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Bevezetés

A magyarorszagi felmérések szerint az egyik leggyakoribb panaszok kozé tartozik, az inkabb
felndtt korban, de a professzionalis tdncosok korében mar tanctanulmanyaik folytatdsa soran
is jelentkez6 derékfijas. Az esetek tobbségében a porckorongok degenerativ deformitésai, az
intervertebralis rés csokkenése, és a kis iziiletekben jelentkezd elmozduldasok okozzak. A
derékfajast sokszor a rotacids mozgasok, forgas, ugrasbol vald leérkezés, emelés valtja ki.
(Cupisti 2004) A nemzetkdzi publikaciokban azt taldljuk, hogy a tancosok gyakran
szenvednek deréktdji fajdalomban. Ennek f6 oka, hogy az egyes tancmiifajok gyakran
kovetelnek tancosaiktol extrém lumbalis extensiot, vagy tartésan hasznalt fokozott lumbalis
lordosis helyzetet. Ezek soran azonban olyan neuromuscularis valtozasok jonnek létre az
érintett teriileteken, melyek gyakori fijdalomérzetet okozhatnak. Mindezek mellett a
habitualis testtartasra is negativ hatast gyakorolnak a berdgziild lordotikus helyzet
kovetkeztében. A legujabb kutatdsokban mar taldlkozunk olyan torekvésekkel, melyek a
tancosok korében kifejezetten ezeknek a deformitdsoknak a helyreallitdsaval foglalkozik.
(Smith 2009) A tancosok ugyanugy, mint a tornaszok és korcsolyazok sokkal nagyobb
mértékben végeznek torzs extensios mozgasokat, mint mas sportolok. A kiforgatott poziciok
¢s a mozdulatok, magukban foglaljak azokat az extensios mozgés palya hatarokat, amelyek
szerves részét képezik a tanc esztétikdjanak. Erre a legalapvetdbb példa, a hatrafelé dolés
vagy cambré. A kiilonb6zé mozgéasokhoz tarsul csipd extensio is, mint példaul az arabeszk,
ezek novelik az egyoldali lumbalextensids és csipd extensids mozgaspalya végeken végzett
mozgasokat. Ha a hangsulyt ad6 lab kifelé fordul, tigy, mint arabeszk vagy attitude soran,
megfigyelhetd a medencében €s a gerincben egy rotatios irdnyl mozgas ugyanazon az
oldalon, amelyiken a ,,dolgoz6” 1ab van. (Masci 2006, Rajnics 2002, Bolin 2001)

Tehat a gerinc also szakaszanak sériilései elég gyakoriak a tancosok korében. Ezek az
elvaltozasok negativ iranyba befolyasolhatjak a professzionélis tdncosok karrierjét.(Mady
1998, Gupta 2004)

fgy a kiilonbozd kiegészitd, prevenciés mozgasformak alkalmazasa a tancmiivészet teriiletén
is igen nagy jelentdséggel birhat a kiilonbozd sériilések elkeriilése szempontjabol. A nevesebb
kiilfoldi egylitteseknél ezen mozgasformak alkalmazdsa mar igen bejaratott modszer,
Magyarorszagon azonban ez is még csak gyerekcipdben jar. Hazdnkban csupadn a Magyar
Tancmiivészeti Fodiskolan taldlkozhatunk kifejezetten tantervbe épitve, a tancmiivészeti
oktatas részeként egészen az als6 évfolyamoktdl kezdve az azon képességfejlesztd
gyakorlatok alkalmazésa, mely kifejezetten a tancra késziti fel a mozgasrendszert, ezek foleg
erdsitd €s pialtes jellegli gyakorlatok. Ezen kiviil még a Magyar Nemzeti Balett egyiittesénél
miukodik kifejezetten prevencios célzattal szintén hasonlo jellegii kiegészitd mozgasprogram
(pilates) alkalmazasa, de ez mar a felndtt, professziondlis tdncosokat érinti. A fiatalabb, még
tancos palya eldtt allo tancosok korében sem az alapfokt miivészetoktatasi intézményekben,
sem a mivészeti szakkozépiskoldkban nem alkalmaznak ehhez hasonld kiegészitd
mozgasformakat tantervbe épitve, mondvan ,,nincs id6” ezen gyakorlatok elvégzésére, illetve
a balettmesterek sincsenek felkészitve ezen mozgasformak elvégeztetésére. Ugyan a
tancoktatas mozgasanyaga ugy van felépitve, hogy az fokozatosan terheli a testet, kiegészitve



mas tancformak megismerésével (akrobatika, néptanc, tarsastanc, emeléstan, spicc-technika),
mégsem oOvja meg a leendd tadncosokat az extrém mozgdsanyag nyujtotta sériilések
veszélyeitdl. Tehat ezen prevencids, kiegészitd jellegli mozgasokat célszeri lenne minél
fiatalabb kortdl tantervbe iktatva végezni.

