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Sportna rekreacija mora
biti dostopna vsem -
tudi invalidom

Kongres Sporta zavse, ki tokrat v srediSce posta-
vlja Sportno rekreacijo invalidov, je pomemben
korak v smeri ozavescanja SirSe javnosti o po-
trebah in moznostih za Sportno udejstvovanje
invalidov. Ti zajemajo okoli 12 do 13 odstotkov
populacije. Na Ministrstvu za izobrazevanje,
znanostin Sport se zavedamo pomena Sportne
rekreacije, ki mora biti dostopna vsem, zato je
nas ciljomogocitiin nadgraditi osnovne pogoje
zaSiritev univerzalne moznosti ter dostopnosti
ukvarjanja s Sportom tudiinvalidnim osebam.

NoviZakon o Sportu postavlja Sportinvalidov v
enakopraven polozaj s preostalim Sportom, pa
tudi nasploh zagotavlja pogoje za bolj human,
bolj pregleden, bolj strokoven in bolj dosto-
pen Sport v Republiki Sloveniji. Na ministrstvu
zelimo ustvariti takSne pogoje, ki bodo vsem

prebivalcem Slovenije, torej tudi invalidom,
omogocili ¢im bolj kakovostno ukvarjanje s
Sportom. Obenem pasiprizadevamo, da biseza
Sportno rekreacijo odlocalo ¢im vec drzavljank
indrzavljanov. Zavedamo se namre¢, da to sodi
v zdrav zivljenjski slog.

Telesna dejavnost je za vse, tudi za invalide, iz-
jemno pomembna.Zato je dobrodosel kongres,
ki mu na pot pisem te vrstice. Strokovnjakom
razli¢nih strok, ki se pri svojem delu srecujete
z invalidnimi osebami in vsem, ki delujete na
podro¢ju Sporta in Sportne rekreacije ponuja
kongres moznost zaizmenjavo izkusenjin spo-
znanj. Verjamem, da lahko doprinese tudik Sirje-
nju moznostizasportnoin $portno rekreativno
udejstvovanje invalidov.

dr. Jernej Pikalo
Minister za izobrazevanje, znanost in Sport




Spostovani!

Medicinska stroka trdi, da je ¢lovesko telo nare-
jeno za gibanje. Tudi zato je skrb in odnos krov-
ne Sportne organizacije v Sloveniji do Sporta za
vse vsako leto vecja. Zdravo ziveti in redno va-
diti je najboljSe zdravilo za duSevno in telesno
Cilost.

Praviloma ob tem casu se v Ljubljani doga-
ja Kongres Sporta za vse. Letos Ze trinajsti.
Posvecen Sportni rekreacijiinvalidov. In ¢e sem
zgoraj zapisal preprosto resnico o dusevniin te-
lesni Cilosti, velja enako tudi za invalide: Sport
in telesna aktivnost bistveno prispevata k iz-
boljsanju kakovosti njihovega Zivljenja, tako v
bioloskem, psiholoSkem kot tudi v socialnem
smislu. Povsem napacno je razmisljanje, da gi-
balno, telesno in drugace hendikepirana oseba
ne more biti Sportno aktivna.

Spostovani Sportni delavciin vsi drugi strokov-
njaki, ki se prisvojem delu srecCujete zinvalidno
populacijo.

Stevilo invalidov se po svetu povecuje. Slovenija
ob tem ni nobena izjema. V tem trenutku ima
okoli 12 - 13 % drzavljanov Slovenije status in-
valida. Stevilke se Zal $e povecujejo. Vase ple-
menito delo in skrb za kakovostno Zivljenje in-
validov je vredno vsega spoStovanja. Preprican
sem, da bo tudi 13. kongres Sporta za vse, ki je
posvecen Sportu invalidov, zvsemi teoreti¢nimi
in prakti¢nimi vsebinami in dognanji poskrbel
za napredek natem podrocju.

Zelim vam uspesno delo!
Bogdan Gabrovec

Predsednik Olimpijskega komiteja Slovenije -
Zdruzenja Sportnih zvez



Sportinvalidov je eden
od pokazateljev razvoja
druzbe

Sport je za invalida ena od moZnosti sociali-
zacije v druzbo. Potrebno je opozoriti, da pri
sprejemanju in vkljucitvi invalida v druzbo, ni
dovolj le invalid, ampak mora biti tudi druzba
zrela za to. V Sloveniji, moram reci, da se stvari
spreminjajo na bolje, je pa potrebna strpnost
in spoStovanje vseh deleznikov druzbe, da ne
prihaja do nepotrebnih delitev. Sport pomaga
otrokom z invalidnostjo nauciti se uporabljati
svoje telo v skladu s svojimi zmoznostmi in po-
gosto je videti, da so zmoznosti mnogo vec od
pricakovanja njihovih starSev. S pomocjo Sporta
poleg psiholoSke in fizi¢ne koristi se razvije tudi
samozavest, ki se kaze skozi druzbeno vlogo in-
validov. Na primer; Od vojen prizadetih obmo-
¢jih soizvedlistudije, ki dokazujejo, da se ljudje
sinvalidnostjo, katerisodelujejo v Sportu v 70%
primerih lazje najdejo zaposlitevin vec kot 60%
lazje pridobijo Zivljenjskega partnerja (v primer-
javi s tistimi, ki se ne ukvarjajo s Sportom). Ima
iziemno druzbeno vlogo, saj nima le ekonom-
skega ucinka, ker predvsem omogoca socialno

integracijo posameznikov in skupin, privzgaja
vrednote in zdrave vzorce Zivljenja. Opozarja
nas tudi na stranpoti, kot sta npr. doping, nasi-
lje, nezdravo Zivljenje ipd. Je brez dvoma tudi
najucinkovitejSe sredstvo za ohranjanje vital-
nosti in zdravja drzavljanov, kar lahko omili
stroSke za zdravstvo, Sportnikom invalidom pa
omogoca dolgo in zdravo Zivljenje.

Sport invalidov je sestavni del razvoja druzbe,
ki obsega vrednote, norme, slog zivljenja. Svet
temelji na Sportni raznolikosti, ki bogati Sport
indruzbo v kateri Zivimo.

Se vzpenja vse viSje v drzavah z daljso tradici-
jo paje ze popolnoma integriran v vse sisteme
Sporta.

Damijan Lazar
Predsednik Zveze za Sportinvalidov Slovenije
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POMEMBNO

Gradiva in prispevki, ki ne bodo objavljeni v tiskani
izdaji Zbornika kongresa $porta za vse, bodo na voljo na
spletni strani OKS-Z5Z http://kongres.olympic.si
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PETEK, 30.11.2018

Registracija udelezencev
Otvoritev kongresa

Uvodno predavanje: Sport za vse: Opolnomocenje strokovnih kompetenc z
izobrazevanjem o prilagojenih Sportnih aktivnostih -

dr. Julie Wittmannova

Oddelek za prilagojene Sportne aktivnosti, Fakulteta za Sportno kulturo,
Univerza Palacky Olomouc, CeSka republika

Gostja,ambasadorka kongresa: Mojca Tomazin
Aktivni odmor

Medicinski tematski sklop
moderatorici: Dr. Helena Burger, Mag. Andrea Juri¢an Backovic

Telesna dejavnost za invalide (ljudi z razli¢nimi okvarami) - medicinski
vidik - Dr.Helena Burger

Telesna dejavnost za otroke in odrasle s cerebralno paralizo -
Dr. Katja Groleger SrSen

Telesna vadba/Sport za ljudi po preboleli mozganski kapi- Doc. dr. Nika Goljar
Telesna dejavnost za ljudi po amputaciji - Dr. Helena Burger

Razprava

Odmor za kosilo

Kinezioloski tematski sklop
moderatorja: Dr. Herman Berci¢, Dr. Maja Pajek
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12.40-12.50
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14.00 - 14.15

14.15 - 1430

14.30 - 14.40

14.40 - 14.50

14.50 - 15.00
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Enake moznostiin inkluzijainvalidov vjudu - Dr. Damir Karpljuk

Analiza rekreacije invalidov in rekreacija invalidov na lokalni ravni v Sloveniji
- Aleksej DolinSek, Miro Vidic

Motivacija vkljucevanja invalidov v Sportno vadbo - Lena Gabrscek

Model integracije Sportno drustvo invalid Ljubljana - Maja Sovinek

Model vadbe invalidov vkljucenih v sploSno vadbo Sportnih drustev -
Neza Adamic

Predstavitev modela integracije invalidov v program nacionalne panozne
Sportne zveze - Andrej Jelenc

Razprava

Aktivni odmor

Socioloski tematski sklop
moderatorja: Dr. Tjasa Filipci¢, Matej Planko

Medicinskiin socialni model invalidnosti pri vklju¢evanju invalidov v $port -
Dr.Tjasa Filipcic

Osebnaizkusnja starsa priizzivih invalidnosti pri udelezevanju aktivnosti
Sportazavse - Mojca Vaupotic

Socialni model vklju¢evanja v okviru planinstva za invalide - Jur¢ek Nowakk

Socialni model vklju¢evanja v okviru specialne olimpijade - Silvester Polc

Prednostiin izzivi Sportne rekreacije oseb z oviranostmiv naravnem
okolju- Marjeta Kersic Svetel




15.00 - 15.10 Razprava

15.10 - 16.00 Zaklju¢ne misli kongresa
Dr.Helena Burger, Dr. Herman Bercic, Dr. Tjasa Filipcic

SOBOTA, 1.12.2018

9.00 - 9.45 Predstavitev krovne organizacije $porta Invalidov ZSIS-POK
Primoz Jerali¢
Predstavitev projekta ZSIS-POK Postani $portnik

Gregor Gracner
9.45-10.30 URISOCA - Rehabilitacijain $port
10.30 - 11.15 Splosnavadba oseb nainvalidskem vozicku

Primoz Jeralic¢

11.15-12.00 Primer osnovnega fitnes programa za invalide
Primoz Kirn

12.00-12.30 ODMOR

12.30 - 13.15 Vadba oseb z motnjo vdusevnem razvoju

Neza Adamic

13.15 - 14.15 Gibanje in glasba (paraplesni elementi)
Klemen Pirman

14.15 - 15.00 Vadba za tezje gibalno ovirane
Matjaz Bartol

Program vodi Sportna unija Slovenije v sodelovanju z Zvezo za sport invalidov -
Paraolimpijskim komitejem Slovenije.

Program prakti¢nega dela kongresa, ki poteka v soboto, vodita Sportna unija Slovenije in
Zveza za Sportinvalidov SLovenije-Paraolimpijski komite. Udelezba na kongresu zago-
tavlja pridobitev licence za opravljenje strokovnega dela v Sportu na podroc¢ju Sportne
rekreacije. Licenco podeljuje Sportna unija Slovenije.



PLENARNI DEL
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Sport za vse: opolnomocenje strokovnih

kompetenc zizobrazevanjem o prilagojenih

sportnih aktivnostih

Dr. Julie Wittmannova,

Oddelek za prilagojene Sportne aktivnosti, Fakulteta za sportno kulturo,

Univerza Palacky Olomouc, CeSka republika

Kljucne besede

prilagojena Sportna aktivnost (PTA), izobraze-
valni sistem, Sport za vse, Sportni klubi, ocena
dostopnosti, vkljutevanje, revija Journal of
Adapted Physical Activities

Uvod

Vecina evropskih drzav ze od osemdesetih let
prejSnjega stoletja, ko so se Stevilni zakono-
dajni akti osredotocali na invalide, priznava
pravico do sodelovanja na kateri koli ravni
Sporta (od rehabilitacijske in rekreacijske rav-
nido elitnega Sporta). Govoriti o vklju€evanju
v Sport ima nekoliko drugacen pomen kot
vkljutevanje v Solski sistem in izobrazevanje,
kjer se vkljucevanje primarno obravnava. V
povezavi s ¢lenom 30.5 Konvencije o pravicah
invalidov (OZN, 2006) se kontekst vkljucevanja
obravnava tudi v prostem casu, kulturi, rekre-
acijiinvsportu (Kiuppis in Kurzke - Maasmeier,
2012 Kiuppis, 2018). Sprejela sem idejo Kiuppisa
(2018), da»vkljucevanje«v sportinizobrazeva-
nje nima enakega pomena. Sport je kontekst,
ki je bolj ali manj prostovoljen, z izjemo ob-
vezne Sportne vzgoje v soli. V tem kontekstu
nesodelovanje v Sportu mogoce ni razlog za

izkljucitev, saj si ne zeli vsak postati vrhunski
Sportnik ali prezivljati prostega ¢asa s sportni-
miaktivnostmiin Sportom. O izkljucitviv Spor-
tu govorimo takrat, ko ljudje Zelijo sodelovati
pri Sportnih aktivnostih, vendar ne morejo. V
primeru vklju¢evanja v $port govorimo o izbi-
ri: danes bi udelezenci morali imeti moznost
izbire, invalidne osebe pa priloznosti za sode-
lovanje prisportnih aktivnostih in Sportu sku-
paj z neinvalidnimi vrstniki in tekmovalci ali v
loCenih okoljih. Dostopne aktivnosti zajemajo
paleto priloznosti, ki segajo od »vkljuCevanja
v konvencionalnih okolis¢inah«do »vkljuceva-
nja v priloznosti, ki so namenjene specificnim
invalidnim osebam« (Kiuppis, 2018).

Predstavitev sem razdelila na Stiri glavne teme;
prve triopisujem v tem ¢lanku:

1) Prvi¢, glede na svoje ozadje v akademskem
okoljuv glavnem delu predstavitve poudarjam
pomen izobrazevanja in strokovnosti trener-
jev, predavanj, pomocnikov pa tudi ponudni-
kov Sportnih storitev, ki sodelujejo pri organi-
zaciji rekreacijskih, turisti¢nih, prostocasnihin
Sportnih aktivnosti. Verjamem, da je podrocje
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prilagojene Sportne aktivnosti (PTA) enaizmed
moznosti, ki pomagajo ohranjati idejo o Spor-
tu za vse, vklju¢no z ljudmi ali s Sportniki s po-
sebnimipotrebami.lzraz»prilagojena sportna
aktivnost« (PTA) je meddisciplinarno podrocje
znanja, vescin in odnosov, povezanih z iden-
tifikacijo in reSevanjem posameznih razlik v
Sportniaktivnostiin Sportu (www.eufapa.eu).
Glavni del predstavitve obravnava PTA kot po-
klic za opravljanje storitev in dvajset let izku-
Senjizvajanja Studijskega programaza ucitelje
z naslovom »Prilagojena Sportna vzgoja;« de-
set letizvajanjaizobrazevalnega programa za
pedagoSko osebje o prostocasnih aktivnostih
ljudi s posebnimi potrebami (invalidnostjo),
poimenovanega »Specializirane prilagojene
Sportne aktivnosti« (specialist za PTA). Od
maja 2017 smo intenzivno delali na terapev-
tsko usmerjenem podrocju PTA; predstavljam
akreditacijo programa PTA za psihomotori¢ne-
ga terapevta.

2) Drugi¢, zaradi mojega polozaja vodje ure-
dniskega odbora revije Journal of Adapted
Physical Activities, ki je posvecena prila-
gojenim Sportnim aktivnostim in jo izdaja
Nacionalno zdruzenje za PTA, zelim predstaviti
pomen organizirane mreze strokovnjakov PTA,
akademskega osebjain ljudi, kidelujejo natem
podroc¢ju.Pomembno delo zdruzenja vkljucCuje
Sirjenje informacij o PTA, prenos akademskih
ugotovitev v prakso, prilagajanje potreb uni-
verzitetnih raziskav in izobrazevanje strokov-
njakov s podrocja PTA.

3) Tretji¢, govorila bom o novem projektu od-
delka PTA na Univerzi Palacky Olomouc, ki se
ukvarjaz uvedbo delovnega polozaja svetoval-
ca PTA. Verjamemo, da se Sportne aktivnosti v
prostem casu in poklicni Sport za invalidne
osebe zacnejo Ze z otroki v Soli. Zaradi nove-
ga podpornega okolja v Soli zelimo dvigniti

ozavescenost in profesionalnost izvajanja
ur Sportne vzgoje in Sportnih te¢ajev za vse
ucence in Studente, da bi jim pomagali odkriti
zanje primerno prostocasno aktivnost in po-
tencialno tekmovalno raven Sporta. Za tiste, ki
postanejo invalidi tekom zivljenja, je klju¢na
tudivloga svetovalca.

V zadnjem delu Zelim predstaviti strukturo
Sportnega sistema, ki je specifitno namenje-
nainvalidom in se za¢ne na ravni vrhunskega
Sporta (ki ga podpirajo Mednarodni paraolim-
pijski komite (MPK) in njeni nacionalni organi,
Sportne organizacije in Sportni klubi na regi-
onalni ravni), do locenih Sportnih klubov in
tekmovanj, ki so specifictno namenjena invali-
dnim osebam. Govorila bom tudi o konvenci-
onalnih okolis¢inah aktivnosti Sporta za vse,
0 nacionalnih in regionalnih aktivnih dnevih
ali tekmovanjih, odprtih turnirjih, integrativ-
nih aktivnostih posebnih olimpijskih iger ter
0 premagovanju invalidnosti z neverjetnimi
adrenalinskimi aktivnostmi ali s Sportom, v
katerih lahko vidimo tako primere dobrih kot
slabih praks.

Izobrazevanje na podrocju PTA

Prilagojena Sportna vzgoja/prilagojene Spor-
tne aktivnosti (PTV/PTA) je poklic za izvajanje
storitev, ki jih podpira akademsko Studijsko
podrocje; slednje vklju€uje sprejemanje po-
sameznih razlik, izboljSanje dostopa do ak-
tivnega nacina Zivljenja in Sporta, spodbu-
janje inovacij in sisteme za opolnomocenje.
PTA vkljucuje teoreti¢ne in prakti¢ne vidike
sportne vzgoje, Sportain rekreacije, povezane
s posameznikiin/ali skupinami vseh zmoZno-
stiin starosti (Vdalkovd, 2009).

Studijski program prilagojene $portne vzgoje
(PTV) kot podrocje Studija nudi izobrazevanje
Studentom, ki Zelijo postati ucitelji Sportne



vzgoje za ucencein ucence s posebnimipotre-
bamialidruge posebne izobrazevalne potrebe.
PTV je namenjen predvsem uciteljem $portne
vzgoje v posebnih Solah (za ucence z intelek-
tualnimi, s slusnimi, z vizualnimi, s Sportnimi
ali z drugimi posebnimi potrebami, ki potre-
bujejo doloceno vrsto izobrazevalne podpore)
in v konvencionalnem okolju obicajnih sol (za
ucence in Studente, ki uporabljajo podporne
ukrepe). Ta Studijski program se od leta 1991
izvaja za Studente Fakultete za Sportno kultu-
ro na Univerzi Palacky Olomouc, za Studente
Karlove univerzev Pragiod leta 1992 in od leta
2010 kot $portna vzgoja in Sportza osebe s po-
sebnimi potrebami.

Od konca prvega desetletja tega stoletja je pri-
Slo do pomanjkanja strokovnjakov, ki delajo z
invalidnimiosebamiv prostem ¢asu, zunaj sole
in brezdelovnega mesta. Pred priblizno deseti-
mileti smo zaceli pripravljati Studijski program
za pedagosko osebje o prostoc¢asnih aktivno-
stih ljudi s posebnimi potrebami(invalidnost),
za specialiste PTA. Pripripravi takSnega progra-
ma smo skusali spoStovati zahteve in potrebe
potencialnih delodajalcev bodocih diploman-
tov. Zato razmisljamo o analizi aktivnosti in
kadrovskih potreb potencialnih delodajalcey,
obstojecih organizacij in institucij. Zeleli smo
izvedeti staliS¢a institucij za stranke o kompe-
tentnosti vzgojiteljev za prostocasne aktivno-
sti, ki znajo organizirati in upravljati prosto-
Casne aktivnosti ljudi s posebnimi potrebami.
Rezultate te analize smo uporabili kot kljucni
material prina¢rtovanju kurikuluma, vklju¢no
z oblikovanjem profila diplomanta izobraze-
valnega programa specialist za PTA.

Zobsezno anketo smo ugotovili, katere so glav-
netezave Sportnih klubov zainvalide (s poudar-
kom na pomanjkanju strukture, strokovnostiin
denarja), ki delujejo predvsem prostovoljnoin
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naneplacanih polozajih (Wittmannovain sod,,
2007). Anketnivprasalnik smo poslali Stevilnim
srediS¢em potencialnih zaposlitev, Sportnim
zdruzenjem in Sportnim klubom za invalide (N
= 349), vendar je raziskovalna skupina prejela
le 36 izpolnjenih vprasalnikov. Presenetilo nas
je izredno majhno Stevilo vrnjenih uporabno
izpolnjenih anketnih vprasalnikov s tega po-
droc¢ja (10,3 %). To nizko Stevilo vrnjenih an-
ketnih vprasalnikov s predvidenega obmocja
bi lahko utemeljili, kot sledi: a) pisma, vrnjena
poSiljatelju zaradi napa¢nega naslova oziroma
preselitve sedeza organizacije (N = 20/5, 5 %)
b); b) dopisi, ki pojasnjujejo, da organizacija
nima placanih delavcey, saj njihove aktivno-
sti temeljijo na prostovoljnem delu, in ker v
bliznji prihodnosti ne predvidevajo plac¢anih
delovnih mest za strokovnjake, se njihova or-
ganizacija ali klub ne Cutita kompetentna za
izpolnjevanje vprasalnika (12/3, 4 %). Kljub tem
ugotovitvam smo uvedli nov Studijski program,
kiobstajaze 10 let,saj so zainteresirani Studen-
tje postali specialisti PTA.Od maja 2017 poteka
intenzivno delo na terapevtsko usmerjenem
podrocju prilagojene Sportne aktivnosti(ve¢ o
tem v nemskem poklicnem sistemu za motoric-
ne terapevte), ki bo v bliznji prihodnosti akre-
ditiran pod imenom psihomotori¢ni terapevt
PTA na Fakulteti za Sportno kulturo na Univerzi
Palacky Olomouc.

Cesko zdruZenje prilagojenih $portnih
aktivnosti (CZPTA)

Od osemdesetih let prejSnjega stoletja je bilo
vec evropskih zakonodajnih aktov namenjenih
invalidom v Evropi. Na primer, Izjava o dese-
tletju rehabilitacije iz leta 1981 ali najrelevan-
tnejSa zanas, Listina za vse: invalidne osebe iz
leta 1987. Prav tako se je povecalo Stevilo dr-
Zav ¢lanic Zdruzenih narodov, ki so ratificirale
Konvencijo o pravicah invalidov iz leta 2006
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(ZN 2006), ki je nadomestila predhodno kon-
vencijo iz leta 1975. Od leta 1980 je minilo ze
kar nekaj let, zato je treba oceniti in sprejeti
sklepein poiskati najboljso resitev za SPORT ZA
VSE, za vkljuCujoci Sport.

Aktivni zivljenjski slog na splosno in Sport za
invalidne osebe, ki jih vodijo strokovnjaki, so
legitimne zahteve, zato je bilo za Sirjenje te
ideje in podpornih potreb ljudi, ki delajo na
podro¢ju PTA, leta 2009 ustanovljeno Ce$ko
zdruzenje prilagojenih Sportnih aktivnosti
(CzPTA). Clani Oddelka za prilagojene $portne
aktivnostina Fakulteti za Sportno kulturo ima-
jopomembnovlogo naevropskemin mednaro-
dnem podroc¢ju PTAin pri ponovnivzpostavitvi
Evropske federacije PTA (EUFPTA), ki se je zgodi-
la leta 2006. Sedez zveze je na CeSkem.

Raziskave jasno kazejo, da sta Sport in Spor-
jo invalidi manj ugodne izkuSnje kot njihovi
neinvalidni vrstniki in Sportniki. DePauw in
Gavron (2005) navajata tipi¢ne ovire za udelez-
bo v Sportu, kot so: a) pomanjkanje zavedanja
oinvalidnih osebah, kako na splosno ustrezno
vkljuciti ljudi ali Sportnike s posebnimi potre-
bamiv klub, Se zlasti pa v ekipo in Sport; b) po-
manjkanje priloznosti in programov za uspo-
sabljanjein tekmovanje; ¢) premalo dostopnih
objektov zaradi fizi¢nih ovir; d) omejene infor-
macije in dostop do virov.

Premagovanje teh ovir in »boj« za strokovnja-
ke, ki delajo na podrocju PTA, in s tem boj za
povecanje ozavescenosti javnosti o pravicah
otrok in ucencey, da polno sodelujejo pri uc-
nih urahin prostocasnih aktivnostih z vrstniki
ter zivijo aktivno zivljenje s posebnimi potre-
bami v kateri koli starosti. To je cilj zdruzenja
PTA (CZPTA).

Glavne aktivnosti zdruzenja:

1) Sredisce za PTA deluje od leta 2007, uradno
od leta 2011, ustanovljen kot del Fakultete za
Sportno kulturo (www.apa.upol.cz)

2) Casopis PTA (od leta 2010) - ¢lani zdruZenja
prejmejo brezpla¢no tiskano razli¢ico, spletna
razlic¢ica pa je navoljo na naslovu https://apa.
upol.cz/novinky-apa#casopisapa

- sekcija za uvajanje aktivnosti univerz na po-
dro¢ju PTA; uvajanje klubov, ustanov in dru-
gih organov, ki delujejo na podrocju Sporta in
Sportne aktivnostiljudi s posebnimipotrebami
(invalidnost); sekcija Kako to storiti z metodo-
loskimi postopki; pregledovalna sekcija za aka-
demske ¢lanke

3) Organizacija nacionalnih konferenc PTA in
delavnic Integracija - drugacno potovanje.
Organizacijo podpirajo glavne partnerske uni-
verze: Univerza Palacky Olomouc, Univerza
Masaryk v Brnu in Karlova Univerza v Pragi.

Delovni poloZaj: svetovalec za PTA

Najpogosteje zaznane omejitve v Solah, ki pri
Sportni vzgoji vkljuCujejo otroke s posebnimi
potrebami, so: usposabljanje pedagoskega
osebja, pomanjkanje pomoci in dolgotrajna
priprava. lzvedene analize so pokazale nizko
podporo integracijiv kontekstu Solske Sportne
vzgoje na Ceskem. Se zlasti problemati¢na sta
vpis k Sportnivzgoji v prvem razredu osnovne
Solealiprehod nasrednjeSolsko izobrazevanje.

V sodelovanju s Fakulteto za Sportno kulturo
na Univerzi Palacky Olomouc, Fakulteto za
Sportno vzgojo in Sport na Karlovi univerzi in
regijo Olomouc je bilasprejeta odlocitev, da se
ta polozaj spremeniinizboljsa vkljucitev ucen-
cevvizobrazevalnisistem v sportnivzgoji. Zato



je 14 svetovalcev za PTA zacelo delo v vseh re-
gijah Ceske republike. Ti svetovalcilahko nudi-
jo pomoc uciteljem, ki so pogosto kar »vrzeni
vinkluzivne vode,« brez osebne ali metodi¢ne
podpore (JeSinain sod, 2017).

Ceska republika je tretja drzava na svetu, ki je
ta delovna mesta uvedla na nacionalni ravni.
Med glavnimi razlogi za prizadevanja za izva-
janje te podpore so negativni pojavi v ceSkem
izobrazevanju, ki so pogosto privedli do ome-
jevanja dostopa otrok s posebnimi potrebami
do Sportne vzgoje: 1) nepripravljenost sol in
Solskega sistema na Sportno vzgojo in druge
Sportne aktivnosti, ki jih izvajajo Sole in zunaj-
Solske organizacije; 2) nezadostne kompetence
uciteljevSportnevzgojeindrugega pedagoske-
ga osebja; 3) nezadostni materialni pogoji ol,
odsotnost uciteljskih metodoloskih gradiv; 4)
nizka ozavescenost strokovnjakov in javnosti
0 moznostih Sportnega razvoja u¢encev s po-
sebnimi potrebami; 5) odsotnost zunajsolskih
gibalnih aktivnosti; 6) razsirjeno nedosledno
(nekoliko diskriminatorno) izvajanje Sportne

vzgoje.
Zakljucek

Aktivni zivljenjski slog na splosno in Sport za
invalidne osebe, ki jih vodijo strokovnjaki, je
legitimna zahteva. Sirjenje te ideje in podpora
potrebam strokovnjakov/zaposlenih v PTA je
pomemben del mojega univerzitetnega dela
in oddelek za PTA ima skoraj 25-letno tradici-
jo priusposabljanju strokovnjakov s podrocja
PTA (ucitelji Sportne vzgoje, vzgojitelji za pro-
stocasne aktivnosti, trenerji, terapevti itn.).
Verjamem, da lahko s primeri dobrih in slabih
praks delim nekaj novih idej za krepitevizobra-
zevanjav Sportu za vse.
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invalidne osebe, ki jih vodijo strokovnjaki, je
legitimna zahteva. Sirjenje te ideje in podpora
potrebam strokovnjakov/zaposlenih v PTA je
pomemben del mojega univerzitetnega dela
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in oddelek za PTA ima skoraj 25-letno tradici-
jo priusposabljanju strokovnjakov s podrocja
PTA (ucitelji Sportne vzgoje, vzgojitelji za pro-
stocasne aktivnosti, trenerji, terapevti itn.).
Verjamem, da lahko s primeri dobrih in slabih
praks delim nekaj novih idej za krepitevizobra-
zevanja v Sportu za vse.

Predstavitev je sestavljena iz Stirih glavnih
tem: 1) izobrazevanje na podroc¢ju PTA: Studij-
ski programi; 2) Ce$ko zdruzenje prilagojenih
Sportnih aktivnosti (CPTA); 3) delovno mesto
svetovalca za PTA; 4) primeri dobrih in slabih
praks.
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Telesna dejavnost za otroke in odrasle

s cerebralno paralizo

Doc. dr. Katja Groleger Srsen1,2, dr. med., spec. fiz. in rehab. med.
luniverzitetni rehabilitacijski institut Republike Slovenije So¢a, Ljubljana, Slovenija
2Medicinska fakulteta, Univerza v Ljubljani, Ljubljana, Slovenija

Povzetek

Cerebralna paraliza je klini¢niizraz za skupino
zelo raznolikih motenj funkcioniranja, ki so
posledica ne-napredujoCe okvare mozganov
razvijajoCega se ploda ali dojencka. Zanjo so
znacilne zmanjsane zmoznosti funkcioniranja
na podro¢ju drze in gibanja, zaznavanja,
hranjenja, govora, vedenja in spoznavnih
funkcij ter epilepsijo. Otrociin odrasle osebe s
cerebralno paralizo se lahko vkljuc€ujejo v vse
Sportne dejavnosti, z upostevanjem omejitev
zaradi ze nastetih motenj funkcioniranja.
Zaradi znanih dobrobiti Sportnega
udejstvovanja je otroke s cerebralno paralizo
potrebno Ze zgodaj spodbujatiinjim omogociti
vkljucevanje v Sportne dejavnosti. Enako velja
za odrasle s cerebralno paralizo, pri katerih
pa je potrebno upostevati, da so pogosteje
nagnjeni h kardiovaskularnim boleznim.

Kljucne besede
cerebralna paraliza, otrok, Sport
Uvod

Z besedno zvezo cerebralna paraliza (CP)
poimenujemo skupino zelo raznolikih motenj

funkcioniranja, ki so posledica ne-napredujoce
okvare mozganov razvijajoCega se ploda
ali dojencka. Po podatkih Evropske mreze
registrov za otroke s CP (angl. Surveillance
of Cerebral Palsy in Europe) in Ameriske
akademije za nevrologijo je pojavnost CP v
svetu od 2 do 2,5/1000 zivorojenih otrok (1-
3). Vzroki za okvaro mozganov so razli¢ni,
najpomembnejsi (v vec kot polovici primerov)
je prezgodnje rojstvo otroka (1, 3). Med
nedonoSenimi otroci, ki so ob rojstvu tehtali
manj kot 1500 g, je pojavnost CP kar 70 krat
vi$ja kot v skupini otrok s porodno tezo nad
2500 g.

Kot posledico okvare mozganov pri otroku
s CP najdemo zmanjSane zmoznosti
funkcioniranja na podroéju drze in gibanja
(povecana napetost misic, pretiran refleks
na nateg misice, tezave pri u¢enju in izvedbi
ucinkovitin gibalnih vzorcev), zaznavanja
(motnje vida, sluha, obcutenja polozaja
telesa, sprejemanja razlicnih okusov in
tekstur hrane in drugih modalitet), hranjenja
(tezave pri obvladovanju pozirka telocine
ali grizljaja hrane, tezave pri zvecenju,
poziranju), govora (od motenj artikulacije
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do motenj komunikacijskih vescin), vedenja
in spoznavnih funkcij (motnje pozornosti,
sposobnosti ucenja, spomina in drugo) ter
epilepsijo (4,5).

Klasifikacije otrok in mladostnikov s CP

Kljub nenapredujoci okvari mozganov, se
klini¢na slika v obdobju otrokovega razvoja,
uCenja, vadbe, terapevtskih programov in
pod vplivom drugih dejavnikov razvija in
spreminja skozi zivljenje (5). Za osebe s CP so
znacilni sekundarni zapleti (omejena gibljivost
sklepov spodnjih in zgornjih udov, delni ali
popolniizpah kolka, skolioza, podhranjenost,
pogostejSa vnetja dihal in drugo). Stopnja
funkcijskih tezav je sorazmerna z okvaro
mozganov in posledi¢nimi  funkcijskimi
motnjami. Najlazje si bomo stopnjo tezav
predstavljalis pomocjo Sistema za razvrs¢anje
otrok in mladostnikov s CP glede na grobe
gibalne funkcije (angl. Gross Motor Function
Classification Scale, GMFCS (6).

GMFCS je veljaven in zanesljiv instrument (7),
ki nam omogoca razvrs¢anje otrok v eno od
petih stopenj ze tik pred starostjo dveh let.
Opisiso pripravljeni tudi za kasnejsa starostna
obdobja: za starost od 2. do 4. leta starosti,
od 4. do 6. leta starosti, od 6. do 12. leta in od
12. do 18. leta (6). Zanesljivost razvrscanja pri
otrocih pred drugim letom starostije nekoliko
slabsa, s tendenco razvrs¢anja v visje stopnje
(8). Avtorji priporocajo, da se pri otroku s CP
pred 4. letom enkrat letno preveri, v katero
stopnjo GMFCS sodi. Sistem za razvrscanje
je v slovenskem jeziku v celoti na voljo na
spletni strani CanChild (Mc Master University,
Hamilton, Kanada) (9).

V starosti od Stirih do Sestih let v posamezni
stopnji GMFCS otroci s CP zmorejo naslednje
vescine:

Stopnja | hodijo po ravnem in stopnicah v
zaprtem prostoru in na prostem brez pomoci,
zacenjajo skakati in teci;

Stopnja II: hodijo v zaprtih prostorih in na
prostem po ravni povrsini, pomoc potrebujejo
v zahtevnejsih okolis¢inah (hoja po stopnicah,
po neravnem terenu)

Stopnja llI: sedijo na navadnem stolu, hoditi
v zaprtih prostorih s pomocjo pripomockov,
ki jih drzijo z rokami, stopajo po stopnicah ob
pomociodrasle osebe;

Stopnja IV: v najboljSem primeru zmorejo
prehoditi kratko razdaljo v zaprtem prostoru ob
pomoci hodulje in odrasle osebe, a ne morejo
sami menjati smeriali vzdrzevatiravnotezja na
neravni povrsini; sicer potrebujejo transport
z vozitkom ali pa upravljajo vozitek na
elektromotorni pogon;

Stopnja V: potrebujejo polno pomoc¢ pri
gibanju, ne zmorejo dobro nadzorovati
polozaja glave in trupa pri sedenju, prevazajo
jih v vozicku (6).

V zadnjih 20 letih, od kar se GMFCS uporablja

v programih rehabilitacije otrok s CP, se je

nabralo veliko izkuSenj. Znano je, da otroci in

mladostnikis CP tudi kasneje v razvoju v veliki

veclini ostanejo vististopnji GMFCS. Podatek o

stopnji GMFCS, v katero je uvrscen otrok, zato

omogoca (60):

- boljnatan¢noinv funkcijo usmerjeno
komunikacijo s starSi o tem, kaj bo otrok
zmogel v prihodnosti (npr. “Ali bo otrok
hodil?”),

- nadrtovanje potrebnih terapevtskih
programov (vrsta programov in
intenzivnost),



- nacrtovanje diagnosti¢nih preiskav za
funkcijskih zmoznosti (npr.endoskopska
ocenazmoznostivarnega poziranja,
ocena gastroezofagealnega refluksa,
elektroencefalografija, ocena plju¢ne
funkcije, ocenavida, rentgensko slikanje
kolkov, hrbtenice in druge preiskave),

- predvidevanje pricakovanih sekundarnih
zapletov (izpah kolka, kontrakture,
skolioza)

- innacrtovanje opreme s pripomocki (npr.
ortoze, stojka, hodulja, vozicek) (10).

Vsebinsko enakovredni sistemi za otroke in
mladostnike s CP so navoljo Se za funkcijo rok
(11, 12), komunikacije (13) in tezav na podrocju
hranjenja (14).

Dandanes se otroci, mladostniki in odrasli
s CP vse pogosteje vkljuCujejo v Sportne
dejavnosti. Osebe s CP so na paraolimpijskih
igrah prvi¢ sodelovale leta 1980 v Arnhemu
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na Nizozemskem. V naslednjih letih je bila
ustanovljena Mednarodna zveza za Sport
in rekreacijo oseb s CP (angl. Cerebral
Palsy-International Sports and Recreation
Association, CP-ISRA) (15), ki to podroc¢je ureja s
Sportno klasifikacijo za osebe s CP. Klasifikacija
je bila sprva medicinska, nato pa so za osnovo
vzeli funkcioniranje. Klasifikacijski sistem
sedaj vklju€uje osem razredov (16), od CP1 do
CP8 (Tabela 1). Postopek klasifikacije vkljucuje
zdravniski pregled, oceno v casu vadbe in
tekmovanja. Pri razvrS¢anju se upoSteva
anatomska razporeditev funkcijskih moten)]
(tetrapareza, tripareza, dipareza, hemipareza,
monopareza), zvisan misicni tonus
(spasti¢nost) ter morebitna prisotnost atetoze
(nehotnigibizaradi okvare bazalnih ganglijev)
ali ataksije (motena koordinacija gibanja
zaradi okvare malih mozganov). Postopek je
najpogosteje prilagojen posamezni Sportni
panogi.

