spotkanie
z rodzicami dotyczace zagadnienia terapii reki.

Zainteresowanym rodzicom, opiekunom zaprezentowano proste pomoce
dydaktyczne oraz przekazano informacje, porady, podano przyktady c¢wiczen
do stosowania w domu.

Spotkanie przeprowadzila Anna Jedowska - prowadzaca w Osrodku zajecia
terapii pedagogicznej 1 terapii reki.

Tematyka prelekciji:

TERAPIA REKI

Rece to najbardziej precyzyjne narzedzie, dzigki ktoremu badamy, poznajemy
swiat. Sg skarbnica wiedzy doswiadczen, umozliwiaja nam wszechstronny rozwoj
oraz nabywanie rozmaitych umiejetnosci.

Rece nie funkcjonujg w odosobnieniu. Powigzane sg z tulowiem dzigki czemu
uzyskuja stabilizacj¢ ruchéw ramienia i samej reki. Stabilizacja ta jest konieczna
podczas wykonywania mniej lub bardziej precyzyjnych ruchow reka.

Opanowanie czynno$ci motorycznych podlega etapom rozwojowym.
Poczatkowo dziecko osigga umiejetnosci z zakresu motoryki duzej, czynnosci
samoobstugowe, wraz z ktorymi doskonali si¢ sprawnos¢ matej motoryki. Ostatnim
etapem jest opanowanie chwytu pisarskiego oraz umiejetnosci grafomotoryczne.

Terapia r¢ki ma na celu usprawnienie tych funkcji percepcyjno-
motorycznych, dzigki ktorym dziecko osiggnie optymalny poziom w zakresie
samoobstugi oraz doskonalenie sprawnosci manualnej i grafomotoryki.

Jest wiele czynnikéw zaburzajacych i utrudniajacych prace reki - nie zawsze
nalezy szuka¢ ich w samej rece.
Jest wiele czynnikow, ktore moga $wiadczy¢ o trudnosciach w rozwoju matle;j
motoryki. Zazwyczaj pierwsze symptomy problemdéw pojawiaja si¢ juz we
wczesnym dziecinstwie, czgsto jednak przechodza niezauwazone. Na poczatku
objawiajg si¢ one przewaznie w postaci obnizonej sprawnosci w zakresie duzej
motoryki oraz trudno$ciami z opanowaniem czynnosci samoobstugowych.

Objawy dysfunkcji malej motoryki:

- nieche¢¢ do podejmowania  aktywnosci  ruchowej, czynnosci
samoobstlugowych 1 manualnych, trudno$ci w postugiwaniu si¢ prostymi
narzedziami;



- opdzniony rozwoj praksji (umiejetnosci planowania ruchowego dotyczacego
zwlaszcza nowych czynnosci motorycznych);

- obnizona precyzja 1 szybko$¢ ruchdéw docelowych;

- mata wycéwiczalno§¢ w zakresie opanowania ruchéw drobnych zwigzana
z nadmiernym lub obnizonym napi¢ciem mi¢sni oraz brakiem koordynacji
wzrokowo-ruchowej dotyczacej pracy palcow, dtoni, przedramienia;

- zaklécenia ogodlnej koordynacji wzrokowo-ruchowej przy czynno$ciach
wykonywanych pod kontrolg wzroku;

- zbyt silne lub utrzymujace si¢ ponad wiek rozwojowy wystepowanie
synkinezji (wspoétruchéow towarzyszacych ruchom docelowym) - utrudnia
proces automatyzacji czynnosci motorycznych;

- zaburzona regulacja napi¢cia migsniowego - trudnosci w rozluznianiu mi¢$ni
nie zaangazowanych w wykonywanie czynnos$ci przez co ruchy sg pozbawione
naturalnej swobody;

- trudnosci szkolne - obnizony poziom czynnosci grafomotorycznych, w tym
techniki 1 tempa pisania, problemy z naukg przedmiotow, ktorych opanowanie
wymaga sprawnosci motorycznej, manualnej czy rysunkowej: wychowanie
fizyczne, plastyka, prace techniczne, geometria.

Czynnosci samoobslugowe
rozwijaja motoryke dziecka, wzmacniaja migsnie rgk, dltoni  oraz palcow.
Doskonalg planowanie motoryczne tak istotne podczas nauki pisania.
Uczac si¢ wykonywania czynno$ci samoobstlugowych dziecko doskonali chwyt.
Poczatkowo jest on dtoniowy, ale dzigki manipulowaniu, zbieraniu do$wiadczen,
dostosowywaniu utozenia dtoni do nowych wyzwan - chwyt przechodzi w dojrzalsza
forme - pesetkowa.

Podczas zapinania guzikéw, wigzania sznurowadet, wktadania butow dziecko
¢wiczy dysocjacje (rozdzielno$¢ pracy) palcéw oraz doskonali opozycje kciuka
w stosunku do palca wskazujacego i1 Srodkowego.

Sa to bardzo wazne umiejetnosci niezbedne do opanowania prawidlowego
chwytu pisarskiego.

Wykonujac czynno$ci samoobstugowe dziecko uczy si¢ postugiwania obiema
rekami (integracja bilateralna). Jest to bardzo wazne, aby obie rgce umialy ze sobg
efektywnie wspotpracowac. Pozniej, gdy wyksztatci si¢ lateralizacja jedna reka
bedzie dominujaca, druga pomocnicza.

CWICZENIA:

sprawnos¢ obreczy barkowej:
- "walki kogutéw" - sitowanie si¢ na obie rece,
- "taczki" - dziecko chodzi na r¢kach, rodzic trzyma poczatkowo za uda,
nastepnie za kolana,
- czolganie sig,
- rysowanie kot w powietrzu - oburacz, raz jedng raz drugg reka,
- rysowanie, malowanie duzych powierzchni w pozycji stojacej,



ruchy przedramienia:
- gra w "tapki",
- odbijanie jo-jo,
- zabawy ze sprezyna,
- zabawy wachlarzami - wymagajgce zmiany ustawienia przedramienia;
usprawnianie nadgarstka:
- zakrecanie, odkrecanie stoikéw, butelek,
- wycinanie,
- przekrecanie "Zzardwek",
- gra na tamburynie,
- nakrgcanie zabawek;
usprawnianie palcow:
- zapinanie guzikow
- gra w bierki
- przypinanie spinaczy do bielizny.

Poza czynnikami wewnetrznymi na grafomotoryke wplyw maja czynniki
zewngetrzne:
- prawidlowa pozycja ciala przy pisaniu, rysowaniu (niewlasciwa pozycja
uniemozliwia swobodne ruchy 1 sprzyja wiekszej meczliwosci przy pisaniu),
- dobrze dobrane krzesto,
- odpowiednie utozenie kartki przy pisaniu (wlasciwe ulozenie kartki polega
na lekkim przesunieciu jej w lewa strone u os6b praworecznych, zas u osob
leworecznych - w prawo,
- odlegtosc¢ oczu od kartki - optymalnie 25-30 cm,
- prawidtowy chwyt narzedzia pisarskiego;
narzedzie pisarskie powinno by¢ utrzymane w trzech palcach: miedzy kciukiem
a palcem wskazujacym 1 by¢ oparte o palec srodkowy, pozostale dwa palce powinny
by¢ skierowane do wewnetrznej strony dtoni,
- dobrze dobrane narzedzie pisarskie;
nasadki grube trojkatne otowki, kredki.



Przyktady pomocy 1 ¢wiczen:





