Vizsgalati cél

Vizsgalni a kiillonbozd tancstilus tancosai kozott a derékfijds intenzitdsat fellépés valamint
edzés kozben és utdn, illetve, hogy a fajdalom milyen mértékben befolyasolja negativan
szinpadi és edzés kdzben nyujtott teljesitményiiket.

Felmérni a tdncosok habitualis és az altaluk helyesnek vélt testtartast, a deréktaji fajdalom
intenzitasat, a gerinc funkcionalis allapotat.

Megvizsgalni a lumbalis motoros kontroll képességet,
Megvizsgalni a helyes testtartashoz sziikséges torzsizmok erejét és nyujthatdsagat.

Egy olyan torzsprevencios mozgasprogram kialakitasa, mely segitségével csokken a deréktaji
fajdalom, javithaté a tancosok testtartdsa, lumbalis motoros kontroll képessége, torzs
izomereje, és nyujthatdsaga.

Felmérni a gerincprevencidos mozgasprogram hatékonysagat, a deréktdji fajdalom, izomerd és
nyUjthatosag vonatkozasaban.

Hipotézis

HI1: Feltételezziik, hogy a 9-18éves kort tdncosokndl a derékfdjas negativan befolyasolja
edzés kdzben nyqjtott teljesitményiiket

H2: Feltételezziik, hogy a 9-18 éves tancosoknal edzés, kozben ¢€s utan megjelenik a
derékfajas.

H3: Feltételezziik, hogy a 9-18éves koru tancosoknal a derékfajas negativan befolyasolja
fellépés kdzben nyujtott teljesitményiiket.

H4: Feltételezziik, hogy a 9-18 éves tancosoknal fellépés kozben és utdn megjelenik a
derékfajas

HS5: Feltételezzilk, hogy a 9-18 éves ¢életkorban megfigyelhetd bizonyos mértéki
funkcidvesztés a gerinc allapotaban.

Hé6: Feltételezziik, hogy a tdncosok habitualis testtartdsa nem egyezik meg a
biomechanikailag helyes testtartassal.

H7: Feltételezziik, hogy a tancosok helyesnek vélt testtartdsa nem egyezik meg a
biomechanikailag helyes testtartassal.

HS: Feltételezziik, hogy a 9-18 éves korosztalyban nem megfeleld a lumbalis motoros kontroll
képesség.



HO9: Feltételezziik, hogy a 9-18 éves korosztalyban a térzsizmok ereje és nyujthatésaga nem
megfeleld.

H10: Feltételezziik, hogy a gerincprevencios mozgasprogramot kovetden csokken az edzések
¢s fellépések kozben és alatt jelentkezd deréktdji fajdalom, javul a tdncosok testtartasa,
lumbalis motoros kontroll képessége, valamint a térzsizmok ereje, és nyujthatdsaga.

Vizsgalati anyag és modszer

Vizsgalati anyag

Kontrollalt, longitudinalis, nem randomizalt, vizsgalatot végeztiink, kényelmi mintavétellel,
melyet a harom hdonapos terapia utan ismét elvégeztiink a vizsgalt tdncosokon.

A felmérés sordan 92 ndi tancost vizsgaltunk, a harom hoénapos mozgasprogram utan 626t
tudtunk visszamérni. A teljes minta 3 tancmiifaj képvisel6ibol all (n=92, atlagéletkor: 14,15+
2,95 (9-18) év). Az egész mintara jellemz0, hogy a vizsgalt tancosok fiatal életkoruk ellenére
mar atlagosan 5,22+ 2,97 éve tancolnak, heti atlagosan 3,02+ 1,02-es edzésszamban, melyek
id6tartama  atlagosan 100+ 28,08 perc. A rendszeres heti edzések mellett havi
rendszerességgel 4tlagosan 1,49+ 1,27 (db), 34,21+ 26,28 perces fellépései vannak a
tancosoknak.

Bevalasztasi kritérium:

A 9-18 év kozotti életkor, valamint minimum harom éves rendszeres tancmult egy adott
tarsulatnal vagy iskolanal.

Kizarasi kritérium:

Kezelést igényld gerincbetegség, gerinc miitét, sportsériilés az elmualt 3 honapban,
torzsprevencids programon valo részvétel az elmult fél évben.