Tabela 1. Opis $portnih razredov za razvr$¢anje oseb s cerebralno paralizo

Razred Opis funkcijskih zmoznosti Uporaba pripomockov
CP1 Tetraplegija Elektri¢nivozicek
Tetraplegija, vendar ima oseba boljso Elektri¢nivozicek

P zmoznost nadzora zgornjega dela telesa.
Vsakodnevna uporaba vozitka,

CP3 Tezave prigibanju glave in trupa Ceprav oseba lahko hodi z
uporabo pripomockov
Vsakodnevna uporaba vozitka,

CP4 Manjse tezave pri gibanju glave in trupa Ceprav oseba lahko hodiz

uporabo pripomockov
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CPg BoljSi nadzor funkcije zgornjega dela
telesa; hitri gibi lahko motijo ravnotezje

Na splosno oseba lahko hodi
z uporabo pripomockov

Osebazmore hojo; telo je ves cas v

Oseba lahko hodi brez

CP6 . . . y
gibanju pripomockov
Osebazmore hojo, ki pa je Sepajoca

Py zaradi okvare polovice telesa
(hemipareza)

Najmanj telesnih tezav; spasti¢nost je

CP8 prisotna v najmanj enem udu

Ko razmisljamo o telesni vadbi otroka
in mladostnika s CP, moramo poznati in
razumeti funkcijo skeletnih misic. Otroci so v
terapevtskih programih vkljuceni v razli¢cne
oblike telesne vadbe, ki pa kljub vlozenemu
naporu ne privede do popolnega okrevanja in
dobrega funkcioniranja na podrocju gibanja.
Nova dognanjaraziskovalne skupineiz Chicaga
(AbilityLab) so pokazala, da pri osebah s CP ne
gre le za okvaro mozganov in s tem povezano
zmanjsano misi¢no moc (sorazmerno s stopnjo
GMFCS), motnje koordinacije in ravnotezja.
Potrdili so ze znane spremembe v zgradbi
misic, ki so krajSe inimajo manjsi volumen kot
pri zdravih vrstnikih: zmanjsana elasti¢nost
misicnih vlaken, nizja gostota kapila, zvisan
delez kolagena, spremenjena tezka veriga
miozina in podaljSane sarkomere (17-23). Zelo
pomembno pa je novo odkritje, da je delez
satelitskih celic v miSicah otrok s CP manjsi
za 60 do 70%. To pomeni, da je zmoznost
miSic zaradi manjsega deleza satelitskih celic
(mati¢nih celic)zarastinregeneracijo misic¢nih
vlaken pomembno zmanjsana, kar vpliva tudi
na potencialno moznost izboljSanja funkcije
gibanja (24- 25).

Dejavniki, ki vplivajo na vklju¢evanje osebe s CP

vsportne dejavnosti

Definicija cerebralne paralize je usklajena
s sodobnim bio-psiho-socialnim modelom,
ki ga utemeljuje Mednarodna klasifikacija
funkcioniranja  (26).  Pri razumevanju
funkcioniranja otroka s CP je pomemben
celosten pogled na otroka, ne samo kaksen
je obseg okvare telesnih zgradb in funkcij,
temvec predvsem kako se otrok lahko vkljucuje
vrazlicne dejavnostiin v njih sodeluje. V zvezi
s tem si strokovnjaki v rehabilitaciji, otroci
in njihovi starSi postavljamo posamezne
cilje. StarSi v postavljanju ciljev v programih
rehabilitacije prepoznavajo veC prednosti:
gibanje je sredstvo za izboljSanje funkcijskih
zmoznosti; telesno zdravje in pripravljenost
sta pomembna terapevtska cilja; pomen
veselja, izpolnjenosti in sprejetosti v socialni
mrezi; ravnovesje med terapijo za otroka in
zahtevami vsakdanjega zivljenja;, premik v
vlogah in odgovornosti pri postavljanju ciljev
(2). Skladno s tem je razmisljanje o ciljih za
kroni¢no bolne otroke in njihove druzine, ki



ga Rosenbaum in Gorter ponujata v ¢lanku z
naslovom »F-words« (28). Njuno razmisSljanje
strokovnjake in starSe pri postavljanju ciljev
vodi v nov nacin razmisljanja. Pozornost
starSev in strokovnjakov poleg funkcioniranja
usmerjata v druzino, telesno pripravljenost
otroka, njegove moznosti za zabavo, potrebo
po prijateljih in v razmisljanje o prihodnosti
otroka (angl. function, family, fitness, fun,
friends and future). Kako sta opredelila te
pojme? Za prevod v slovenscino in oblikovanje
enakega koncepta, bi za te pojme lahko
uporabiliizraz »besede na P«

- POCETI stvari: Stvari morda po¢nem
drugace, a vendar jih lahko naredim. Kako
jihnaredim, ni pomembno.

- PRVO gnezdo (druzina): Clani druzine
me poznajo najboljeinjazjimzaupam,
da bodo zame naredili, kar je najboljSe.
Poslusajte jih. Pogovarjajte se z njimi.

- Telesna PRIPRAVLJENOST: Vsi zelimo biti
dobro telesno pripravljeniin zdravi, tudi
jaz. Pomagajte mi najti nacine, da lahko
ostanem v dobri telesni pripravljenosti.
PRIJATELJI: Pomembno je imeti prijatelje iz
otroStva. Prosim, ponudite mi priloznost,
da najdem prijatelje med vrstniki.

« PRAVAZzabava: Otrostvo je zabavainigra.
Tako se u¢im in rastem. Pomagajte mi, da
poc¢nem stvari, ki me najbolj zabavajo.

- PRIHODNOST: Nekega dne bom odrasel,
zato poiscite nacine, da se bom lahko
razvil vsamostojno osebo in se vkljucil v
socialno okolje.

Vse to so klju¢ne besede, ko razmisljamo o
otroku in mladostniku s CP in za katerega si
zelimo, da bise vkljuceval vSportne dejavnosti.
Vemo, da le te pomagajo pri razvoju gibalnih
vescin. Otrokom omogocajo spros¢eno zabavo,
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razvoj samozvesti, socialnih vescin, delovnih
navad in upostevanja navodil ter sodelovanja.
Bolj zahtevno je vpraSanje, kako naj izberemo
za otroka s CP ustrezen Sport. Na spletni
strani OtroSke bolnisnice v Standfordu (29)
so povzelivec dejavnikov, ki lahko vplivajo na
izbor Sporta: starost otroka (razvoj gibalnih
vesctin), osebni interes (motivacija otroka),
temperament (izbira med individualnimi
ali skupinskimi Sporti), telesne znacilnosti
(velikost, proznost, moc¢), urnik ostalih
obveznostiotroka in druzine, stroskiin drugo.

Vkljuéevanje otrok s CP v Sportne programe v

Sloveniji

Ker si otroci s CP tudi sami zelijo gibanja in
vkljuCevanja v razlicne Sportne dejavnosti,
si strokovnjaki v Sloveniji ze vrsto let
prizadevemo, da bi jim ze v progamih vrtca in
kasneje Sole omogocili vkljucevajnje, vadbo in
napredek na tem podrocju. V okviru projekta
“Aktivni Zdravi Zadovoljni® ki je potekal leta
2015 in 2016 v okviru Programa NorveSkega
financnega mehanizma (nosilec Zveza za
Sport invalidov Slovenije - Paraolimpijski
komite) smo pripravili Priro¢nik za izvajanje
interesnih programov Sporta otrok, mladine
in odraslih s posebnimi potrebami (30). V
priro¢nik smo vkljucili prilagojene naloge za
priznanja Mali soncek, Zlati soncek, Krpan
in kategorije za oceno plavalnega znanja za
otroke in mladostnike z razli¢nimi funkcijskimi
tezavami. Za plavanje smo poleg sistema
morskih konjickov in delfinckov dodali Se
sistem Halliwick znack za oceno predplavalnih
vescin po konceptu Halliwick (30), lahko pa bi
vkljucili tudi testiranje s testom SWIM, (angl.
Swimming and water independence measure),
kijeveljaveninzanesljivinstrument(31), hkrati
pa bolj diskriminativen kot Halliwick znacke.
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MozZna tveganja ob vkljuéevanju v Sportne
dejavnosti

V pregledni Studiji o pojavnost dejavnikov
tveganja za razvoj kardiovaskularnih bolezni
pri odraslih s CP (vkljucenih 36 Studij) se je
pokazalo, da pri odraslih s CP morda obstaja
tveganje za razvoj arterijske hipertenzije,
hiperlipidemije in debelosti, zagotovo pa, da
so odrasle osebe s CP manj telesno dejavne
v primerjavi o ostalo populacijo (32). Odrasle
osebe s CP imajo tako vecje tveganje za
mozgansko kap, kroni¢no obstruktivno
plju¢no bolezen, bolezni srca in tveganje za
razvoj rakavih obolenj. To tveganje je potrebno
upostevati pri osebah s CP, ki se vkljuCujejo
v Sportne dejavnosti, Se posebno pa takrat,
kadar si odrasla oseba s CP zeli zvklju¢evanjem
Sele zaceti.

Zakljucek

Ob upostevanju funkcijskih ~ zmoznosti
otroka in odraslega s cerebralno paralizo je
vkljucevanje v razlicne Sportne dejavnosti
ne le mozno, temve¢ zelo pomembno za
celostni razvoj, ki vklju¢uje tudi razvoj
samozvesti, socialnih vescin, delovnih navadin
upostevanja navodil ter sodelovanja. Priizbiri
Sporta za otroka je potrebno upoStevati vec
dejavnikov kot je starost otroka, osebniinteres,
temperament, telesne znacilnostiin funkcijske
zmoznosti, urnik ostalih obveznosti otroka in
druzine, stroske in drugo. Pri odraslih osebah
s cerebralno paralizo je potrebno upoStevati
tudi dejavnike za razvoj kardiovaskularnih
boleznialimordaze prisotne znake teh bolezni.
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Povzetek

Posledice mozganske kapi (MK) so lahko vecpla-
stne, izrazene v manjsi ali ve¢ji meriin zajemajo
motnje gibalnih sposobnosti, motnje zaznava-
nja, spoznavnih sposobnosti in misljenja, tezave
na custvenem podrocju in osebnostne spremem-
be. BoljSa telesna zmogljivost lahko pripomore
k boljSemu funkcijskemu stanju ljudi po MK in
njihovemu sodelovanju v zivljenjskih okolisci-
nah.Telesnovadbo in Sportne aktivnosti nacrtu-
jemo glede na funkcijske zmoznosti ¢loveka, ki
je prebolel MK, njegovo telesno zmogljivost, za-
nimanje in dostopnost. Po strokovnih smernicah
je najbolj primerna skupinska telesna vadba, ki
vkljucuje aerobno vadbo invadbo zaizboljSanje
misi¢ne moci/ jakosti in gibljivosti. V prispevku
so prikazana priporocila za odmerjanje telesne
vadbe (pogostnost, intenzivnost in trajanje) pri
ljudeh po MK glede na vrsto vadbe. Zaradi zna-
Cilnosti posledic MK in morebitnih spremlja-
joCih bolezni pa morata biti vadba in izvajanje
Sportnih aktivnosti individualno prilagojena in

nadzorovana.
Kljucne besede

mozganska kap, telesna vadba, strokovne
smernice

Mozganska kap in vecplastnost njenih
posledic

Mozganska kap (MK) je svetovnizdravstveni pro-
bleminvodilnivzrok zmanjsanezmoznosti odra-
slih (1). VSlovenijije letnaincidenca MK ocenjena
na 220/100.000 prebivalcev (pribliznost 4400 ljudi

dozivi MK na leto) (2).

Posledice MK so lahko vecplastne in zajemajo
motnje gibalnih sposobnosti zaradi zmanjsane
misicne moci, koordinacije gibanja, ravnotezja,
motnje zaznavanja, vida, sluha, tezave pri spo-
razumevanju, motnje spoznavnih sposobnosti,
pozornosti in misljenja, reSevanja problemoy,
nacrtovanja, tezave na ¢ustvenem podroc¢ju in
osebnostne spremembe, bole¢ine, moteno nad-
zorovanje vode in blata ter spolnih funkcij (3). Z
drugimi besedami, MK ne vpliva samo na spo-
sobnost gibanja, pa¢ pa tudi na to, kako ¢lovek
razmislja, Cuti, funkcionira.

Ljudje, ki so preziveli MK imajo socasno tudi
Stevilne druge bolezni. Lahko so bile prisotne
ze pred MK, ali pa se jih ugotovi Sele ob MK.
NajpogostejSe spremljajoce bolezniso hiperten-
zija, kroni¢na atrijska fibrilacija, hiperlipidemija
in sladkorna bolezen. Cetrtina bolnikov trpi tudi
zaradi artroze velikih sklepov (3). Dvajset odstot-

kov bolnikov ima Ze pred nastopom MK zmerno



do hudo stopnjo zmanjSane zmoznosti funkci-
oniranja, 10 odstotkov je dementnih (4). Poleg
tega bolniki po preboleli MK uzivajo razli¢na
zdravila, ki lahko vplivajo na njihovo fizi¢no ali
psihi¢no zmoznost.

Telesne in psihosocialne posledice MK so torej
kompleksnein dolgotrajne. Ljudje dozivljajo raz-
licne omejitve pri dejavnostih in sodelovanju v
zivljenjskih situacijah. Najvec tezav navajajo
zaradi slabSe mobilnosti (58%), utrujanja (52%),
slabSe koncentracije (45%) ali padcev (44%) (4).

Pomen telesne aktivnosti za
preprecevanje sréno Zilnih in mozgansko
zilnih bolezni

Telesno dejavni ljudje imajo od 25 do 30 odstot-
kov nizje tveganje za pojav MK ali smrtzaradi nje
v primerjavi z ljudmi, ki niso telesno dejavni (5).

Priblizno 30 odstotkov bolnikov po MK dozivi po-
novno kap.V prvih petih letih lahko pricakujemo
ponovitev MK tudi pri10 odstotkih mlajsih od 50
let. Pet odstotkov bolnikov v prvem letu po MK
dozivi tudi miokardni infarkt, trije odstotki ka-
sneje (6). Zdravstveni delavci si skupaj z ljudmi,
kiso preziveli MK, zato prizadevamo ne samo za
¢im boljso rehabilitacijo temvec tudi za ucinko-
vito sekundarno preventivo mozgansko Zilnih in
sr¢no zilnih bolezni.

Na spremenljive dejavnike tveganja lahko vpli-
vamo s farmakoloskimi ukrepi, kirurskimi posegi
in vedenjskimi spremembami. Te zajemajo spre-
membe Zivljenjskega sloga (telesno neaktivnost,
debelost, prekomerno uzivanje alkoholain zdra-
vil, kajenje, arterijsko hipertenzijo). S celovito se-
kundarno preventivo po MK, vklju¢no s primerno
telesno dejavnostjo, lahko zmanjsamo tveganje
za ponovno MK do 8o odstotkov (7).
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Telesna zmogljivost ljudi po mozganski
kapi

Telesna zmogljivost ljudi po MK je pogosto niz-
ka. Objektivne meritve kazejo, da ljudje po MK
veC kot 80 odstotkov ¢asa prezivijo sede (8). Tudi
pri ljudeh, ki imajo po MK dobre funkcijske spo-
sobnosti, je fizicna aktivnost pod ravnijo, ki jo
dosegajo zdravi vrstniki (9). Nizka raven telesne
zmogljivosti je lahko posledica telesne nedejav-
nosti pred MK, nevroloske okvare ali telesne ne-
dejavnosti po MK (9).

V primerjavi z zdravimi je vzdrzljivost sr¢no zilne-
gasistemamerjenazVO2max polovi¢na (50-60%).
Moc¢ misSic doseze po MK od 40 do 60 odstotkov
normativnih vrednosti. Po MK je sicer okvara obi-
¢ajno boljizrazita po polovici telesa (hipotrofija
misic, zvecanje mascevja znotraj misice, preobli-
kovanje pocasnih misi¢nih vlaken v hitravliakna,
ki so hitreje utrudljiva, manjse Stevilo kapilar v
misicnem vlaknu, prisotnost vnetnih substanc
- citokinov), vendar pogosto ugotovimo zmanj-
sano misi¢no moc in jakost tudi na neokvarjeni

strani(9).

Slabso telesnozmogljivost lahko povzrocajo tudi
spremljajoce bolezni, predvsem boleznisrca, pa
tudi fizioloSke spremembe po MK (poleg spre-
memb misi¢nih vliaken, nepravilnosti v metabo-
lizmu glukoze in inzulina, motnje v delovanju
vegetativnegazivCevjaindihalnegasistema)(10).

Ocenjujejo, da se od 38 do 77 odstotkov ljudi po
MK prekomerno utruja(11), kar ni nujno posledi-
ca zmanjsane telesne zmogljivosti zaradi nede-
javnosti. Utrujanje je lahko tudi posledica MK v
podrocju frontotalamostriatnega sistema zaradi
okvare nevronskih povezay, ki jih zajema sistem
pozornosti (sploSna pozornost) (12).
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Slaba vzdrzljivost sréno-zilnega sistema zmanj-
Suje sposobnosti za izvajanje dejavnosti vsako-
dnevnegazivljenja, omejuje sposobnost za hojo
zunaj domovanja, poveca nevarnost za padce,
povzroca odvisnost od drugih in zmanjSuje ka-
kovost zivljenja ljudi po MK (13). Manj verjetno je
tudi, da se ¢lovek, kije oslabelinima pridruzene
omejitve, vkljucivdruzbo ali opravlja zahtevnej-
Se Zivljenjske dejavnosti.

Pozitivni u€inki telesne vadbe pri ljudeh
po mozZganski kapi

S telesno vadbo in dejavnostjo je mozno na raz-
licne nacine vplivati nazmanjsano zmoznost |ju-
di MK (4). Glede na to, da je telesna vadba kom-
pleksni postopek z raznovrstnimi ucinki, lahko
pricakujemo, da s posamezno vrsto telesne vad-
be lahko vplivamo na vec funkcijskih tezav, ki so
posledica MK.

Dokazano je, da telesna vadba po MK izboljsa
telesno vzdrzljivost, sposobnost hoje in miSic-
no moc zgornjih udov. Manj dokazov je o pozi-
tivnih ucinkih na misicno moc spodnjih udov.
Zaenkrat ni dovolj raziskano, Ce s telesno vadbo
lahko ucinkovito preprecujemo padce bolnikov
po MK. Ob rednitelesnivadbise priljudeh po MK
zmanjSajo simptomidepresije,izboljSajo doloce-
neizvrSilne sposobnostiin spominske funkcije in
z zdravjem povezana kakovost zivljenja. Zmanjsa

se tudi utrudljivost po MK (5).

Nacrtovanje telesne vadbe in Sportnih
aktivnosti za ljudi po mozganski kapi

Sodobne smernice za rehabilitacijo bolnikov
po MK vkljucujejo med postopke za izboljsanje
motori¢nih funkcij aerobno vadbo in vadbo za
izboljSanje misi¢ne moci/jakostiin gibljivosti (s).

Z redno aerobno vadbo bolniki po mozganski
kapi lahko pomembno izboljSajo telesno zmo-
gljiivostin uc¢inkovitost pri hoji, s tem zmanjsajo
tveganje za padce, izboljsajo funkcijsko neodvi-
snost. Vadba proti uporu je pomembna za vecjo
neodvisnost pridnevnih dejavnostih, vaje za raz-
tezanje za izboljSanje gibljivosti sklepov in pre-
preCevanje deformacij sklepov, zivtno misi¢na
vadba izboljsa ravnotezje in koordinacijo.

Pri ljudeh po MK moramo biti posebej pozorni
na intenzivnost vadbe. Pred pricetkom telesne
vadbe naj bi kandidat opravil pregled pri specia-
listu internistu ali kardiologu, EKG, meritve krv-
nega tlaka in osnovne laboratorijske preiskave.
Ce je mozno ob zmanjsanih zmoznostih gibanja
in kognitivnih sposobnostih po MK, je priporo-
¢eno tudi obremenitveno testiranje. Idealno je,
da ciljni sr¢ni utrip (fSU) med vadbo (optimalna
intenziteta aerobnega treninga) temelji na dose-

[V

Vtabeli1so prikazana priporocilaza odmerjanje
telesne vadbe (pogostnost, intenzivnost in tra-
janje) priljudeh po MK glede na vrsto vadbe (5).

Za ljudi po MK se kot za druge vadbo lahko na-
Crtuje glede na njihove funkcijske zmoznosti,
telesno zmogljivost, zanimanje in dostopnost.
Poteka lahko v dvorani ali na prostem, individu-
alno ali skupinsko. BoljSo motivacijo udelezen-
cev lahko dosezemo z novimi aktivhostmi ali so-
delovanjem bolnikovega partnerja ali vadbo ob
glasbi. Vztrajnost pri vadbi lahko spodbujamo s
tem, da udelezenec prejme priznanje, ko doseze
cilj, ali sipomagamo s sodobno tehnologijo, npr.
interaktivnimi racunalniskimiigrami, ki vkljucu-
jejo telesno aktivnost (15).
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Tabela 1: Odmerjanje vadbe za bolnike po MK glede na vrsto vadbe, pogostnost, intenzivnost

intrajanje

Vrstavadbe

Smernice za predpisovanje vadbe (pogostnost,
intenzivnost, trajanje)

Aerobna vadba (aktivnost velikih misic,
npr. hoja, kolo, ro¢no kolo - Ce je potrebno,
se aktivnostiizvajajo sede)

« 55-80% najvisjega fSU

« 3-5krat/teden

« 20-60min/seanso (ali vet seans po 10 min)
« 5-10 min aktivnosti ogrevanjain ohlajanja

Vadba za misi¢no moc/jakost (vaje proti uporu
zazg,sp.ude, trup, obremenjevanje protisili teze,
elasti¢ni trakovi, vzmeti, Skripci)

Kroznavadba

Funkcionalna vadba

« 1-3serije 10-15 ponovitev 8-10 vaj, ki zajemajo
glavne misi¢ne skupine pri
50-80% maksimalne misi¢ne jakosti

- 2-3krat/teden

« scasoma postopno vecanje obremenitve

Gibljivost (vaje zaraztezanje za trup, zg.
insp.ude

- statiCnoraztezanje, zadrzatiza10-305.
- 2-3krat/teden (predali po aerobnivadbi ali
vadbi za miSi¢no moc¢/jakost

Zivénomisi¢na vadba (vaje za ravnoteZje,
Tai-chi, Joga, rekreativne aktivnosti,
interaktivne racunalniskeigre)

« dopolnilno priaerobnivadbiin vadbiza
misino moc¢/jakostin gibljivost
« 2-3krat/teden

Velikokrat si ljudje, ki so bili pred MK Sportno
aktivni, zelijo vrniti k Sportu, ki so ga gojili, kar
je seveda odvisno od njihovih funkcijskih zmo-
znosti. Sportne aktivnosti je potrebno ali prila-
goditi aliizbrati nove, primernejSe. Priporocene
sportne aktivnosti, ki so po potrebi prilagojene
so: hoja, poCasen tek, plavanje, vodna aerobika,
kolesarjenje, fitnes, krozna vadba v telovadnici,
ples, namizni tenis, lazji skupinski Sporti, joga,
pilates, jahanje, golf.

Podobno kot prizdravih ljudeh velja, da je za pre-
precevanje poSkodb pomembno ogrevanje (npr.
10 min pocasne hoje) in ohlajevanje (znizanje
intenzivnostivadbe), s cimer se pocasi zniza fSU,

terraztezanje. Posebno pozorni moramo biti tudi
na to, da clovek, ki je prezivel MK, pravocasno
prepozna utrujenost, se izogiba bolecini in ima
dneve pocitka (5).

Motivacijski dejavniki in ovire za telesno
vadbo ljudi po MK

Redno telesno vadbo (ustrezne intenzivnosti in
pogostnosti) priljudeh po mozganski kapilahko
ovirajo Stevilnidejavniki. Med osebne dejavnike
sodijo depresija, utrujanje, nezainteresiranost,
slabSe dojemanje samoucinkovitosti, negativne
vrednote v zvezi s telesno vadbo, strah (pred
padcem, ponovno mozgansko kapjo). Med
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okoljskimi dejavniki so pomembni podpora
druzine ali socialne mreze, razpolozljivost
vadbenih centrov, transport in stroski vadbe
(5). Posebej je potrebno poudariti tudi znanje
zdravstvenih delavcev o pomenu in moznosti
telesne vadbe za ljudi po MK in njihovo
pripravljenost predajati te informacije bolnikom

in njihovim svojcem.

Nevarnosti telesne vadbe pri ljudeh po
mozganski kapi

Telesnavadba priljudeh po MK prinasa tudi dolo-
¢eno tveganje. Vraziskavah na to temo neljubih
dogodkov ve¢inoma niso sistemati¢no spremlja-
li, smernice zavadbo pa temeljijo na predpostav-
ki, da koristi vadbe presegajo tveganje (5). Kot pri
zdravih, so pri ljudeh po MK najpogostejSe po-
Skodbe misicno skeletnega sistema, posebej za-
radiveljega tveganja za padec. Vraziskavah o te-
lesnivadbi, v katerih so belezili padce, je 13 do 25
odstotkov udelezencev po preboleli MK utrpelo
padec. Tveganje za druge vrste zapletov je velje
pri ljudeh z ishemi¢no boleznijo srca, ki so bili
pred MK telesno malo ali nedejavni. Najresnejsi
zaplet privadbije nenadnisréni dogodek (akutni
koronarnisindrom, motnje ritma, v redkih prime-
rih sréni zastoj) (16).

Neljube dogodke med telesno vadbo je potreb-
no v ¢im vecji meri prepreciti. Programi telesne
vadbe za ljudi po MK naj bi torej temeljiti na pre-
sejalnem testiranju in ocenjevanju, vadba naj
bi potekala pod strokovnim nadzorom s hkra-
tnim izobrazevanjem bolnikov. Po smernicah bi
morali biti vaditelji, ki vodijo telesno vadbo za
ljudi po MK, posebej izobrazeni o MK in njenih
posledicah.

Zakljucek

Boljsa telesna zmogljivost lahko pripomore
k boljsemu funkcijskemu stanju ljudi po
MK in njihovemu sodelovanju v Zivljenjskih
okolis¢inah. Zaradi vecplastnosti posledic MK
in morebitnih spremljajocih bolezni pa morata
biti vadba oz. izvajanje Sportnih aktivnosti
individualno prilagojenain dobro nadzorovana.
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Enake moznostiin inkluzijav judu

Viktorija Pe¢nikar Oblak, JoZef Simenko, Mateja Videmsek & Damir Karpljuk,

Fakulteta za Sport

lzvlecek

Sposobnost gibanja in moznost vkljuCevanja
vseh ljudi v Sportne aktivnosti ne glede na nji-
hove psihofizitne sposobnosti je klju¢no za
zdravo druzbo in dobro pocutje posameznika.
Kljub spodbudnim in pozitivnim usmeritvam,
kiizhajajo iz sprejetih dokumentov na evropski
in nacionalniravni, kot je na primer dokument
Komisije evropskih skupnostiz naslovom Bela
knjigavSportu (2012), je Sportnih programov za
osebe s posebnimi potrebamimalo. Inkluzija je
trend, ki se uveljavlja na vseh Zivljenjskih po-
drocjih (Solanje, zaposlitev, prosti ¢as). Sport
zaradi temeljnega pozitivnega izhodisca za
zdravje in dobro pocutje ljudi, predstavlja Si-
roko polje za ustvarjanje pogojev enakih mo-
znosti Sportnikov z raznolikimi sposobnostmi
in za polno uresnicitev inkluzije. Primer dobre
prakse je inkluzija v judu, ki ze prek dvajset
let omogoca enakovredno vkljucevanje vseh
Sportnikov.

Kljuéne besede

inkluzija, Sportniki s posebnimi potrebami,
Sport za vse, enake moznosti, etika borilnih
sportov, inkluzivni judo, raznolike sposobno-
sti, Sportni klubi.

Uvod

Sport je pomemben segment, skozi katerega
se lahko osebe s posebnimi enakovredno

vklju€ujejo v druzbo in si pridobivajo
druzbeno priznanje. Inkluzija je proces, Ki
odpira vrata enakih moznosti za vse ljudi, ne
glede na njihove psihofizitne sposobnosti.
Inkluzija v Sportu pomeni odpiranje vrat tako
obicajnih, kot specializiranih Sportnih sredin,
kjer lahko Sportniki s posebnimi potrebami
enakovredno drugim Sportnikom, ki so brez
posebnih psihofizi¢nih ovir, izbirajo programe
in dejavnosti ter se med razli¢nimi ponudbami
na trgu svobodno odlocajo, katera Sportna
panoga ali Sportno drustvo jim ustreza tako
iz vidika izbranega priljubljenega Sporta, kot
logistike (blizina prebivanja) ter finan¢nih
zmoznosti. Moznost izbire je torej temeljni
pogoj za inkluzijo.

Z vkljuCevanjem pripadnikov segregiranih
skupin v Sportna drustva se vecajo moznosti
za njihovo inkluzijo v druzbo. V Smernicah
za Sport in rekreacijo invalidov je zapisano:
»Vklju¢enost Sportnikov invalidov v drustvo
pomaga premagovati predsodke in strahove
pred to populacijo, ki so predvsem posledica
nepoznavanja Zivljenja invalidov zaradi
njihove socialne izoliranosti, kar velja
tako za otroke kot tudi odrasle. Spodbuja
tudi medsebojno druZenje in spoznavanje
na drustvenih prireditvah, kar pomeni
polnopravno socializacijo invalidov. Za
druStvo oziroma ponudnika S$porta in
rekreacije to v konc¢ni fazi pomeni boljso



podobo v okolju v katerem se nahaja, saj
preko raznovrstnosti programov skrbi za
dobrobit celotne populacije« (Mihorko,
Strumbelj, Cander, Cimerman Sitar, 2014, str. 6).

Poudarjanje sposobnosti Sportnikov
namesto oviranosti

Izhajamo iz staliS¢a, da imamo vsi ljudje
doloCene posebne potrebe in razli¢ne psiho-
fizitne sposobnosti. Te osebne lastnosti in
fizicna stanja lahko v spodbudnem okolju
prek interakcije z drugimi nadgrajujemo
in tako oblikujemo bolj eti¢no druzbo, pri
¢emer se zavedamo, da morata druzba in
politika poskrbeti za ustrezne okolis¢ine. Da
bi poudarili moci in sposobnosti Sportnikov
judoistov ne glede na njihovo oviranost,
bomo uporabljali besedne zveze, ki se vse bolj
uveljavljajo tudiv svetu. Namesto invalidi (ang.
»invalid« pomeni neveljaven), hendikepirani
(ang.»handy cap« pomeni prosjaka), Sportniki
s posebnimi potrebami (te imamo vsi ljudje),
bomo uporabljali besedni zvezi judoisti z
raznolikimi sposobnostmi. V tuji literaturi se
vse bolj uveljavlja besedna zveza »athletes
with additional needs« (KidsMatter, 2017), kar
bi lahko prevedli kot »Sportniki z dodatnimi
potrebami«ali»athletes with diverse abilities,
kar bi pomenilo »Sportniki z raznolikimi
sposobnostmi«, kar Se bolj utrjuje pozitivhe
vidike posameznika (Diverse Abilities, 2018).
Kadar so ljudje del  obic¢ajnih Sportnih
sredin govorimo v prvi vrsti o Sportnikih.
Po nacelih normalizacije (Brandon, 1990) in
enake obravnave se bolezen ali stanje pri
Sportniku izpostavlja Sele tedaj, ko ga to
ovira prinadaljnjem Sportnem udejstvovanju.
Po socialnem modelu definicije oseb z
oviranostjo (angl. »persons with disabilities«),
ki je bila sprejeta s strani Zdruzenih narodov
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(ZN) in Evropske skupnosti gre za koncept, ki
se nenehno razvija. Zavirsek (2000) v knjigi
Hendikep kot kulturna travma opozarja
na Stevilne pasti in dileme v povezavi z
uporabo terminologije in pravix Hendikep je
kulturna travma, ki se prenasa z govorico.«
Catinovi¢-Vogrin¢i¢ (2008) poudarja pomen
uporabe jezika in pravi« Tudi mi potrebujemo
besedo, ki presega razlikovanje med »nami«
in »njimi«, pojem, ki zajame posebnost
sodelovanja v socialnem delu.« Organizacija
YHD (Fajdiga in Zivkovi¢, 2013) v Manifestu
Neodvisnega zivljenja izpostavlja, da se skusa
hendikepiranim  posameznikom  odvzeti
pravica kreiranja lastnih odlocitev prek
ideologije znanstvenih klasifikacij, ki temeljijo
na medicinskem diskurzu.

Spodbujanje vkljucevanja oseb s
posebnimi potrebamiv obi€ajnein
specializirane Sportne sredine

Vkljucevanje Sportnikov z raznolikimi sposob-
nostmi v obicajne Sportne sredine na vseh
nivojih, tako rekreativnih kot vrhunskih, la-
icnih in profesionalnih, v vseh starostnih ob-
dobjih in v vseh Sportnih panogah, je eden od
temeljnih nacionalnih in evropskih interesov.
Enakopravno vkljucevanje vseh ljudi v Spor-
tne dejavnosti je z vidika drzavnih in medna-
rodnih usmeritev zapisano v dokumentih, kot
so Nacionalni program Sporta v RS 2014-2023,
Akcijski program za invalide 2014-2021, Bela
knjiga o Sportu, Strategija EU o invalidnosti
2010-2020, Konvencija o pravicah invalidov in
drugih.

Nacionalni program Sporta v Republiki
Sloveniji od 2014 do 2023 leta (v nadaljevanju
NPS) deli programe na Stiri podrocja in sicer:
Sport v vzgojno-izobrazevalnem sistemu,
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prosto¢asna $portna vzgoja in obstudijske
Sportne dejavnosti, tekmovalni Sport ter
Sport oseb z drugacénimi zmoznostmi. Koncni
cilj vseh podrocij je Sport za vse, ki se izvaja
na nivoju Sportne rekreacije, pri Cemer je
potrebno poudariti, da pri tem pomemben
del ljudi vadi zunaj Sportnih organizacij.
»Posamezne oblike Sporta imajo razli¢ne
cilje in so programsko prilagojene razli¢nim
skupinam ljudi, njihovim zmoZnostim (znanju,
sposobnostim, lastnostim in motivaciji) in
njihovi starosti. Sportni programi, kot najbolj
viden del Sporta, predstavljajo praviloma
strokovno organizirano in vodeno Sportno
vadbo« (NPS RS, 2014, str. 13).

V dokumentu Komisije evropskih skupnosti (v
nadaljevanju Komisija) z naslovom Bela knjiga
v Sportu (2012) je na treh mestih opredelje-
na zascita invalidov in opredeljuje, da Sport
vkljuCuje vse drzavljane ne glede na spol, raso,
starost, invalidnost, vero ali prepricanje, spol-
no usmerjenost in socialni ali ekonomski po-
lozaj. Poudarja, da Sport pomembno pripeva
k gospodarski in socialni povezanosti in bolj
integriranim druzbam. Vsi drzavljani morajo
imeti moznosti za Sport. Zato je treba oprede-
liti specificne potrebe in polozaj slabSe zasto-
panih skupin, upoStevati pa je treba poseben
vpliv, ki ga ima lahko Sport na mlade, invalide
in osebe iz socialno Sibkejsih okolij. Komisija
spodbuja drzave ¢lanice in Sportne organiza-
cije k prilagoditvi Sportnih infrastruktur na tak
nacin, da bodo upostevale potrebe invalidov.
Za namene sprejema invalidov se bo spodbu-
jalo usposabljanje trenerjev, prostovoljcev in
osebja klubov in organizacij. V okviru posveto-
vanj z zainteresiranimi stranmi si bo Komisija
Se posebej prizadevala za ohranitev dialoga s
predstavniki Sportnikov invalidov.

Pomembno okolje za Sportnike z motnjo v
dusSevnem razvoju predstavlja tudi Specialna
olimpiada, ki ima svoje zacetke v Sestdesetih
letih prejSnjega stoletja, ko je americ¢anka
Eunice Kennedy Shriver zacela s prvimi
tabori. Julija, 1968 leta so se tako odvile prve
Mednarodne igre Specialne Olimpiade v
Chicagu (Illinois, ZDA). Juda tedaj Se niso
Steli za primerno Sportno disciplino »za ljudi
z motnjami v duSevnem razvoju, ker lahko
ogrozinjihovo varnostin zdravje« (Vute, 1999,
str. 143).

Nacin ustreznega vklju€evanja oseb s poseb-
nimipotrebamiiscejo tudispecializirane usta-
nove. Tako je bila opravljena raziskava znotraj
vecCletnega festivalalgraj se zmano, ki ga orga-
nizira Center Janeza Levca, vzgojno-izobraze-
valna ustanova namenjena vzgoji in izobraze-
vanju ter usposabljanju otrok in mladostnikov
s posebnimi potrebami, predvsem ucencev z
motnjami v duSevnem razvoju in avtizmom.
Vprasalniki so bili namenjeni mentorjem in
prostovoljcem, ki so sodelovali na festivalu.
Na podlagi prikazanih ugotovitev lahko skle-
pamo, da ideja o vkljucitvi v obstojeci sistem
izobrazevanjalahko uresnicitudi posebnaizo-
brazevalna ustanova, kar prispeva svoj delez k
ustvarjanju bolj vkljuCujocCe skupnosti (Jeznik,
Mazgon in Skubic Ermenc, 2017).

Obstaja veliko nacinov za vkljuCevanje invali-
dov v Sport. V¢asih invalidi zelijo sodelovati v
aktivnostih zdrugimiinvalidiin vcasih se lahko
odlocijo zasodelovanje pridejavnostih z nein-
validi. Kako se invalidi udelezujejo aktivnosti,
je odvisno od njihove lastne motivacije, vrste
dejavnosti, njihove sposobnostiin ravni pripra-
vljenosti ter kako se dejavnost lahko spremeni

in prilagodi (Kerrin Stafford, 2005).



Sport za vse, integracija in inkluzija

Slogan »3port za vse« Ze najmanj dve desetle-
tji uspeSno zdruzuje ljudi. (Doupona Topic in
Petrovic, 2007). Eden od temeljnih konceptov
enakovrednega vkljuCevanja je koncept per-
spektive moci (Saleebey, 1997). Flaker (2017)
poudarja, da krepitev moci ni psiholoSka vaja,
psihi¢ni body building, ampak je posredovanje
moci, kinam jo je podeliladruzbain porajanje
mocis skupnostno akcijo.

