Check lista przygotowania
sie do treningu z osobhami z
niepetnosprawnoscia

DIAGNOZA

Przed spotkaniem popro$ osobe o przestanie petnej dokumentacji medycznej osoby
zamierzajgcej rozpoczg(C trening.
Zapoznaj sie zdokumentacjg medyczng celem:

e wstepnej oceny okreslenia celu,

e propozycji przysztej dyscypliny (jesli osoba jest zainteresowana sportem

e dostosowaniem planu treningu pod kgtem posiadanego schorzenia
Nie obawiaj sie konsultowac niejasnosci w dokumentacji medycznej z fizjoterapeuta,
lekarzem, innymi trenerami z wiekszym doSwiadczeniem

OKRESLENIE POTRZEB

Zweryfikuj jaki jest cel gtéwny podopiecznego
Dostosuj plan dziatania do celu z zatozonym efektem koricowym jaki chce uzyskac.
Jesli jest potrzeba - podziel cel gtéwny na etapy z wyraznym i jasnym efektem!!!

SPOTKANIE NR 1 - ROZMOWA

Wazne: Przygotuj mowe motywacyjng na pierwszym treningu.

e Odpowiednio dobierz stowa, aby nie zniecheci¢ podopiecznego.

e Unikaj negatywnych stéw i rozmoéw o przyczynie schorzenia jesli os nie rozpocznie

e Stwodrz sobie kanon pozytywnych zwrotéw, zamieniaj negatywy na pozytywy

e Poinformuj o klasyfikacji sportowo - medycznej w danej dyscyplinie. Schorzenie
determinuje w ktérym kierunku mozna podgzac

e Zdiagnozuj aktualny poziom aktywnosci i prowadzonej rehabilitacji.

e Poinformuj o wstepnym planie treningowym i okresach realizaciji.

e Przedstaw plan dziatania, edukuj.

e Przygotuj zestawienie mat video celem zmotywowania do treningu.

e Przekazinformacje, ze proces osiggniecia efektu moze potrwac dtuzszy okres czasu.
(niektoérzy chcg efektu natychmiast, efekt koricowy jest uzalezniony od adaptacji i
posiadanego schorzenia)

e Zaproponuj prowadzenie dziennika treningowego (forma papierowa/on-line) -
w ten sposéb bedzie widoczny progres, elementy ktére warto zmodyfikowac
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UWAGI ODNOSNIE SCHORZEN

1. Mézgowe porazenie dzieciece - CP poziom funkcjonalny moze by¢ bardzo zréznicowany w
zaleznosci od grupy (CP-mamy 7 grup).
Zwrdé¢ uwage na wzmozone napiecie mieSniowe.
Dobrze sprawdza sie trening obwodowy celem obnizenia tonusu miesSniowego.

2. Amputacje jednostronne i obustronne / paraplegia -
zdiagnozuj mozliwosci funkcjonalne aby dostosowac program treningowy.

3. Amputacje jednostronne i obustronne / paraplegia -
zdiagnozuj mozliwosci funkcjonalne aby dostosowac program treningowy.

4. Tetraplegia - wysoki poziom uszkodzenia kregostupa
Pamietaj, ze wéwczas jest ograniczona sita miesnia tréojgtowego ramienia oraz sita chwytu,
zaburzona stabilizacja, rownowaga. Dostosuj program treningowy do mozliwosci

funkcjonalnych.

5. Osoby z dysfunkcja Heinego-Medina tj. Polio
osiggajg najwieksze rezultaty w dyscyplinach paraolimpijskich - sg predysponowane do
dyscyplin: lekkoatletyka, podnoszenie ciezaréw, ptywanie.
Aktualnie szczepienia sg w Polsce przeciw Polio.

Uwaga!

Osoby z dysfunkcjami, ktére nie podejmujg jakiejkolwiek aktywnosci -
pamietaj, ze miesnie tutowia, brzucha sg ostabione, wystepujg tu czasem
duze dysproporcje - pracuj na treningu nad stabilizacjg i stabymi ogniwami.
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PROCES TRENINGU

1. Rozpocznij proces planowania treningu od diagnostyki stabych ogniw, gr mm, biomechanik
ruchu, dysproporcji mieSniowych pod kagtem schorzeniowym,

2. Plan treningowy dostosuj do mozliwosci funkcjonalnych,

3. Stwoérz szablon ogdlny treningu do ewentualnej modyfikacji. Wyszczegdlnij w planie wyrazne
¢wiczenia z whasciwg optymalizacja,

4. Zaplanuj czes¢ wstepng jako forme usprawnienia (korzystaj z atlasu ¢wiczen),

5. Sprecyzuj i wybierz do kazdej jednostki treningowej ¢wiczenia terapeutyczne,

6. W czesci gtéwnej jednostki treningowej skup sie na duzej objetosci ¢wiczen - pamietaj,
dostosuj do dysfunkcji i mozliwosci funkcjonalnych,

7. Pamietaj o ciggtej obserwacji i analizie podopiecznego,

8. Jesli trzeba modyfikuj ¢wiczenia,

9. Nagrywaj jednostki treningowe - w szczegdlnosci te pierwsze aby weryfikowac biomechanike
ruchu i na biezgco modyfikowac plan treningu

Pamietaj: trening nie zapisany lub nie nagrany to trening nie wykonany