Vizsgalati modszer
Derékfajdalom vizsgalata

A derékfajas intenzitdsanak és erdsségének vizsgalatat vizual analog skalak segitségével
végeztilk. A vizsgalati alanyoknak sajat megitélésiik szerint, 100-as felosztasu skaldkon 0-
100%-ig kellett jelolniiik a derékfajas intenzitasanak mértékét a tekintetben, hogy a deréktaji
fajdalom mennyire befolydsolja edzés, szinpadi fellépés kozben nyujtott teljesitményiiket
(VASL: a deréktaji fajdalom mennyire befolyasolja az edzés kdzben nyujtott teljesitményt,
VAS4: a deréktaji fajdalom mennyire befolyasolja a szinpadi fellépés kozben nyujtott
teljesitményt), illetve, hogy mekkora a fajdalom mértéke edzés, szinpadi fellépés kdzben
(VAS2: a deréktaji fajdalom mértéke edzés kozben, VASS: a deréktaji fajdalom mértéke
szinpadi fellépés kozben) és edzés, szinpadi fellépés utan (VAS3: a fajdalom mértéke edzések
utan, VAS6: a fajdalom mértéke szinpadi fellépések utan). A 0% azt jelenti, hogy nem
befolydsolé a kérdésben szerepld esetben, a 100% pedig az, hogy teljes mértékben
befolyasolja azt. (Ogona 1996) A vizual analog skalak fajdalomra iranyuld hasznalata fiatal
tancosok korében is gyakran megfigyelheté. (Nowacki 2013)



A gerinc funkcionalis allapota

A gerinc funkcionalis allapotat Roland-Morris kérddiv segitségével vizsgaltuk. A kérddiv 24
allitast tartalmaz a fajdalom és a mindennapi tevékenységek elvégzésének viszonyarol. A
valaszoloknak csak akkor kell az allitasok melletti iires négyzetbe jelet tenni, ha az adott
mondatot igaznak érzi az aznapi allapotara. A kérdéiv eredménye igy egy 0-tol 24-ig terjedd
skalan elért pontszam, ami egyenesen aranyos a funkciocsokkenés mértékével.(Stratford
1996, Davidson 2002)

Testtartaselemzés (fotogrammetrias vizsgalat)

A fotogrammetrids testtartds vizsgalat gyakori moddszer a testtartds elemzésére minden
korosztaly tekintetében. A vizsgalati személyekrdl harom kép késziilt, egy eldlnézeti és két
oldalnézeti kép. A fényképek készitése soran a vizsgalati személyek 61t6zEékénél fontos volt,
hogy mezitlab legyenek, lehetdleg testhez allo 6ltdzékben, a ldanyok esetében fontos szempont
volt még, hogy hosszu haj esetén az ne takarja a nyakat, illetve a vallakat. A fényképeket falra
ragasztott szimmetriaracsos feliilet el6tt készitettiik 2m tavolsagbol, NIXON COOLPIX L21
géppel (fokusztavolsag= 6,72mm, vaku: Flash fired, érzékenység: ISO 200, normal
expozicids program, F-szam: 3,1). A szimmetriaracsos feliilet magassaga 2m, szélessége Im,
racsméret: 6,5x6,5 cm. A habitudlis testtartds vizsgalatnal arra kértiik a tancosokat, hogy
alljanak ugy, ahogy szoktak. ,,Helyesnek vélt” testtartas vizsgalat esetén pedig arra utasitottuk
a vizsgalt személyeket, hogy alljanak igy, ahogy szerintiik helyes. A testtartast meghatarozo
paramétereket pontozassal hataroztuk meg. Frontdlis sikban, ha a véllak illetve a medence
vonala parhuzamos, 2 pontot, ha nem szimmetrikus, 1 pontot adtunk. A frontalis sika
stlyvonal metszi az orr, k6ldok vonalat és a két labfej kozott kozépen érinti a talajt, akkor 2
pont fiziologids lefutasu frontalis sulyvonal esetén, ha nem metszi ezeket a pontokat- nem
fiziologias frontalis lefutdsu vagy afiziologids sulyvonal, 1 pont jart. A sagittalis sikban, ha a
gerinc gorbiileter fiziologias mértékiiek voltak azt 3 pontnak értékeltiik, ha afiziologias 2
pontot kaptak. A sagittalis sikban a sulyvonalnak metszenie kellett a fiilet, a lumbalis I-es és
V-0s csigolyat végiil a malleolus lateralis vonalaban eléri a talajt, ez 2 pont volt. Ha nem
metszette a fenti képletek valamelyikét, 1 pont. (Smith 2009, lunes 2016, Lehmann 2000)

Lumbalis motoros kontroll vizsgalat

Sitting Forward Lean Teszt:

A teszt 1ényege, hogy a vizsgalt személy a kezeldagyra il tigy, hogy a térdhajlata hozzaérjen
az agy sz¢€léhez. A csipd és a térd 90 fokos flexids helyzetben, az agyéki szakasz és a gerinc
neutralis helyzetben van. A helyes testtartas beallitasat segitjiik. A sacrum I.-es csigolya fels6
zarolemezétol felfelé 10 centimétert mériink fel a gerinc kdozépvonaldban, s a felmért tdvolsag
végpontjait bejeldljiik. A jelolés utan arra utasitottuk vizsgalati alanyainkat, hogy hatszor
huzzak mellkasuk fel¢ eldszor a jobb, majd a bal labukat, hatszor huzzdk hatra magas
tartasban tartott karjaikat, majd haromszor egyenes hattal végezzenek torzsdontést elére. A
gyakorlatok elvégzése utan pedig ismét arra kértilk, hogy a gyakorlatok elvégzése eldtti
pontos iiléhelyzetet vegyék fel ujra, majd a mérdszalag segitségével ismét megmértiik a két
jelzés kozotti tavolsagot, majd a kapott értéket rogzitettiik mm-ben. Az értékelés utan a két



érték kiilonbségét vettiik figyelembe és adtuk meg mm-ben. A kapott értékeknél az szamitott
normadl értéknek, ha a gyakorlatok elvégzése utdn is 10cm-et kapunk, az ettél vald6 3mm-es
eltérés mindkét iranyba (10,4 cm-tdl €s 9,6 cm-t6l) mar nem megfeleld lumbélis motoros
kontroll képességet jelent. (Enoch 2011) A teszt hasznalata fiatal koruak korében is
megfigyelhetd. (Khale 2009)

Leg lowering Test:

A vizsgalatot Stabilizer Pressure BIO-Feedback (Chattanooga 92101DDJO) miiszer
segitségével végeztiik. A teszt soran arra kértiik a tancosokat, hogy helyezkedjenek el a f61don
hanyattfekvésben gy, hogy derekuk alatt helyezkedjen el a miiszer parnas része, talpukat
hazzék fel, karjaikat pedig testiik mellett tartsak egyenesen. A megfeleld testhelyzet felvétele
utan elkezdtiik felpumpalni a parnat a 40Hgmm-ig, majd arra kértiik a vizsgalati személyeket,
hogy hasizmuk segitségével, derekukkal kezdjék el lefelé nyomni a parnat 45SHgmm-ig, majd
azt az utasitast kaptak, hogy tréd flexio mellett csip6flexidt hajtsanak végre eldszor a jobb,
majd a bal térdiikkel ugy, hogy kozben a miiszer mutatdjat igyekezzenek 45 Hgmm-nél
tartani. A miszer segitségével mindkét 1ab esetében rogzitettiik a mutaté 45Hgmm-t6l torténd
elmozduldsadnak minimum ¢és maximum értékét. A szakirodalom alapjan a 45Hgmm-t61
SHgmm-en beliili eltérést tekintjiik megfeleld lumbdalis motoros képességnek, az ennél
nagyobb eltérés nem megfelelé lumbalis motoros képességet jelent.(Cynn 2006)

Torzsizmok erejének és nyujthatésaganak vizsgalata
Kempf teszt:

A Hans-Dieter Kempf altal alkotott tesztrendszer kivaldan alkalmas a torzsizmok erejének €s
nyUjthatosaganak vizsgélatara, melyet Eurdpaban rendszeresen alkalmaznak prevencios,
rehabilitacios, valamint munkaegészségiigyi céllal is, mind sportolok, mind betegek, mind
pedig hétkoznapi emberek korében. A szakirodalmak féleg német nyelviiek, de szamos
eurdpai nyelvii forditasban is megtalalhato. (Kemf 2016, Kempf 2013, Kemf 2011, Kempf
2006)

A nyolc gyakorlatbdl 4llo teszt a torzsizmok erdsségének €s nyujthatosaganak vizsgalatara
szolgal. (Kempf 2008, Lonn 1999)

Izomerésség mérésére szolgaldo gyakorlatok: combfeszitd izomcsoport (1. gyakorlat),
hasizom (2. gyakorlat) torzs és vallov izomzata (3. gyakorlat), kar, vall és mell izomzata (4.
gyakorlat), farizomzat (8. gyakorlat).