Raziskave na podrocju enakovrednega vkljuce-
vanja sportnikov z raznolikimi sposobnostmi
v razli¢ne Sportne panoge so kljub temu ma-
loStevilne (Sambolec, 2012). Potrebno je za-
gotoviti vecji obseg popisa njihovih izkusenj,
pozitivnih in negativnih, fizi¢nih, strukturnih
in socialnih, da bi lazje zagotavljali ustrezne
pogoje (Kiuppis, 2016).

Inkluzija v Sportu pomeni $port oseb z razlic-
nimi zmoznostmi. Temelji na enakih mozno-
stih zavse Sportnike. Glavni ciljiNacionalnega
programa S$porta v Republiki Sloveniji (2014)
na podroc¢ju vkljucevanja otrok in mladine s
posebnimi potrebamiininvalidov so:izboljsa-
ti povezave med Solami, Sportnimiin drugimi
drustvi, ki izvajajo programe za otroke in mla-
dino s posebnimipotrebami, izboljsati poveza-
ve med SportnimidruStviin dobrodelnimi dru-
Stvi, ki izvajajo programe za invalide, vzposta-
viti sSport invalidov na lokalni ravni, povecati
Stevilo Sportno dejavnih invalidov, vkljucenih
vSportne programe na podroc¢ju Sportne rekre-
acijein tekmovalnega Sporta za 200 %.

Za popolno inkluzijo je potrebno ustvarjanje
okolij, kjer vsi akterji (posamezniki, druzine,
drzavni sistemi, politika) delujejo v smeri
enakovrednega vkljucevanja. Rutar (2010)
navaja, da: »inkluzija ne more biti drzavno
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vklju€evanje ljudi s posebnimi potrebami v
druzbeno Zivljenje, saj so ljudje s posebnimi
potrebami v druzbeno Zivljenje vselej ze
vklju€eni.« (str.168).

lzvedena je bila zanimiva raziskava na podro-
¢ju socialne vkljucenosti invalidov v boksu in
kapoeirus primerjalno etnografsko vecplastno
metodo osredotocenosti (Meziani, 2016), ki za-
kljuCuje, da socialno vprasanje nile vprasanje
uvajanja novih norm, temvec Se veg, je ideal
vklju€ujoce druzbe, ki predlaga novo vrsto pro-
cesa socializacije brez socialnih ovir. Vendar
pa ima izvajanje nacela vklju¢evanja razli¢ne
posledice.

Kljub izjemnim sposobnostim in opisanim ka-
pacitetam ljudis posebnimi potrebamiza zmo-
znost sobivanja, menimo, da je potrebno in-
kluzivho druzbo na novo zgraditi. Zgodovinski
pregled obravnave ljudi z raznolikimi sposob-
nostinam kaze, da smo jih loCevali, zapirali za
Stiri stene gradov in odmaknjenih, osamljenih
krajev, dale¢ od pogledov.

Ekskiluzija Integracija

ey

INKLUZLJA

Grafi¢ni prikaz ekskluzije, integracije in inkluzije
(Mihorko idr,, 2014).

Suc, Bukovec in Karpljuk (2017) navajajo, da se
mora sodelovanje med razli¢nimi strokovnjaki
na podrocju oseb s posebnimi potrebami
okrepiti, ¢e zelimo, da bomo inkluzijo lahko
v celoti implementirali, kar pa bo zahtevalo
pomembne organizacijske, kulturne in tudi
osebne preobrazbe.
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Inkluzivni judo v luci etike borilnih
Sportov

Etika borilnih Sportov temelji na vrednotah,
kot so sposStovanje, poStenje, zaupanje, red,
disciplina, vzajemnost, skromnost, potrpe-
Zljivost in od vadeCega zahteva umirjenost,
osredotocenost in vztrajnost. »Eti¢na nacela
juda so pravila lepega obnasanja, ki temeljijo
na medsebojnem spoStovanju in sodelovanju,
s tem pa krepijo medcloveske odnose in clo-
veske vrednote« (Stavrev, 2014, v Cu$, 2004).
Nacela v judu, kot so »popusti, da bi zmagal,
vzajemna pomoc in uporaba najmanjse moci
zanajvecjiucinek nisovtkanalevsam trening,
temvec gre za zivljenjske nauke, ki jih judoist
uresnic¢uje navseh podrocjih tako v formalnih
(Studij, delo) kot v neformalnih (druzina, prija-
telji, ipd.) aktivnostih (Murata, 2005).

Zacetki inkluzije v judu segajo v petdeseta
leta prejSnjega stoletja, ko je v Angliji zacela
trenirati skupina slepih judoistov. Kasneje se
jeinkluzivnijudo razsiril tudivdruge evropske
drzaveinsicervFrancijo, Nizozemsko, Nemcijo
indruge.

V Sloveniji so leta 1994 v Kopru in Portorozu
zacelitreniratijudoistiz motnjamiv duSevnem
razvoju (MesSko, MaroSek in Ocko, 2007). Leta
2004 je bil v okviru mednarodnega tekmovanja
inkluzivnega juda v Sloveniji organiziran
seminar na temo inkluzivnega juda. Nekateri
sodniki so takrat opravili licenco za sodnika
inkluzivnega juda. V okviru Judo zveze
Slovenije Ze vel kot deset let obstaja Stiri
¢lanska Komisija za inkluzivni judo, ki skrbi za
strokovni razvoj panoge. Judo zveza Slovenije
je v letu 2017 izvedla prvo drzavno prvenstvo
vinkluzivnem judu in je enakovredno potrdila
sistem tocCkovanja. To uradno priznanje
odpira vrata v uradne tekmovalne sisteme in

financiranje na visjem nivoju kot je Olimpijski
komite Slovenije - Zveza Sportnih zvezin Zveza
za Sport invalidov Slovenije - Paraolimpijski
komite. Uveljavljanje koncepta »juda za vse,
ki vkljuCuje judo navduSence z raznolikimi
sposobnostmi  omogo¢amo  vadbo  in
tekmovanje vsem judoistom, ki to zelijo; tako
tistim, ki imajo doloCene bolezni, kot tistim,
ki imajo doloCena psiho-fizitna stanja zaradi
katerih je potrebno vadbo juda prilagoditi.

Skozi pregled zgodovine Sporta invalidov je
opaziti, da sta vrsta in stopnja invalidnosti
tista, ki omogoca ali zapirata pot dolo¢enim
Sportnim panogam in psiho-fizi€nim stanjem
posameznika. Paraolimpijski Sporti denimo
vecinoma vkljuCujejo telesno ovirane Sportni-
ke. Specialna olimpijada vklju€uje Sportnike z
motnjo v duSevnem razvoju pri Cemer locCi Stiri
stopnje(lazja,zmerna, tezjain tezka)in v svoje
programe vkljucuje vse razen Sportnike zlazjo
motnjo. DoloCeni Sportniki z raznolikimi spo-
sobnostmitako ne spadajo v nobeno kategori-
jo. Tu se lahko znajdejo Sportniki po poskodbi
glave, Sportnikis tezavamiv duSevnem zdravju
indrugizdoloCenimiboleznimiin stanji kot je
na primer paraliza.

V judu je uradni tekmovalni sistem urejen le
zaslepejudoiste, sajjejudo zaslepe paraolim-
pijski Sport. Oktobra 2017 je v Nem(iji v okviru
paraolimpiskega zdruzenja potekalo prvo sve-
tovno prvenstvo za judoiste z intelektualno
oviranostjo, ki so sposobni trenirativ obicajnih
skupinah, brez prilagoditev.V slovenskem judu
se skozizgodovino potrjuje, daje judoizreden
Sport, kilahko omogocavarnoin zdravo vadbo
prav vsem.

Ugotavljamo, da triindvajsetletna zgodovina
slovenskega inkluzivnega juda prinasa
izkuSnje in znanja v praksi, primanjkuje pa



strokovne literature, zapisov, testiranj in
meritev. Na podro¢ju meritev in testiranj v
inkluzivnem judu v Sloveniji smo nasli Stiri
raziskave: Osem gibalnih testov (MasleSa, 2013),
Vaje za ravnotezje (Tatalovic, 2014), Specialni
judo fitnes test (Simenko, 2015) ter Merjenje
stiska pesti (Pec¢nikar, Karpljuk in Simenko,
2016). »lzdelava testov je iziemno pomembna,
tako zaradi ugotavljanja gibalnih znacilnosti
posameznikov z motnjo v duSevnem razvoju,
ki se ukvarjajo z borilnimi Sporti, kakor tudi
z vidika testiranja in grupiranja, ki bi se
lahko izvajala tudi v klubih in ne ve¢ samo
neposredno pred samimi tekmovanji. Tovrstna
organizacija omogo¢a pomemben casovni
prihranek za organizatorja ter energijski,
pozornostni in motivacijski prihranek za
vadele« (Maslesa, 2013, str. 117).

Zakljucek

Sootamo se s skopim izborom Sportov,
v katere se lahko vkljucijo Sportniki z
raznolikimi  sposobnostmi. Za ustrezno
stopnjo vklju¢enosti vseh S$portnikov je
potrebno sodelovanje mnogih akterjev, kot so:
politika, nacionalni resorji, lokalne skupnosti,
druzine in posamezniki. Z dokumentiranjem
neenakosti ne  zelimo  prispevati h
kontroliranju in upravljanju Sportnikov z
raznolikimi sposobnostmi, temvec nasprotno,
prepricani smo, da se je mogoce boriti proti
revscini in socialni izkljuCenosti ter da se je
mogoce izogniti nevzdrznim neenakostim,
Ce za to obstaja politi¢na volja (Abrahamson,
1997). Podatkov o dejanskem Stevilu vkljucenih
Sportnikov z raznolikimi sposobnostmi ni. Po
podatkih SURS (2014) nimamo niti podatkov o
Stevilu oseb z oviranostjo v Sloveniji. Je pa to
Stevilo ocenjeno na od 160.000 do 170.000 0seb
(delovnih invalidov, otrok in mladostnikov
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s posebnimi potrebami, vojaskih in vojnih
invalidov ter zmerno, tezje in tezko duSevno
in najtezje telesno prizadetih oseb).

Enega od pomembnih druzbenih podsistemov
predstavljajo invalidi, saj predstavljajo skoraj
15% svetovne populacije. Tako kot vsi ostali se
morajo tudionivse bolj boriti za svoje pravice
inzmerajznovaiskati optimalne resitve za ena-
kopraven razvoj. Pritem jim je vsekakor v veli-
ko oporo leta 2006 sprejeta Konvencija o pra-
vicah invalidoy, ki v svojem 30. ¢lenu ureja tudi
pravico do sodelovanja v kulturnem zivljenju,
rekreaciji, prostocasnih dejavnostih in Sportu«
(Mihorko idr, 2014).

Kozelj (2014) meni, da nimamo nacrtne vzgoje
mladih Sportnikov invalidov, kotimajo to v dru-
gih drzavah, nimamo mreze centrov za Sport
invalidov in nimamo ustrezno usposobljenih
trenerjev, niti programov za usposabljanje
trenerjev Sportnikov s posebnimi potrebami.
Vinkluzivnih Sportih v Sloveniji bi bilo zato po-
trebno za nadaljnji razvoj stroke organizirati
usposabljanja za vaditelje, trenerje, inStruk-
torje, prostovoljce in druge, ki delujejo na po-
droc¢juinkluzivnegasporta, akumulirati bogate
prakse inkluzivnih Sportov v Sloveniji, pridobiti
podatke o tem, koliko Sportnikov imamo tre-
nutno v Sloveniji v inkluzivnih programih, kje
trenirajo, kako trenirajo, kdo so njihovi trenerji,
kakSna so njihova psihofizi¢na stanja in bole-
zni, transparentno povezati uradne tekmoval-
nesisteme, redno izvajati testiranja in meritve
Sportnikov ter poenostaviti in poenotiti vklju-
Cevanje Sportnikov s posebnimi potrebami v
Sportne klube in drustva.
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Sportna rekreacija invalidov

Aleksej Dolinsek, dipl.Sp.rek., trener kolesarstva

Zveza za Sport invalidov Slovenije-Paraolimpijski komite,

vklju¢en v projekt Razvoj kadrov Sportu 2016-2022

Povzetek

VkljuCenost oseb z invalidnostjo v Sport je
pomembna oblika njihove socializacije, Spor-
tna rekreacija pa prinasa celo vrsto pozitivnih
bio-psiho-socialnih ucinkov. Ker so podatki s
podrocja rekreacije invalidov skopi, smo skle-
nili opraviti anketo med razli¢nimi organiza-
cijami, ki izvajajo tovrstne oblike rekreacije.
Ugotovilismo, da pri tovrstnih aktivnostih vse
regije Slovenije niso enakovredno zastopane,
starostna struktura vkljucenih v vadbo kaze
na manjse Stevilo mladih, organizacije pa naj-
vecje izzive vidijo v pomanjkanju materialnih
sredstev ter izobrazenih kadrov. Spoznanja
opravljene ankete so izhodiS¢e za pripravo
programa “Postani Sportnik” s katerim zelimo
v Sport privabiti ve¢ mladih z invalidnostjo.

Uvod

Zveza za Sport invalidov Slovenije -
Paraolimpijski komite (v nadaljevanju ZSIS
- POK) je krovna organizacija za parasport
v Republiki Sloveniji, ki s strokovnim delom
ustvarja pogoje za invalide, da z rekreativnim
udejstvovanjem in Sportnimi dosezki navdi-
hujejo slovensko druzbo. Poslanstvo ZSIS-POK
je izboljsanje kvalitete zivljenje invalidov s so-
cialno vklju€enostjo in enakostjo skozi Sport.
lzjemno pomemben vidik Sporta invalidov je
rekreativno Sportno udejstvovanje, ki nagovar-
ja najsirsi krog oseb z invalidnostjo. Tovrstne
aktivnostiomogocajo socializacijo skozi Sport,

hkrati pa ustvarjajo bazo bodocih Sportnikov
invalidov, ki se lahko dokazujejo tudi na naj-
vecjih tekmovanjih kot so poletne in zimske
paraolimpijskeigre.

ZSIS-POK goji preko 25 tekmovalnih Sportnih
panoginv programe vkljucuje preko 400 Spor-
tnikov. Na ZSIS-POK Ze nekaj ¢asa prepoznava-
mo problem vklju¢evanja mladih Sportnikov
invalidov organizirano vadbo. Odlocili smo se,
da konstruktivno pristopimo k problemu ter
skuSamo najti resitve, ki biizboljsale pogoje za
Sport invalidov pri nas - posebej rekreativne
aktivnosti namenjene mladim. Zavoljo boljSe-
garazumevanjatrenutnih trendov Sportainva-
lidov ter prepoznavanja moznosti za vkljuceva-
njevecjega Stevilamladih vvadbo, smo izvedli
anketo med bistvenimi delezniki. Rezultati an-
kete sosluzilikotizhodiS¢e za pripravo progra-
ma “Postani $portnik” s katerim Zeli ZSIS-POK
ustvariti boljSe pogoje za Sportno rekreacijo
mladih invalidov.

Metode

V mesecu novembru 2017 smo med Sportne
panozne zveze in njihove clanice razposlali
spletno anketo o Sportu invalidov. Z njo smo
zeleli raziskati aktualno ponudbo, Zelje in
predloge organizacij, ki delujejo na podrocju
Sporta invalidov. Anketni vprasalnik je bil po-
sredovan na preko 500 elektronskih naslovov
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injevseboval 10 vprasanjzaprtegain odprtega
tipa. Zanimalo nas je predvsem v kaksnem ob-
segu organizacijeizvajajo vadbo za invalide, iz
katere regije prihajajo ter kakSna je struktura
vadecih. Sprasevali smo o specificnih izzivih, s
katerimi se organizacije sreCujejo ter podro-
¢jih, na katerih potrebujejo najvec strokovne
pomoci. Rezultate smo analizirali kvantitativ-
no z enostavno statistiko pri vprasanjih zapr-
tega tipa ter kvalitativno, individualno priosta-
lih vprasanjih. Na podlagi odgovorov odprtega
tipasmo oblikovali temeljne razrede trenutnih
izzivov Sportainvalidov v Sloveniji.

Rezultati

V spletni anketi smo prejeli 52 odgovorov or-
ganizacij, ki delujejo oz. Zelijo delovati na po-
droc¢ju Sporta invalidov. Vecina (71%) na tem
podroc¢ju Ze deluje, dobra polovica pa izvaja
programe za mlade. Starostna struktura kaze
na najve¢ udelezencev visje starosti (36%
nad 45 let) in manj mladih (13% 15-25 let).
Najbolj zastopani sta po Stevilu odgovorov
Osrednjeslovenska (32%) in Podravska (20%)
regija. Nobenega odgovora nismo prejeli z
Obalno-kraske ter jugovzhodne statisti¢ne
regije.

Koliko oseb se vkljuGuje v tovrstne programe? <2 esponses

@ do 10 oseb
@ 10-20 oseb
@ 20-40 oseb
@ vec kot 40 oseb

Stevilo organizacij, ki gojijo paraclimpijske éporte

Flavanje

Streljanje
Atletika
Boccia
Kegljanje
MNamizni tenis
Smutanje
Nogomet
Kolesatjenje
Konjeniétvo
Tek na smudeh
Hokej na vozickih
Kosarka
Odbojka sede
o 5 10 15 20
Pricakovana pomo¢ s strani Z5IS-POK
@ Materialno/
finanéna
@ Strokovna
@ Informiranje
@ Rekrutacija
Sportnikov
@ Logisticna

Glavne teZave pri izvedbi programov

@ Prostorska

@ Financno
materialne
@ Kadrovske
@ Prostorsko
dostopnostne
@® Pomanjkanje
miadih

@ Nizek interes
clanov

@ Informiranost
@ Drugo



Razprava

Podatki o tipu Sporta (paraolimpijski/neparao-
limpijski), Sportni disciplini, najvecjih tezavah
priizvedbiprogramoy, zeljah po pomoci s stra-
ni ZSIS-POK so bili pridobljeniv opisnih vprasa-
njih. Priobdelavi smo tako odgovore kategori-
zirali ter jih statisti¢no predstavili. Pri tem je
potrebno poudariti,da mnoge organizacije na-
vajajo vec Sportov tervec razli¢nih razlogov, ki
jim delo otezujejo. Prav tako navajajo razli¢ne
Zelje glede pomocis strani ZSIS-POK. Ta del an-
kete bibilo mogoce bolje zasnovati, kjer bizev
naprej ponudilimozne odgovore ali pa lestvico
npr.1-5za posamezno tematiko. Na ta nacin bi
bila statisti¢na vrednost podatkov vecja.

Dobra polovica $portov, ki jih organizacije go-
jijo je paraolimpijskih. Pri tem ne moremo ve-
deti, kakSen nivo izvajanja programov drustva
dejansko dosegajo (rekreativno/tekmovalno).
Med paraolimpijskimi Sporti izstopata plava-
nje in strelstvo, ki sta najpogostejsi disciplini.
Med neparaolimpijskimi Sporti so predvsem
manj fizicno zahtevne panoge; sah, pikado in
ribolov.

Med najpogostejSimi tezavami pri izvajanju
Sportnih programov so navedeni materialno/
financni problemi. Slednjiso vezanina pomanj-
kanje financ za placila kadrov, pomanjkanje fi-
nanc za nakup rekvizitov, financiranje stroskov
povezanihz udelezbo na tekmovanjih, potnimi
stroski, najemi prostorov ipd. Druga najvecja
tezava je pomanjkanje ustreznih kadrov za iz-
vajanje programov. Slednje je zanimivo, saj je
ZSIS-POK v preteklih letih Ze izvajala usposa-
bljanja za vaditelje in ucitelje Sportainvalidov,
natanacinje usposobljenostv Sloveniji prido-
bilo vec kot 100 oseb.
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Manj pogosto kot tezave navajajo dostopnost
vadbenih prostorov, pomanjkanje mladih Spor-
tnikov ininteresa ¢lanstva, pomanjkanjeinfor-
macij ter drugih razlogov.

V skladu s tezavamisoizrazena tudi pricakova-
nja do ZSIS-POK. Vec¢inoma organizacije Zelijo
neko vrsto materialne pomoci. Visoko izrazeni
sta strokovna (izobrazevanje, svetovanje) ter
informativna (obvescanje o razpisih, aktivno-
stih itd.) pomo¢ zveze. Zelja po pomoci glede
rekrutacije mladih Sportnikov, zagotavljanju
logistike in prostorov je manjizrazena.

Iz zbranih podatkov lahko zaklju¢imo, da ob-
staja interes za izboljSanje obstojecih ter
vzpostavitev novih programov Sporta invali-
dov. Organizacije ne zaznavajo pomanjkanja
mladih kot bistvene tezave pri njihovem de-
lovanju. S strani krovnih organizacij si zelijo
poleg materialne predvsem strokovno pomoc
ter obvescanje.

Zakljucek

Med najpogostejSe tezave pridelu organizacij
na podrocju Sporta invalidov sodijo; pomanj-
kanje kadrov, pomanjkanje finan¢nih in mate-
rialnih sredstev ter pomanjkanje vadecih-pred-
vsem mladih. Odziv na anketo je sicer poziti-
ven, ve¢inoma organizacije pozdravljajo vec
komunikacije ter obvescanja s strani krovnih
organizacij, prav tako si zelijo konkretnejse po-
moci pri opravljanju svojega poslanstva. Med
glavnimi izzivi ne prepoznavajo pomanjkanja
vklju¢enosti mladih.
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V sodelovanjuin dogovoru zinvalidskimiorga-
nizacijamise bozainvalide vzpostavila sistem-
ska vadba za invalide, katere namen bo izbolj-
sanje odnosa do Sporta in aktivnega Zivljenja
med invalidi. Pri tem se bo ZSIS-POK povezova-
latudizrazlicnimisportnimiorganizacijami, ki
zeimajo inizvajajo ustaljene sistemske vadbe
za Sportnike neinvalide.

Prvi koraki, ki smo jih naredili na poti vkljuce-
vanja veljega Stevila invalidov v $port, so za
nami. Vsekakor ne gre za novo problematiko
in hitre reSitve ni, daje pa anketa aktualno sli-
ko stanja Sportne rekreacije invalidov ter njene
organiziranosti.

- EVROPSKA UNIJA
EVROPSKI
SOCIALNI SKLAD

WALOZBA v VASD PRIHODNOST

Projekt Razvoj kadrov v $portu 2016-2022 delno financira
Evropska unija iz Evropskega socialnega sklada ter Ministrstvo
za izobraZzevanje, znanost in Sport. Projekt se izvaja v okviru
Operativnega programa za izvajanje evropske kohezijske poli-

tike v obdobju 2014-2020, prednostne osi 10:

REPUBLIKA SLOVENIJA
MINISTRSTVO ZA IZOBRAZEVAN JE,
ZNANOST IN SPORT

Znanje, spretnostiin vsezivljenjsko ucenje za boljSo zaposljivost;
prednostne nalozbe: 10.1: IzboljSanje enakega dostopa do vse-
Zivljenjskega ucenja za vse starostne skupine pri formalnih, ne-
formalnihin priloznostnih oblikah uc¢enja, posodobitev znanja,
spretnosti in kompetenc delovne sile ter spodbujanje proznih
oblik ucenja, tudi s poklicnim svetovanjem in potrjevanjem pri-
dobljenih kompetenc; specifi¢tnega cilja 2: IzboljSanje kompe-
tenc zaposlenih za zmanjsanje neskladij med usposobljenostjo

in potrebami trga dela.




47

Zakaj je pomembno, da so invalidi Sportno aktivni?

Motivacija vklju€evanja invalidov v Sportno vadbo

Lena Gabrscek, uni. dipl. psih.

Povzetek

Sportna aktivnost je klju¢nega pomena za
posameznikovo fizi¢no in psihi¢no zdravje ter
sestavnidel kakovostnega zivljenja sodobnega
¢loveka, pri ¢emerinvalidi niso nobena izjema.
Avendar je po podatkih Svetovne zdravstvene
organizacije v primerjavi z neinvalidi precej
vec invalidov fizitno neaktivnih, kar je lahko
posledica Stevilnih ovir, s katerimi se invalidi
sreCujejo pri Sportnem udejstvovanju. Poleg
ovir, ki se nanasajo na dostopnost, se namrec
ta zelo heterogena skupina ljudi sooca
tudi s Stevilnimi Custvenimi in psihi¢nimi
preprekami ter stereotipnimi prepricanji in
predsodki, ki na zalost e vedno veljajo v svetu
v povezavi z invalidi. Kljub temu pa Stevilne
raziskave kazejo, da ima fizitna aktivnost
Stevilne pozitivne ucinke tako na fizicno
kot psihi¢no zdravje vseh ljudi, ne glede na
njihovo psiho-fizicno stanje. Tako so Stevilni
raziskovalci ugotovili,da ukvarjanje s Sportom
pozitivno vpliva na zadovoljstvo z Zivljenjem
in psihicno blagostanje, poleg tega pa se
Sportno aktivni posamezniki lazje soocajo s
stresnimi dogodki, dozivljajo vec pozitivnih
Custev, Sportna aktivnost pa preventivno
deluje tudi pred psihi¢nimi boleznimi, kot
so na primer depresija, anksioznost ipd. Do
podobnih rezultatov smo prisli tudi v pred
kratkim izvedeni slovenski raziskavi, v kateri
smo ugotovili, da (tekmovalno) Sportno aktivni
invalidi porocajo o viSjem zadovoljstvu z

zivljenjem, visjem psihicnem blagostanju in
pogostejSem dozivljanju pozitivnih Custev.
Glede na vse pozitivne ucinke ukvarjanja
invalidov s Sportom je tako motivacija
posameznikov za njihovo Sportno aktivnost
klju¢nega pomena, pri cemer je pomembno,
da upoStevamo raznolikost in specifike
posameznih vrstinvalidnosti.

Klju€ne besede

Sportinvalidov, psihi¢no blagostanje, zadovolj-
stvo z zivljenjem, motivacija

Uvod

Sport ima terapevtske, rekreacijske ter
tekmovalne karakteristike (Yazicioglu, Yavuz,
Goktepe in Kenan Tan, 2012) in je pomemben
mehanizem za spodbujanje psihi¢nega in
Custvenegazdravja terza gradnjo pomembnih
socialnih odnosov (Wilhite in Shank, 2009).
Rizi¢na skupina glede Sportnega udejstvovanja
so invalidi, katerih Sportna aktivnost je zaradi
Stevilnih ovir pogosto otezena. Pri invalidih
poleg ovir, ki se nanasajo na dostopnost
(klan¢ine, prilagojena stranis¢a, oznacbe
za slepe in slabovidne ipd), oviro velikokrat
predstavljajo tudi osebnidejavniki, ki zajemajo
Custvene in psihi¢ne prepreke (Rimmer idr,
2004) ter stereotipna prepricanjain predsodki,
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kinazalostSevedno veljajov svetu v povezavi
z invalidnostjo (WHO, 2016). VkljucCevati se
v Sportne aktivnosti in na ta nacin skrbeti
za zdrav slog zivljenja je lahko pri invalidih
velik problem tudi zato, ker vecina Sportnih
aktivnostizahteva moc, vzdrzljivost, ravnotezje
ali koordinacijo, kar je priinvalidih nemalokrat
oskodovano ali omejeno (Rimmer in Marques,
2012), poleg tega paje Sportinvalidov pogosto
manj razvit kot Sport neinvalidov in tako nina
voljo toliko Sportnih ekip in panog, v katerih
bi lahko bili invalidi aktivni (Coté-Leclerc
idr, 2017). Raziskave v skladu s tem kazejo,
da so v splosnem otroci z razli¢nimi vrstami
invalidnosti manj fizi¢no pripravljeni kot drugi
otrociin nasploh nezadostno fizicno zmogljivi
(van Brussel idr, 2011; v Rosenbaum in Gorter,
2011),zato je motivacija invalidov za ukvarjanje
s sportom Se posebej pomembna. Sportna
aktivnost namrel predstavlja pomemben
del clovekovega zivljenja in lahko bi rekli, da
je gibanje sestavni del kakovosti Zivljenja
sodobnega ¢loveka (Tusak in Faganel, 2004).

Jedro

Invalidom Sportna aktivnost pomaga pri vklju-
Cevanju v skupnost in povezovanju z drugimi,
kar vpliva na vecje sprejemanje samega sebe
in svoje invalidnosti ter posledi¢no visjo sa-
mopodobo. Da $port pozitivno vpliva na po-
sameznikovo samopodobo in samozavest ter
na obcutek pripadnosti, so v svoji raziskavi
ugotovili Coté-Leclercin sodelavci (2017, str. 5,
6), kjer so v intervjujih Sportniki invalidi med
drugim izjavili: »Ekipa je kot moja druga dru-
Zina, na katero se lahko zanesem in mi stoji
ob strani,« in: »Preko Sporta sem spoznal, da
sem marsi¢esa sposoben.« Kot prednost Spor-
tnega udejstvovanja so invalidi v zgoraj ome-
njeniraziskavinavedli tudidejstvo, da se preko
Sportadruzijo s posamezniki, ki so jim podobni

(torejzdrugimiinvalidi)in se tako pocutijo bolj
enakovredne ter lahko delijo svoje problemein
misli s posamezniki, ki lazje razumejo njihovo
situacijo. Stevilne raziskave so pokazale tudi,
da je Sport faktor, ki se pomembno povezuje
z boljSim psiholoSkim zdravjem pri osebah s
pridobljeno invalidnostjo (po poskodbi), saj
jim pomaga pri procesu resocializacije, poleg
tega pa pospesi proces rehabilitacije in prila-
gajanja na novo zivljenje (Becanec, Mili¢evic-
Marinkovi¢, Kosum in Marinkovi¢, 2014).

Fizitno aktivni posamezniki naj bi se uspesne-
je soocali s stresnimi dogodki in imeli visje
samoregulacijske sposobnosti, kar sta Bercic
in TuSak (1997, v Berci¢, Tusak in Karpljuk,
2003) potrdila tudi v raziskavi z invalidi. V njej
so preverjali, ali ima Sportna aktivnost pri gi-
balno oviranih ljudeh po poSkodbi pozitivne
ucinke in ugotovili, da so bili Sportno aktivni
posamezniki bistveno bolj druzabni, manj raz-
drazljivi, zavrti, depresivni in Custveno labilni
v primerjavi s $portno neaktivnimi. Se poseb-
no izpostavljata emocionalno stabilnost, ki je
ob udelezbiv sportu priinvalidih visja. Da ima
Sport pozitiven vpliv na psihi¢no delovanje po-
sameznika, smo ugotovili tudi v pred kratkim
izvedeni slovenskiraziskavi, kjer smo primerja-
liSportno aktivne in neaktivne invalide ter tek-
movalno Sportno aktivneinvalide. Zanimale so
nas razlike v custvenih stanjih, zadovoljstvu z
zivljenjem in psihi¢nem blagostanju med temi
tremi skupinami. Raziskava je pokazala, da se
prisportno aktivnih invalidih pojavlja vec pozi-
tivnih (zivahnost) in manj negativnih custvenih
stanj(jeza, depresija, zmedenost, napetost) kot
pri neaktivnih invalidih. Vzrok za to je lahko, da
Sportnikiob treningih in tekmovanjih dozivlja-
joekstremno intenzivna ¢ustva, kot so npr. po-
nos, veseljein navduSenje predvsem, ko obcuti-
jo,dasouspesni,podrugistraniparazocaranje
in anksioznost kadar menijo, da niso uspesni.



Tanegativnain pozitivna custvena stanja vpli-
vajo na samopodobo in motivacijo Sportnika
(TuSak in Faganel, 2004), poleg tega pa jih na
nekakSen nacin tudi utrdijo in pripravijo na
lazje soocanje s podobnimi Custvi v vsakda-
njem Zivljenju. Da je Sportna aktivnost pove-
zana z ve€jo mero pozitivnega ¢ustvovanja in
na nekakSen nacin deluje preventivno pred
negativnimi razpolozenjskimi stanji, sta ugo-
tovila tudi Vanlandewijck in Thompson (2011).
Po navedbah Andersona in Heyneja (2010) pa
lahko Sport pomaga tudi pri ucenju obrambnih
mehanizmov ter tako deluje preventivno pred
psihi¢nim boleznimi (npr. zmanjsa simptome
depresije, anksioznosti ipd.). Studije, kjer so
merili vpliv $porta na zdravi populaciji in kli-
ni¢no depresivniali anksiozni populaciji, so na-
mreC pokazale, da ima fizi¢na aktivnost enak
ali celo bolj pozitiven vpliv narazpolozZenje kot
zdravljenje z zdravili (Ratey, 2008, v Anderson in
Heyne, 2010).

Na podroc¢ju psihi¢nega blagostanja so rezul-
tati slovenske Studije pokazali, da imajo neak-
tivni invalidi manjsi obCutek osebnostne rasti
in obvladovanja svojega okolja, kar nakazuje
na nizje psihi¢no blagostanje v primerjavi z
Sportno aktivnimi invalidi. Potrdili pa smo
tudi hipotezo, da bodo Sportno aktivni invali-
di porocali o viSjem zadovoljstvu z Zivljenjem
kot Sportno neaktivni, kar je skladno z ugoto-
vitvami Slabeta (2004; v Tusak in Faganel, 2004),
ki poroca, da imajo rekreativni Sportniki pozi-
tivnejSi pogled na lastno telo, na svoje zdra-
vstveno stanje, telesni izgled, sposobnosti in
spolnost kot nesportniki. Se vec¢je odstopanje v
pozitivni smerinavseh treh podroc¢jih (Custve-
nastanja, zadovoljstvo z zivljenjem in psihi¢no
blagostanje) se je pokazalo pritekmovalno ak-
tivnih invalidih, ki so Se v vecji meri kot rekrea-
tivno Sportno aktivniinvalidi porocali o visjem
zadovoljstvu z zivljenjem, o visjem psihi¢nem
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blagostanju in vecji prisotnosti pozitivnega
¢ustvovanja. Sportniki, e posebej pa vrhunski
Sportniki, so v procesu treninga in tekmovanj
od svojih zgodnjih zacetkov stalno v stresnih
situacijah - hitre spremembe nacrtov, potre-
ba po stalnem hitrem prilagajanju in izposta-
vljenost moc¢nim stresorjem na tekmovanjih
povzroCijo, da v Sportu prakticno ostanejo
samo tisti manj anksiozni. Po drugi strani pa
ze samo ukvarjanje s Sportom, zaradi njegovih
prejomenjenih znacilnosti, zavira razvoj anksi-
oznosti(TuSak, 2003). V pilotni raziskavi, kjer so
primerjali psiholosko blagostanje med vrhun-
skimi Sportnikiin vrhunskimisportniki invalidi,
so ugotovili,darazenvdosezkih pod pritiskom
ni pomembnih razlik med skupinama in da je
psiholoski profil Sportnikov invalidov zelo po-
doben profilu $portnikov neinvalidov. Sportna
aktivnost je imela pozitiven ucinek tako na sa-
mozavest kot na globalno samospostovanje pri
sportnikih invalidih. S pomocjo Sporta se je op-
timizirala tekmovalna anksioznost, poleg tega
pa sose Sportniki (invalidi) lazje spoprijemali s
stresom. Sport pa je seveda pozitivno vplival
tudi na fizi¢no pripravljenost pri obeh skupi-
nah, kar se je odrazalo v boljsi pripravljenosti
na doseganje vrhunskih rezultatov (Becanec,
Milicevi¢-Marinkovi¢, Kosum in Marinkovic,
201¢4). Fizi¢na pripravljenost je priinvalidih Se
vvecji meri kot pri neinvalidih klju¢nega pome-
natudizalazje funkcioniranje vvsakodnevnih
situacijah (Wilhite in Shank, 2009), poleg tega
pa Sportniki invalidi porocajo o vecji kolicini
energije in vecji vitalnosti (Vanlandewijck in
Thompson, 2011). V skladu s tem so amputira-
ni posameznikivintervjujih na primer navajali,
da jim $portna aktivnosti in posledi¢no boljsa
vzdrzljivost in miSicna mo¢ omogocata lazje
funkcioniranje v vsakodnevnem zivljenju, saj
lazje nosijo in uporabljajo proteze in so posle-
di¢no bolj funkcionalni(Wilhite in Shank, 2009).
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Kirkby (1995; v Betanec, Mili¢evi¢-Marinkovic,
Kosum in Marinkovi¢, 2014) navaja, da so
Sportniki invalidi kot glavne razloge za svoje
Sportno udejstvovanje navajali razloge, kot
SO: razvoj visje samozavesti in samopodobe
ter ponovna pridobitev samospostovanja in
socialne koristi, ki so jih imeli od ukvarjanja
s Sportom. Glede na to, da imajo gibalno
ovirani najveckrat deficit pravzaprav samo v
komponenti telesnega jaza, je prav Sportna
aktivnost, ki izboljSa gibalne spretnosti in
motori¢ne sposobnosti, najboljSe zdravilo
zoper slabo sliko o sebi. Boljsa slika o
sebi povzro¢i viSje samovrednotenje, kar
klju¢no prispeva k zaznavi lastne vrednosti
Zivljenja gibalno oviranega. Telesni jaz igra
klju¢no vlogo v najstnistvu, ko posamezniki
dozivljajo Stevilne spremembe na telesnem
podrocju, zato je v tem obdobju Se toliko bolj
pomembno, da imajo mladostniki pozitivho
sliko o svojem telesnem jazu, kar pomembno
vpliva na posameznikovo psihi¢no blagostanje
(Maiano, Ninot in Bilard, 2004; v Scarpa,
2011). Tako je Scarpa (2011) v svoji raziskavi,
v kateri je ugotavljal, kaksen je vpliv Sporta
pri adolescentih in mladih odraslih z in
brez posebnih potreb, ugotovil, da so imeli
Sportno aktivni invalidi v primerjavi s Sportno
neaktivnimi viSjo samopodobo in visji telesni
jazinso tako dosegali primerljive rezultate kot
njihovi neinvalidni sovrstniki, ki niso gibalno
omejeni. Tudi v slovenski raziskavi (Suc,
LeSnik in Ceci¢-Erpi¢, 2015), kjer so preverjali
vpliv Sportne aktivnosti na samopodobo pri
invalidih po poSkodbi, so ugotovili, da so
imeli Sportno aktivni invalidi v primerjavi s
Sportno neaktivnimi visji telesni in osebnijaz,
visje samozadovoljstvo in samovrednotenje,
pokazal pa se je pozitiven vpliv tudi na
identiteto. Preko izboljsanja telesnega jaza
lahko tako ucinkovito vplivamo tudi na dvig
socialnega in celostnega osebnostnega jaza

gibalno oviranega cloveka (Berci¢, TuSak in
Karpljuk, 2003), kar so potrdili tudi v eni izmed
raziskav, v kateri so ugotovili, da je imela
Sportna aktivnost priinvalidih, ki so sodelovali
vindividualnem rekreacijskem programu (npr.
plavanje, jahanje, tenis, ribolov ipd.), ugoden
vplivnaaspekte telesnegajaza. Sportno aktivni
invalidi so svoje telo in fizicne znacilnosti ter
zmoznosti zaceli dojemati drugace in nase
gledatizdrugegazornegakota - v bolj pozitivni
luci. Hkrati se je pozitiven vpliv pokazal tudi na
podrocju samozavesti glede njihovih fizi¢nih
zmoznosti za Sportno udejstvovanje in za
ukvarjanje z novimi aktivnostmi. Opazne so
bile spremembe tudi glede socialnega jaza,
saj so se bolj aktivno vkljucevali v socialne
interakcije in se zaceli vkljucevati tudiv druge
socialne aktivnosti (Blinde in McClung, 1997).