Izom nyujthatésaganak mérésére szolgaldo gyakorlatok: combhajlitok (5. gyakorlat),
csip6hajlitok (6. gyakorlat), mellizomzat (7. gyakorlat). (1. tablazat)

Kraus-Weber teszt:

A vizsgalat hat gyakorlatbol allt, gyakorlatonként 0-10 pontot lehetett elérni, mindegyik
gyakorlatot pontoztuk kiilon és a pontszamok Osszege (0-60) alapjan is értékeltiink. A
maximalis 6sszpontszam 60pont, az 50-60 pont kdzotti érték esetén nagyon jonak, 50-40 pont



kozott jonak, 0-40 pont kozott pedig gyengének értékeljiik a torzsizmok allapotat.(Angyan
1995, Babalola 2008)

Core-teszt:

A vizsgélati alanyokat arra kértiik, hogy helyezkedjenek el a talajon fekvétadmasz helyzetben
ugy, hogy konyokiik a fo6ldon van (alkartdmasz), ligyelve arra, hogy az egész test egyenes
vonalban legyen a fejtet6tdl a sarkakig. Fontos volt, hogy tigyeljiink arra, hogy a konyokok a
vallak felett helyezkedjenek el, a fej a gerinc meghosszabbitasaként egyenesen maradjon, €s
hogy a csipdt ne billentsék be €és ne is emeljék tul magasra, tehat a lumbalis lordosist ne
fokozzak. A pontos helyzetfelvétel utan stopperoraval mértiik (max. 120s-ig), hogy vizsgalati
alanyaink meddig birjak tartani ezt a testhelyzetet. A tesztnek akkor lett vége, ha azt dnként
feladta, illetve amint elvesztette a kontrollt a lumbalis gerincszakasz f616tt. Minden esetben az
aktualis masodperc érték keriilt rogzitésre. A kapott értékeket pedig értékeld tablazat
segitségével értékeltiik ki.(Oliver 2010) A kiilonbozé plank-tesztek hasznalata hasonlo
értékelési paraméterekkel gyakori a fiatal koruak korében is. (Boyer 2013, Imai 2016)

Alkalmazott mozgasprogram:

Harom honapos gerincprevencios programot dolgoztunk ki, amelynek célja a tancosok
deréktaji fajdalmanak primer €s secunder prevencidja. A programot a nemzetkozi elveknek
megfeleléen (stabilizacios terdpia, progressziv erdtréning) €s a tancosok specialis igényei
alapjan alakitottuk ki (Norris 1995, Norris 2000, Norris 2008). A gerincprevecios
mozgéasprogram anyagat ,sajat tudomanyos miiként”, a Szellemi Tulajdon Nemzeti
Hivatalaban Onkéntes miinyilvantartasba vették.

A program harom egységbdl épiil fel:

1-2. honap: helyes testtartds tudatositds és automatizalds, tOrzsizomerdsitd €s nyujto
gyakorlatok a megfelelé izombalance kialakitdsara, lumbalis motoros kontroll képességet
fejlesztd gyakorlatok

A 3. honap: tancspecifikus izombalance €s lumbalis motoros kontroll képességre iranyulo
gyakorlatokat tartalmaz. (Kovacsné, Jaromi 2015)

Statisztikai elemzés modja:

A statisztikai elemzést SPSS 20.0 programmal végeztiik, atlagértéket, tapasztalati szorast
szamoltunk normalitas vizsgalatot, Chi-négyzet probat, paros t-probat, Kuskal-Wallis probat,
Mann-Whitney tesztet, valamint Wilkoxon probat végeztiink. A probak segitségével azt
vizsgaltuk, hogy a torzsprevencidos mozgasprogram eldtt a vizsgalati csoportok torzsallapotat
meghatdroz6 paraméterekben van-e szignifikdns kiillonbség a harom tdncmiifaj képviseldi
kozott, valamint, hogy a harom hoénapos intervencid utan tortént-e Szignifikans javulas a
vizsgalt paramétereket illetden. A szignifikancia értékét p<0,05 értékben hatdroztuk meg.



Eredmények:

A vizsgalat soran két mérést végeztiink a tancosok korében. Az els6 mérés (1.hét)
torzsallapotfelmérés volt mely célja az volt, hogy megvizsgaljuk, a kiilonb6z6 tancmiifajok
képviseldi kozott milyen kiilonbségek vannak. A torzsallapotfelmérést kovetden a balettos és
a hip-hop-os csoportban megtortént a harom honapos tancspecifikus mozgasprogram
alkalmazdsa. Az intervencié utan 0jbol elvégeztiik a méréseket (12. hét), mely célja, hogy a
program elvégzése elbtti értékekkel vald Gsszehasonlitva megfigyelheté-e javulas a vizsgalt
paraméterekben. A gerincprevencidos mozgasprogramban a balettos (n=30) és a hip-hop-0s
csoport (n=32) vett részt, a tarsastancosok id6hianyra hivatkozva nem kivantak részt venni a
mozgésprogramban.