Pri delu z invalidi je pomembno, da se zave-
damo, da glavno vprasanje ne bi smelo biti,
kako posameznik izpelje dolo¢eno stvar, am-
pak je klju¢no, da mu uspe doseci zastavljen
cilj, enaki problemi pa se pojavljajo tudi pri
vklju¢evanju invalidov v Sport. Prepogosto se
namre¢ omejujemo na to, kako »normalno«
nekaj izvedemo in zato so invalidi pogosto
prikrajsani, saj v mnogih situacijah ne morejo
dolocenih aktivnostiizvajatina»normalen na-
¢in«, ampak na prilagojen nacin, ki pa ni nujno
manj ucinkovit. Tudi otroci se na primer skozi
razvoj velikokrat dolocenih aktivnosti najpre;
lotijo na popolnoma svoj nacin in Sele skozi
¢as razvijejo dolo¢eno vescino, ki je v skladu
z »normalno« izvedbo. S tem, ko od otrok s
posebnimi potrebami (pa tudi od starejSih)
na nek nacin pricakujemo, da se bodo vedli v
skladu s tem, kar je v druzbi obravnavano kot
»normalnog, lahko negativno vplivamo na nji-
hov razvoj. Otroci s posebnimi potrebamisov
skladu s tem pogosto prikrajsani za dolocene



izkuSnje zaradi Stevilnih funkcionalnih ovir in
tudi zaradi dejstva, da imajo pogosto omeje-
ne moznostiza vajo, ki omogoca razvoj vescin
(Rosenbaum in Gorter, 2011). Sport se je po-
kazal kot pomemben mehanizem za gradnjo
koristnih medosebnih odnosov, hkrati pa po-
sameznikom nudi zabavo, sprostitev, zadovolj-
stvo, uzitekin druzenje (Wilhite in Shank, 2009).
In ravno zabava je po mnenju Rosenbaum in
Gorterja(2011) eden klju¢nih razlogov za vklju-
Cevanje otrok s posebnimi potrebamivSportin
za njihov razvoj. Ti otroci se namrec po navadi
redkeje udelezujejo doloCenih aktivnosti, kar
jih posledi¢no prikrajsa za navezovanje novih
stikov in kasneje partnerskih odnosov. Tako
lahko sodelovanje v $portnih aktivnostih otro-
kom s posebnimi potrebami poleg pozitivnih
zdravstvenih posledic pomaga tudi privisanju
samozavesti, kompetentnosti, poleg tega pa
lahko skozi Sport dobijo obcutek, da so nekaj
dosegli.

Pomembno je, da se zavedamo, da na svetu
obstajajo Stevilne razli¢ne vrste invalidnosti
(nacutnem, telesnem, psihi¢nem podrocjuipd.)
in raziskave kazejo, da so med posamezniki
z razlicnimi vrstami invalidnosti vidne
pomembne razlike na podro¢ju psiholoskega
vpliva Sporta. V eni izmed raziskav je bil
namrecC psiholoskivplivSporta naamputirane
posameznike manjsi kot na primer pri gluhih
ali slepih posameznik ter pri posameznikih
s poskodbo hrbtenjace (Mastro, Burton in
Rosendahl, 1996; v Bragaru, Dekker, Geertzen in
Dijkstra, 2011). Poleg tega je potrebno v zakup
vzeti tudi dejstvo, da so razlike med ljudmi
nasplosno velike in da je zato za optimalno
delo s posameznikom potrebna individualna
obravnava, kar je pri delu z invalidi Se bolj
izrazito, saj je vsaka invalidnost na nek nacin
unikatna in za kvalitetno delo zahteva veliko
poglobitevv nacrtovanje delasposameznikom.
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Zakljucek

Stevilne raziskave tako kazejo, da je Sport po-
memben dejavnik tako psihi¢nega kot fizi¢ne-
ga zdravja vsakega posameznika, pri ¢emer
invalidi niso nobena izjema. Ker je Sportno
udejstvovanje pri tej skupini ljudi kljub vsem
pozitivnim ucinkom manjse, je pomembno,
da invalide za vadbo motiviramo in jih spod-
bujamo, da so Sportno aktivni, pa naj bo to na
rekreacijskem ali tekmovalnem nivoju. Pritem
je pomembno, da posameznikom predstavimo
moznosti, ki jih imajo na tem podrocju glede
na specifike njihove invalidnosti (npr. v katere
Sporte se lahko vkljucijo, kaj je za njih primer-
no) in jih seznanimo s Stevilnimi pozitivnimi
ucinki, ki jih lahko ima Sport na njihovo zdrav-
jein zadovoljstvo z zivljenjem. Dobro je, da pri
usmerjanju posameznika v sport poznamo tudi
njegov vrednostni sistem vrednot, ki nam po-
maga razumeti njegov nacin razmisljanja, kar
nam olajs$a svetovanje (npr. posameznik, ki mu
je zelo pomembno druzenje s prijatelji, je bolj
primeren za ekipne Sporte, medtem ko je posa-
meznik, ki visje ceni dosezke, bolj primeren za
individualne Sporte).

koncesionarjiitd.), vsekakor pa bibilo korektno
sistemsko poskrbeti, da bi bili njihovih uslug
in u¢inkov delalahko delezni enakopravno vsi
prebivalci Slovenije, znotraj sistema javnega
zdravja.

Konec leta 2018 se bo v okviru projekta Razvoj
kadrov v Sportu pristopilo k ponovnemu raz-
pisu za zaposlitev novih sedmih kineziologov,
na katerega se bodo lahko prijavile javne zdra-
vstvene ustanove ter zasebniki s koncesijo.
lzvajanje drugega kroga projekta se bo zacelo
januarja2019in bo trajalo do izteka projekta.
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Model integracije Sportno drustvo Invalid Ljubljana

Predsednik drustva Marko Brezan, Sportno drustvo Invalid Ljiubljana

Sportno drustvo invalid Ljubljana je bilo usta-
novljeno leta 1949 s strani vojnih invalidov, ki
so bili takrat nosilciSportainvalidov v Sloveniji.
V kasnejsih letih se je dejavnost druStva razsi-
rila tudi na druge invalide razli¢nih kategorij
in stopnje prizadetosti. Imamo organizirane
vadbe tako za odrasle kot za otroke in mlado-
stnike invalide.

Od leta 2011 je drustvo nosilec konzorcija Spor-
ta invalidoy, ki ga sestavljajo izvajalci Letnega
programa Sporta invalidov v MOL.

lzvajamo programe vrhunskega, kakovostne-
ga in rekreativnega Sporta, kar pa nam brez
financ¢ne pomoci Mestne ob¢ine Ljubljana ne
bi uspelo. Na Razpisu za Sport so nam namrec
dodelili sredstva za sofinanciranje izvajanja
razli¢nih Sportnih programov za odrasle, otro-
ke in mladostnike invalide, s katerimi lahko:

- sofinanciramo dva trenerja, ki delata z
otrokiinvalidi, kar pomeni daje delo z
invalidi pod strokovnim vodstvom,

- brezpla¢no uporabljamo dolocene
prostore v Mestni obcini Ljubljana za
izvajanje Sportainvalidov

- nasi konzorcijski partnerji porabijo
sredstva za izvajanje programov Sporta
invalidov v njihovih drusStvih.

Otroke razdelimo glede na njihove potrebe v
¢im bolj homogene skupine 0z.z njimi delamo
individualno, Ce je stopnja prizadetosti tezja.
Vadba poteka vsak dan, tako v dopoldanskih
kot tudi popoldanskih terminih.

Na vadbo Zelimo vkljuciti ¢imvec otrok, zato
se promoviramo na raznih Sportnih dogodkih
po Ljubljani,Sportinvalidov predstavljamo po
razlicnih Solah po Sloveniji, Se vedno pa je na-
boljsa promocija Sirjenje od ust do ust. Imamo

pa veliko tezav, saj je otrok vedno ve¢, kadrov
in prostorazavadbo pa nam primanjkuje.

Otrocidosegajo vidne napredke, tako motoric-
no kot psihi¢no, tudi starSi so razbremenjeni
in zadovoljni, saj plavanje na njihove otroke
vpliva zgolj pozitivno in je zanje tudi kot neke
vrste terapija.

S3portom skrbimo za skladen telesniin duSev-
ni razvoj otrok ter krepitev zdravega obcutka
samozavesti in zaupanja vase. Otroci bogatijo
svoje znanje, razvijajo fizi¢ne in psihi¢ne spo-
sobnosti ter v interakciji z drugimi oblikujejo
svojo osebnostin odnose med posamezniki.

Sportna rekreacija za invalide pomeni spod-
buda k nadaljevanju aktivnega Zzivljenja. Ne
izboljSuje samo fizi¢nih sposobnosti, temvec
tudi dviga razpolozenje in odpira nove raz-
seznosti zivljenja. Povecuje zadovoljstvo po-
sameznikov v vsakdanjem Zivljenju, s tem pa
ohranja nase psiho-somatsko in zdravstveno
stanje, kar posledi¢no pomeni zmanjsanje po-
treb po podpornih sluzbah drzavne in lokalne
ravni. S takimi Sportnimi aktivnostmi zelimo
invalidi pokazati,dasmo ob primernidruzbeni
podporisposobniaktivno sooblikovati podobo
druzbe, ki naj bo prijazno do vseh.
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Modeli vadbe oseb s posebnimi potrebami,

vkljucenih v razli¢ne Sportne programe

NeZa Adami¢, Drustvo za kulturo inkluzije in Center Janeza Levca Ljubljana

Povzetek

Sportne dejavnosti pogosto spontano spod-
bujajo osebe k druzenju. Osnovni nameni teh
dejavnostiso, poleg druzenja, kakovostno pre-
zivljanje casa, skrb za zdravo telo in zabava.
Eden od razlogov, ki je Se posebej pomemben
priotrocih in mladostnikih, je zadovoljevanje
potrebe po igri. Sportna dejavnost ima pozi-
tivne uc¢inke na telo in duha tako pri otrocih s
posebnimi potrebami, kot tudi pri tistih, z zna-
¢ilnim razvojem. V Sirsem kontekstu gibanje
predstavlja ¢lovesko naravno potrebo. Sport
ima pomembno vlogo pri socializaciji, saj pra-
viloma po nacelu enakovrednostizdruzuje vse,
ne glede na posebne potrebe, spol, kulturo,
raso...

Sportne dejavnosti morajo biti dostopne vsem
druzbenim skupinam. Predstavljati morajo
orodje zasocialno vklju¢enost oseb s posebni-
mi potrebami ter priloZnost, da se vsak udele-
zenecrazvija tako na gibalnem kot tudina dru-
gih podrocjih. VkljuCenost oseb s posebnimi
potrebamiv programe Sportne vadbe pomaga
razbijati predsodke pred omenjeno populaci-
jo, hkrati pa krepi odprto inkluzivno druzbo, v
kateri zivimo. Delo s posebnimi potrebami v
Sportu zahteva strokovnost kadra, predvsem
pa odgovornost in spoStovanje. Vodja vadbe
mora dobro poznati zdravstvene posebnosti
otrok. Pri nacrtovanju mora biti kreativen, saj
sezavsakega posameznika vedno najde nacin,

kako prilagoditi doloCeno Sportno aktivnost.
Ob tem je zelo pomembno, da vodja Sportne
dejavnosti prisluhne otrokovim potrebam ter
pridobi njihovo zaupanje in vzpostavi moc¢no
vez z vadecimi.

Klju€ne besede

Sport, posebne potrebe, socialne vescine, in-
kluzija, igra, Specialni telovaj

Uvod

Ze od leta 1948 je v Splodni deklaraciji o ¢lo-
vekovih pravicah, ki jo je sprejela in razglasila
Generalna skupsc¢ina Organizacije zdruzenih
narodov zapisano, da sevsiljudje rodijo svobo-
dniinimajo enako dostojanstvo in enake pravi-
ce.Vendar paimavsak ¢lovek svoje potrebe pri
doseganju ravni kvalitete zivljenja, ki se lahko
med seboj razlikujejo oziroma odstopajo od ve-
¢inske populacije. Govorimo o osebah s poseb-
nimi potrebami, ki potrebujejo nekoliko vecjo
koli¢ino podpore skupnosti, kar pa ne sme biti
privilegij, temvec temeljna ¢lovekova pravica.
Enoizmed podrocij, na katerem osebe s poseb-
nimi potrebami potrebujejo dodatno podporo,
so zagotovo Sportne dejavnosti.

Gibalne dejavnosti (Skof, 2016) ponujajo dobro
priloznost za ucenje sodelovanja z drugimi,



razvijanja potrpezljivosti in strpnosti ter
dajejo moznost, da se udelezenci ob druzenju
pocCutijo sprejete. S Sportnimi dejavnostmi
dosegamo, da se udelezenci igrajo z lastnimi
mejami zmoznosti, s ¢imer ustvarjamo
poligon za krepitev lastne vrednosti in
pozitivnhe samopodobe v zdravem telesu.
Omogoc¢amo zabavo v druzbi z drugimi,
sklepanje poznanstev in prijateljstva ter
udelezencem nudimo pripadnost skupini. V
Sport se udelezenci lahko vklju€ujejo skozi
najrazlicnejse socialne vloge, ki na svoj nacin
prinasajo izkusnje, te pa udelezencem koristijo
vdrugih zivljenjskih situacijah.

Sport je pomemben za razvoj oseb s posebnimi
potrebami, tako s psihofizicnega kot tudi soci-
alnegarazvoja. Pomembno je,daje v ospredju
individualizacija s prilagoditvami glede na spe-
cifike udeleZzenca. Le nata nacin lahko dosega-
mo zgoraj omenjene cilje, ki so v nasprotnem
primeru nedosegljivi.

Osebe s posebnimi potrebamiimajo velikokrat
ze spremljajoce se gibalne dejavnosti(terapev-
tske vsebine), kiso bolj usmerjene k doseganju
specifi¢nih ciljev gibalnega razvoja. Tisti, ki so
vkljuceniv proces Solanja, imajo ze v kurikulu-
mu zastavljene dolocene cilje, obi¢ajno imajo
tudi dodatne fizioterapije, ¢e so potrebne ipd.
Tudiodrasle osebe s posebnimipotrebamiima-
jo v€asih dodatne fizioterapije za razvoj slab-
Serazvitega gibalnega podrocja, ki so s ciljem
bolj konkretno opredeljene. V nasem prispevku
dajemo poudarek prosto¢asnim Sportnim de-
javnostim, kiimajo v ospredju igro in socialno
komponento, kar je predpogoj za pozitivno sa-
mopodobo, hkrati pa na spro$¢en nacin razvi-
jajo tudi gibalne sposobnosti.

Pri izvajanju Sportnih dejavnosti za osebe s
posebnimipotrebamiimamov mislih dejavno
prezivljanje prostega ¢asa v kontekstu
socializacijein spontaneigre.
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Glavni del
1. Sportne dejavnostiin posebne potrebe

Eden izmed ciljev smernic EU sta Sportin pro-
stocasne dejavnosti, katerih osnovni namen
je dvigniti psihosomatski status, preventivo,
ohranjanje in izboljSanje zdravstvenega sta-
nja, ucinkovit pocitek in okrevanje, vsebin-
sko in kulturno izkoris¢anje prostega ¢asa. V
Akcijskem programu za invalide (2014 - 2021)
je zapisano, da je rekreacijo treba prilagajati
invalidovim posebnim potrebam ter jim omo-
gocatienakovredne moznostivkljucitve v Spor-
tnein prostocasne dejavnosti (MDDSZ, 2014).

Gibalna dejavnost je eno izmed najpomemb-
nejsih podrocij v otrokovem razvoju. Z ustre-
znimi gibalnimidejavnostmiotrok poleg gibal-
nih in funkcionalnih sposobnosti razvija tudi
spoznavne, socialne in ¢ustvene sposobnosti
ter lastnosti. Z razli¢nimi dejavnostmi prido-
biva zaupanje v svoje telo in gibalne sposob-
nosti, s tem pa si gradi ustrezno predstavo o
sebi, se potrjuje ter si ustvarja ¢ustveno vez z
okoljem (VidemSek in Pisot, 2007).

Gibalne sposobnosti so odvisne predvsem od
nivoja delovanjarazli¢nih nadzornih sistemov
-centralno ziv€nega sistema-in pomenijo kva-
liteto, od katere je odvisnaizvedba ¢lovekove-
ga gibanja. Nizek nivo otezi ali celo onemogo-
Ci izvajanje najpreprostejSih gibanj (Pisot in
JelovcEan, 2006).

2. Razvoj ter ohranjanje osnovnih gibalnih

sposobnosti

Za¢lovekajeznacilnih Sest gibalnih sposobno-
sti:koordinacija, ravnotezje, mog, hitrost, giblji-
vostinnatancnost,zatojih moramo razvijati ze

od malih nog. Od nastetih imata pri realizaciji
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gibalnih nalog koordinacija in ravnotezje naj-
vecjo tezo, sajomogocataali ovirata realizacijo
vecine gibalnih nalog. Koordinacija gibanja se
nekje do pubertete strmo razvija, potem lahko
sposobnost koordinacije nekoliko upade, svoj
vrhunec pa doseze pri 20. letih. Vtem obdobju
je potrebno zagotavljati ¢im bolj pester nabor
gibalnih vsebin, da oseba pridobi ¢im vec ra-
znolikih gibalnih izkuSenj. Po 35. letu zacne
procesrazvijanjate gibalne sposobnosti posto-
poma upadati. Ravnotezje pogojujejo razli¢ni
dejavniki: ravnotezni organ v srednjem usesu,
center za ravnotezje v malih mozganih, cutilo
vida, sluha, taktilni receptorji ter kinesteti¢na
Cutila (Pistotnik, 2003). Iz tega sledi, da mora-
mo dobro poznati vadecega z vidika nastetih
dejavnikov, ki pogojujejo ravnotezje, da lazje
najdemo nacine prilagoditev in njihovih ome-
jitev. Privecinski populaciji kot tudi priosebah
zdrugacnimipotrebamije pomembno, das pri-
lagoditvami, ki jih vadeci potrebuje, skusamo
ohranjati ter razvijatiomenjena gibalna podro-
¢ja, kiso pogoj za kvalitetnejse zivljenje. Osebe
s posebnimi potrebami s primanijkljaji bodisi
na gibalnem bodisi na kognitivnem podrocju
0z. na obeh imajo pogosto omejene temeljne
gibalne sposobnosti, zatojih je potrebno razvi-
jatiin ohranjativvadbenem procesu.

Da osebe s posebnimi potrebami pogosto
potrebujejo prilagoditve priizvajanju gibalnih
nalog potrjuje tudi CeSkaraziskava iz leta 2013,
ki je vkljuCevala 114 ucCencev s povprecno
starostjo 10 let z lazjo motnjo v duSevnem
razvoju (57) ter ostale otroke z znacilnim
razvojem (57) v osnovni Soli. Z razli¢nimi
gibalnimi  nalogami so testirali njihove
gibalne sposobnosti s podro¢ja lokomocij
in manipulacij. Raziskava je pokazala, da so
razlike med populacijama majhne a vendarle
so.Ugotoviliso,damed populacijama obstajajo
razlike tudi pri preprostejSih gibalnih nalogah

kot so tek, meti, skoki. Veckrat so otroci z
lazjo motnjo v duSevnem razvoju dosegali
slabse rezultate od vecinske populacije, kar
se niizkazalo kot nujno, saj so otroci ob¢asno
dosegalitudi med sebojenake rezultate. 1z tega
sledi, da je zelo pomembno prepoznavanje
tistih gibalnih sposobnosti, za katere osebe s
posebnimi potrebamipotrebujejo individualni
nacrt, ob upoStevanju omejitvenih dejavnikov
otroka.Vraziskaviizpostavijo, da serazlike pri
otrocih z lazjo motnjo v duSevnem razvoju ne
kazejo le pridejavnostih, ki zahtevajo dolocen
intelektualni nivo, temvec se lahko kazejo
tudi na primanjkljajih na gibalnem podrocju
(Veselikova idr, 2013).

3. Principi dela Sportnega delavca

Vodja Sportnih programov mora imeti poleg
Sportnih znanj tudi sposobnosti, ki zahtevajo
vi$jo stopnjo socialne inteligence. Biti mora
prilagodljiv, iznajdljiv, vade¢im se mora znati
priblizati, da mu zaupajo, in hkrati ohranjati
polozaj vzornika, avtoritete (Tamminen, 2016).
Z vadelimi naj vaditelj vzpostavi edinstvene
vezi,naj se tudi sam vklju€uje vigre, se postavi
vvlogo s primanjkljaji na dolocenih podrocjih
ipd. Zelo so pomembni zacetkivsake vadbe, to-
rej prvi stik z vaditeljem, soudelezenci vadbe,
Sportnimi pripomocki, zato najbo vadba orga-
nizirana v spros¢enem in zaupljivem vzdusju.
Prav nazacetku je pomembno, da privadecem
pohvalimo ze najmanjSe uspehe, s Cimer pozi-
tivno vplivamo na samopodobo vadecega, ki
je pogosto slabsa, kar se tice Sportnih znanj.
Sele s platforme, ki temelji na pozitivni samo-
podobi ter Zelji po nadaljnjem Sportnem udej-
stvovanju vadecega, lahko dosegamo cilje, ki
so vCasih vadeCemu nepredstavljivi.

Vodja vadbe mora dobro poznati zdravstveno
stanje vadecih, zato je pri nacrtovanju in



izvedbi pomembno sodelovanje zdravnika,
fizioterapevta, starSev.. StarSi najbolje poznajo
svojega otroka v razlicnih situacijah, zato
lahko vaditelju posredujejo veliko informacij,
ki so pomembne za nacrtovanje vadbe. Pri
sodelovanju s starSi je zelo pomembno, da
vaditelju zaupajo ter se znebijo obc¢utka strahu
in negotovosti, ki je pogost spremljevalec
starSev otrok s posebnimi potrebami. Radi
sliSijo analizo napredka njihovega otroka.

Potrebno je tudi upoStevati, da vloga starsa ni
lahka, $e posebej, Ce ima otrok posebne potre-
be. Starsi otrok s posebnimi potrebami imajo
z otrokom obi¢ajno mocne Custvene vezi, saj
tak otrok potrebuje veliko vec asistence, tudi
doma. Zato so pogosto starsi zelo Custveniin
so njihovi odziviv relaciji zotrokom vcasih tudi
neracionalni.Zaradivseh teh dejavnikov je po-
membno, da starSem vaditelj prisluhne, vendar
ohrani strokovnost in ne daje laznih upov gle-
de nadaljnjegarazvoja njihovega otroka.

Pomembna lastnost, ki naj bi jo imel vodja
skupine, v katero so vklju¢eni tudi otroci s po-
sebnimi potrebami, je kreativnost priizvajanju
vadbe. Pogosteje se zgodi, da se vsebina ure, ki
smo jo nacrtovali, zaradi razli¢nih dejavnikov
spremeni. Vaditelj mora takrat zaznati dina-
miko skupine ter prilagoditi vsebine tako, da
vadecine bodo prikrajsanizaigroin gibanje.

4. Individualizacija v okviru socialne integracije

V' druzbi se prevetkrat srecamo le s
teoreti¢nimi koncepti inkluzije, premalokrat
pa z njeno realizacijo. Pri inkluziji gre za
vzajemen, vsezivljenjski proces, ki je uspeSen
le v interakciji vseh posameznikov v druzbi.
Predpogoj za uspesSno inkluzijo je socialna
integracija, ki naj bi se osredotocala na tiste
socialne komponente, zaradi katerih se oseba s
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posebnimipotrebamiv okolju pocCutisprejeto.
Osebe s posebnimi potrebami prinacrtovanju
vadbe potrebujejo individualizirane programe,
ki ne smejo biti izkljuCujoce. Vsekakor je
predpogoj socialna vklju¢enost ter skrbno
nacrtovana prilagoditev. Pri individualizaciji
gre za proces, pri katerem na posameznika
gledamo kot na socialnabitjain ne kot na¢lane
neke vnaprej definirane druzbene skupine,
razreda ali kategorije (Fine, 2005). Vadeci
naj dozivlja uspehe pri dejavnostih, ki jih
obvladuje. Ko u¢imo vadece novih normalnih
gibalnih vzorcev, skuSamo Ze ustaljene in
»nepravilne« gibalne vzorce nadomestiti z
novimi polozaji, ki pa jih moramo vztrajno
ponavljati, vadeCe pa motivirati s pohvalami
in razlago napredka. Cilji naj bodo zastavljeni
individualnoin ne nujno vezani na rezultate.

5. Ocena potreb, naértovanje, izvedba,

spremljanje, evalvacija

Vodja programa vadbe mora z vadec¢im pred
zatetkom oceniti potrebe, zmozZnosti,omejitve
ter kontraindikacije vadbe glede na njegove
posebne potrebe. V skladu zoceno mora nare-
ditinacrt vadbe, ki upoSteva predhodno oceno
potreb in omejitev vadecega. Izvedba progra-
ma naj bovskladu s prilagoditvami, ki omogo-
¢ajo vkljutenost vadetegavvadbo z ostalimiv
igro.Vsak posameznik potrebuje obravnavo, ki
je za njegovo stanje primerna, torej je potreb-
no prilagajati tezavnostin kompleksnost gibal-
nih nalog v skladu z individualnim razvojem
vadeCega. Dobro moramo poznati fizioloSke
in psiholoSke znacilnosti razvoja ¢loveka terv
skladu s tem pripravljati vsebine.

Pri izvajanju Sportne vadbe je pomembno
nacelo zagotavljanja varnosti in postopnosti.
V skladu z nacrtovanjem vadbe, izvedbo in ob
upostevanju individualizacije, mora vaditelj
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poskrbetizavarnostv skladu s prilagoditvami,
kadar je v vadbo vklju¢ena oseba, ki ima
posebne potrebe. Prostori, orodje in oprema
morajo  vsekakor ustrezati varnostnim
nacelom. Pomembno je, da je v blizini prva
pomoc ter da so vadeci v primerni Sportni
opremi. Glede na specifike ter podporo, ki jo
vadeci potrebujejozavarnovadbo, je potrebno

doloditi tudi normativ.
6. Ohranjanje nacela igre

Socialna integracija je predpogoj za uspesno
inkluzijo.In prav Sportne dejavnosti omogoca-
jo prostor in cas, kjer se vsak lahko izrazi in je
upoStevan. Pri Sportu gre pravzaprav za igro,
s katero prihaja do spontanih krepitev social-
nih vescin, spoznavanja ter razumevanja dru-
gacnosti, razblinjanja stereotipov 0 osebah s
posebnimi potrebami. Pri Sportnih dejavno-
stih kot pojavni obliki prezivljanja prostega
Casatervklju€evanjazaradilastne Zzelje poigri
imamo v mislih mo¢no socializacijsko kompo-
nento, ki se ob dejavnosti spontano razvija. Vv
tem primeru so pravila igre ohlapnej$ain bolj
prilagodljiva. Zabava je v tem primeru primar-
nega pomenain naj ne biizkljucevala.

lgra vpliva na razvoj gibalnih in funkcionalnih
sposobnosti ter spretnosti, na kognitivni ra-
zvoj (obcutenje in zaznavanje, razvoj govora,
spoznavanje in raziskovanje okolja, reSevanje
socialno kognicijo), Custvenirazvoj(sproscanje
in izzivljanje Custev, premagovanje tezav in
konfliktov, uresnicevanje zelja..), na socialniin
moralni razvoj (razvoj socialne kompetentno-
sti: sodelovanje, razumevanje in upostevanje
drugih, razvoj samokontrole npr. impulzivno-
sti, agresivnosti, osvajanje druzbenih pravil in
norm), osebnostni razvoj (VidemsSek in Pisot,
2007).

7. Primeri praks:

a.Specialni telovaj - primer vadbe

Z minulo sezono smo z Drustvom za kulturo
inkluzije v sodelovanju s Sportnim centrom FS
zaceli znovo vadbo »Specialni telovaj«, name-
njeno otrokom s posebnimi potrebami(motnja
v duSevnem razvoju, avtizem ter pridruzene gi-
balne oviranosti). Vvadbo so dvakrat na teden
po 50 minutvkljuceni tisti otroci, ki zaradi dru-
gacnih potreb nimajo skoraj nobenih moznosti
zavkljucitevv popoldanske Sportne aktivnosti.

Vadba je namenjena populaciji, pri kateri so
gibalne sposobnosti omejene, a vendarle po-
membno orodje izrazanja ter komunikacije.
Gre za otroke do 12. leta starosti, ki ve¢inoma
obiskujejo posebni program vzgoje in izobra-
zevanja in imajo nizke kognitivne funkcije ter
vecinoma tudi gibalne omejitve. Otroci z avtiz-
mom, ki predstavljajo priblizno 70% vadecih,
se nisozmoznivkljucevativ skupinskeigre, ne
razumejo navodil in sledijo le vizualni podpo-
ri. Prednostvadbe je individualno spremljanje
vsakega otroka s podporo prostovoljcev ter
prilagoditev gibalnih vsebin glede na potrebe
ter zmoznosti otroka. Osrednja cilja vadbe sta
razvijanje naravnih oblik gibanja ter socializa-
cijas pomocjo Sportnih dejavnosti.

Naravne oblike gibanja so nujne za razvoj
gibalne ucinkovitosti, saj z njimi razvijamo
osnove gibanja. So tisti gibalni minimum,
ki omogoca kvalitetno Zivljenje in so
najosnovnejsa gibanja, ki so se pojavljala
ze v zacetnih fazah c¢lovekovega razvoja z
nabiranjem hrane, lovom in borbo s sovrazniki.
Zato je temeljno in zivljenjsko pomembno
podroCje za otroke s posebnimi potrebami,
da dobijo moznost izvajanja naravnih oblik
gibanja v njim primernem in ustvarjalnem



okolju, z moznostmi prilagajanja s ciljem po
doseganju optimalnih sposobnosti, ki jih
vsak otrok lahko doseze, glede na specifiko
posebnih potreb (Pistotnik idr, 2002).

Slika 1: Specialni telovaj (vir: arhiv Dru$tva za kulturo

inkluzije)

Naravne oblike gibanja delimo na tri skupine

(Pistotnik, 2011);

- Lokomocije: plazenja, lazenja, hoja, tek,
padci, plezanje, skoki (daljina, visina,
globina),

- Manipulacije: metiin lovljenja, udarciin
blokade udarcey, prijemi,

« Osnovnasestavljena gibanja: potiskanja,
vlecenja, dviganja, nosenja.

Vadbene postaje na Specialnem telovaju:

« Viseciobrodi

« Trampolin

+ Plezalnastena

- Sredinski poligon (skrinja, tar¢na blazina)
- Tunel, polivalentne blazine
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- Tobogan na letveniku

- lgrezzogo (razlicne teze, velikosti)

- »Pospravljanjein pripravljanje«

- Hojapo gredi, vrvioz. po pisanih stopalkah
iz plastike

Vsakega otroka spremljamo ter analiziramo
njegov napredek na gibalnem kot tudi social-
nem podrocju. Napredki pri omenjeni popula-
Ciji so pocasnejSi kot pri otrocih z znacilnim
razvojem. Zelo pomembna je komunikacija s
starsi ter sprotna evalvacija, saj je to klju¢no
orodje za nacrtovanje vadbe. Pri vodenju to-
vrstne vadbe je kljucen individualen pristop,
v nasem primeru vecinoma neverbalen, saj
gre za otroke, ki imajo slabse razvit govor, ga
nimajo, 0z. so ga izgubili. Vaditelji oz. prosto-
voljcivzpostavijo edinstveno vez, preko katere
komunicirajo. To je zelo pomembno, saj s tem
pridobijo zaupanje in le takrat lahko govo-
rimo, da bo otrok napredoval. Vsak, ki dela z
otrokom, dobro pozna njegove znacilnosti, ve-
denjske vzorce, kar je zelo pomembno z vidika
varnostiin tudi motivacije.

b.Bodi Sportnik - inkluzivni Sportni dogodek
Bodi Sportnik je dogodek, ki ga organizirata
Center Janeza Levca Ljubljana (CJL) in Drustvo
za kulturo inkulzije v okviru Mednarodnega
festivalskega leta »lgraj se z mano, ki letos
praznuje ze 12 let. Gre za dan v letu, ko se v
Sportnem duhu zberejo vsi ucenci enot CJL in
druge Sole, vrtci in organizacije, ki vkljucujejo
osebe s posebnimi potrebami, in tudi tiste z
rednimi programi, ki vklju€ujejo osebe z zna-
¢ilnim razvojem. Na dogodku se zbere vec kot
tiso¢ mladih. Rdeca nitdogodka je druzenje ter
gibanjevduhu fer pleja. To ponazarja tudi pre-
hodni pokal, s katerim je vsako leto nagrajena
ena zmagovalna ekipa, ki se v tem kontekstu
najboljeizkaze.
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Slika 2: Pokal Igraj se zmano v dobridruzbi na Gimnaziji

Siska (vir: osebni arhiv)

Na dogodku Bodi Sportnik lahko udelezenci
tekmujejo na turnirjih v nogometu, kosarki,
odbojki, v balinanju ter na pastirskih igrah,
ki so namenjene najmlajsim. Poleg nastetih
turnirjev, na katerih enakovredno sodelujejo
osebe s posebnimi potrebami z vecinsko
populacijo, pa vzporedno potekajo delavnice
v izvedbi Sportnih drustev, saj si prizadevamo
k raznolikosti festivalskega dne. Povabimo
ljubljanska $portna druStva, da soustvarijo
Sportni utrip ter navduSijo otroke za
nadaljnje ukvarjanje s Sportom. Vsako leto
v nas delavniski del vkljucujemo inkluzivne
delavnice, na katerih mora otrok sodelovati s
takrat pridobljenim primanjkljajem - delavnice

na invalidskih vozickih, delavnice s prevezami
Cez o¢i, delavnice z zvezanimi nogami ipd, s
katerimi Zelimo otrokom predstaviti razli¢ne
nacine dozivljanja okolice. Na dogodku
vsako leto sodeluje vec kot 50 prostovoljcey,
ki samostojno vodijo nekatere delavnice,
predvsem pa se dejavno vkljucujejo v
dogajanje, delavnice ter motivirajo otroke za
igro.

Zakljucek

Sportne dejavnostisolahko pomembno orodje
socialne vkljuCenosti, ¢e so vodene v skladu z
naceli, ki so vkljucujoce narave. V nasprotnem
primeru so lahko tudiizkljucujoce. V kolikor va-
ditelj ne prilagaja dejavnosti vsakemu v skupi-
ni,se talahko znajde v neugodnih situacijah, ki
jimnikos, jihnezmore.Vtem primeru se lahko
oseba, kizaradisvojih drugacnih potreb odsto-
pa od vecinske populacije, umaknein nikolivec
nevkljucivsportne dejavnosti. Zato je zelo po-
membna Custvenainteligenca vaditelja, ki zna
vadbo primerno prilagajati in voditi tako, da
vkljucCuje vse, saj ne zelimo, da se vadeci sreca
z dodatnimi obcutki nelagodja.

Gibanje je osnovna potreba vsakega ¢loveka.
VkljuCevanje v Sportne dejavnosti ima za
posameznika mnogo pozitivnih vplivov - tako

Slika 3: Dogodek Bodi $portnik (vir: arhiv Drustva za kulturo inkluzije)




na podrocju fizicnega zdravja kot tudi na
socialnem, psiholoskem, intelektualnem in
duSevnem podrocju. Udelezenci se med seboj
povezujejo, igrajo, se veselijo ob doseganju
skupnih kot tudi individualnih ciljev ipd.
Sportno podroc¢je omogoca priloZznosti za
grajenje bolj strpne druzbe, ki se bori za
premagovanje predsodkov.

Pomembno je omeniti, da se za vsakega posa-
meznika in za vsako vrsto invalidnosti zmeraj
najde moznost za njihovo vkljucitev v Sportno
dejavnost. To pa zahteva angaziranost in do-
bro poznavanje vseh elementov, ki sestavljajo
neko gibalno dejavnost. Te lastnosti pa bi naj
imel vsak pedagoskivodja, ne glede na to, aliv
vadbo vkljuCuje osebe s posebnimi potrebami
aline. Menim, da je to predpogoj za delo z lju-
dmi, torej vseh, ki so vkljuceni v neko vodeno
dejavnost.

Za konec dodajam Se primer, ki kaZe potencia-
le Sporta kot “univerzalnega jezika” in platfor-
me, ki lahko vkljucuje razli¢ne posameznike.
Primer temelji na lastniizkusnji, ki semjoimela
na urah vodenja rehabilitacijske rekreacije na
URISoca. Poleg redne vadbe, dvakrat tedensko
za uporabnike URI Soca, so nekajkrat na leto
prihajale tudi skupine otrok, vojnih ponesre-
Cencev iz Gaze. Vsi skupaj smo se zmesali v
telovadnici - otroci, ucitelji, uporabniki razlic-
nih starosti, z razli¢nimi gibalnimi omejitva-
mi, slovensko in tuje govoreci posamezniki.
Nehomogenost skupine nikoli ni bila tezava,
da se ne bi mogli sporazumevati in se skupaj
gibati. Ko je v igri nastopila zoga in neverbal-
na komunikacija, je ura potekala nemoteno.
Niti prevajalca nismo potrebovali, kar kaze na
enakovredno vklju¢enost prav vsakega posa-
meznika, ne glede na medsebojne gibalne kot
tudi kulturne razlike. Vsak od nas je dozivljal
obcutke srele, pozitivne tekmovalnosti in
pripadnosti.
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Sportinvalidov na Kajakaski zvezi Slovenije

Andrej Jelenc, prof. Sportne vzgoje, direktor Kajakaske zveze Slovenije

Zaletek izvedbe programov Sportainvalidovin
oseb s posebnimi potrebamiv Sloveniji sega v
leto 2010. V svetu so bili ti programi ze prece;j
razviti, prinas pa tovrstnih dejavnosti Se nismo
izvajali. Osebno poznanstvo s ¢lanom komiteja
Sporta za vse pri mednarodni kajakaski zvezi
ICF Diegom Dogajem iz Italije je pripeljalo do
prvega poskusa.

Na tem podro¢ju smo orali ledino skupaj z
Galom Jaki¢em. Zacelismov bazenu Hale Tivoli
ob prisotnostivodje programa parakajakastva
vitalijiin njegovega tekmovalca. Vadili pa smo
tudi na Ljubljanici. Prvi poskus smo zakljucili
z Galovo udelezbo na svetovnem prvenstvu v
Poznanju leta 2010. Uporabljal je kajak s plovci,
ki so mu nudili stabilnost. Gal je vztrajal Se na-
slednje leto, vendar mu je poSkodba preprecila
nastop na naslednjem velikem tekmovanju.

V letu 2013 smo na zvezi sprejeli odlocitev, da
program Sporta invalidov razsirimo, v Zelji, da
omogocimo ¢im vecjemu Stevilu invalidov stik
s kajakastvom, tiste najbolj zagrete pa vkljuci-
MoV program priprav za uvrstitev na paraolim-
pijskeigre v Riu de Janeiru.

V okviru prireditve Veslamo za dober namen
smo zbrali sredstva za nakup treh kajakov, ki
smo jih namenili za programe kajakastva v re-
habilitacijskem centru Soca v Ljubljani. Pred
tem je po zakljuceni tekmovalni karieri z na-
logo, vezano na parakajakastvo, diplomirala
tudi Nina Mozeti¢, kar je doprineslo k prido-
bitvi osnovnega gradiva za parakajakastvo. V
nekaj mesecih delovanja tega programa nam

je uspelo pridobiti tri tekmovalce, resno pa se
je treninga lotil le Dejan Fabdic.

V okviru Kajak kluba Soske elektrarne je bila
formirana ekipa, ki je pomagala pri izvedbi
Dejanovega programa. Vodja projekta je bila
Nina Mozeti¢, za strokovni program pa sta skr-
bela Jernej Zupanci¢ Regent in Dejan Testen.
Fabcic se je hitro naucil osnov veslanja v kaja-
ku, spoznal se je z osnovnimi lestvicami hitro-
sti,zlinijami osnovnega zavesljaja in pravilnim
vodenjem ¢olna. Udelezil se je svetovnega pr-
venstva v Duisburgu, kjer je bil namen pred-
vsem prvi kontakt s konkurenco, start na resni
tekmi, testiranje drugih colnov, predvsem iz
drugih kategorij, in analiza moznosti uvrstitve
na paraolimpijske igre v Riu de Janeiru. Zasedel
je enajsto mesto, kar mu je dalo motivacijo za
nadaljnji trening. Na istem prvenstvu je Dejan
Fabcic¢ opravil tec¢aj in izpit za medicinskega
klasifikatorja, Nina Mozeti¢ pa za tehni¢nega
klasifikatorja. S tem smo izpolnili e dodatne
pogoje zarazvoj parakajakastvav Sloveniji, saj
nam bodocih Sportnikov ne bi bilo potrebno
posiljati na klasifikacijo v tujino.

Dejan je pokazal izredno motiviranost za vad-
boin veliko zeljo po uvrstitvi na paraolimpijske
igre.Na KZS smo mu poizkusali nuditi ¢im bolj-
Se pogoje za trening, kar pa zaradi kadrovskih
in financ¢nih omejitev ni bilo vedno optimalno.
Kljub nekaterim tezavam se je Dejan v letu
2015 na svetovnem prvenstvu uvrstil na sedmo
mesto. Naslednje leto si je potrdil nastop na
paraolimpijskihigrah, na evropskem prvenstvu



v parakajakastvu v Moskvi pa priveslal tudi do
bronaste kolajne. Na paraolimpijskih igrah v
Riu de Janeiru je zasedel 6. mesto.

Poleg programa kajakastva na vrhunskem ni-
voju vse od leta 2013 naprej enkrat tedensko
izvajamo tudikajakaskiprogram v bazenu URI
Soca. Vendar je tudi ta bolj buti¢ne narave, saj
udelezencev niveliko.

Kljub obetavnemu zacetku smo naleteli na do-
loCene tezave, ki so nam preprecile izpolnitev
nekaterih ciljev, ki smo sijih zadali. Ena vecjih
tezavjevpromociji parakajakastvainstem po-
vezanem pridobivanju novih ¢lanov.

In zakaj smo se sploh lotili programa kajaka-
Stva za invalide? KajakasStvo je poznano po
Sirokem spektru pozitivnih vplivov na zdravje
in zivljenje ljudi, predvsem zaradi tesne pove-
zave z naravo in gibanjem na svezem zraku.
Pozitivna stran kajakastva je, da sedec polozaj
v ¢olnuomogoca veslanje osebam zrazli¢nimi
tipi invalidnosti. S primernimi prilagoditvami
opreme in okolja lahko ponudimo moznost
veslanja vsem, ki se zelijo preizkusiti na vodi
v rekreativni, rehabilitacijski ali tekmovalni
obliki. Prilagoditve so odvisne predvsem od
vrste in stopnje prizadetosti, pomembno paje
omogociti posamezniku, da uziva v kajakastvu
inima moznost doseci uspeh. Vadba mora biti
varna, usmerjenainvodena tako,da ne vzbuja
laznega pricakovanja in iluzij. Za izvedbo pro-
gramov mora biti zagotovljena primerna opre-
ma, saj le to lahko naredi razliko med tem, ali
posameznik vzljubi kajakastvo ali ne.

Na podoben nacin kot programa parakajaka-
Stva smo se lotili programa veslanja v velikih
kanujih za skupino Europa Donna. Po predsta-
vitvi programaveslanjavzmajevih ¢olnih, ki ga
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je kot primernega za rehabilitacijo pri zenskah
po operaciji raka na dojkiv Kanadi Ze leta 1996
uvedel Dr. Don McKenzie, kolega iz upravnega
odbora ICF, sem predsednici Europa Donna
Slovenija predlagal, da tak program uvedemo
tudi v Sloveniji. Ideja je hitro nasla posluh pri
¢lanicah in sedaj skupina iz zdruzenja Europa
Donna Ze Cetrto leto vsako drugo sredo na
Ljubljanici vesla v velikih kanujih. Predlagano
jimje bilo,da se vkljucijovInternational Breast
Cancer Paddlers’ Commission (IBCPC), ki vsaki
dve leti organizira velika mednarodna druze-
nja zensk, kizarehabilitacijo uporabljajo vesla-
nje vzmajevih ¢olnih.

Obcasno na veslanje popeljemo Se druge sku-
pine oseb s posebnimi potrebami. Z nami so
veslali Ze gojenci CUDV Dolfke BoStjancic in
ZUDV Dornava, zavoda Malci Beliceve, Zveze
druStev za cerebralno paralizo Soncek, zveze
zaslepoinslabovidno mladinoin Se nekateri.

Kar se tiCe veslanja invalidnih oseb in oseb s
posebnimi potrebami, trenutno Se ne stopamo
v korak s ¢asom in tujino. Z uvrstitvijo paraka-
jakastva na paraolimpijske igre v letu 2016 je
veslanje invalidov v svetu naredilo ogromen
skok v smeri razvoja in Stevil¢nosti udelezbe.
Nasa zelja je, da tudi na tem podrocju naredi-
mo korak naprej.
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Socialni model obravnavanja invalidnosti pri

vkljucevanju v Sportne aktivnosti

Dr.Tjasa Filipcic, Pedagoska fakulteta, Univerza v Ljubljani

Povzetek

Prirojenaalipridobljenainvalidnost nisamo iz-
ziv za invalida ampak tudi za civilizirano druz-
bo. Ko je v Sportno aktivnost vklju¢en invalid,
nas ne zanima samo medicinska anamneza
in spreminjanje tega posameznika ampak v
socialnem kontekstu razmisljamo kako bomo
prilagodili dostopnost, Sportne aktivnosti,
opremo, prostor, cilje ter metode dela. V pri-
spevku predstavljamo medicinski in socialni
model obravnavanja invalidnosti in zapiSemo
kako se ta dva modela lahko negativno in po-
zitivno vplivata na vkljucevanju v Sport. Prav v
socialnem modelu vidimo moznost napredka
zavelje vklju€evanje invalidov v Sport.

Klju€ne besede

Sportne aktivnosti, medicinski model vkljuce-
vanja, socialni model vklju¢evanja

Uvod

Invalidnost in njene posledice so stare kot
¢lovestvo. Stalis¢a in odnosi do invalidov so
se skozi zgodovino spreminjali. Lahko bi rekli,
dasorazlicnedruzbe, vrazli¢nih zgodovinskih
obdobjih imele razlicen odnos do ljudi z
invalidnostjo. Vcasih je druzba razvila bolj
naklonjen odnos, drugi¢ manj, odvisno od
socialno-ekonomskega stanja, zlasti pa od
druzbenih vrednot in pravil. V nekaterih

kulturah so v obdobjih pomanjkanja hrane
prepustili stare in onemogle smrti v divjini.
V stari Grciji in Rimu so na primer otroke s
hudimi okvarami prepustili v gozdu, da so
umrli.V nekaterih kulturah je druzba pomagala
tako, da so morali kmetje pustiti ob koncu njive
ostanke zita, ali pa tako, daje norma usmiljenja
visoko kotirala in so lahko ljudje s posebnimi
potrebami beracili. Ceprav so bile vlioge teh
ljudi v druzbi zelo nizke (Cudaki, posebnezi,
ubogiin beraci), pa kaze, da soinvalidi vendarle
bili njen del.

Spremembe razumevanja invalidnosti so
se zacele z uvajanjem c¢lovekovih pravic.
Izoblikovale so se koncepcije in definicije
invalidnosti. Te poudarjajo, da ni moc¢ razlagati
invalidnostizgolj kot stanja podobnega bolezni
oziroma znotraj konteksta diagnosti¢nih
kategorij ali kot socialno-ekonomski problem
v okviru katerega invalidnost pomeni za
posameznika zmanjsano moznost zasluzka
pri delu, slab3o socialno integracijo in nizjo
kvaliteto zivljenja zaradi posameznikovega
zdravstvenega stanja (UrSi¢, 1997). Na
invalidnost je mogoce gledati tudi iz drugega
zornega kota. Invalidnost ni le rezultat
posameznikovega primanjkljaja, ampak je
rezultat faktorjev v okolju, kjer ta oseba zivi.
Takemu gledanju na invalidnost pravimo
»socialni model« in le- ta je blizje osebam z



invalidnostjo. Invalidne osebe pravijo, da je
velikokrat mozno preseci svojo invalidnost,
da pa jih okolje in druzba velikokrat zatira.
Omejuje jih s svojim misljenjem, ¢eS da jih
je treba ozdraviti, v upanju da bo njihova
invalidnost kar izginila in da bi postali
»normalni«.

Sodobne koncepcije invalidnosti in definicije
invalidnosti izhajajo iz doktrine clovekovih
pravic in dolznosti, ki temeljijo na nacelu ena-
kostiin nediskriminacije. Varstvo pravic invali-
dov se osredotoca na dve podrodji: na varstvo
pred diskriminacijo v predpisih mednarodne-
ga in nacionalnega prava ter na odstranjeva-
nje tistih diskriminirajoc¢ih pogojev v okolju,
ki onemogocajo polno sodelovanje invalidov
v druzbenem zivljenju in razvoju. Temeljno iz-
hodi$¢e za uresnicevanje konceptov in zakono-
daje za uresniCevanje enakosti, enakopravno-
stih in enakih moznosti invalidov v skupnosti
v SirSem mednarodnem prostoru predstavlja
Konvencija o pravicah invalidov (UrSi¢in Tabaj,
2008), katere namen je spodbujati, varovati in
invalidom zagotavljati polno in enakopravno
uzivanje vseh ¢lovekovih pravic in temeljnih
svoboscin ter spodbujati spoStovanje njihove-
gaprirojenega dostojanstva. Tudi na podroc¢ju
Sporta so bili v zadnjem ¢asu narejeni veliki
premikiv smislu socialnega modela sprejema-
njainvalidnosti(Zspo-1,2017).

Medicinski in socialni model invalidnosti

Obstajata dva modela obravnave ljudi z
invalidnostjo: medicinski in socialni model
(Shakespeare in  Watson 2001; Darling,
2013). Osnovni namen procesov, ki izhajajo
iz medicinskega modela invalidnosti, je
pripomoci k boljSemu zdravstvenemu stanju
oseb z invalidnostjo, maksimirati njihove
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zmoznosti, pomagati pri»osvajanju« fizicnega
sveta, pomagati priinterakcijizdrugimiljudmi
injih pripraviti za neodvisno Zivljenje. Glavna
pomanjkljivost je, da medicinski model v
ospredje postavi medicinsko diagnozo in ne
individuuma (Ule, 2013). Medicinski model
invalidnost klasificira kot prikrajsanost osebe,
ki je nastala kot posledica okvare oziroma
prizadetosti, ki omejuje ali preprecuje
izpolnjevanje za to osebo normalne vloge
glede na starost, spol in druzbene ter
kulturne dejavnike (Moravec-Berger, 1997).
Medicinski pogled na invalidnost se pogosto
z0Zi na posameznika. Pozoren je na njegove
nezmoznosti ali neuspehe, poskodbe in
omejitve (Ule, 2013).

Socialni model invalidnosti se je razvil, da bi
oporekal medicinskemu modelu v razlagi inva-
lidnosti predvsem tako, da je definiral razliko
med poSkodbo, kijeznotraj osebe, in oviro, ki je
rezultatomejitev znotraj druzbe (Shakespeare
in Watson, 2001; Reeve, 2014). Po teoriji social-
nega modela prepreke, ki jih invalidni ljudje
izkusijo, najdemo v vsakem vidiku fizicnega in
socialnega okolja: npr.v odnosih, jeziku in kul-
turi, v organizaciji ter izvajanju podpornih sto-
ritev (Swain, Griffiths in Heyman 2003). Pojem
socialnega modela torej temelji na jasnem
razlikovanju med okvaro in invalidnostjo (Ule,
2013). Ta koncept sporoc¢a, da osredotocanje na
telesne, Cutne in druge psihofizi¢ne lastnosti
ter sposobnosti ne omogoca prepoznavanja
vzrokov in ne prinasa jasnih smernic za nacr-
tovanje uc¢inkovitih ukrepov za njihovo odpra-
vljanje. Med glavnimi argumenti socialnega
modela je dejstvo, da je okvara funkcionalna
omejitev posameznika, ki je fizitne, mentalne
ali senzori¢ne narave, invalidnost pa predsta-
vljaizgubo ali omejitev moznosti sodelovanja
v skupnosti kot enakopraven ¢lan.
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Socialni model obravnave invalidnosti se
osredotocanadruzbene spremembevodnosu
do invalidnosti in ne samo na rehabilitacijo
ovire. Tak pogled se osredotoca kako izboljsati
pogoje in vire, da bi omogocili ¢im boljso
participacijo oseb zinvalidnostjo v druzbi(Ule,
2013).

Gwernan-jones (2008) teorijo socialnega mode-
lainvalidnosti poimenuje pozitivna svobodain
tudisvobodazasodelovanje. Osrednji problem
pozitivne svobode je distributivna pravi¢nost.
Nepravi¢na porazdelitev, ki omejuje pozitivho
svobodo, je taka organizacija virov in sluzb, ki
ne omogoca dostopa do javnih dobrin, insti-
tucij in prostorov. Nepravi¢na porazdelitev je
sistemski problem, je del strukture institucijin
druzbene ekonomije.

Socialni model se osredotoca na prepoznava-
nje in prestevanje ovir, ki preprecujejo ljudem
polno sodelovanje in kakovostno zivljenje v
skupnosti. V samem jedru teorije druzbene-
ga izklju€evanja je socialna pravicnost, ki zeli
poskrbeti za uresnicevanje drzavljanskih, po-
liticnih in socialnih pravic ljudi, katere sistem
blaginje in zdravstvene ustanove postavljajo
zunaj druzbene skupnosti.

Koncepti in definicije, ki temeljijo na filozofiji
¢lovekovih pravic izpostavljajo, da je potreb-
no preusmeriti pozornost od posameznika in
njegovih omejitev k njegovim sposobnostim,
zmoznostim ter k druzbi oziroma okolju. Nov
pogled na osebe zinvalidnostjo omogoca tudi
zmanjsanje diskriminacije, s katero se osebe
sreCujejo v okviru izobrazevalnega sistema,
zaposlovanja, socialnega vklju¢evanja in pri
vzpostavitvi neodvisnega zivljenja. Klju¢na
zahteva novega pogleda na osebe z invalidno-
stjo je zagotoviti pravico, da lahko invalidi sami
izrazajo svoje potrebein sovsvojemizbranem
nacinu zivljenja ¢cimbolj neodvisni. Medicinski

in socialni model obravnave invalidnosti je
prepoznan tudi pri vkljucevanju v Sportne ak-
tivnosti. Predstavili bomo nekaj znacilnosti
obeh modelovin jih predstavili tudi prakti¢no
skozi dve zgodbi.

Prepoznavnost medicinskegain
socialnega modela pri vkljucevanju v
gibalno/Sportne aktivnosti

Redno ukvarjanje s Sportnimiaktivnosti vodik
vedji kvaliteti zivljenjainvalidov (Jevsnik, 2014;
FilipCiC in Jerman; 2017, 2018; Potocnik, 2018).
V nekaterih sistemih (Se vedno zelo pogosto v
Solah) so pogostejsi prvi, v drugih (npr. nevla-
dnih organizacijah) Zze prepoznamo temelje
socialnega modela.

Poglejmo kako je v praksi medicinskega mode-
la vkljuCevanja v Sportne aktivnosti prepoznan
posameznik, ki predstavlja pocelo problema:

- posameznik ne more sodelovati pri
Sportnih aktivnostih, ker je gibanje
omogoceno le z invalidskim vozi¢kom ali
drugimi pripomocki,

- kerimaveliko tezav pri gibanju, je v veliki
nevarnosti za nadaljnje poskodbe,

- spripomockije zelo po¢asenin zavira
skupino,

- kerimatezave z govorom, sovrstnikiin
trener ne more komunicirati z ostalimi,

« posameznik ves ¢as potrebuje zdravljenje
in terapije, (dodatno strokovno pomoc-
DSP), zato je mnogokrat odsoten pri
Sportnih aktivnostih,

- posameznika je tezko nauciti novih
gibalnih vzorcey,

- zaradiinvalidnosti ne more uporabljati
Sportnih pripomockov (vec¢jih/manjsih zog;
loparjey, itd.),

- zaradiinvalidnosti nenehno potrebuje
skrbin nadzor ucitelja (spremljevalca),



posameznik nima moc¢nih podrocij na
podrocju gibanja.
Podajamo osebno zgodbo Ane, kjer so pre-
poznani vsi elementi medicinskega modela
invalidnosti.

»Ana je srednjeSolka. Ima cerebralno para-
lizo, kot posledica zapletov med porodom.
Uporablja hodulje in invalidski vozicek. Ker
je njena hoja nestabilna, potrebuje stalno
spremstvo. Invalidska oprema onemogoca,
da bise udeleZevala Stevilnih dejavnosti, med
drugim tudi Sportnih aktivnosti. Sport sploh
ni priporoc¢ljivzanjo, ker njeno naprezanje Se
povecuje napetost v misicah. Njeno vkljuce-
vanje v sport ni varno, saj lahko z vozi¢kom
poskoduje sebe in druge. S pripomocki je zelo
pocasna, Sportni pripomocki ji ves ¢as padajo
po tleh. Se posebej Zoge in loparji. Zelo zavira
napredek celotne skupine soSolcev in to star-
sem ostalih otrok ni vSe¢. Ker ima teZave na
podrocju govora jo nihée ne razume, Se naj-
manj uciteljica Sportne vzgoje. Se dobro, da
ima Ana v ¢asu Sportne vzgoje DSP. Problem
je resen. Itak nima nobenih mocnih podrocij
in nic¢esar je ni mogoce nauciti.«

Cerazumemo socialni model invalidnosti (Ule,
2013), ugotovimo, da je problem vkljucevanja
v Sportne aktivnostiv okolju/druzbiin nev sa-
mem invalidu:
dostopnost do Sportnih objektov, sanitarij
in garderob je neprimerna,
primanjkuje financnih sredstev za
odstranjevanje arhitektonskih ovir,
ucitelji/trenerjiimajo pomanjkljivo
znanje o prilagajanju u¢nih vsebin, metod,
aktivnosti, zato jih je strah, da ne bi
naredili »kaj narobe,
Sportnicilji so prezahtevniin neprilagojeni
zainvalida,
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ucitelj imajo nizka pricakovanja glede
Sportnih dosezkoy,

ure dodatne strokovne pomoci so na
urniku takrat, ko ima ucenec uro Sporta

Predstavljamo zgodbo Zana (ime je izmisljeno).
V njegovi zgodbi so prepoznanivsi socialniele-
menti sprejemanja invalidnosti.

»Zan jeinvalid od 2. leta starosti. Je uporabnik
elektricnega invalidskega vozi¢ka. Njegovo
mocno podrocje je Sport. Ze od malega ga zani-
majo Sportne aktivnosti. Po televiziji spremlja
razli¢na Sportna tekmovanja, pozna Stevilne
Sportnike. V predsolskem obdobju sodeluje pri
Stevilnih igrah z vrstniki, starsi mu prilagodi-
jorazliéne Sportne rekvizite, saj vidijo kako je
Zan srecen, ko je vklju¢en med vrstnike in se
z njimiigra. Opazijo, da Zan napreduje na po-
drocju govora. Prav zaradi predmeta $port, se
zelo veseli prvega Solskega dne. Ko pride v svo-
joSolo ugotovijo, da dostopnost do telovadni-
ce ni mogoca. Ravnatelj osnovne Sole najde
moZnost za prilagoditev dostopnosti. Pridobi
dodatna finan¢na sredstva, da vgradijo dviga-
lo, povecajo sanitarije in prilagodijo gardero-
bo. Prilagoditve bodo prisle Se kako prav tudi
za druge ucence z invalidnostjo, ko se bodo
solali na tej soli. Uciteljica razrednega pouka
Ze pred zacetkom Solskega leta pridobi infor-
macije o moc¢nih podrocjih u¢encain strokov-
ne ideje o prilagajanju vsebin: naravnih oblik
gibanja, iger zZogo, plesnih vsebin, plavanja,
smucanja, atletske in gimnasti¢ne abecede.
Ne pozabi na planinstvo, ki je sestavni del
vsebin pri predmetu $port. Zeli, da je v okviru
planinskegaizleta enakovredno vkljucen tudi
Zan. Spremljevalka Zana je njegova mama, ki
ima dobro komunikacijo z uciteljico in vod-
stvom sole. Uciteljica se poveZe z URI Soca, ki
Ze nekaj let nudi u¢iteljem strokovno pomo¢
pri predmetu Sport. UCiteljica v strokovnem
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timu zapise individualiziran program, kjer so
zapisane vse metodicne, asovne, prostorske
in kadrovske prilagoditve. Zapise inicialno
stanje Zana in predvidi njegov napredek. Od
njega ima visoka individualna pri¢akovanja,
saj ima Zan moc¢na podrocja. Zelo uspesen je
v prilagojeni igri boccia. Ta igra je vklju¢ena
v mednarodna tekmovanja paraolimpijskih
iger. Njegovih doseZkov ne primerjaz drugimi.
Vodstvo sole uredi, da so ure DSP takrat, ko na
urniku nidrugih predmetov. Vdecembru 2018
se bo udeleZila posveta, kjer bo glavna tema
»Sport invalidov«. Pri¢akuje, da bo v okviru
tega posveta dobila nova znanja. Posvet or-
ganizira Olimpijski komite Slovenije.« (Danes
je Zan student 3.letnika pedagoske fakultete.
Jedrzavnireprezentantv bocci. Z ekipo potuje
po svetu in predstavlja Slovenijo).

Zakljucek

Socialni model invalidnosti, ki ga vidimo kot
edinega moznega za vkljuCevanje v Sport, to-
rej opozarja, da je potrebno prilagoditi/spre-
meniti okolje, ne pa iskati vzroke v invalidu. V
te spremembe so zajete pozitivna stalisca in
odnosidoinvalidnosti, kompetence trenerjev/
uciteljev (poznavanje prilagojenih metod pou-
Cevanja, ucni pripomocki, iskanja prilagojenih
Sportnih vsebin), arhitektonska dostopnost.
Resje, dajezavseto potrebna nova miselnost
glede organizacije sistemov, financnih sred-
stev in staliS¢ druzbe. Zakonske osnove so
postavljene, sedaj je potrebno iz teoretic¢nih
osnov preiti v iskanje dobrih praks, mrezenja
strokovnjakov in pripravo prilagojenih $por-
tnih programov, ki bo v svoje vrste vkljucevala
¢im vecje Stevilo invalidov.
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Jurcek Nowakk, vodja odbora Planinstvo za invalide/OPP (v nadaljevanju Pin-opp),

Planinska zveza Slovenije

Marjeta Ci¢, ¢/anica odbora Pin-opp, Planinska zveza Slovenije

Uvod

Gibanje, spoznavanje zvokov in vsi procesi po-
vezani z razvojem se zacnejo Ze v maternici.
Dojencke gugamo, pestujemo, vozimo na spre-
hode, jim pojemo, se pogovarjamo z njimi, jim
razlagamo .. Ko Se ne hodijo, ko Se ne govorijo,
ko se njihova usesain oCiprivajajo nadrazljaje.
To je nekaj samoumevnega.

Sport, gibanje, telesna kultura so kot voda in
zrak. Vsi ju potrebujemo in vsem nam naj bi
bila dostopna.Sport je dobrinajavnega dobre-
ga. Vsi potrebujemo gibanje, druzbo, Sport in
urjenje vseh nasih Cutil.

Tako tudi slepi, gluhi, dolgotrajno bolni, osebe
z motnjo v duSevnem razvoju, funkcionalno
ovirane osebe, .. potrebujejo oporo, vodstvo,
pomoc, druzbo. A tokrat to ni samoumevno
kot pri dojenckih, malckih, otrocih. Postavlja
se veliko vprasanj. Ker ne znamo pristopiti
raje stopimo vstran in ne naredimo nicesar,
kar je nacin soocCanja z nepoznanim. Stigma,
nepoznavanje, predsodki, strah so velikokrat
zid preko katerega ne zmoremo videti osebe,
ki stoji pred nami, ampak vidimo le bolezen,
primanjkljaj, invalidnostin nezmoznost.

Gibanje, skozi kateregarazvijamo in utrjujemo
motori¢ne sposobnosti, pridobivamo izkusnje
in urimo Cutila so tako kot pri dojenckih po-
membni tudi v odraslosti. Kaj pomeni iti v na-
ravo, na svez zrak, na visino, med druzbo ujeti

razgled v dolino in na hribe? DoZiveti prostra-
nost, velicastnost in svobodo, ki jo ponuja na-
rava v vsej svoji raznolikosti. Kaj vse se zgodi
v telesu, ko smo dejavni. Razvijemo obcutek
ugodja, dobrega pocutja, sproscenosti, vedro-
sti, volje do zivljenja in veselja.

Biti dejaven se poveZe s samoaktualizacijo z
naso bitjo, bivanjem. Z obCutkom, da smo vre-
dni, dazmoremo in da smo opazeni.

Gibanje izboljsa telesne funkcije in duSev-
no uravnoveSenost. Ne glede na to na kateri
stopnji razvoja in dojemanja je in planinec.
Planinstvo, v kolikor ni medicinskih kontrain-
dikacij, pozitivno vpliva na posameznika, kakor
tudinadruzbo.V kolikorima posameznik bole-
zensko stanje lahko le-to zavira razvoj bolezni,
prepreci slabSanje ali celo izboljsa trenutno
stanje. Na sploSno pa izboljSuje zdravstveno
stanje posameznika bio-psiho-socialno.

Opora skupine in vzduSje, ko je veliko
pohodnikov v skupini je velika. Tezko jo je
opisati, potrebno jo je doziveti in taksno
dozivetje je enkratno, nepozabno in
vzpodbudno za nadaljnje pohode. Tako se
pohodniki prijavljajo na pohode, se jih veselijo
in po pohodu sprasujejo, kdaj bo naslednji in
dase bodozagotovo prijavili nanj. Pohodnistvo
jim pomeni veliko sprostitev in razvedritev.
DobraizkuSnja vseh v skupini je motivacija za
nadaljnjo aktivnost na podro¢ju planinstva za
in planince in strokovni kader.
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Pin-opp gleda na “gibanje za vse” zelo na Siro-
ko.Z vidika posameznika in zvidika druzbe ter
okolja. Prepleta se vrsto razli¢nih dejavnikov.
Organizacijski, druzbeni, socialni, psiholoskiin
telesni.

Vsak (in planinec) naj se giblje po svojih naj-
boljSih moceh in vse, kar zmore narediti sam,
naj tudi naredi sam.

Izbor besed

Veliko je razli¢nihizrazov, ki se uporabljajo, ko
govorimo o osebah s posebnimi potrebami, gi-
balno oviranimi, funkcionalno oviranimi, inva-
lidi in Se vec je podobnih besednih zvez.

V praksi se je izkazalo, da je pogosto ena od
njihovih velikih zelja tudi pohodniStvo, planin-
stvo. Osebe, kiso invalidi/OPPinjih srecujemo
v gorah imenujemo in planinci.

Ko zelimo zaobjeti skupino, ki vkljuCuje gibalno
ovirane, osebe na invalidskih vozi¢kih, motnje
v duSevnem razvoju, pervazivne razvojne mo-
tnje (avtizem), hiperkineti¢cne motnje (ADHD),
motnjevsenzori¢nem sistemu, (slepe/slabovi-
dne, gluhe/naglusne gluho slepi), tezave v du-
Sevnem zdravju lahko uporabimo izraz invali-
di,a tako nevklju¢imo vseh dolgotrajno bolnih,
dojenckov, malckov, otrok in mladih do 18 let,
kakor tudine osebe, kiso prebolele raka, po po-
Skodbah glave, po kapeh (sr¢ni, mozganski). Da
lahko vkljucimo Se te kategorije uporabljamo
Se termin osebe s posebnimi potrebami. Da za-
jamemo vse uporabljamo oba termina skupaj
invalidi/OPP.

Odbor Planinstvo za invalide/OPP - Pin-opp,
osnovne naloge in vsebina dela

Seznanjanje z drugacnostjo je eden od ciljev
dela Pin-opp. S Sirjenjem informacij lahko
prestopimo marsikatero prepreko, ki se
lahko pojavi pri vklju¢evanju invalidov/OPP v
druzbo. Clani odbora so iz razli¢nih ustanov

in organizacij s pestrim naborom izkusenj,
znanj, vescin in z veliko mero afinitete do dela
zinvalidi/OPP.

Zagotoviti financna sredstva za transport do
predvidene poti pohoda je velikokrat zapleten
proces. S svojimiaktivnostmiodbor soustvarja
podporno okolje za ¢im vec raznolikega in kva-
litetnega gibanja.

Veliko pozornosti dajemo povezovanju.
Povezovanju med posameznimi ustanovami,
organizacijami in posamezniki. Na pohodih
povezujemo v utripu inkluzije, povezujemo in-
valide/OPP med seboj in z neinvalidi.

Obcutek, ki ga na pohodu dozivimo, ko je sku-
pinavelika, drugacna, raznolika, ko je skupina
razlicna od vsakodnevne ni mogoce nadome-
stitiz nicemer drugim.

Inkluzija, medgeneracijsko sodelovanje in si-
nergija prineseta pozitivno noto in dodano
vrednost pohoda. Gojimo inkluzijo na vsakem
koraku nase potiin na vseh podrocjih delova-
nja Pin-opp.

- Nanivoju Planinske zveze Slovenije
delamo korake k razpoznavnosti med
planinskimi drustviin SirSo javnostjo, tudi
na nacin vkljuCevanja posameznikov.

- Povezujemo zveze, druStva, institucije,
podjetjain posameznike.

- Interdisciplinarno povezujemo
strokovnjake, strokovni kader,
prostovoljce razli¢nih strok.

- Usposabljamo strokovni kader.

-« Pripravilismo Priro¢nik in planinec za
strokovni kader in zainteresirano javnost,
ki je delovno gradivo usposabljanja.

-« Pripravilismo Dnevnik in planineczain
pohodnike.



+ lzvajamo pohode, pohodniske aktivne
vikende, zimovanja, planinske tabore.

« QOrganiziramo akcije - v letoSnjem
letu je to »Gluhi strezejo v planinskih
kocah, ki je vecplastna. Zajeli smo
vec kot le gibanje in integracijo. Odprli
smo vrata medsebojnemu spoznanju,
priznanju obstoja in potrditev zmoznosti
posameznikov.

- Neformalno ucenje in vsezivljenjsko
ucenje sta prisotna na vsakem koraku
nasega delovanja.

+ Predstavljamo delo Pin-opp ininvalide/
OPP.

- Sirimoidejo»Planinstva kot nacina
Zivljenjag, ki je moto Planinske zveze
Slovenije.

Populariziramo planinstvo za invalide/OPP,
Sport za vse. Postavljamo inkluzijo v Cevlje de-
janj, ko se ucimo ziveti drug zdrugim.

Posegamo na mnogo podrocij-na$port, socio-
logijo, psihologijo, rehabilitacijo, pedagogiko,
andragogiko, gerontologijo, socialno delo in
vsezivljenjsko ucenje. Pristopamo interdisci-
plinarno, vzpodbujamo prostovoljstvo, medge-
neracijsko sodelovanjein vklju¢ujemo navseh
stopnjah izvedbe programov.
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Gibanje je kljutno za vzdrzevanje zdravja.
Slednje definira Svetovna zdravstvena orga-
nizacija (1948) kot: »Zdravje ni le odsotnost
bolezni, ampak tudi dusSevno, telesno, ¢ustve-
no in socialno ugodje/blagostanje« (http:/
www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploa-
ded/2187-8170.pdf str.2) Pohodnistvo pripomo-
re k ohranjanju zdravja, z gibanjem se sprosti-
mo, kar pripomore k ve¢ji duseni stabilnostiin
custveniuravnotezenostitervplivamo na funk-
cionalne sposobnosti telesa. Z vklju¢evanjem
v pohode dosezemo tudi socialno vkljucenost.

Pomen gibanja za invalide/OPP

Omejitve so v nasih glavah in besede, ne zmo-
res, nikoli ne bos, to nizate prej podzgejo zeljo
in napolnijovoljo do doseganjacilja, kot pa od-
vrnejo od dejanj. Zelja po tem, da invalidi/OPP
dokazejo, da se lahko postavijo, da so vidni je
velika. Vztrajnost, ki jo pokazejo je velikokrat
vecjain sr¢nejsa kot bi si lahko predstavljali.
Prisluhnimo jim, poglejmo kaj zelijo, kaj so nji-
hovi cilj, spoznajmo jih. Niso toliko razli¢ni kot
so nam enaki. Zelijo si zdravje, srece, zabave,
pripadnosti, doseganje ciljev, dozivetja, pri-
znanje, da so. Nacin dojemanja in doseganje
je razlicen, velikokrat pa podoben tistemu, ki
ga uporabljamo sami.
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Delovanje planinstva za invalide/OPP

Inkluzija je na prvem mestu z invalidi/OPP in
zanjih, skupajz njimi delamo korake, se u¢imo
drugoddrugega,seucimo zivetidrugzdrugim.
Vse kar zmorejo sami,jim pustimo in dovolimo,
da tudinaredijo sami. Nasmehi, razigranostin
ponos, da sozmoglije cudovit.

Pohodi so nekaj posebnega, saj pri telesni de-
javnosti povezujejo vsa nasa Cutila v objemu
narave. S pisano inkluzijsko skupino pa doje-
manje pohoda zaobjame polnost dozivljanja
in Se primakne noto k notranji povezanosti, k
stiku samih s seboj.

1. Inkluzijski pohod Golte

124 pohodnikov je nainkluzijskem pohodu na
poti po Golteh prezivelo prijeten dan. Prisotni
so bili otroci, mladostnikiin odrasli, medgene-
racijsko druzenje je bilo vzpodbudno. Vrvez
otrok je pozivil hojo. Prispustu v dolino z gon-
dolo pa so vsi spraSevali, kdaj gremo spet na
pohod.

2. Aktivni planinski vikend

Vklju€evanje lokalnega prebivalstva.
Popestritevzadomacine in pohodnike, klepet,
pomoc ... Dobra volja, pogovor in smeh pove-
zetavse napohodih. Imeli smo tudi psa, ki nas
je spremljal. Na pohodu smo si ogledali tudi
zgodovinske najdbe.

3. Planina nad Vrhniko

Inkluzijski pohod, ki je zdruzil 240 otrok, mla-
dih, odraslih, invalide/OPP, spremljevalce, stro-
kovni kader, prostovoljce in vodnike. Uspeli
smo povezatipodjetja, javne ustanove, drustva
in posameznike. Obcutek opore skupine, kiima
isti cilj je dobra popotnica za nove pohode.

Za pot do koce na Planini nad Vrhniko smo
se razdelili v dve skupini. Ena skupina je proti
vrhu Sla po planinski poti, ki pelje iz Betajnove,
druga skupin pa je svojo pot zacela iz smeri

Zaplane. Ta pot je bila primerna tudi za funk-
cionalno ovirane osebe, ki so za premikanje
uporabljali invalidski vozicek. Na cilju smo za
svoj trud bili nagrajeni tudi z razgledom, ki je
oko ponesel dale¢ po okolici.

4. Vseslovenska prostovoljska akcija Gluhi
streZejo v planinskih ko¢ah

Kot je organizatorjem znano, je tak$na akcija
v takSnem obsegu, vsebini, nacinu in v planin-
skih kocah potekala prvi¢ in je edinstvena.
Povezali smo gluhe/naglusne med seboj, inva-
lide/OPP in neinvalide, odprlismo moznost, da
se gluhi/naglusni predstavijo, da pokazejo svo-
jamocna podrocja, da z dobrim opazovanjem
hitro ujamejo nacin dela.

Poseg na socialno podrocje in vzpodbuda za
druzenje in telesno dejavnost je bil pozitiven.
In za posameznika velik korak k samozavesti in
zaupanju v sovje sposobnosti.