Deréktaji fajdalom

A mozgasprogram eldtti eredmények azt mutattdk, hogy a harom tdncmiifaj képviseldi koziil a
tarsastancosok korében szignifikansan (p<0,019) nagyobb gyakorisaggal fordul eld derékfajas
edzés kozben, mely meghatarozo teljesitményiik szempontjabol (1.hét VASI), mint a masik
két vizsgalati csoport esetében (balettosok 7,67%-a, a hip-hop-0sok 5,89%-a, a tarsastancosok
19,06%-a szamolt be meglévo deréktdji). Az edzés kozben jelentkezd deréktaji fajdalom
(1.hét VAS2) esetében nem volt szignifikans kiilonbség (p=0,206) a vizsgalt csoportok kozott,
a legmagasabb szazalékban (12,81%) a tarsastincos csoport nyilatkozott edzés kdzben
jelentkezd derékfajasrol. Mig a panaszok megléte a balett tancosok minddssze 9%-at, a hip-
hop-osoknak pedig 8,04%-at érintette. Az edzések utan jelentkezé deréktaji fajdalom (1.hét
VAS3) tekintetében szintén nem volt szignifikans (p=0,079) a csoportok kozotti kiilonbség, a
harom csoport kozott, azonban a csoportok koziil a hip-hop-osok nyilatkoztak a legnagyobb
hanyadban (16,25%) az edzés utdn jelentkezd deréktdji fijdalom meglétérdl, mig ez a
balettosok esetében minddssze 10,17%-ot, a tarsastancosoknal pedig, 10, 63%-ot jelentett.

A szinpadi teljesitményt befolyasold deréktaji fajdalom mértékének (1.hét VAS4)
tekintetében sem mutatkozott szignifikans kiilonbség, a legmagasabb szazalékban (10,54%) a
hip-hop-os csoport tagjai jelezték a fajdalom meglétét. Oket kovették a tarsastancosok 10%-
kal, a balett tdncosoknak pedig 3%-a jelezte a fajdalom oly foku erdsségét, mely mar
negativan befolyasolja a szinpadi teljesitményt. A fellépés kozben fellépd deréktaji fajdalom
kérdésénél (1.hét VASS) a hip-hop-os csoport tagjai szignifikdnsan magasabb (p=0,045)
szézalékban (7,5%) adtak pozitiv valaszt a masik két vizsgalati csoporthoz képest. A fellépés
utani derékfijdalom (1.hét VAS6) meglétére vonatkozoan szignifikans kiilonbséget nem
tapasztaltunk (p=0,312), de a legmagasabb szazalékban (11,25%) itt is a hip-hop-0s csoport
jelezte a fajdalom meglétét.

A 3 hénapos gerincprevencios mozgasprogram elvégzése utan szignifikansan javult a balett
tancos (p=0,004) és a hip-hop-o0s (p=0,002) csoportot illetden is az edzések kdzben nyujtott
teljesitmény (12. hét VAS1). A két csoport koziil ugyan még mindig a hip-hop-0s csoport
szamolt be nagyobb mértékii teljesitmény csokkenésrél a fajdalom hatdsara, ennek mértéke
azonban a hip-hop-osok tekintetében 6,5-%-kal, a balettosok esetében 7,7%-kal csokkent a
mozgéasprogram utan. Szintén szignifikans javulast tapasztaltunk az edzés kozben jelentkezd



fajdalom (12.hét VAS2) tekintetében is mind a balettos (p=0,011), mind a hip-hop-os
(p<0,001) csoport tekintetében. A fajdalom mértéke ennél a paraméternél is a hip-hop-0s
csoport esetében volt a magasabb, intenzitdsdban azonban csokkenés volt megfigyelhetd,
mely a balett tancosok tekintetében 5,21%-0s, a hip-hop-osok tekintetében 3,09%-o0s javulast
jelentett. Az edzés utan jelentkez6 fajdalom eléfordulasat (12.hét VAS3) tekintve ugyancsak
szignifikans javulas volt megfigyelhetd a balett tancosok (p=0,005) és a hip-hop-osok
(p<0,001) korében is. A javulas mértéke a hip-hop-os csoport tekintetében ennél a
paraméternél volt a legmagasabb, mert a mozgéasprogram elott mért értékek koziil ennél a
vizsgalati tényezonél jelezték a legnagyobb szazalékban a fajdalom meglétét, mely
Osszehasonlitva a mozgasprogram utan mért értékkel 9,85%-os javulast mutatott. A balett
tancosok esetében ennek a javulasnak a mértéke 0,83% volt.