22.in 23. septembra je 70 prostovoljcev od
tega 50 gluhih/naglusnih, na 10 planinskih ko-
¢ah po Sloveniji streglo (30), animiralo (20) in
tolmacilo (20) slovenski znakovni jezik. Odziv
je bil zelo dober, koCe so imele veliko gostoy,
od tega ogromno gluhih/naglusnih in akcijaje
fantasti¢no uspela.

Veliko je osebnih dogodivscin posameznikov,
ki pozitivno odsevajo vpletenost v akcijo.
Skupina posameznikov, ki Se nikoli ni $la v
hribe je obiskala Tamar, Zelenico in bilo jim je
tako vseCinjih resni¢no navdusilo, da bodo se



hodiliv hribe. Brez te akcije se ne bi podali na
pot.

Nekatera mnenja prostovoljcevin udelezencev

akcije:

« ‘Dokazalismo, da nismo od muh, da
delamo, kot je treba in smo sposobni
delati’

- ‘Seavgusta nisem verjela, da ta akcija bo. A
zdaj vidim,dazmoremo’

-« 'Superizkusnja. Vpogled v to, da smo
lahko v dolocenih okolis¢inah povsem
brezmocni!

- ‘ldejasama je odli¢na, daje vsem Sirino
pogleda nasvet’

- 'Vsisodelujociso bili tako zelo prijazni,
prijetniin toplil Ta akcija bi morala
absolutno potekati veckrat!'

Sirina celega projekta se kaze na Stevilnih po-
droc¢jih. Na osebnem, kjer je vidna najvecja
sprememba, na psiholoskem, na socialnem in
druzbenem. Gluhi/naglusni, kiso bili del akcije
so bili veseli, ponosniin zadovoljni, da so lahko
pokazali,daznajo,zmorejo,da so sposobnide-
lati,dajim je bila zaupana odgovornost. Odziv
obiskovalcev planinskih koc je podoben. Gluhi
gostje so bili navduseni, da so lahko narocali
v znakovnem jeziku in izpostavili, da so gluhi
sposobni in da so dokazali, da lahko delajo.
Obiskovalci ko¢ so bili navduseni, nekateri so
prisli pravz namenom, da jih bo postregel glu-
hi natakar. Zanimali so se, kako se kaj pove z
znakovnim jezikom. Bili so potrpezljivi, odpr-
ti in razumevajoci. Sprejeli smo drugacnost/
razli¢nost.

Ucinek projekta, pomen za lokalno skupnost
in druzbeno odmevnost v medijih je velik.
Prepoznavnostin obstoj razli¢nih v nasi druz-
bi je bil prikazan. Sprejetost, razumevanje in
pripravljenost spoznati in komunicirati na
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drugacen nacin je korak k vklju¢evanju v druz-
bo. Pomembna je Zelja po izmenjavi sporocil,
potdo sporazumevanja sezdobro voljovedno
najde.

Ze po prvem dnevu je bilo veliko navdusenjain
zelja, da bi ponovili akcijo pri pohodnikih, obi-
skovalcih, oskrbnikih planinskih ko¢ in v prvi
vrsti pri prostovoljcih,

Priznanje, Cestitke in zahvale prejemamo od
organizacij, skupin in posameznikov.

5. Usposabljanje

Predajanje znanja strokovnemu kadru je ve-
likega pomena. S spoznavanjem razli¢nih in
Sirjenjem strpnosti do drugacnih in sprejema-
njem slednjih v naso druzbo dajemo povod in
izpolnjujemo pogoje za ucinkovito innkluzijo.
Usposabljanje je namenjeno strokovnemu ka-
dru, Studentom, posameznikom, ki jih delo zin
planinci zanima in veseli. Strokovni kader lah-
ko s svojim zgledom pri pristopu do invalidov/
OPP pripomore k razumevanju, sprejemanjuin
dojemanju invalidov/OPP kot delu naSe druz-
be, ter pokazejo, da druzba napreduje k zrelej-
Ssemu dojemanju.

Usposabljanje je dodatek k vedenju in nad-
gradnja znanja, ki ga slusatelji ze imajo.
Usposabljanje zelimo vkljuciti k planinskim
usposabljanjem za vodnike in mentorje.
Po opravljenem usposabljanju sluSatelj ne
pridobi stopnje usposobljenosti. Prav tako
samo usposabljanje ne podeljuje strokovne
usposobljenosti.

Kompetence, ki jih posameznik pridobi na
usposabljanju so povezane s specifi¢nimi zna-
njinatemo invalidov/OPP in pohodniStva, pri-
dobijo izkusnjo inkluzijskega pohoda, kjer je
poudarek na prenosu podanih vsebin v praksi
ter osebnem dojemanju InPlanincev.
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Povezovanje je tudina usposabljanju pomem-
ben ucinek, ki se je za enkrat izkazalo kot zelo
pozitiven. SluSatelji se udelezujejo organizira-
nih inkluzijskih pohodov, razsirili so informa-
Cijo 0 usposabljanju. Mrezenje strokovnega
kadra je velik doprinos priizmenjavi praks, so-
delovanju in skupnim pohodom.

UdeleZenci usposabljanja so povedali, da jim
bodo znanja, kiso jih usvojili na usposabljanju
v veliko pomo¢ pri delu. Z ve¢ znanja je tudi
strokovni kader bolj samozavesten.

Del usposabljanja je tudi inkluziven pohod, ki
predstavlja veliko dodano vrednost. Najvec
pridobijo tisti, ki so prvi¢ v stiku z invalidi/OPP.
Tako je ena od udelezenk opisala svojo izku-
snjo: “Dojemanje se mi je Cisto sesulo. Mislila
sem, da so osebezmotnjovdusevnem razvoju,
tezavni, brez kondicije. Danes pa sem spoznala,
da temu ni tako.” To je povedala v afektu, pre-
senecena, z veliko Zara in vzhi¢ena nad novo
izkuSnjo in vedenjem. Doziveti tako izjavo v
Zivo je nekaj enkratnega in tezko jo je preliti
na papir.

6. Dnevnikin planinec

Dnevnikje knjizica za zbiranje vtisov, zigovin je
skrbnik zbranih spominov. Planinski dnevnik je
namenjen planincem invalidom/OPP. Vsebuje
osebne podatke planinca in njegovo sliko.
Prostor za nalepke - letno ¢lanarino. Lahko
tudi sluzi kot planinska izkaznica. Vsaka stran
ima prostor za vpis smeri pohoda, cilj, datum,
podpis vodnika ali mentorja ali starsa/skrbni-
ka, prostor za Zige, stran za opis poti v besedi,
risbi ali sliki ter znak za oznacbo vremena in
pocutja.

Sestavni del dnevnika so strani za belezenje
pohodov, tur in plezanj. Dnevnik je namenjen
uvajanju posameznika v planinstvo in

vzdrzevanju stika s planinstvom, ki je tudi
del zdravega Zivljenjskega sloga - planinstva
kot nacina Zivljenja. Slogan Planinske zveze
Slovenije zajema vsezZivljenjsko ucenje v
najsirSem smislu proznega ucenja.

DNEVNIK
in PLANINEC

Cilj dnevnika je vkljuciti ¢im vecje Stevilo in-
validov/OPP v planinstvo; motivacija, spod-
bujanje planinstva in popularizacija gibanja;
seznanjanje s pravilno prehrano, varno hojo,
obnasanjemv gorah, varovanje okolja, spodbu-
janje druzinskega gibanja v naravnem okolju,
spoznavanje sveta invalidov, sobivanje, inte-
gracija, inkluzija ...

Pri nagrajevanju v Dnevniku in planinec je
potrebno ocenjevanje prehojenih pohodov,
tur glede nazmoznost posameznika, da lahko
doseze najvisjo mejo svojih zmoznosti in lah-
ko preseze samega sebe. Da mu pohod pred-
stavlja izziv za katerega bo vlozit lasten trud
in bo ponosen na svoje dosezke po pohodu ali
plezanju.



Prelistajmo ga:

Na prvi strani dnevnika je v objemu gore, ki je
posutazregratovimisemeni, predstavljena re-
gratova lucka, ki jo ovija rdeci rob markacije z
napisom Planinstvo zainvalide/OPP.To je znak
InPlanincev. Regratova lu¢ka ni popolna ima
trisemenalocenaod lutke. Puhastaregratova
lucka je soplodje Stevilnih posameznih plodov.
Regratova lucka je vedno popolna, saj se iz vsa-
kega socveta razvije plod, Ce je oprasSen ali pa
ne. Za nepopolno regratov lucko vemo, da je
Sevednoregratova lucka, ki je drugacna, Se ve-
dno puhastainzibajoca se v vetru. Tako zelimo
predstaviti vse, ki so drugacni, a Se vedno so
del naSe druzbe, del nas. S svojo drugacnostjo
pogumno stopajo svojim ciljem na proti.

Besedilo v dnevniku je napisano z veliki tiska-
nimi¢rkami, daje dostopno ¢im SirSemu krogu,
je kratko in preprosto, vsebina je v veliki meri
ponazorjena slikovno. Na notranji strani pla-
tnice so zapisanirazli¢ni pozdravi DOBER DAN,
ZIV]O, HALO, ZDRAVO, POZDRAV.

Dnevnik za zbrane pohode podeljuje priznanja
in nagrade za:

- 6 pohodov, »bronasta znacka«
14 pohodov, »srebrna znacka«

- 24 pohodov, »zlata znacka«

- preplezanih 6 smeri, »vponka

- izpolnjene 3 dnevnike,
»bronasto priznanje + vponka«

- izpolnjenih 7 dnevnikov,
»srebrno priznanje + vponka«

- izpolnjenih 12 dnevnikov,
»zlato priznanje + vponka
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7. Priro¢nik in planinec

Z interdisciplinarnim pristopom je v priro¢ni-
ku zajetih vec kategorij invalidnosti in pripo-
roCljive prilagoditve. Velik pomen pri primer-
nih pristopih in nacinih dela je predstavljenih
v prilagoditvah, kar daje priro¢niku dodano
vrednost. Poudarek pa je na posamezniku, na
individualizaciji in na osebnem pristopu, kjer
je velika avtonomnost strokovnih delavcev v
ospredju. Priro¢nik je namenjen vsem strokov-
nim sodelavcem, kakor tudi vsem planincem in
zainteresiranijavnosti. Uporabnavrednost pri-
rocnika se pokaze vse, ki jih delo zinvalidi/OPP
zanima ter veseli. Tudi tiste, ki se na delovhem
mestu sreCujejo z invalidi/OPP.

Omogociti gore za vse, udejaniti nacelo proste-
gadostopa do gorainv polnosti ziveti poslan-
stvo zdrave druzbe. Priroc¢nik je delovno gradi-
vo usposabljanja planinstvo za invalide/OPP,
ima tudi prostor za zapiske. Posreduje konkre-
tne informacije in navodila za pomoc pri delu
ter razsirja polje znanja o posamezni kategori-
ji invalidnosti/OPP. Gibalno ovirani, motnje v
dusSevnem razvoju, spekter avtisti¢nih motenj,
gluhiin naglusni, slepiinslabovidni, dolgotraj-
no bolni,ADHD in poglavje po kapeh. Potrebno
sejeusmeritinaspoznavanjedrugdrugega,in
to brez predsodkov, tako bomo stopili blizje ra-
zumevanju, sprejemanju in inkluziji.

Doseglismo veliko v treh letih, imamo Se velike
planevnaslednjih letih. Pohodiin delo zin pla-
ninci so na prvem mestu, v povojih je Ucbenik
in planinec, velik zalogaj bo tudi spletna aplika-
cijaza planinske poti za invalide/OPP,

Vizija Pin-opp

Nasavizijajeinkluzijav pohodnistvy, jo oziviti
inrazsiriti v pravem pomenu, ko se u¢imo ziveti
drugzdrugim. Delamo male korake in z vztraj-
nostjo nam uspeva.
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Seznanjanje z drugacnostjo je eden od ciljev
dela Pin-opp. S Sirjenjem informacij lahko pre-
stopimo marsikatero prepreko, ki se lahko po-
javi privkljucevanju invalidov/OPP v druzbo.

Delovna skupina Planinstvo za invalide/
OPP prejela priznanje za promocijo
ucenjainznanja odraslih, ki jo podeljuje
Andragoski center Slovenije (ACS).
Olimpijski komite Slovenije (OKS) je podelil
prostovoljsko plaketo delovni skupini PZS
Planinstvo za invalide/OPP.

Dodatne informacije o izvedenih pohodih,
usposabljanjih, literaturi ter o aktivnostih od-
bora Planinstvo zainvalide/OPP so navoljo na
spletnistrani Planinske zveze Slovenije.

Nowakk, J.in Ci¢, M. (2017). Planinstvo
zainvalide/OPP. Pridobljeno 1.9.2018 s
svetovnega spleta, dostopno na naslovu
https://www.pzs.si/novice.php?pid=12067
Nowakk, J.in Ci¢, M. (2017). Inkluzijski
pohod Golte je za nami. Pridobljeno 1.
9.2018 s svetovnega spleta, dostopno
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Moznosti in pomen vkljucitve oseb z motnjov

dusevnem razvoju v sistem specialne olimpijade

Silvo Polc prof.Sp.vzg.
Drustvo Specialna olimpijada Slovenije

Povzetek

Gibalno-Sportne aktivnosti in pozitivna iz-
kusnja aktivnosti, le-te so lahko eden od po-
membnih nacinovza doseganje boljSe socialne
vkljucenosti oseb z motnjami v duSevnem ra-
zvoju (OMDR). Sport ima velik pomen na zdrav
in kvaliteten razvoj oseb z motnjami v dusev-

nem razvoju.

Ni ¢loveka, ki ne bi zelel kdaj biti prvi, biti po-
hvaljen ali imeti prav. Vsi ljudje imamo primar-
no potrebo po potrjevanju lastne vrednosti.
To potrebo imajo tudi OMDR, vendar so ta po-
dro¢ja zaradinjihovihznizanih intelektualnih
sposobnosti precej omejena. Podrocje Sporta
in Sportne rekreacije prav gotovo predstavlja
enoizmed moznih potiintegraciji OMDR v Sir-
So druzbeno okolje.

V pricajo¢em prispevku bo predstavljen model
Specialne olimpijade, ki predstavlja Sportno-
-socialno-kulturni program namenjen osebam
z zmerno, tezjo in tezko motnjo v duSevnem
razvoju. Specialna olimpijada, s svojimi raz-
vejanimi Sportnimi in malo manj Sportnimi
programi ter Siroko podporno socialno mrezo
starSev, trenerjev, prostovoljcev iz nevladnih
organizacij ter strokovnjakov in razli¢nih po-
drocijomogoca Sportno aktivnost OMDR, tako
tistim z visjimi, kot tistim z nizjimi motori¢nimi
inintelektualnimi sposobnostmi.

V prispevku, ne bo govora o vrhunskem Sportu
in podiranju rekordov, pac¢ pa bo govor tekel
0 Sportu in Sportni dejavnosti na nacin, ki je
v konkretnem primeru sredstvo — orodje, ki
moc¢no bogati zivljenje OMDR in jim posledic¢-
no ravno preko Sporta in njegovih dejavnosti
omogocalazje vkljucevanje vvsakdanje zivlje-
nje in predvsem pozitivnho prepoznavnost in
sprejetostv SirSem druzbenem okolju.

Kljucne besede

osebe z motnjami v duSevnem razvoju,
Specialna olimpijada, Sport, integracija, zdrav
nacin zivljenja

Uvod

Sportna kultura je Ze od prvih zac¢etkov pa vse
do danes pomembna vsebina ¢lovekovega bi-
vanja in seveda del njegove splosne kulture.
Sportna dejavnost kot globalna ustvarjalnost
je,ne glede nanjene pojavne oblike ¢lovekova
bioti¢nainsocialna potreba. Ravnovesje duha
in telesa je prvinska zahteva ¢lovekovega ob-
stojain njegove naravnosti (Skof, 1991).

Sport je dandanes v modernem, potrosnisko
naravnanem svetu in predvsem v lovu za do-
bickom zelo kompleksen pojav, ki ga je potreb-
no gledati zvec razli¢nih zornih kotov.
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Na Sport lahko gledamo kot znanost, lahko je
velik posel, lahko je hrana za »iger la¢no ljud-
stvog, prav tako je lahko Sport sredstvo za ma-
nipuliranje z mladimiin vir trajnih poSkodb.
Danasnja porabnisko usmerjena miselnost lju-
di nosissebojhitenje, vse vecjo hitrost delain
Zivljenja, pogosto pa tudi Stevilne zdravstve-
ne tezave, v skrajnih primerih celo obolenja.
Zivimo v ¢asu, ko mora biti ¢lovek vse skozi
sposoben premagovati vsakodnevne napore
tako v soli,sluzbi kot doma. Tukaj pa pomemb-
no vlogo odigra $portna dejavnost, katere po-
zitivne vplive na ¢loveski organizem ni potreb-
no na dolgo navajati. Dejstvo je, da se ¢lovek s
Sportom celostnoizgrajujein psihicno sprosca,
prav tako pa sidviguje svojo samozavest in la-
stno vrednost v druzbi. Predvsem pa Sport z
vsemi svojimi vsebinami predstavlja sredstvo
za medsebojno komunikacijo in socialno inte-
rakcijo ljudi. Prav slednje pa predstavlja veliko
ovirovvsakodnevnem zivljenju osebz motnja-
mi v duSevnem razvoju o katerem bo govoril
pricujocCiprispevek.To bo prispevek, kjer ne bo
govoraovrhunskem Sportu in podiranju rekor-
dov, pac pa bo govor tekel o Sportu na nacin, ki
jevkonkretnem primeru sredstvo — orodje, ki
mocno bogati zivljenje oseb z motnjami v du-
Sevnem razvoju.Inkarje mordaSe pomembne-
je, Sport je odli¢no sredstvo destigmatizacije,
integracije in inkluzije oseb z motnjami v du-
Sevnem razvoju v SirSo druzbeno okolje.

Na eni strani tem osebam S$portna dejavnost
omogoca, daseizrazijovvlogah,kijim jih obi-
¢ajno okolica ne namenja, po drugi strani pa
jim aktivno udejstvovanje v Sportu omogoca
dosezke, ki sicer vvrhunskem Sportu ne pome-
nijo rezultatsko veliko, njim samim pa pomeni-
jovelikoza samouresnicitevin krepitev lastne
pozitivne samopodobe v SirsSi druzbi.

Podrocje Sporta torej predstavlja eno izmed
moznih poti integracije oseb z motnjo v du-
Sevnem razvoju v SirSo druzbeno okolje. Pred
leti je tudi na podrocju Sportne dejavnost teh
oseb veljalo, da je za njihovo fizitno zdravje
najprimernejsa neaktivnost. Z razvojem zna-
nosti, predvsem na podro¢ju medicine in spo-
znanja, da samo telo ali del telesa, ki opravlja
svojo funkcijo je lahko zdravo in koristno, so
se zaCeli spreminjati tudi pogledi na kvaliteto
zivljenja oseb zmotnjamiv duSevnem razvoju.
V prepri¢anju, da so osebe z motnjo v duSev-
nem razvoju, ne glede na stopnjo prizadetosti
sposobne Sportne aktivnosti in s tem aktiv-
nejSega in kvalitetnejSega zivljenja, je bila na
pobudo Eunice Kennedy-Shriver ustanovljena
Specialna Olimpijada, ki ravno preko Sporta
inznjim povezanimi aktivnostmi v najsirsem
smislu osmislja Zivljenja teh ljudi teromogoca
njihovo integracijo in socializacijo v druzbeno
okolje.

Zakaj specialna olimpijada...

» Dovolite mi zmagati, e pa ne morem zma-
gati naj bom pogumen v svojem poskusu«

To je znameniti zgodovinski stavek s katerim
je Eunice Kennedy-Shriver 20. julija 1968 v
Chicagu nagovorila Sportnike specialne olim-
pijce na prvih mednarodnih igrah specialne
olimpijade. Tiso¢ Sportnikov je takrat te be-
sede sprejelo za svoje geslo in odtlej to geslo
izrekajo na vseh tekmovanjih po okriljem spe-
cialne olimpijade. Ta stavek, ki izraza idejo o
osebni zmagi Zze s samim poskusom se danes
slisivvec kot 170 drzavah svetaiz vec¢ kot 5 mi-
lijonov ust Sportnikov in Sportnic specialnih
olimpijcev.

Specialna olimpijada je danes globalno
svetovno gibanje opredeljeno kot posebni



sportno, kulturni in socialni  program
namenjen osebam z zmernimi in tezjimi
motnjami v duSevnem razvoju. Njeni cilji
so zagotavljanje celoletne Sportne vadbe,
organizacija  tekmovanj, izobrazevanje

trenerjev in vkljucevanje prostovoljcev.

Ideja specialne olimpijade je univerzalna in
enkratna, kjer ne gre zgolj za zbiranje medalj
in dokazovanje moci, pac pa za aktivno in ka-
kovostno vpetost oseb s posebnimi potrebami
ter njihovih druzin v sodobni globalni svet, v
katerem Sportnik ni porazenec, temvec zmago-
valec, sajzvso svojovoljo, zeljo in vztrajnostjo
pri ucenju novih spretnosti z rednimi Sportni-
mitreningi premaguje Se tako okorelo motori-
ko. S svojo bogato ponudbo razli¢nih Sportov
omogoca otrokom, mladostnikom, kakor tudi
odraslim razviti in ohraniti psihofizi¢ne spo-
sobnosti, krepiti pogum in prijateljstvo, razvi-
jati sodelovanje, obcutiti sreco ob dozivetem
uspehu in vse to deliti s trenerji, prijatelji, na-
vijaci ter druzinskimi ¢lani.

Z vsem napisanim se gotovo strinjajo vsi, ki
imajo kakrsnokoli neposredno povezavo ali
izkusnjo s Specialno olimpijado. Prav gotovo
pa so tu starsi, skrbniki in predvsem Sportni-
ki, tisti, ki lahko najve¢ in najbolj verodostoj-
no podajo oceno o pozitivnih ucinkih njihove
vkljucitve v programe Specialne olimpijade, ki
temeljijo predvsem na naslednjih nacelih in
omogocajo osebam z motnjami v duSevnem
razvoju:

- dosledeninreden trening pod strokovnim
vodstvom trenerja preko celega leta,
kakor tudi udelezba na razli¢nih nivojih
tekmovanj, kjer Sportniki tekmujejo v
skupinah glede na podobne sposobnosti
in imajo tako vsi enake moznosti za uspeh
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+ Specialnaolimpijada omogocaz rednimi
treningi in tekmovanji osebam z motnjami
v duSevnem razvoju, da razvijajo ali
ohranjajo svoje motori¢ne sposobnosti.
Prav tako s tem razvijajo svoje kognitivne,
socialne in duhovne potenciale

- obSportnih tekmovanjih zagotovitev
tudi spremljajoce kulturne programe, ki
omogocajo nova poznanstvain Sirjenje
socialnega omrezja. ...

- podpiranje koncepta razvijanje Sportnih
disciplin, kjer skupaj v ekipi sodelujejo
tako osebe z motnjo v dusevnem razvoju
kakor osebe brez motenj (zdruzeni Sporti)

- spodbujanje k vkljuevanju v svoje gibanje
¢im vec prostovoljcev, u¢encey, dijakov,
Studentov, zaposlenih in upokojencev

- krepitevnenehnega povezovanjaz
nacionalnimiSportnimizvezami, ter
sodelovanju s pristojnimi fakultetamiin
strokovnjaki s teh podrocij.

V obdobju, dolgem ze 50 let, je Specialna olim-
pijada razvila in Se naprej razvija Stevilne pro-
grame, ki s svojimi vsebinami ponujajo enkra-
tno moznost vkljucitve vSport OMDR, ne glede
nanjihovo starost, intelektualne ali motori¢ne
sposobnosti.

Seveda predstavlja bistvo delovanja redni tek-
movalni del, kamor je vkljucenih vecina Spor-
tnikov specialnih olimpijcev.

Ker je privecinimotena komunikacija, razume-
vanje, pozornost, vztrajnost, motorika pa po-
¢asna, okorna in tezavna je motori¢no ucenje
moteno,omejeno in predvsem dolgotrajnejSe.
Danes je popolnoma jasno tudi kaj pomeni
zgodnje motori¢no ucenje za otroke z MDR. S
pravilnimi metodamiin zdravo mero doziranih
motori¢nih drazljajev lahko takemu otroku
omogocimo hitrejsi in predvsem bolj skladen
psiho-socialno motori¢en razvoj.
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Prav zaradi tega je v Specialni olimpijadi v
zadnjem desetletju ogromen poudarek na
zgodnem vklju¢evanju otrok OMDR v progra-
me Specialne olimpijade, ki tudi tem otrokom
omogocajo postopnega pridobivanja gibalne
kompetentnosti, ki pa 7al iz objektivnih razlo-
gov pri marsikomu nikoli ne bo dosezena. To
pa absolutno ne sme biti razlog, da se OMDR
ne bi ukvarjale s Sportom. Se ve¢, vsi, ki delamo
na tem podro¢ju moramo nenehno iskati nove
in nove moznosti kako in na kakSen nacin omo-
gociti ¢cim vec gibalno aktivnega Zivljenja tem
ljudem, ki morda v celoti ne razumejo besede
Sport, definitivno pa neizmerno uzivajov njem.
V nadaljevanju bosta na kratko predstavljena
dva programaznotraj Specialne olimpijade, ki
sta ne tekmovalne narave, s svojimivsebinami
innacinom delovanja pa bistveno pripomoreta
kaktivnem vkljucevanju Sportnikov specialnih
olimpijcev v rednitekmovalni program special-
ne olimpijade.

Pomen in koristi zgodnje vkljucitve
otrok v specialno olimpijado

Gibalno u¢enje se ne za¢ne $ele po rojstvu. Ze v
prvih mesecih po oploditvi zarodek in kasneje
plod kaze gibalno izrazanje, ki se dopolnjuje
s Cutili, Se posebej s tistimi, ki morajo biti ob
rojstvu razvita. Ob rojstvu novorojencek nivec
pasivno bitje, temvecl se odziva na drazljaje,
ki prihajajo iz okolja. Otrok pridobiva sliko
0 sebi ter spoznava svoje telo. Z osvojenimi
gibalnimi vzorci ugotavlja, da lahko vpliva
na okolje. (Kremzar, 1995). Na drugi stopnji
motori¢nega razvoja je otrok sposoben
osvojena znanja in spretnosti uporabiti v
socialni interakciji. Prilagaja se socloveku in
vpliva nanj. Ce ugotavljamo kako pomembno
vlogo ima motorika v razvoju »zdravega
Cloveka« je Se toliko pomembnejsa pri osebah

z motnjo v duSevnem razvoju. Zakaj? Za
povprecno razvitega otroka so vsakodnevne
gibalne dejavnosti, ki v doloCenih segmentih
postajajo avtomatizem Ze dovolj za nadaljnji
razvoj. Z u€enjem in predhodnimi gibalnimi
izkusnjami dokaj lahko pridobiva nova znanja
in spretnosti. Razvojno moten pa sicer ima
doloCene spodbude iz okolja, vendar najprej za
dokoncanje zgodnjega razvojnega programa
, ki ga zaradi razli¢nih vzrokov ni dokoncal.
Zgodnja gibalna omejenost z zakasnelim
osnovnimi gibalnimi vzorci vodi v zakasnitev
in upocasnitev pridobivanja senzori¢nih
izkusenj.1zvajanje motori¢nih nalog je otezeno
in kratkotrajno.

Pa vendar, otroci in mladostniki z motnjami v
dusSevnem razvoju potrebujejo gibanje za svoj
temeljni obstoj. Z onemogocanjem le-teh za-
viralno delujemo na njihov vsestranski razvoj.
Vsak otrok, tako tudi moten v dusevnem razvo-
ju vsebuje doloCene potenciale in zmoznosti,
potrebuje le ¢as in ustrezno obravnavo, da jih
bo razvil. In ravno v tem se kaze pomembnost
zavedanjastarSev o smiselnostiin upraviceno-
stizgodnje vkljucitve otroka v sistem Specialne
olimpijade. Kakorje bilo v prispevku ze veckrat
poudarjeno specialna olimpijada ni gibanje,
katere vodilo predstavljajo le treningi in tek-
movanja, ampak z raznovrstnimi vsebinami,
tako tekmovalnimi kot ne tekmovalnimi, siste-
maticno skrbi za razvijanje in ohranjanje psi-
hofizi¢nih sposobnosti ¢im SirSega kroga oseb
z motnjami v duSevnem razvoju, ne glede na
starost, fizitne ali intelektualne sposobnosti.
Tako je pred leti prav za potrebe ¢im zgodnejSe-
ga vklju€evanja otrok z motnjamiv dusevnem
razvoju v gibalno dejavnostin kot priprava za
kasnejSo vkljucitev v sistem treningov in tek-
movanj v Specialni olimpijadi nastal program
Mladi Sportnik.



MladiSportnik je prilagojenin zelo prilagodljiv
Sportniprogram za otroke z motnjamiv duSev-
nem razvoju v starosti od 2-7 let. Zasnoval ga
je tim strokovnjakov pri Specialni olimpijadi
z zeljo, da se tudi predsolskim otrokom s po-
sebnimipotrebamizagotovijo primerne oblike
motori¢nih aktivnosti, kibodo ugodno vplivale
na njihov celostni razvoj.

Program Mladi Sportnik temelji na podlagisle-

decih smernicin doseganje ciljev:

- otrocizmotnjamiv duSevnem razvoju
ob pomocivadbe hitreje napredujejo
na kognitivnem, fizicnem in socialnem
podrocju.

- SirSojavnost seznaniti z zivljenjemin
delom oseb s posebnimi potrebami.

- program jev pomoc starsem.Zev
zgodnjem obdobju otrokovega razvoja se
seznanijo s specialno olimpijado in tako
gradijo mrezo medsebojne starSevske
pomociin medsebojnega sodelovanja.

- otrocise zev predsolskem obdobju
seznanijo s Sportom, pridobivajo razli¢ne
spretnostiin imajo veliko moznostiv
Sportnih programih specialne olimpijade
sodelovati tudi po dopolnjenem osmem
letu starosti.

- razlitne dejavnosti so za otroke izvrstna
spodbuda prinjihovem razvoju, celotne
druzine palahko prek medsebojnega
sodelovanjain otroSke igre pridobivajo
pozitivne izkudnje ter izmenjavo dobrih
praks.

Program je zasnovan na nacin, da omogoca
veliko variacij in prilagajanja individualnim
potrebam otrok, zato ga lahko prilagodimo
tudi otrokom z drugimi motnjami v razvoju.
Program je primeren za vrtce in igralne skupi-
ne, v katere so vkljuceni otroci z motnjami v
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dusevnem razvoju,zelo primeren pa tudizavse
druge otroke brez tezav v razvoju. S tega vidika
program omogoca nenehno sodelovanjein na-
ravno sobivanje tako otrok z motnjami kakor
otrok brez njih. Tako imajo »zdravi« otroci ze
v najzgodnejSem obdobju moznost spoznati
drugacnost, ki ob primerni vzgoji in vodenju
vzgojiteljev postane za njih vsakdanjost. Na
drugi strani pa to medsebojno sodelovanje
otrokomz motnjamiv duSevnem razvoju preko
zunanje motivacije omogoca hitrejSi napredek
navsehravneh ucenjain posledi¢no s tem tudi
boljso samopodobo.

Program so kot prvi v Sloveniji priceli izvajati
v predsolskih oddelkih s prilagojenim progra-
mom priosnovni$oli Gustava Silihav Mariboru
v Solskem letu 2011/2012. Prilagodili so ga svo-
jim potrebam in potrebam otrok in rezultati so
bili odli¢ni. Otroci so tedensko izvajali razli¢ne
aktivnosti po programu. Pridobljeno znanje je
bilo posredovano in predstavljeno tudi star-
Sem nasportnih dnevihin zaklju¢nih Sportnih
igrah, kjer so otroci za svoj trud prejeli tudi
medalje.

Eden od ciljev tega programa je tudi Sirjenje
znanja in vedenja med druzinske ¢lane otroka
s posebnimi potrebami. Starsi spoznajo, kaj nji-
hov otrok zmore, obenem pa pridobijo koristno
znanjein se ob vsem Se zabavajo. Seznanijo se
sSpecialno olimpijadoin ze v predsolskem ob-
dobju spoznajo moznostmi udejstvovanja na
razlicnih Sportnih podrocjih, ki jih Specialna
olimpijada ponuja.

Program je primeren kot predpriprava otrok na
nadaljnje udejstvovanje v razli¢nih konkretnih
Sportnih panogah Specialne olimpijade. Za vse
otroke, ki nimajo motenj v dusevnem razvoju,
pa program nudi obogatitev gibalnih dejavno-
sti, ki se ze izvajajo v vrtcu v okviru programa.
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lzdosedanjihizkuSenjjejasno,daizvajanje vaj
ugodno vpliva na pridobivanje razli¢nih mo-
tori¢nih spretnosti, ki ga je mogoce povezati z
razli¢nimi podroc¢ji u€enja (matematika, jezik,
skrb zase). Predvsem pa je tu pomemben tudi
moment razvedrila, ki otrokom daje sprosce-
nost in ugodno psihosocialno pocutje. Otroci
se med izvajanjem vaj zabavajo, predvsem pa
so prisvojem delu uspesniin pridobivajo pozi-
tivne povratne informacije.

Tudi osebe z tezjimi oblikami motenj
lahko sodelujejo v specialni olimpiadi

Program MATP (Trening motori¢nih sposobnosti)
V specialni olimpijadi so strokovnjaki ze pred
¢asom prislido spoznanja, da, Ce zeli Specialna
olimpijada postatiresni¢no globalno in repre-
zentativno gibanje za ¢im SirSi krog oseb z
motnjamiv duSevnem razvoju, je potrebno ob
rednem tekmovalno Sportnem programu po-
nuditi tudi program namenjen Sportnikom, ki
zaradi njihovih toliko znizanih intelektualnih
sposobnostiin telesnih primanjkljajev ne zmo-
rejo sodelovati v rednem Sportnem programu
Specialne olimpijade, kjer tekmovanja v glav-
nem potekajo v skladu s pravili mednarodnih
Sportnih zvez.

Osebe s tezjimi in tezkimi kombiniranimi mo-
tnjami v duSevnem in gibalnem razvoju ima-
jo zaradi Stevilnih tezav v procesu zorenja in
ucenja manj gibalnih in senzori¢nih izkusenj
ter ne zmorejo pridobiti ustreznega funkcio-
niranja. Imajo tudi izrazito manj moznosti za
delovanje in samopotrjevanje. Tezave imajo
lahko tudi na podroc¢jih vidnega, sluSnega in
taktilno-kinesteti¢nega zaznavanja ter na po-
dro¢ju orientacije, tako v povezavi s svojim
telesom kot v prostoru. Sportne aktivnosti so
zanje lahko dober nacin razvijanja razli¢nih
sposobnosti in moznost uveljavitve. Treba pa

jim je omogociti dostop do fizi¢nih aktivnosti
iniger prek uporabe prilagojene opreme, pri-
lagojenih pravil, ustvarjalnega nacrtovanja ter
upostevanja zanimanja in sposobnosti posa-
meznika (Princes 2010). S tem namenom se je
razvil program MATP.

Program MATP je torej namenjen tistim Spor-
tnikom, ki zaradi tezjih in tezkih kombiniranih
motenj nezmorejo udejstvovanja v Sportih, ki
zahtevajo razumevanje navodil, samostojnost
pri izvedbi aktivnosti in poznavanje pravil.
Kratica MATP izhaja izameriSkega poimenova-
nja Motor Activities Training Program. Prijela
se je tudi v Sloveniji in je danes v splo$ni upo-
rabiv krogih, ki program razvijajo. Tekmovalciv
programu MATP potrebujejo visoko specializi-
rane programe treninga zaradi motenjv dusev-
nem, gibalnem in custvenem razvoju. Program
MATP ponuja individualno nac¢rtovano vadbo
in prilagoditve Sportnih dejavnosti ter s tem
omogoca Sportno udejstvovanje tudi osebam
znajtezjimi kombiniranimi motnjami.

Program MATP ni tekmovalni program.V njem
ni pravil, ki bi narekovala tekmovanja, in nima
sistemanagrajevanjaza posamezna dosezena
mesta. Osnovni namen programa je zagotoviti
priloznost vsem udelezencem, da sodelujejo
v Sportnih aktivnostih ter hkrati Sportnikom
omogociti, da razvijejo tiste spretnosti, ki so
povezanissporti Specialne olimpijade terjimv
kasnejsi faziomogociti vkljucitev v tekmovalni
del Specialne olimpijade v Sportih ter znotraj

njih vdisciplinah nizjega nivoja.

Usposabljanjainizobrazevanja
trenerjev in Sportnikov

Specialna olimpijada Slovenije naj bi bila
popolnoma samostojna organizacija kot
je v navadi drugod po svetu, vendar so jo



ustanovili kot eno izmed drustev, katere
krovna organizacija je Zveza drustev za pomoc
osebam z motnjami v duSevnem razvoju
Slovenije (SoZitje). Vzrokov je bilo kar nekaj,
najpomembnejsi pajelazjain boljneposredna
povezava z druzinami, ki imajo v svoji sredini
0sebo z motnjami v duSevnem razvoju. Prav
ta povezava je zelo pozitivna saj so prakticno
vsa lokalna drusStva tudi clanice Specialne
olimpijade Slovenije in kot take svojim ¢lanom
omogocajo redna permanentnaizobrazevanja
vse od lokalnega pa do nacionalnega nivoja.
Specialna olimpijada vsako leto v okviru
svojega letnega programa dela organizira
Stevilna strokovna predavanja s podrocja
Sportov, kjer so redni gosti strokovnjaki
z nacionalnih Sportnih zvez s katerimi
Specialna olimpijada zgledno sodeluje. Prav
tako se trenerji redno udelezujejo razli¢nih
oblik seminarjev v tujini in pridobljeno
znanje s pridom prenasajo na ostale. Zveza
SoZitje vsakoletno organizira razli¢ne oblike
izobrazevalnih taborov za OMDR in njihove
starSe. Tja so kot predavatelji vabljeni
predstavniki Specialne olimpijade znamenom
predstavitve specialno olimpijskega gibanjain
njenega pozitivnega ucinka nazivljenje OMDR.

V zadnjih petnajstih letih je v specialno olim-
pijskem gibanju prislo do velikega napredka.
V Specialno olimpijado je vklju¢enih vedno
vec strokovno usposobljenih trenerjev in dru-
gih strokovnjakov, kar nedvomno omogoca
bolj nacrtno delo in doseganje kvalitetnejSih
rezultatov OMDR, tako na Sportnem podrocju
kot v vsakdanjem zivljenju.

Najvecji napredek pa je tem, da OMDR niso
in ne zelijo biti vec zgolj le goli opazovalci ali
izvajalci programov, pa¢ pa so Cedalje bolj
aktivni in neposredni kreatorji in zagovorniki
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svojih idej tudi v praksi. Prav podrocje
usposabljanja in izobrazevanja Sportnikov
za dokaj samostojno delovanje znotraj
gibanja ostaja Se naprej najvecji izziv. Naloga
Specialne olimpijade je, da jim to omogoci,
kajti le tak nacin vodi k kvalitetnejSem in
resnicno osmisljenem zivljenju teh ljudi. V
svetovnem gibanju, kakor tudi v Specialni
olimpijadi Slovenije permanentno potekajo
Stevilni projekti, ki jih strokovno in postopno
razvijajo za to usposobljeni strokovnjaki.
Eden izmed mnogih projektov je prav gotovo
razvijanje podrocij v katerem Sportnik ni le
tekmovalec, ampak se mu glede na njegove
sposobnosti in Zelje ponudi usposabljanje
oziroma izobrazevanje za opravljanje vlog, ki
niso tekmovalne narave.

Cedalje bolj se moramo zavedati, da specialni
olimpijci niso le subjekti, ki bi vedno potrebo-
valinaso pomo¢, vodenje in usmerjanje. Nacin
in oblika njihovega sodelovanja v programih
specialne olimpijade ne sme biti zgolj dobra
voljanjihovih pedagogov, ravnateljev, starSev
in Se koga, pac pa njih samih. Zelo pomembno
je, da damo Sportniku moznost aktivhega so-
delovanja- ne le na tekmovanjih, ampak, da jim
damo moznost sodelovanja tudi pri oblikova-
nju treningov, pripravi tekmovanjin nasploh o
odlo¢anju vseh vrst.

Da bi to dosegli je potrebno razcistiti pred-

vsem na naslednjih treh ravneh:

- nasesprejemanje Sportnika in odnos do
njega

- interes$portnika

- sposobnostiSportnika

Ravnoznamenom,daimajo specialniolimpij-
ci aktivnejSo in bolj kreativno vlogo priizvaja-
nju programov se nenehno izvajajo razlicne
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oblike izobrazevanj, ki s svojimi vsebinami nu-
dijo OMDR nove in hkrati atraktivne moznosti
vklju€evanja v Specialno olimpijado.

Po opravljenem certifikatnem usposabljanjuin
preverjanju, ki poteka vec stopenjsko, Sportniki
lahko v Specialni olimpijadi opravljajo nasle-
dnje naloge oziroma imajo eno izmed nasle-
dnjih vlog:

Sportnik prostovoljec

- Sportnik pomocnik trenerjavizbranem
Sportu

- Sportnik trener

- Sportnik sodnik

- Sportnik kot ¢lan izvrSnih odborov in
drugih uradnih teles Specialne olimpijade

- Sportnik kot medijski predstavnik
(zagovornik specialnih olimpijcev)

Zakljucek

Podrocje Sporta in Sportne rekreacije nedvo-
mno predstavlja eno izmed moznih poti inte-
gracije oseb z motnjamiv duSevnem razvoju v
vsakdanje zivljenje.V prepricanju, da so osebe
z motnjami v duSevnem razvoju, ne glede na
stopnjo njihove prizadetosti sposobne Sportne
dejavnosti, je bilana pobudo Eunice Kennedy -
Shriver ustanovljena Specialna olimpijada, ki je
danesrazsirjenav 170drzavah sveta. Sportno-
socialno-kulturni program, kar predstavlja
Specialna olimpijada, je v prvi vrsti namenjen
osebam z zmerno, tezjo in tezko motnjo v du-
Sevnem razvoju. Danes, po 50-ih letih delova-
njajevrazli¢ne programe Specialne olimpijade
vkljucenih Ze vec kot pet milijonov specialnih
olimpijcev, katerim v vecini Sport nedvomno
predstavlja: (Lacen, 1996):

- sredstvo univerzalne totalne komunikacije
- sredstvo dobre motivacijein

- sredstvo za potrjevanja lastne osebne
vrednosti.

S ciljem, da se ¢&m vec¢jemu Stevilu
Sportnikom specialnim olimpijcem omogoci
sodelovanje v Specialni olimpijadi so se
skozi leta razvijali razlicni programi, ki
vsem izmed njih omogocajo sodelovanje
ne glede na njihovo starost, motori¢ne in
intelektualne sposobnosti. Se ve¢, vsebine teh
programov omogocajo Sportnikom ob skrbno
nacrtovanemu in sistemati¢nem delu hitrejsi
in uspesnejsi razvoj na vseh ravneh njihovega
Zivljenja.

In tega se Cedalje bolj zavedamo vsi, ki nepo-
sredno delamo s temi $portniki. Ce so nedolgo
nazaj Sportniki bili zgolj tekmovalci, ki so tekli,
metali, skakali.., je danes situacija povsem dru-
gacna. Sportniki Zelijo biti in tudi so aktivni na
vseh ravneh Sportnega Zivljenja. S svojo jasno
izrazeno zeljo po prevzemanju razlicnih viog se
skupaj z ostalimi trenerji redno usposabljajo
za izvajanje razli¢nih nalog v okviru Specialne
olimpijade. Znanjain sposobnosti, ki pajih pri-
dobijo, pa lahko s pridom izkoristijo v svojem
vsakdanjem zivljenju.

Specialna olimpijada Slovenije, ki je v to veli-
ko svetovno gibanje vkljutena ze vel kot Cetrt
stoletja se lahko s svojimi programskimi usme-
ritvami in dejanskim izvajanjem programov
primerja z najboljsimi tovrstnimi programi v
svetu.

Trenutno stanje kaze precej pozitiven odnos
0oseb z motnjamiv duSevnem razvoju do Spor-
ta, kar kaze nadobrozacrtanoinizvedeno delo
v preteklosti. Da pa bi se ta trend nadaljeval
tudi v prihodnosti pa je potrebno ustvariti ali
izboljSati pogoje, ki bodo resni¢no dajali mo-
znost Sportne dejavnosti vsem, ki si to Zelijo.
Na eni strani mora osnovne pogoje z ustre-
znimi zakonskimi predpisi in infrastrukturo
zagotoviti drzava, na drugi strani pa moramo



trenerjiin ostali prostovoljci te pogoje, ki so ze
danes maksimalno izkoristiti v prid Sportnikov
in njihovega osebnega napredka.
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Prednosti in izzivi Sportne rekreacije oseb

z oviranostmi v naravnhem okolju

Andrea Backovic Juri¢an
Marjeta Kersic Svetel

Nacionalni inStitut za javno zdravje, Center za upravljanje programov preventive

in krepitve zdravja

Povzetek

Z daljsanjem zivljenjske dobe ljudi in prevla-
dujoCim urbaniziranim nac¢inom zivljenja se
vse bolj povecuje Stevilo ljudi z razli¢nimi ovi-
ranostmi, kot jih opredeljuje Mednarodna kla-
sifikacija oviranosti WHO na eni strani, hkrati
pa tudi zdravstvena tveganja, ki so posledica
pomanjkanja gibanjain zivljenja brezrednega
dozivljanja naravnega okolja. Ne le, da zelene
povrsine dokazano spodbujajo k vecji telesni
dejavnosti, naravna okolja z biotsko pestrostjo,
kompleksnostjo, nenehno spreminjajoco sve-
tlobo, fraktalno geometrijo, naravnim zvocnim
okoljem, zivimi bitji in neskon¢no pestrostjo
oblik in barv tudi sama po sebi ugodno delu-
je na zdravje in kakovost zivljenja. V zadnjih
desetletjih so klini¢ne raziskave pokazale ne-
dvomno povezavo med dozivljanjem narave
inizboljSanjem tako telesnega, kot duSevnega
zdravja. Celo vnasanje zelo omejenih elemen-
tov naravnega okolja v bolnisni¢ne prostore
blazi dozivljanje bolecin in pospesuje okreva-
nje.Dozivljanje narave ugodno vpliva na kako-
vost spanja, zmanjsuje stresin znjim povezana
zdravstvena tveganja, podpira imunski sistem,
prispeva k pozitivni samopodobi, omogoca
kakovostne socialne stike, ugodno vpliva na
dudevno zdravje in pomaga odpravljati neena-
kosti v zdravju. Zlasti pomembna je moznost

dozivljanja narave, ucenjav naraviin rekreacije
v naravi za otroke in mladostnike. Rekreacija
v naravnem okolju predstavlja v primerjavi s
telesno dejavnostjo v zaprtih prostorih ali pov-
sem urbaniziranih okoljih dodano vrednot za
vse - za osebe z razli¢nimi oviranostmi so pa
seveda dejavnosti v naravi povezane z doda-
tnimi izzivi in tudi tveganji, odvisno od vrste
oviranosti, zdravstvenega stanja, izurjenosti,
predvsem pa od tega, koliko podpore je o0sebi
z oviranostmi pripravljena ponuditi okolica.
Smernice za oblikovanje politik in konkretnih
ukrepov za odstranjevanje ovir pri dostopno-
sti do rekreacije v naravi so vgrajene v novej-
Se dokumente na ravni Svetovne zdravstvene
organizacije, Evropske unije in Svetovne zveze
za varstvo narave in govorijo predvsem o teh
sklopih potrebnih ukrepov: nac¢rtno urejanje
zelenih povrsinin naravnih obmocijv urbanem
okolju, dostopnih vsem; upravljanje zavarova-
nih obmocij narave tako, da so v upravljalske
nacrte zajeti ukrepi za zagotavljanje varstva
narave in dostopnosti rekreacije za vse, tudi
za osebe z oviranostmi; in nacrtno razvijanje
podpornih mehanizmov za podporo osebam z
oviranostmi pri sodelovanju v dejavnostih, ki
potekajo v naravnem okolju - od prilagajanja
Sportnih pripomockov specificnim potrebam



posameznikov, do zagotavljanja ustrezno
usposobljenih spremljevalcev. Vrhunskidosez-
ki parasportnikov so dokaz, kaj vse je mogoce
tudiz oviranostmi-izziv za oblikovalce politik
in odloCevalcev pa je zagotovoti moznost re-
kreacije v naravi in kakovostnega dozivljanja
narave kar najsirSemu delu prebivalstva, tudi
osebam z oviranostmi.

Kljuéne besede:

Mednarodna klasifikacija oviranosti, narava,
dozivljanje narave, zdravje, kakovost zivljenja,
rekreacija,, dostopnost, podpora, urbana nara-
va, zavarovana obmocja
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Dopolnilne Sportne in interesne dejavnosti pri

osebah z intelektualnimi in gibalnimi primanjkljaji

Doc.dr. Erna Zgur,

Pedagoska fakulteta, Univerza v Ljubljani, oddelek za specialno in rehabilitacijsko pedagogiko

Povzetek

V prispevku so predstavljene razli¢ne Sportno-
gibalnein rekreativne dejavnosti, ki jih ponuja
svojim ucCencem Center za izobrazevanje,
rehabilitacijo in usposabljanje Vipava (Cirius
Vipava). Predstavljena sta vloga in pomen
motorike na SirSe kognitivhe komponente
posameznikovega razvoja. Ker se v ustanovo
vkljuCujejo pretezno ucencizvec primanjkljaji
(iz kogntivnega, konativnega, emocialnega,
socialnega .. podrocja) so izvajane specialno-
pedagoske  in  zdravstveno-terapevtske
vsebine najpogosteje prilagojene njihovim
primarnim posebnostim. Vecina ucencev ima
izrazite intelektualne in motori¢no-senzori¢ne
primanjkljaje. Z izbiro »pravih dejavnosti,
ki potekajo v w»primernem starostnem
obdobju, u¢inkujemo na blazenje primarnih
primanjkljajev  kognitivne in konativne
narave. Dodano vrednost osnovnim vzgojno-
izobrazevalnim in rehabilitacijskim vsebinam
lahko predstavljajo Stevilne prostocasne
dejavnosti, interesne in druge dejavnosti,
ki jih izvaja ustanova in jih ponuja svojim
u¢encem, pri Cemer v najvecji meri upoSteva
individualne zmoznosti posameznika, njegove
interesne ter SirSe motivacijske elemente. Biti
Sportno aktiven ... je tudiza osebe s posebnimi
potrebami zelo pomembno, saj povecujejo z
vkljucevanjem v razli¢ne Sportno-rekreativne

dejavnosti svoje razvojne zmoznosti in Sirijo
svoje socialno povezovanje z okoljem ter
vrstniki.

Klju€ne besede

Sport, rekreacija, gibanje, posebne potrebe,
interesne dejavnosti.

Uvod

Slovensko Solstvo ima dolgoletno tradicijo
delovanja na podroc¢ju izobrazevanja in
usposabljanja oseb s posebnimi potrebami.
Zakonodaja je v pol-preteklih desetletjih
nekoliko manj (Zakon o usmerjanju otrok s
posebnimi potrebami/ZUOPP, 2000), v zadnjih
pa ve¢ (ZUOPP-1, 2011; Zakon o osnovni $oli,
2011; Zakon o vrtcih, 2010) omogocila bolj
inkluzivho izobrazevanje in vkljuCevanje
oseb, razlicnih skupin posebnih potreb,
v predSolske ali osnovnoSolske vzgojno-
izobrazevalne programe z dodatno strokovno
pomocjo. V skladu z zakonodajo (ZUOPP-1,
2011) se ucencizlazjimi motnjamiv duSevnem
razvoju praviloma vkljuCujejo v prilagojene
programe vzgoje in izobrazevanja z nizjim
izobrazbenim standardom, ¢eprav je ta lo¢nica
vse manjsa, saj pogosteje sreCujemo vsaj v



prvem izobrazevalnem obdobju te ucence
tudivzanje zahtevnejsih programih. Ucencem
z izrazitejSimi primanjkljaji predvsem na
intelektualnem podro¢ju (zmerna, tezja in
tezka motnja v duSevnem razvoju) (Volk Ornik,
2015) pa je namenjen Posebni program vzgoje
in izobrazevanja, v katerem je izobrazevanje
najdaljSe, saj kot ponujeni in neobvezni del
lahko traja vse do dopolnjenega 26. leta
starosti (Grubesic¢, 2014). Ne glede na vrsto ter
zahtevnostvzgojno-izobrazevalnega programa
izvajavecina ustanov (centrov zarehabilitacijo
in usposabljanje otrok in mladostnikov
s posebnimi potrebami), poleg osnovnih
predpisanih programov tudi Siroko paleto
raznovrstnih  dopolnilnih  (re)habilitacijskih
programov (Zgur,LemutinJerman, 2018). Pravo
bogastvo ponujenih dopolnilnih vsebin v obliki
interesnih dejavnosti, krozkov, enega ali vet
letnih projektov, delavnic .. najdemo skoraj
na vsaki spletni strani vzgojno-izobrazevalnih
ustanov za osebe s posebnimi potrebami. To
kaze na moznostvse vecje izbire in poudarjeno
vlogo neposrednega okolja, ki omogoca
implementacijo danih naravnih moznosti
okolja (geografske danosti, ki omogocajo
izvedbo razli¢nih Sportno-gibalnih, rekreativnih
oblik vadbe, spros¢anja in tudi tekmovanja na
snegu, vodi, hribih ..) v obstojeci in predpisani
vzgojno-izobrazevalni sistem. V nadaljevanju
prispevka predstavljam pomen raznoterih
dejavnosti za osebe s posebnimi potrebami,
s pretezno gibalnimi, intelektualnimi ter
senzoricno-perceptivnimi  primanjkljaji, ki
se izobrazujejo ter usposabljajo v Centru za
izobrazevanje, rehabilitacijo in usposabljanje
Vipava (Cirius Vipava). Ustanova deluje ze vec
kot pol stoletja in v tem ¢asu je konstantno
Sirila ter dopolnjevala svoje primarne, ne
samo vzgojno-izobrazevalne, ampak tudi
rehabilitacijske in druge programe (Zgur,
2010). Dobro poznavanje ucencevih mocnih
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podrocij ter prisotnih primanjkljajev omogoca
strokovnim delavcem povezovalno timsko delo,
kjer se v specialno-pedagoSke oblike vsebin
nevsiljivo terdopolnjujoce vklapljajo raznotere
pomembne individualne in  skupinske
terapevtske dejavnosti. TakSno delo zagotavlja
dobre pogoje za posameznikovo celostno
napredovanje (razvojni vidik), optimalno
vzdrzevanje ter ohranjanje primernega
telesnega in mentalnega nivoja (Zgur, 2017b).
VeSCe obvladovanje izvajanja raznovrstnosti
vsebin razli¢nih strokovnih delavcev, ki
prihajajo  z vzgojno-izobrazevalnega in
tudi  medicinsko-terapevtskega podrodja,
pomembno  doprinese k optimalnemu
holisticnemu  sledenju  posameznikovega
napredovanja, kjer imajo posebno mesto
posameznikovi interesi, mo¢na podrocja, tudi
njegova notranja motivacija, nezanemarljivi pa
so vplivivrstnikov.

Poglavitne posebnosti u¢encev

V ustanovo se vkljuc¢ujejo otrociin mladostniki
z motnjami v duSevnem razvoju ter s
spremljajo¢imi tezavami s podrocja motorike,
senzorike ter percepcije, zato lahko govorimo o
izobrazevanju oseb s kombiniranimi motnjami,
Ceprav nasa zakonodaja tega izraza uradno
ne uporablja. Motnja v duSevnem razvoju
je nevroloSko pogojena razvojna motnja in
nastopi pred dopolnjenim 18. letom starosti.
Kaze se v pomembno nizjih intelektualnih
sposobnostih ter pomembnih odstopanjih
prilagoditvenih spretnosti (Volk Ornik, 2015),
pogosto je pridruzena drugim razvojnim
motnjam. Adaptivne ali  prilagoditvene
spretnosti vkljucujejo podroc¢je komunikacije,
socialnih spretnosti ter prakti¢no zivljenjskih
vescin, potrebnih za vkljucevanje v SirSe okolje
(Definition on Intellectual Disability, 2015).
Te so potrebne za zadovoljivo in samostojno
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organizacijo lastnega dela, zaposlitve ali
okupacije, izrabo in oblikovanje prostega casa,
kar doloca posameznikovo samostojnost v
zivljenju (Mitchel, 2014). Zaradi primanjkljaja
na omenjenih podrocjih potrebujejo te osebe
ze zelo zgodaj veliko pomoci ter usmerjanja
s postopnim prevzemanjem lastne pobude
in nadzora nad izrabo prostega casa ter
dejavnosti, ki jim osmisli prosti ¢as in zivljenje.
Prakti¢cne Zivljenjske spretnosti vkljucujejo
zmoznosti  posameznika za vsakodnevne
dejavnosti (Linehan, O'Reilly, Walsh Noonan in
McEvoy, 2017)in razli¢na opravila ter dejavnosti
(hranjenje, oblacenje, gibanje, higienske
navade, skrb za zdravje, dobro pocutje, skrb
za lastno gospodinjstvo, uporaba telefona
in sredstev javnega prometa, upravljanje z
denarjem, zmoznost samostojnega potovanja
.) (Fergusson in Duffield, 2004; Zgur, 2017a).
Del kognitivnih sposobnosti predstavlja tudi
motorika, zato je ta bolj ali manj razvita glede
na primarno motnjo v duSevnem razvoju.
Tudi pri osebah z motnjami v duSevnem
razvoju ni nezanemarljiv vidik dednostne
komponente razvoja motori¢nih sposobnostih
(koordinacija, mo¢, ravnotezje, preciznost,
gibljivost ..) ter vpliv vadbe in treninga pri
motori¢nih spretnostih (stabilnost, lokomocija,
manipulacija) (Cuk, 2011). Stevilne gibalno-
Sportne dejavnosti so tako tudi del disciplin
in tekmovanja Specialne olimpiade Slovenije,
npr. atletika, balinanje, smucanje, krpljanje,
plavanje..

Pogosto naletimo pri osebah z motnjami v
duSevnem razvoju na manj razvito motoriko,
ki se odraza v nespretnosti, nerodnosti .. (Zgur,
2014). Cetudioseba hodiin je dokaj samostojna
v temeljnih zivljenjskih opravilih, za kar je
razvila potrebne motori¢ne sposobnosti
in spretnosti, se pri vrsti zahtevnejSih, ne
samo motori¢nih dejanj, kaze tudi njihova

manjsa razvitost finomotoricnih spretnosti
(preciznost prijema, rokovanja z manjsimi
predmeti, preprijemanja, vtikanja, vlaganja,
zlaganja, vstavljanja, dopolnjevanja .). Te
Stevilne dejavnosti vsakodnevno vkljucujemo
v nasa zivljenjska opravila, o njih posebe;
ne razmisljamo, saj jih ve¢inoma usvojimo
ze v zgodnjem otroStvu, z igro in igralnimi
dejavnostmi. Pri tistih, ki pa te spretnosti
ne avtomatizirajo v za to optimalnem
(vecinoma predSolskem ) obdobju, je izbira
in vkljutevanje v razne interesne dejavnosti,
polegindividualne ali skupinske vodene vadbe,
priloznost njihovega izboljSanja.

Tudi za osebe z gibalnimi in intelektualnimi
primanjkljaji je izbranavadba, gibalno-Sportna,
gibalno-plesna .. priloznost preciscenja, urjenja
in zadovoljivega utrjevanja posameznih
gibalnih elementov, vpetih vizbrane interesne
dejavnosti. Te predstavljajo lahko obliko
sprostitve, ne samo obliko potrebnega ucenja.

V izbranih interesnih dejavnosti (gibalno
Sportnih ali umetnisko izraznih) je potrebno
upostevati tudi vidik sprostitve. Izbrane
dejavnosti naj bodo usmerjene v lazje
razumevanje, osmisljanje ter dozivljanje
oblutka sprostitve in pocitka. Hkrati so
te sprostitvene dejavnosti tudi del Sirse
rekreacijsko-socializacijske  vloge. Cetudi
gre za organizirano prostocasno dejavnost
S svojim osrednjim namenom in ciljem,
lahko njen manjsi del prepustimo tudi ciljno
neusmerjeni dejavnosti. V njej se lahko
preizkusi vsak ucenec glede na svoje potrebe
in Zelje. Pri takSni dejavnosti ucenci prosto,
brez sugeriranja odraslih, ucitelja, trenerja ..
izbirajo, izmisljajo dejavnost, jo povezujejo
ter vkljucujejo med dejavnosti vrstnikov.
Tudi tako lahko krepijo svoje zmoznosti



opazovanja, kreiranja, posnemanja in
izvedbe gibanj, gibalnih dejanj, iger, Sportnih
elementov ., kar vse pripomore k vecji ne
samo gibalni zanesljivosti, ampak krepi tudi
posameznikovo zaupanje vase ter v njegove
sposobnosti. Vec¢a se posameznikova socialna
mreza, ker vkljucuje poleg soSolcev tudidruge,
zunanje osebe, ki se vkljuCujejo v izvedbo
ali v Sportna tekmovanja. Tudi s primernim
nacinom izbiranja gibalne aktivnostiza ucenca
spodbujajote delujemo na intelektualne
sposobnostiinadaptivne spretnosti, prav tako
padelujemo tudi na ustrezen razvoj socialnega
in emocionalnega podrocja (Linehan, O'Reilly,
Walsh Noonan in McEvoy, 2017). lIzbrane
gibalne in Sportne interesne ali prostocasne
dejavnosti nacrtno prilagajamo razli¢nim
potrebam, interesom, zmoznostim, tudi
starostivseh ucencev. Zizbranimidejavnostmi
lahko dodatno podkrepimo njihovo dobro
fizicno in duSevno pocutje ter pripomoremo k
dobremu zdravstvenemu stanju. V vsako, tudiv
gibalno-Sportno dejavnost, lahko vkljuc¢ujemo
tudi razne elemente igre, rajalne dejavnosti
., glede na zmoznosti dojemanja otrok in
interesov, dokler ne gre za tekmovalni vidik.
Tako tudi osebam z motnjami v duSevnem
razvoju lazje priblizamo smiselnost aktivnega
prezivljanja prostega ¢asa (Pozenel in Zgur,
2015), in hkratno razvijamo tudi njihov vidik
ustvarjalnosti gibalno-Sportnega, kulturnega
alidrugace ustvarjalno umetnisSkega podrocja.
Lahko povezemo Ze utrjenain nauc¢enaznanja
znovimi, Se ne dovolj utrjenimivsebinami.

Ponujeni programi ustanove

In kaj ustanova ponuja? Marsikaj zanimivega,
pouCnega tudi s specialno-didakti¢nega in
terapevtskega vidika in ne samo ucencem
vSeCnega, temvec tudiza njihov celostni razvoj
koristnega ter vseZivljenjsko potrebnega.
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Ugotoviti, kaj potrebuje posameznik, Se tako
razlicen, Se tako drugacen .. je vprasanje, na
katerega nivedno lahko odgovoriti, saj zahteva
poglobljeno spoznanje, temelji pa na dobrem
poznavanju osebe (uCenca, kasneje uporabnika
doloCene terapevtske, socialne storitve ),
njegovih primarnih potreb, danih razvojnih
zmoznosti, osebnih interesov, tudi motivov.
Ce pri izbiri ponujenih prosto¢asno delujocih
aktivnosti  upoStevamo  posameznikova
mocna podrocja, njegove osebne interese ter
motivacijske komponente, lahko pri¢cakujemo,
da se bo soucinek primarne motnje, v tem
primeru motnje v duSevnem razvoju (Cetudi
gre za vsezivljenjsko stanje), ki se pridruzijo Se
Stevilni motori¢ni ter senzori¢no-perceptivni
primanjkljaji, ublazil ali celo zmanjsal
(Linehan, O'Reilly, Walsh Noonan in McEvoy,
2017). V vsakem primeru pa z uvajanjem
razlicnih Sportno-gibalnih, rekreativnih
dejavnosti pomembno delujemo na motori¢ne
razvojne komponente, motorika pa je del
SirSih kognitivnih sposobnosti posameznika,
zato se posredno lahko izboljSujejo tudi
funkcionalni vidiki posameznika ne glede, ali
gre za akademska ali povsem prakti¢na znanja
in vescine. (Zgur, 2017a). Se vedjo uspesnost
dosezemo s primerno in zadostno ponovitvijo
izbranih  spretnosti, urjenih v razli¢nih
situacijskih in tudi vnaprej predvidenih
strukturiranih ~ ucno-vzgojnih  situacijah.
Soucinkovanje ali vplivanje ve¢ primarno in
sekundarno delujocih primanjkljajev z razli¢nih
podrocij (kognitivnega ter konativnega) daje
videz veCjega primanijkljaja, kije z odras¢anjem
vse bolj kompleksen, kar posega na vse
nivoje posameznikovega zivljenja. Ce Zelimo
ucinkovito pristopiti k tako kompleksnemu
primanjkljaju (v zelji po blazitvi primanjkljaja),
je potrebno dobro poznavanje ne samo
temeljev specialno-pedagoskih vsebin, ampak
tudiosnovne diagnostike (s podroc¢ja primarne
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motnje, kasneje sekundarne), rehabilitacije,
narave bolezenskih stanj, kondicije, ob
upoStevanju tudi kontraindikacij ter vseh
tistih nevarnih polozajev, gibanj, ki lahko
povzrocajo dodatne zaplete. Ker prispevek
govori o ustanovi, ki je bilanajprej ustanovljena
za izobrazevanje in usposabljanje gibalno
oviranih oseb z motnjami v dusevnem razvoju
(www.cirius-vipava.si), se kar pricakuje, da bo
tudi njihov nabor interesnih, prostoc¢asnih in
terapevtskih dejavnosti vezan na gibanje in
z njimi povezane dejavnosti. Ze hiter pogled
na njihovo spletno stran nam to potrdi, saj
znotraj pestrega in bogatega programa
interesnih dejavnostiindrugih dejavnosti, ki jih
ustanova ponuja, najdemo take, ki so pretezno
naravnane na vlogo motorike, gibanja, Sporta
ter rekreacije. Tako najdemo vsebine, ki se
zdruzujejo v Solsko $portno drustvo-specialna
olimpiada, ki vkljuCuje razlitne Sportno-
tekmovalne vsebine, v katerih se pomerijo in
preizkusijo ucenci te ustanove, ki so hkrati tudi
¢lani Specialne olimpiade Slovenije. Ustanova
je vvseh teh letih pokazala posluh za razli¢ne
potrebe uCencev in njihovih trenerjev ter jim
omogocila primernovadbo in pogojezatrening
ter udelezbo naregijskih, drzavnih in svetovnih
tekmovanjih. Prav tam najdemo Solsko-§portno
drustvo-plavanje, kamor se morda tudi zaradi
lastnega terapevtskega bazena usmerjajo v
razne oblike Sportno-rekreativnega, ne samo
terapevtskega, plavanja. Daje potrebno zaceti
ze pri najmlajSih .. prepoznamo z naslednjo
vodeno celoletno aktivnostjo Mladi Sportnik,
ki zdruzuje ter povezuje najmlajSe otroke.
Zaletek je z otroki s posebnimi potrebami, ki
obiskujejo prilagojene predSolske programe.
V predsolskem kurikulu je prav vloga naravnih
oblik gibanja, prepletena z igro in drugimi
zanimivimi vrstniskimi dejavnostmi, Se kako
pomembna (Zgur, 2017b). . Za tiste ucence,
ki pa imajo izrazitejse primanjkljaje na

senzo-motori¢nem in duSevnem podrocju,
pa znotraj Specialne olimpiade zasledimo Se
dejavnost MAATP (Motor Activities Training
Program). Njene aktivnosti s podrocja
gibanja/gibljivosti, rocnosti, udarjanja,
brcanja, voznje z vozitkom, vodne aktivnosti
(Specialna olimipada, 2011) so v tolikSni meri
prilagojene Se tako razlicnim posebnostim
heterogene skupine ucencev, da se tudi
oni lahko vkljuCujejo, dozivljajo vrstnisko
priznanje in tekmovanje po svoji zelji in meri.
In tu je Se vseslovenski projekt Bodi Sportnik -
lgraj se z mano, ki se vse bolj Siri po Sloveniji
in pridobiva vedno nove sodelujoce, saj se
seli iz glavnega mesta v razli¢ne kraje, dele
nase drzave. Nikakor pa ne smemo pozabiti
Se na Stevilne dejavnosti ustanove, ki so del
obveznega prilagojenega programa vzgoje
in izobrazevanja z nizjim izobrazbenim
standardom ter posebnega programa vzgoje
in izobrazevanja, tu mislim na planirane in v
Letnidelovninacrtvklju¢ene Sportne, kulturne
dneve, dneve dejavnosti .. kijih tako alidrugace
lahko povezemo zrazli¢nimi gibalno-Sportnimi,
gibalno-plesnimielementi. Da v tej ustanovize
od leta 1999 domuje uspesna plesna skupina
Vrtiljak (Vrtiljak, 2018), ni nobena novost, njeni
plesalci so se kalili v Stevilnih Ze omenjenih
dejavnostih. Za njimiso pomembniin odmevni
plesno-glasbeno-gibalni projekti, nastopi, ki
so jih zaokrozili tudi z nepozabno predstavo
Rdecli Ceveljcki. Plesna tradicija pa se povezuje
Seveniprostocasni dejavnosti, ki sojo delezni
mlajsi in nekoliko starejSi u¢enci, odrascajoci
mladostniki - Plesno mesto, kjer je mesto za
razli¢ne izrazne oblike plesnih elementov, od
izraznega giba in plesa, do tradicionalnih oblik
plesa, vse pa je zacinjeno s kantkom humorja,
krajevne (kulinari¢ne) in ali plesne posebnosti.
Podrocja, v katera se pogosto vkljuCujejo
Stevilni ucenci s pridruzenimi primanjkljaji
na senzorno motori¢nem ter perceptivnem



podrocju, so tudi dejavnosti Taktilne integracije,
kjer se za vsakega ucenca izdela individualni
program obravnave klju¢nih tock zaznave,
procesiranja in nadzora taktilnih drazljajev.
Taktilniintegraciji sledi Se dejavnost Integracija
refleksov, ki prav tako poudarja vlogo razvoja
senzorne motorike, v povezavi s pravocasnim
ter celovitim integriranjem refleksnega nivoja
v visje strukturirano, kompleksnejse gibanje,
kar pa je pri osebah z gibalnimi in drugimi
primanjkljaji pogosto odsotno, manjrazvito ter
predvsem manj dovrSeno. Povezava fizi¢ne in
psihi¢ne komponente ¢lovekovega razvoja se
odraza Se v eni dejavnosti, v Dotiku za zdravje,
ki prav tako povezuje klju¢ne komponente
celostnega razvoja posameznika, saj vkljucuje
telesne in emocionalne, socializacijske ter
laicno medicinske aktivnosti, s katerimi
krepimo, podaljSujemo, ohranjamo dobro
telesno ter duSevno kondicijo osebe. Prav
tako dolgoletno tradicijo, ze desetletno, ima v
ustanovitudiinteresna dejavnost Pohodnistvo
(Vodnik za starse, 2018). Vanj se vkljucujejo sicer
gibalno bolj spretni otroci in mladostniki s
posebnimi potrebami. Ta dejavnost poteka pod
skrbnim vodstvom mentoric, ki za vsakokratni
izlet skrbno preverijo vse mozne poti, dostope,
morebitne pasti, da je izlet uspeSen za vse, ne
glede na njihove morebitne primarne tezave.
Pri tej dejavnosti se lepo pokaze tudi zgledno
sodelovanje med mentorji iz ustanove ter
Planinskim drustvom Vipava, saj to pogosto
pripravi zanimiva predavanja za ucence,
obcasno se drustvo vkljuci v vodene krajse
planinske izlete, ob koncu leta pa pospremijo
otroke in mentorje iz ustanove na ze
tradicionalni pohod z baklamina Stari vipavski
grad. V mrzli decembrski noci je pot skozi
naselje, nato se strmo dviga proti gradu, ko se
odpre pogled na osvetljeno Vipavo, nepozabno
dozivetje. Elemente sportno-gibalnih
dejavnosti pa najdemo tudi v nadstandardnih
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dejavnostih, ki so ponujene u¢encem, to sta
predvsem Sola smucanja in Sola jadranja.

Znotraj redne rehabilitacijske-terapevtske
dejavnosti (nevrofizioterapija, delovna
terapija, logopedija) se izvajajo tudi druge
komplementarne dejavnosti, ki vkljuCujejo
terapevtske in sprostitvene elemente za ucence
z ve¢ primanjkljaji. V sam del prostocasnih
dejavnosti pa se v redne terapevtsko
ponujene in izvedene dejavnosti vkljucujejo
tudi hipoterapija ter aktivnosti s konjem,
aktivnostidobredrze, plavanje v terapevtskem
bazenu s poudarkom na plavanju po konceptu
Halliwicka. Del redne terapevtske dejavnosti
je tudi senzorna integracija, ki pomaga
ucencem bolje zaznati svoje telo v odnosu do
materialnega sveta, ki jih obdaja.

Zakljucek

Z vkljuCevanjem razlicnih Sportno-gibalnih
dejavnosti, ki so lahko del obveznega ter
razSirjenega programa Sole ucencem s
posebnimi potrebami omogoc¢imo skladno
in bolj celotno napredovanje njihovih ne
samo motori¢nih sposobnosti ter spretnosti.
Vklju€evanje izbranih dejavnosti s podrocja
Sporta in rekreacije omogoca zadostno
ponovitev in s tem vec¢jo zmoznost pravilne
vadbe in nenazadnje tudi ponotranjenja
Stevilnih  motori¢nih spretnosti, ki bi jih
morda ucenci sicer manj dovrseno razvili. Z
dodatnimi Sportno-gibalnimi in rekreativnimi
dejavnostmi  zagotavljamo ulencem s
posebnimi potrebami Stevilne motori¢ne in
funkcionalne ponovitve izbranih spretnosti,
ki postajajo del posameznikovega naucenega
in na osnovi lastne izkuSnje pridobljenega
motori¢nega znanja. Tudi tako jih ucenec
lahko vadi, uri, pridobi na sproscen, zanimiv
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in prijeten nacin, v obliki razli¢nih interesnih
dejavnosti, prosto¢asnih dejavnosti v druzbi
vrstnikov, ob¢asno pa tudi v obliki vrstniskega
primerjanja in tudi tekmovanja.
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Vsa populacija miga - rekreacija invalidov

Jana Cander, prof. §p. vzg.

Clovestvo je uporabljalo gibanje, da bispozna-
lo svet in njegovo delovanje. Gibanje je tudi
eden temeljnih elementov razvoja in je del
rekreacije. Rekreacija pa pomeni dejavno pre-
zivljanje ¢asa na nacin, ki osvezuje ¢lovekovo
teloaliduh. Ker je Zivljenje navecini obmocjih
sveta Cedalje bolj sedecle, se je potreba po re-
kreaciji povecala. Zato tudi poznamo razli¢ne
oblike rekreacije.

Z rekreacijo se lahko ukvarja vsakdo. S po-
samezno rekreacijo se lahko ukvarjajo tudi
invalidi ( osebe z gibalnimi ovirami, slepe in
slabovidne osebe, gluhe in naglusne osebe,
osebe z motnjami v duSevnem razvoju, osebe
znevroloSkimiboleznimiitd.). Skozi rekreacijo
se razvijajo njihove zmoznosti, krepi se samo-
podoba terseizboljSujejo psihofizi¢ne sposob-
nosti. Pozitivne lastnosti Sporta in rekreacije
dokazujejo tudi Stevilne raziskave, ki kazejo,
da invalidi, ki se vkljucujejo v razli¢ne Sportne
aktivnosti, lazje najdejo zaposlitevin pridobijo
Zivljenjskega partnerja.

Za rekreativne $porte na nacionalnem nivo-
ju skrbi Zveza za Sport invalidov Slovenije-
Paraolimpijski komite, na lokalnem nivoju pa
njene ¢lanice, invalidske organizacije ter po-
samezna Sportna drustva, ki imajo za vkljuce-
vanje ustrezno prilagojene vadbene prostore
in usposobljen kader. V zadnjih letih potekajo
tudi pilotni programi in sicer povezovanja in-
validskih, Sportnih in humanitarnih drustev.
S taks$no sinergijo se bo lahko vsej populaci-
ji ponudilo Se ve¢ moznosti vkljucevanja. V

Sloveniji tako potekajo rekreativni programi
na podrocju mladih kot tudi starejsih ljudi.
Najbolj obiskani rekreativni programi so splo-
sna telovadba, paraplavanje, odbojka sede,
boccia, paranamizni tenis, paraples, kegljanje,
fitnes ter hoja in tek v naravi.