A szinpadi teljesitmény (12.hét VAS4) tekintetében a program eldtt mért eredményekhez
képest ismét szignifikdns javulast mértiink mindkét vizsgalati csoport esetében, mely a balett
tancosok (2,35%) esetében szam szerint p=0,016, a hip-hop-osok (8,94%) esetében pedig
p=0,003 értékben mutatkozott. A fellépések kozben jelentkezd fijdalom (12.hét VASS)
tekintetében a balett tancos csoport esetében szignifikans javulas nem tortént (p=0,059), a hip-
hop-os csoportnal azonban ismét szignifikans javulast tapasztalhattunk (p=0,003). A javulas
mértéke ebben az esetben is a hip-hop-os csoport tekintetében volt jelentésebb 4,7%, mig a
balettosok esetében ez 1,46%-os javulast jelentett. A fellépések utan jelentkezd deréktaji
fajdalom (12.hét VAS6) esetében ismét szignifikans javulast tapaszaltunk mind a balettos
(p=0,018), mind a hip-hop-os (p<0,001) csoport tekintetében. A javulas mértékét nézve ebben
az esetben is a hip-hop os csoportnal tapasztaltuk a nagyobb mértékd, 7,25%-os javulast, de a
balett tdncos csoport eredményei is 6,35%-kal jobbak lettek az intervencido el6tt mért
eredményeknél.

Gerinc funkcionalis allapota

A Roland-Morris kérddiv alapjan szignifikans kiilonbség (p=0,011) mutatkozott a gerinc
funkcionalis allapotaban a harom csoport kozott. A kapott eredmények azt mutatjak, hogy a
balett tAncosok 56,7%-4aban befolyasold tényezd a mindennapi tevékenységek tekintetében a
deréktaji fajdalom. Oket kovették a hip-hop-osok 32,1%-al, mig a legkisebb hanyadban,
minddssze 18,8%-ban a tarsastdncosokndl jelentett akadalyt a mindennapokban a deréktdji
fajdalom jelentkezése. A teljes mintara nézve pedig azt az eredményt kaptuk, hogy a 92

.....

A harom honapos mozgasprogram utan a Roland-Morris kérddiv alapjan szignifikans javulast
tapasztaltunk mindkét vizsgalati csoport tekintetében, a harom honapos intervenciot kovetden,
mely a szamadatok tekintetében a balettosok (28,1%) esetében p=0,002, a hip-hop-o0sok
(15,4%) tekintetében pedig p=0,011 értékben mutatkozott. A két vizsgalati csoportot
Osszehasonlitva hip-hop-osok pontszamai ugyan magasabbak voltak a mindennapi
tevékenységek soran jelentkezd deréktaji fajdalom eléforduldsanak tekintetében, mint a balett
tancosoke, a fajdalom jelentkezésének mértéke azonban mindkét vizsgalati csoport esetében
jelentds mértékben csokkent a gerincprevencios mozgasprogram elvégzése utan.



Testtartas vizsgalat:

A fotogarmmetrias eljaras (1.hét) soran a habitualis testtartas eldlnézetben torténd vizsgalata
esetében szignifikans kiilonbséget nem tapasztaltunk (p= 0,275) a csoportok kozott. A
vizsgalt csoportoknal a hi-hop-0sok 50%-a, a tarsastancosok 68,8%- a, a balettosoknak pedig
66,7%-a mutatott szimmetrikus testtartast. A habitudlis oldaliranyt testtartasnal szignifikans
kiilonbséget szintén nem talaltunk (p=0,476).A lumbalis lordozis tekintetében a hip-hop-0s
csoportnak minddssze 35,7%-a, a balett tincosok 43,3%-a, a tarsastancosoknak pedig 56,3%-
a mutatott fiziologias gorbiileteket. Fokozott lumbalis lordosist tapasztaltunk a hip-hop-osok
32,1%, a balettosok 33,3%, és a tarsastancosok 28,1%-anal. A helyesnek vélt testtartas (1.hét)
elolnézetben a hip-hop-0s csoportnal 46,4%-ban, a balettosoknal 73,3%-ban, a
tarsastancosoknal pedig 75%-ban volt helyes, szimmetrikus. A hip-hop-os csoport helyesnek
vélt testtartdsa elolnézetben szignifikdnsan (p=0,038) rosszabb volt, mint a masik két
csoporté. Fontos megemliteni, hogy a hip-hop-os csoport esetében ez az érték 4,6%-kal
alacsonyabb, mint a habitudlis testtartasndl mért, amely azt jelenti, hogy a helyesnek vélt
testtartas rosszabb (kevésbé fiziologias), mint a habitudlis, mig ez az érték a tarsastancosoknal
6,2%-kal és a balett tancosok esetében pedig 6,6%-kal javult. A helyesnek vélt testtartas
oldalnézetben képében a balett tdncosokndl és a tarsastdncosokndl nem fizioldgias iranyba
valtozott, mig a hip-hop-osoknal véaltozatlan maradt. Szignifikans kiilonbség a csoportok
kozott nem volt (p=0,224).