Kratkinapotki kako pricetizrekreacijovvasem
okolju:

1. Motivacija - z rekreacijo do boljse kako-
vosti zivljenja.

2. Pogovorzzdravnikomin fizioterapevtom
0 vasem interesu in opraviti obremeni-
tveno testiranje.

3. Izbira rekreativnega programa, ki jih po-
nuja vasa lokacija.

4. Razvoj strokovnih podlag za korektivno
rednovadbo z upoStevanjem specifik po-
sameznih zvrstiinvalidnostiin tudistaro-
stiinvalidov./ Izhodis¢a vadbenih vsebin
iskati v biomehanskih gibalnih vzorcih
tipicnih zvrstiinvalidnosti./

Rekreacija je zdrava. Vsekakor pa je nujno, da
je tuditaskrbno nacrtovana, strokovno nadzo-
rovanainvarna- ne pretirana.

Literatura

1 Branko Mihorko, Boro Strumbelj etc, Smernice za Sport in
rekreacijo invalidov, Maribor, 2014.

2. Povzeto po:https/slwikipedia.org/wiki/Rekreacija

3 Povzeto po: http://www.zsis.si/postanisportnik/
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Invalidna populacija prebivalcev Slovenije

»skupna realnost«

Janez Matoh
prostovoljec vsportu

Invalidni prebivalci Slovenije z vso svojo po-
sledicno vsebinsko celovito Zivljenjsko izra-
znostjo so tako kot del svoje usode tudi sicer
del usode preostalega prebivalstva Slovenije.

Humana druzba drugacnosti, a izenacenih
mozZnosti v snovanju vsebinske podobe »ka-
kovostnega Zivljenjskega sloga prebivalcev
Slovenije«, naj bi celostno tudi globalno
uravnavala, zagotavljala in omogocala sicer
tudi ob partnerskih delezih celotne invalidne
populacije vsebine sosledja »kakovostnega
Zivljenjskega sloga«.

Clovek je nase najvecje bogastvo in enkraten
sopotnik celostne narave tega planeta!l Zato
je ¢lovekova narava kot zivo bitje tudi po-
membno vezana na Stevilne temeljne naravne
zakone:

» GIBANJE JE ZIVLJENJE IN ZIVLJENJE JE GIBANJE«

Sleherna oseba predstavlja »izviren« avtono-
men celostno opredeljen sistem bio, psiho in
socio svojin zivljenja v sozitju z naravno, Zi-
vljenjsko, okoljsko in tudi z vsebinsko potreb-
no energijsko strukturo.

Ce c¢lovek vzro¢no na svoji poti Zivljenja
iz kakrSnega koli posledi¢nega razloga

doseze trajnostne spremembe duha in ali
telesa, potem dogovorna interpretacija
stanja to utemeljeno poimenuje z pojmom
»invalidnost«

V Sloveniji belezimo trenutno priblizno 200.000
prebivalcev vseh starostnih skupin s tozadev-
nimi posebnimi potrebami. Ce pa dodamo
prezrto sistemsko naravno realnost, da je za
Zivljenjsko obdobje vse starejSe populacije
znacilno trajnostno, a postopno popuscanje
duhovne in telesne energije zivljenja, se gor-
njemu Stevilu pogojno stopnjevano priblizuje

$e 600.000 upokojencev. Skupaj je to zelo velik
del populacije!

Stanja pojavljanja invalidnosti se med seboj
dokaj razlikujejo. Nekatera se pojavijo skupaj
z rojstvom, ostala pa sicer na zivljenjski poti
od otroStva do pozne starosti obeh spolov.
Pomembne so tudi razlike v vrstah invalidno-
stiin njih stopnjah. Izjemnega pomena so tudi
spremembe in seStevno skladne posledice bio,
psiho in socio »tvarin« prizadetih oseb.

Poleg mnogovrstnih strokovnih institucij s pri-
stojnostmizarazvojstrokinraziskav uporabne
raznolike podpore in spremljevalnih rutin ter
celostnih terapijin pomoci ob dodani vredno-
stisodobne tehnologije.



lzjemnega pomena za strateSko partnerstvo
invalidni populaciji predstavljajo druzinska,
partnerska in tudi druga socialna in strokov-
na okolja. Te sredine morajo biti vzporedno
usmerjeno informirana, primerno usposoblje-
na zaraznolike podpore in pomoci potrebnim
posameznim invalidnim osebam.

Energijski vsebinski naboj celostne humani-
zacije okoljskih, urbanih okolji in Solskih ter
delovnih in ostalih toris¢ih ob ozavescenih
zdravih prebivalcih civilne druzbe, pa celovito
dodaja te raznovrstne preostale prepotrebne
zvrsti zivljenjskih «energijskih« pogojev inva-
lidom. Sistemska zakonodajna okolja, drzava
in lokalna skupnost, pa morata slediti stanjem,
posebnostim in potrebam dodanih vrednosti,
ki uravnavajo vzkaljeno vse vsebinske elemen-
te v zivljenju invalida, ki sodijo v domeno »iz-
ravnave konkretnih specifik invalidnosti v cilj-
no smer« enakih podro¢nih moznosti z ostalo
populacijo.

To podrocje druzbene realnosti nas usmerja
tudi k potrebi o udejanjanju skupka ucinkovin
obravnave invalidne populacije v sozvoc¢ju dr-
zavein organiziranega dela civilne druzbe kot
celote. Ta celostna problematika ima svojo
inertno in dinamic¢no izraznost, zato je potreb-
no v realnem ¢asu po podrocjih sistemati¢no
spremljatiin primerno uravnati tezko zdruzlji-
ve elemente procesa.

Osrednja tema 13. Kongresa Sporta za vse je
sicer vsebinsko povzela tematiko z naslovom:
»Sportnarekreacijainvalidove, ki pa ob celoviti
izostreni vsebinski »optiki« ponuja tudi spre-
minjanje in dopolnjevanje temeljnih vsebin-
skih fines.
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»TELESNA KULTURA« celostne invalidne
populacije:

« telesnatemeljna osebna specifi¢na
dnevna gibalna kultura /vadba/

« organizirane oblike programov korektivne
vadbe /po vrstah invalidnosti/

- programirekreacije za invalide

- programiSportne rekreacije za invalide

« programitekmovalnega Sportazainvalide

ZateCenapodrocnastanja telesnih aktivnostiv
primerjavi s statisti¢cnim podatkom o Stevilu in-
validov kaze tudi na nekaj znacilnosti, in sicer:

- Vecinskidelinvalidne populacije ni
delezen sistemske obravnave za vsebine
temeljne osebne gibalne kulture.

- Zatelena praksaslabo prepoznava
vsebinske kazalce prisnovanju programov
korektivne vadbe, ker primanjkuje tudi
primerljivih biomehanskih vzorcnih
predlog po posameznih zvrsteh
invalidnosti za posledi¢no oblikovanje
vsebin korektivne vadbe.

« Programirekreacije za invalide niso v
zadostni meri obravnavaniinteresno
v samih okoljih invalidne populacije
in tudine vizvajalskih okoljih moznih
ponudnikov. Problem je tudiv dejstvu, da
se nerazpolaga z ustreznimi statisti¢nimi
podatki v SirSem smislu invalidne
populacije sicer.

- ProgramiSportne rekreacije so
vzpodbudno sicer spontano ne pa
sistemsko vznikli v nekaterih panoznih
okoljih ob entuziastih-strokovnjakih
Sportnih okolji. Primerna buti¢na
animacijaza morda prehod v tekmovalni
invalidski Sport panoge. Obseg
raznoterostiin Stevila vadecih je trenutno
na Se buticniravni.
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Celostno

Programi tekmovalnega Sporta invalidov
so zarazliko od vseh ostalih zvrsti v danem
obsegu tudi sofinanciraniin strokovno
obravnavani. Problem sistemske narave se
kaze v sorazmerno malem naboru panog
invsibkem dotoku mlajsSih invalidov v ta
zeljen piramidalni procesni sistem.
»TELESNE

podrocje KULTURE

INVALIDNE POPULACIJE«ima kar nekaj zatece-
nih sistemskih ovir:

Krovna organizacija nima prepoznavno
in sistemsko vsebinsko celostno
doreCeno razvejana podrocja vseh petih
programskih zvrsti»TELESNE KULTURE
INVALIDOV.

Posamezna zdruzenja vrstinvalidnosti to
celovito podrocje raznoliko obravnavajo.
Skupniimenovalec pa kaze, dani
prepoznan koncept potrebe po redni
dnevnispecifi¢ni vadbi po zvrsteh
invalidnosti. Velik je tudi razlog, da
ostajajo nemocni sami, kajti strokovna
okolja kineziologije in medicine tozadevno
ne soustvarjajo potrebne strokovne
podlage. Tudi zato, ker ni navoljo
sistemskih sredstev za te pomembne
vsebinske naloge. Posledice pa ostajajo na
neaktivnih invalidih.

Sportna okolja tudi niso v zadostni
merivpetav to podrocno specificno
problematiko. Panozne zveze niso
podrocno strokovno vecinsko
organizirane za specifike panoge za
potrebe invalidne populacije. Posledi¢no
je podobno tudiv Sportnih drustvih in
Sportnih klubih. Nizadostne in primerne
ponudbe za organizirano rekreacijo

po zvrsteh invalidnosti. Invalidskim
okoljem pa tudi primanjkuje interesa za
partnerstvo s Sportnimi drustvi.

Nekatere obcine imajo v kriterijih
sofinanciranja Sporta na lokalni ravni
sredstva za programe invalidoy, a ni
zadostnih kandidatur sofinanciranja
programov s strani Sportnih klubovin
drustey, itd...

Drzava in lokalna skupnost kot sistemsko
spremljevalno okolje ni potrebno celostno
dorecenav usmerjenem vsebinskem
smislu in zagotavljanju pogojev Zivljenja
in dela vseh specificnih zvrstiinvalidnosti
in njih ¢lanstva. Priporocljivo bi bilo, da
biv stratesko izvedbenih dokumentih

za podrocje »Telesne kulture invalidov«
zapisali, daimajo invalidi opredeljene
invalidnosti letni bonus redne posebne
vadbe s placilom vaditeljain prostorav
kolic¢ini 7o ur letno. Za to vadbo pa naj

bi kandidiralina letne progame Sporta v
obc¢inah usposobljeno lokalno Sportno
drustvo, ki bi to vadbo za potrebe
invalidov tudi ponujalo inizvajalo. TakSen
bonus je drzava podelila v dokumentu
»Nacionalni program $porta v RS-2014-
2023« (60 ur letno za vse upokojence 65+).
Za celostnoinvalidno populacijo je
strateSkega pomena, da se ustrezno
organizira po vertikali, da skupaj z
drzavo na podro¢ju »TELESNE KULTURE
INVALIDOV« opredeli »STRATEGIJO
DOLGOROCNEGA RAZVOJA PODROCJA
TELESNE KULTURE« in zagotovi
spremljajoce celovito zakonsko okolje.
Neusklajenost dela zakonodajnega
podrocjaje primervilustraciji,dav
dokumentu «AKCIJSKI PROGRAM ZA
INVALIDE 2014-2021« obravnava tudi to
podrocje, a brez partnerstva Zveze za
Sportinvalidov Slovenie, so pa navedene
nekatere druge organizacije, ki ne sledijo
tem ciljem.



Pomembne sporocilne vsebine tega kongresa
naj bi se unovcevale smotrno in smiselno v
kontekstu vsebin vseh deleznikov z skupnimi
ucinkovinamiv dobro vse invalidne populacije
po celostnem potrebnem vsebinskem spektru
»TELESNE KULTURE INVALIDOV«:

« ZAZNANAIN USPODBUJEVANA
STRUKTURIRANA GLOBALNA EMPATIJA
DRZAVE IN PREBIVALSTVA DO INVALIDOV!

- Novatemeljnadodana standardna
vrednost: TELESNA OSEBNA SPECIFICNA
SPLOSNA DNEVNA VADBA za potrebe vseh
invalidov.

- Strukturna podoba mnogoterih strok v
vsebinsko namensko skupnih funkcijah za
potrebe slehernega invalida.

- Analiti¢na celostna vsebina stanja tega
podrocja po zvrsteh invalidnosti.

- Uravnavanje vsebin in pogojev sistemskih
okolji za tovrstno podrocje invalidov.

- Celostnaorganiziranostin mreza
invalidskih organizacij.

- Povezave in procesno strokovno sosledje
strok medicine in kineziologije.

Vrste in vsebinska ponudbaizvajalskih
partnerskih okolji vadb za potrebe
invalidov.

- Vzgon uporabnih razvojnih projektov
s ciljem ustvarjanja vsebin temeljne
korektivne osebne vadbe skladno z osnovo
tipskega »biomehanskega gibalnega
vzorca« v karakteristikah konkretne zvrsti
invalidnosti in starostiinvalida.

- Usposabljanje posebnih strokovnih
kadrov izvajalcev organiziranih vadb.

- Ciljno medijsko usmerjanje po ciljnih
skupinah in zvrsteh invalidnosti: zgodbe
ozavescanja, animacije in promocije
primerov dobrih praks ter programi
ponudb vadbenih vsebin.
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« Animacijski programiza starSe invalidne
mladine.

+ Humanizacija pogojev za dostopnost
invalidov do vadbenih povrsin, ustrezne
opreme in rekvizitov.

-« Soustvarjanje programskih partnerstev
invalidskih okolji in Sportnih drustev.

- Ustvarjanje izvedbenih programov vadbe
za potrebeinvalidov v naravnem okolju v
vseh stirih letnih ¢asih.

Vsi delezniki nakazanih okolji, interesov, zmo-
znosti, potreb in vsebin, morajo v ustvarjalnih
procesih nedvomno kakovostno in vsebin-
sko povezano tudi ustrezno prispevati svoje
deleze!

»GIBANJE JE ZIVLJEN]E«
SKUPAJ: HOCEMO - ZNAMO - ZMOREMO!

Izzivi zateCenega stanja so veliki in hkrati tudi
zahtevni!

Vsebinska odmevnost kongresa naj bo razno-
liko trajnostno naravnana!
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Zakoni narave in starostnainvalidnost

Janez Matoh
prostovoljec v sportu

Postavlja se trditev, ki temelji na zakonih
narave, da je starejSe prebivalstvo od +50
do 100+ podrejeno trajnemu in postopnemu
»stagniranju« celovite energije zivljenja duha
in telesa.

Posamezne posebnosti »krhkih osebkov« pa
Se dodatno stopnjujejo padanje krivulje zmo-
znosti»zivljenjske samostojnosti« starejsih.

Ce pojmovno opredelimo osebna izhodis¢na
stanjain naravne zivljenjske silnice, potem se
jemoc opredeliti za trditev, da smo vsi starejsSi
Ze neizbezno naravnanisledenju stopnjevane
starostne invalidnosti. Ce starostnemu znaku
- letadodamo osebnostne lastnosti(zivljenje
ssamim seboj), genetske znacilnosti, zivljenj-
ski slog in okoljske pogoje, potem zmoremo
dospeti do primerjalnega razmerja za posa-
mezne starejSe osebe med vzorc¢no Zeljeno
obdobno zivljenjsko podoboin dejanskim sta-
njem.TakSne vrste sicer opazovanega primer-
jalnega razmerja Ze ponuja projekcijo ugota-
vljana stopnje zmanjsanja optimalnih psiho
fizicnih stanj od povzetih za to starostno ob-
dobje. Stopnje zmanjsanja psihofizi¢nih stanj
in medsebojnega sorazmerja ze lahko ponu-
jajo sistemske okvire za ugotavljanje stopnje
deleza takoimenovane starostne invalidnosti
morda po dekadah starostnih skupin.

Vredno razmisleka: kaj je vzrok, da doslej
sistemska praksa ni kategorizirala tudi

»starostno invalidnost«? Naj bi bil vzrok
formalni  »stereotip«  pojma  »invalid«.
Posledi¢no pa tudi vsebinska obravnava,
spremljajoci programiinraznolikostvrste ter
stopenj»starostne invalidnosti«.

Tako ugotovljene stopnje starostne invali-
dnosti morajo sistemsko doreeno predvideti
vse potrebne in mozne vsebine ter pogoje, ki
nakazujejo izravnavo podrocno ugotovljivih
nazadovanj v smislu celovite osebnosti sta-
rejSega prebivalca. Torej gre za uravnotezenje
novo nastale situacije za bio, psiho in socio
strukturne deleze starostnika.

Pridobljeni statisti¢no vrednostni okvirji nam
opisnoomogocajo opredeliti neposredne vse-
binske dele posameznih zivljenjskih funkcijin
tudi posledi¢no prisotno nazadovanjein ugo-
tovitve celostnih aktualnih stanj. Zmanjsanje
posameznih psihofizi¢nih funkcij naj bi sis-
temsko nadomescali z ustreznimi oblikami
pomoci in hkratnemu ohranjanju lastne raz-
poloZljive energije Zivljenja starostnikov. Ob
dejstvu, da celovita osebnost v svoji Zivljenj-
skirealnosti prepleteno povezuje energente:
bio, psiho in socio delov, je izvirne pomemb-
nosti vse to tudi uravnotezevati.

Globalna osnovna podoba celostnega
naSega zivljenja naj bi bila skozi posamezna
zivljenjska obdobja vsebinsko uravnavana s
ciljem ¢im kakovostnejSega dospetja v tretje



zivljenjsko obdobje. Celostno uravnano
informiranje, programi ozavescanja,
soustvarjalni osebni odnos in ustvarjalna
podpornasistemska okoljas pogojizivljena pa
omogocajo pogojno ustvarjalno klimo celotne
druzbe za dobro prebivalcev vseh starosti.
Podrocja mnogoterih strok naj bi v sosledju
cele zZivljenjske poti uravnavala strukturo in
vsebineinformacijv krogotoke oseb, druzinin
spremljevalnih sistemskih okoljih. Programi
ozaveStanja naj bi osebkom priblizevali
potrebe in moznosti sledenju celovitih
raznoterih  smernic sicer kakovostnega
zivljenjskega  sloga  prebivalcev  vseh
starostnih skupin. Programi vspodbujevanja
pa naj bi z celostno utemeljitvijo s primeri
dobrih  praks ~mnogoterih izvorov in
namembnosti navajala obcCestvo, da se tudi
z osebnimi vzgibi in posledi¢no korekcijami
miselnih vzorcev prikljucijo tem procesnim
vsebinam.

Naravni fenomen staranja temeljno celovito
strokovno obravnava medicinsko specialno
podroc¢je »\GERONTOLOGIJA«. To je veda, ki z
bioloSkega in socioloSkega vidika raziskuje
staranje. Ta veda vkljucuje proucevanje fizic-
nih, dusevnih in socialnih sprememb zaradi
staranja ljudi. Pricetek celovitega razvoja
tega podroc¢ja medicine sega v Sestdeseta leta
prejSnjegastoletja. Vslovenskem prostoru bo
potrebno kadrovsko in strokovno zagotoviti
za podrocje staranja prebivalstva integralno
nosilno sistemsko podlago podrocja geronto-
logije v partnerstvu z ostalimi mnogoterimi
strokovnimi podroc¢ji medicine in tudi stroke
kineziologije. Kadrovska podhranjenost tega
podrocja zavira harmonizacijo in plemenite-
nje uporabnih vsebin vizvajalskih okoljih ka-
kor tudi prikoristnikih. Harmonicniskupek la-
stnega, pogojno receno, aktivnega zivljenjain
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posameznih sistemskih vsebin ter podroc¢nih
strokovnih uporabnih tem, pa mora celostno
udejanjati kakovostno podobo zivljenja vseh
starejSih prebivalcev Slovenije. Programska
ponudba posameznih zvrsti aktivnosti duhov-
nihin telesnih vsebin s predhodnimi strokov-
nimiuravnavanji umescajo posamezne osebe
v koristniSka programska okolja. Za potrebe
temeljne osebne gibalne kulture starejSih naj
sevsasistemsko spremljevalna okoljamnogo-
terih strok medicine in kineziologije umes¢ajo
v celostno procesno okolje in plemenitijo iz-
vajalske vsebine ter dodane vrednosti tudi z
razvojem inraziskavamiv okoljih posameznih
strok.

Ker se v.domeni 13. kongresa Sporta za vse
obravnavajo teme, ki celostno invalidno po-
pulacijo interesno prepoznavajo v vsebin-
skem podroCju»TELESNA KULTURA INVALIDNE
POPULACIJE«, je smotrno in stratesko smisel-
no da se »STAROSTNA INVALIDNOST« z ustre-
znimi programi temeljne gibalne kulture,
rekreacije, Sportne rekreacije in Sporta ne-
posredno udejanja in tudi ustrezno blazi ter
zmanjSuje specificne spremljevalne znacilno-
sti staranja.

Pricujoci vsebinski slogan, ki ga je uravnal ze
sam »zakon narave« »Gibanje je Zivljenje in
Zivljenje je tudi staranje«, nas vse skupaj za-
vezuje,da celostno tudi gerontoloSko uteme-
ljeno sledimo globalnemu cilju dolgotrajne
samostojne starosti.

Sistemska nacionalnainlokalna okolja presib-
ko, uporabno nedoreceno sledijo strukturnim
vsebinam z neposredno vkljucenimielementi
»Telesne kulture starejSih«, Dolgoziva druzba,
Zakon o trajnostni oskrbi, Sistemska gibalno
zdravstvena preventiva itd.
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Pozitivha sistemska izjema pa je, da
Nacionalni program Sporta v RS 2014-2023 do-
deljuje pravico bonusa 6o urletno namenjeno
za organizirano vadbo starejSih 65+ (placan
vaditelj in vadbeni prostor), realizacija tega
pajetrenutno Se preskromna.

Tudi 10. kongres Sporta za vse je za osrednjo
temo izbral »Rekreacija in Sport starejSih«.
Povezave med domoviza upokojenee in Spor-
tnimi drustvi so pa Se vedno preskromne.

V krovni organizaciji slovenskih upokojencev
smo tudi grobo nacelno strukturirali ciljno po-
pulacijo starejsih po osebnih fizi¢nih in tudi
posredno psihi¢nih zmoznostih ter interesih:

- Delno gibalno omejeni
- Gibalno samostojni

- Gibalno dejavni

- Sportnirekreativci

- Sportniki veterani

Tem ciljnim skupinam je potrebno za svezino
duha in telesa dodati ustrezne informacije,
strokovno vsebinski diagnosti¢ni pristop,
motivacijsko osebno energijo za sodelova-
nje in moznosti tretmajev ter vkljucevanja v
raznotere oblike vadb. Sistemsko preventiv-
no sledimo trendom in spremembam psiho-
fizitnih stanj obravnavanih starejSih oseb z
ustreznimi dopolnitvami programskih vse-
bin. Zdravstveni domovi naj bi sistemsko na-
daljevali s partnerstvi s kineziologi za ciljno
skupino starejsi, osebnizdravniki panaj biob
cikli¢nih preventivnih pregledih starejSih tudi
diagnosticirali temeljno psihofizi¢no stanje
in ustrezno preventivno svetovali in usmer-
jali starejSe v ustrezna vsebinsko raznolika
vadbena okolja. Sportna drustva naj bi tudi
programsko-strokovno obvladovala potrebe

organizirane vadbe z ustreznimi zahtevami
posameznih ciljnih skupin 600.000 upokojen-
cev. Partnerstvo med stroko kineziologije in
medicine naj se uravnano kakovostno pro-
gramsko vsebinsko izniha v izvajalskih oko-
ljih na terenu. Sistemska okolja drzave pa naj
ssinhronizirano podro¢no zakonodajo pripo-
more k ustreznemu in celostno preventivno
naravnanemu procesu »TELESNE KULTURE
STAREJSIH PREBIVALCEV SLOVENIJE«.
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Pregled prilagoditev v nekaterih gibalno/Sportnih

dejavnostih za osebe s slepoto in slabovidnostjo

Maja Burian,
Pedagoska fakulteta Ljubljana

lzvlecek

Odsotnost ali pomanjkanje vidnih vzpodbud
prispeva k zmanjsanju gibalne aktivnosti
posameznika. K odpravljanju primanjkljajev
na podrocjih gibanja, samostojnosti in
mobilnosti  posameznika pri opravljanju
vsakdanjih vescin in splosni funkcionalnosti
vsakdanjega zivljenja oseb s slepoto in
slabovidnostjo prispeva redna in kakovostna
Sportna dejavnost. Sportne dejavnosti,
ki so organizirane za osebe s slepoto in
slabovidnostjo, so organizirane tako, da
se lahko slepi in slabovidni lahko vklopijo
v skupino vadecih. Z ustreznim odnosom
do oseb s slepoto in slabovidnostjo pri
Sportnih dejavnostih, kot npr. s poznavanjem
zakonitosti vodenja in usmerjanja, z znanjem
o0 metodah dela oz. prilagoditvah vadbenega
prostora in Sportnih pripomockov, se lahko
osebe s slepoto in slabovidnostjo varno in
spodbudno vkljuc€ujejo v Stevilne Sportne
dejavnosti (npr. kosarka, nogomet, gornistvo,
plavanje, smucanje, kolesarjenje .), ¢emur
sledita Custveno zadovoljstvo in socialna
uspesnost.

Klju€ne besede:

osebe s slepoto in slabovidnostjo, gibalno/
Sportne dejavnosti, prilagoditve

Uvod

Slepota in slabovidnost sta senzorni motnji.
Odsotnost oz. pomanjkanje vidnih vzpodbud
prispeva k zmanjsanju gibalne aktivnosti
posameznika. Raziskava v  slovenskem
prostoru (Cesarek, 2016) kaze, da so osebe s
slepoto in slabovidnostjo (ne glede na starost
in spol) v sploSnem od nizko do srednje
gibalno aktivne. Rednain kakovostna gibalno/
Sportna dejavnost je za osebe s slepoto in
slabovidnostjo ~ pomembna  (Lieberman,
Houston - Wilson in Kozub, 2002), ker omogoca
odpravljanje primanjkljajev na podrocju
gibanja, pripomore k samostojni mobilnosti
posameznika priopravljanju vsakdanjih ves¢in
in k splosni funkcionalnosti (Jazi, Purrajabi,
MovahediinJalali, 2012), posledi¢no se izboljsa
tudi kakovost zivljenja.

Odnos do slepih in slabovidnih se je skozi
¢as spreminjal. Prepri¢canja druzbe pa tudi
sporocila oseb s slepoto in slabovidnostjo,
da okvara vida pomeni drugacnost v razvoju
in potrebah, so jih predolgo izkljucevala iz
vsakdanjega dogajanja na obrobje Zivljenja,
tudi$porta. Vrednote v globaliziranem svetu so
osebam s slepoto in slabovidnostjo danes bolj
naklonjene kot neko¢. Ob ustrezni sistemski
podporizvklju¢evanjemslepihinslabovidnih v
razlicne Sportne dejavnosti se vsakemu ¢loveku
odpira moznost doseganja Zivljenjske ravni.
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Gibalno/Sportne dejavnosti za osebe sslepoto
inslabovidnostjosov prvivrstiorganizirane na
spoznanju, daslepiinslabovidni ne opazujejo
inne posnemajo, zato pa poslusajo, se dotikajo,
ob izvajanju gibanja dozivljajo obcutke iz
telesa in povezujejo zaznano. Organizirane
in vodene morajo biti tako, da se lahko slepi
in slabovidni vklopijo v skupino. Od osebe, ki
vodi gibalno/ Sportno dejavnost, v katero je
vklju¢ena osebasslepoto alislabovidnostjo, se
pricakuje dodatnaspecifitnaznanja, kot so npr.
odnos do osebe s slepoto ali slabovidnostjo,
zakonitosti vodenja in usmerjanja, znanje o
metodah dela oz. prilagoditvah vadbenega
prostorain $portnih pripomockov, ki jih je treba
vkljucevatiin uporabljati glede naindividualne
znacilnosti osebe s slepoto ali slabovidnostjo
(Burian in Pistotnik, 2016; Lieberman, Houston
-Wilson in Kozub, 2002).

1.Specificna znanja za izvajanje gibalno/
Sportnih dejavnosti za osebe s slepoto
in slabovidnostjo - splosSno

A) Odnos do oseb s slepoto in slabovidnostjo
Usmerjen je k iskanju mocnih podrocij,
preseganju motnje ter k spodbujanju
samostojnosti v mobilnosti in orientaciji - v
ozjem in tudi SirSem okolju. S poznavanjem
ustreznega odnosa se slepim in slabovidnim
omogocta pridobivanje gibalno/Sportnih
izkusenj, s ¢imer se pripomore k odpravljanju
omejitev v gibanju.

Nekaj spoznanj, ki pripomorejo k varni in

spros$ceni gibalno/Sportni dejavnosti oseb s

slepoto in slabovidnostjo (Burian in Pistotnik,

2016):

- varnostvadecega pri gibalno/Sportni
dejavnostije na prvem mestu;

+ sslepim ali slabovidnim se ravna enako

kot zdrugimivadecimiv skupini;

- sodelovanje pri gibalno/Sportni dejavnosti
seomogoca prek drugih Cutil (sluh, tip,
vonj, kinesteti¢no zaznavanje);

- povratna besednainformacija med
aktivnostjo je pogostejsa;

+ izogibase zasc¢itnistvu, tako da se ustvarja
pogoje, v katerih vadeci naredi ¢im vec
sam, pomaga se tam, kjer vadeci gibanja
ne obvlada alinezmore;

- spodbuja se neodvisnost;

- prisluhne se vadecemu pri predlogihin
idejah prilagajanj.

B) Vodenje in usmerjanje oseb s slepoto in
slabovidnostjo pri gibalno/Sportni dejavnosti
Vodenje oseb sslepotoin slabovidnostjo (drza
za dlan, drza za ramo) pri gibalno/Sportni
dejavnosti omogoca varno in sprosceno
izvajanje dejavnosti. Usmerjanje z zvokom
glasu ali predmetov pomaga pri izvedbi
dejavnosti (glede na smer in oddaljenost
prihajajotega zvoka se slepi in slabovidni
orientirajo v prostoru). Besedno usmerjanje
mora biti pri opredelitvi smeri, razdalje
natancno in nedvoumno itn. (2 m pred vami
levo, naredite tri korake desno, en meter pred
vamiv visini glave ...

C) Metoda podajanja navodil osebam s slepoto

in slabovidnostjo pri gibalno/$portni dejavnosti
Razumevanje in sledenje navodilom sta
pomembnizmoznosti, ki slepimin slabovidnim
omogocata zaupanje v osebo, ki vodi gibalno/
Sportno dejavnost (odnos), in posledi¢no
uspesnosodelovanjev njej. Zaradi nemoznosti
posnemanja se pri tem lahko uporabi razlago
in prikaz v povezavi s telesnim vodenjem
(gibalno nalogo se izvaja skupaj s slepim ali
slabovidnim) ali razlago in prikaz s taktilnim
raziskovanjem (slepi ali slabovidni z rokami
prepoznavajo ter raziskujejo polozaje telesa
in telesnih delov prikazovalca).
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C) Pogoji dela pri izvajanju gibalno/$portnih dejavnosti, v katere so vkljuéene osebe s slepoto in
slabovidnostjo

Tabela 2: Prilagoditve pogojev dela za izvajanje gibalno/Sportnih dejavnosti za osebe s slepoto
in slabovidnostjo

Pred dejavnostjo v novem vadbenem okolju se mora slepemu ali slabovi-
dnemu omogociti,da spozna vadbeni prostor (predstavi, opozori se na mo-

VADBENI rebitne nevarnosti ..).

PROSTOR V zaprtemvadbenem prostoru je Sportno orodje zavarovano, npr. pred oviro
se postavi blazino ali talno ozna¢bo. Robove vadbenega prostora, visinske
ovire se oznaci s kontrastnimi hrapavimi lepilnimi trakovi, na stene se na-
lepi taktilne oznake.

SVETLOBA Neprimerna svetloba (bleS¢anje, sence, son¢na svetloba) lahko ovira vade-
Cega priizkoris¢anju ostanka vida.

Uporabi se ustrezno sencenje (sencila, uporaba zatemnjenih ocal).
Za hitrejSe zaznavanje se uporablja pripomocke, ki so kontrastno obarvani

SPORTN] glede na prostor, npr. fluorescencna zoga.

PRIPOMOCKI Zazaznavanje smeri,oddaljenostiin usmerjanje se uporablja pripomocke,

kioddajajo zvok, npr.balonizrizevimizrnci, zvenece zoge razli¢nih velikosti

in materialov ...

2.Prilagoditve v nekaterih gibalno/
Sportnih dejavnostih

Cediagnozane opozarja na Skodljive posledice
telesne vadbe, se lahko osebe s slepoto in
slabovidnostjo vklju¢ijo v gibalno/Sportne
dejavnosti. Na voljo so jim Stevilne Sportne
igre pa tudi aktivnosti v naravi, ki se izvajajo z
minimalnimi prilagoditvami.

Pri Sportnih igrah se osebam s slepoto in
slabovidnostjo omogociaktivno udelezbovigri
s prilagojenimi pravili, kot npr. pri nogometu,
pri katerem se igra izvaja z zveneco 70go,

drugi udelezenci v mostvu pa z glasovnim
usmerjanjem pomagajo osebi s slepoto ali
slabovidnostjo, ali prilagoditev vodenja v
pohodnistvu, pri katerem osebo s slepoto ali
slabovidnostjo vodimo s palico, ki sluzi kot
vodilo, prek katerega se prenasajo informacije
o hitrosti hoje, visini koraka ter o naklonih in
odklonih na poti (palico na enem koncu drzi
spremljevalec, ki hodi pred varovancem, na
drugem pa oseba s slepoto ali slabovidnostjo)
(Burian in Krpac, 2017).
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Tabela 3: Prilagoditve pogojev dela za izvajanje gibalno/Sportnih dejavnosti za osebe s slepoto
in slabovidnostjo

Prilagojena pravilaigre (zveneca zoga, podaje in sprejema osebe s slepoto
NOGOMET ali slabovidnostjo ni dovoljeno prestreci ...
Usmerjanje (besedna navodila ali ploskanje drugih v mostvu).

Metoda dela (taktilno raziskovanje).

GORNISTVO . . Y : )
Vodenje (priporoca se vodenje s palico).

Metoda dela (razlagain prikaz s telesnim vodenjem,
taktilnim raziskovanjem).
PLAVANJE Robovi bazena so zavarovani.
Usmerjanje s plavajoc¢imi plovci.
Opozorilo pred dotikom stene bazena (palica z mehko konico).

Metoda dela(razlagain prikaz s taktilnim raziskovanjem, telesno vodenje).
Siroko smucisc¢e z dolgim iztekom, opozorilne table.
Zvotna povezava (slep ali slaboviden - spremljevalec).

SMUCANJE Slep ali slaboviden nosi opozorilnijopic.
Tekmovanje se organizira tako, da»smucarske kole« nadomestimo ssmre-
kovimi vejicami oz. pripomocki, ki ne ogrozajo varnosti tekmovalca s sle-
poto ali slabovidnostjo.

Metoda dela(razlagain prikaz s taktilnim raziskovanjem, telesno vodenje).
Zvoclna povezava (slep ali slaboviden - spremljevalec).

Klasi¢na tehnika v tekaskih smucinah omogoca osebi s slepoto ali slabo-
vidnostjo samostojno izvajanje dejavnosti.

TEK NA SMUCEH

Kolo (tandem).

KOLESARJENJE ; . . .
Zvotna povezava (slep ali slaboviden - spremljevalec).

Zakljucek

pri katerem se igra izvaja z zvenelo Z0go, motnji se vodenje dejavnosti prilagodi, kar
Sodelovanje v gibalno/Sportnih dejavnostih osebam s slepoto in slabovidnostjo omogoca
je za osebe s slepoto in slabovidnostjo aktivno, spros¢eno in varno udelezbo v

pomembno. S specificnim znanjem o senzorni gibalno/Sportni dejavnosti.
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Vadba za vse generacije in vse dni v letu!

V prakti¢nem delu zbornika vam ponujamo nekaj vaj, ki so jih pripravili partnerji
projekta Simbioza Giba.
Dodatne vaje so vam na voljo na spletni strani https:;//www.simbiozagiba.com/e-gradiva,
kjer je objavljenih tudi 15 video predstavitev s krepilnimiin razteznimi vajami.

VAJA
Gibljivost zapestjain
ramenskega obroca

vzravnana in pokonc¢na drza

dlanise dotikata in sta usmerjeni enav
drugo brez prepletanja prstov pred
prsnim koSem (polozaj molitve)
premik komolcev gorin dol

roki ¢im blizje trupu

RAZTEG
Troglave nadlaktne miSice s pomocjo
druge osebe ali samostojno

« vzravnanain pokon¢nadrza

- rokodvignemov vzroCenje

+ iztegnjeno rokov komolcu pokr¢imo, dlan
jezaglavo

« zdrugoroko primemo za komolec in rahlo
potisnemo navzdol
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RAZTEG

SoroCno odpiranjein zapiranje
prsnega kosa ter zadrzevanje v
poloZaju (s pomocjo ali brez)

VAJA

Stoja razkoracno ob steni
hrbtno - stik zadnjice, lopatice
in glave s steno, roki gresta

ob priroCenja dovzrocenjain
nazaj, komolcives ¢as potujejo
ob steni(do 10 ponovitev)
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VAJA VAJA

Stoja razkoracno ob steni Stoja razkoracno ob steni Celno
hrbtno v pokrcenem odrocenju « Izmenici potiski proti steni, roki stav

z visokimi komolci, potiskanje prirocenju iztegnjeni, dlani obrnjeni na gor.
rok v steno Potisk v steno -rahlo odrivanje trupa od

stene (do 10 ponovitev).
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RAZTEG
V paru sede razteg premikalk
ramena

roka v odrocenju pokr¢eno navzgor
pritisk ob partnerjevo roko
drugo stran telesarahlo zasukas navzven

VAJA
PoloZzaj macke sede ali na
"vseh Stirih"

« zvdihom usloCenje hrbta navzdol
indvigglave
zizdihomizbocenje hrbta

navzgor (okrogel hrbet)in spust glave
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RAZTEG
Zadnji¢ne miSice

+ vzravnanain pokonc¢nadrza

« levanogapokréena ez desno

- desnaroka poloZzenanazunanjo stran
levega kolena

« zasuktrupavlevo
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Belezka
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