A 3 honapos mozgasprogramot kdvetden (12.hét) a habitudlis testtartas elolnézetben torténd
felmérés esetében a balett tancosok 34,78%-anal, mig a hip-hop-osok 29,17%-anal
tapasztaltunk javulast, mely a kovetkeztében elolnézetben a testtartds szimmetrikusnak volt
tekinthetd. A habitudlis oldaliranyu testtartds esetében a balett tancosok 52,17%-anal, a hip-
hop-osoknak pedig 47,50%-anal figyelhettiink meg javulast a fizioldgias testtartas
tekintetében. Helyesnek vélt testtartds (12.hét) frontélis sikban torténd vizsgalatanal a balett
tancosok 26,09%-anal, mig a hip-hop-0sok 33,33%-anal tapasztaltunk javulast a testtartas
szimmetridjanak tekintetében.

Lumbalis motoros kontroll képesség
Sitting forward lean teszt:

A kapott eredmények alapjan szignifikans kiilonbség nem volt (p=0,298) a vizsgalt csoportok
kozott. A 10cm-t8l valdo legkisebb eltérést a harom vizsgalati csoport koziil a
tarsastancosoknal tapasztaltunk, ahol a csoport atlagértéke 10,281+0,934cm volt. Oket
kovették a balett tincosok 10,321+0,647cm-rel. A legnagyobb eltérés a hip-hop-osoknal volt
megfigyelhetd, ahol 10,45+0,586cm volt a csoport atlagértéke a gyakorlatok elvégzése utan.
Ez az eredmény azonban meghaladja a megengedett eltérés fels¢ hatarat, igy a kapott
eredmény tlikrében azt mondhatjuk, hogy ez a csoport fejlesztendd lumbalis motoros kontroll
képességgel rendelkezik.

Al2 hetes mozgads program utan szignifikdns javuldst nem tapasztaltunk sem a balettos
(p=0,849), sem a hip-hop-os (p=0,197) csoportban. A 10cm-tdl valo legkisebb eltérést a két
vizsgalati csoport koziil a balett tancosoknal tapasztaltunk, ahol a csoport atlagértéke
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10,309+0,292cm volt, mely megegyezett az intervencié elétt mért értékkel. Oket kovették a
hip-hop-osok 10,400+0,469cm-rel. Ez az érték ugyan megegyezik a fels6 hatar értékével
(10,4cm), de még a ,,j6” kategoriaba sorolhato.

Leg lowering teszt:

A harom csoport kozott szignifikans kiilonbséget nem talaltunk sem a jobb (p=0,639), sem a
bal (p=0,765) lab tekintetében. A jobb lab tekintetében a hip-hop-os csoport értéke
(4,03Hgmm) volt egyediil a megengedett SHgmm-es eltérésen beliil. A tarsastancos ¢és
klasszikus balettos csoport azonban tullépte a megengedett eltérési értéket, mely a
tarsastancosok esetében a jobb labat illetden 5,05Hgmm, a balettosok esetében pedig
5,36Hgmm volt 4tlagosan. A bal 1ab tekintetében a kapott eredmények azt mutattak, hogy a
hip-hop-os csoport és a balett tancos csoport eredményei maradtak a megengedett
hatarértéken beliil, mert a hip-hop-0s csoport eltérése atlagosan 4,62Hgmm, mig a balettosoké
4,75Hgmm volt, igy a bal 1ab esetében ez a két csoport lumbéalis motoros kontroll képessége
jonak tekinthet6. A tarsastancos csoport atlag értékei azonban a bal lab tekintetében is
meghaladtdk a megengedett SHgmm-es eltérést, hiszen az atlagos eltérés 5,22Hgmm volt, igy
a csoport lumbalis motoros képessége ezen 1ab esetében is erdsitendonek tekinthetd.

A mozgasprogram elvégzése utan mind a balettos (p<0,001), mind a hip-hop-os (p<0,001)
csoportndl szignifikans javulast tapasztaltunk mindkét 1adb tekintetében. A jobb lab
tekintetében mindkét csoport a megengedett SHgmme-es eltérésen beliilre esett, mely szam
szerint a balettosok esetében 3,78+0,35Hgmm-t, a hip-hoposok esetében 3,88+1,02Hgmm-t
jelentett. A bal lab tekintetében a kapott eredmények szintén azt mutattak, hogy mind a hip-
hop-0s, mind a balett tancos csoport eredményei a megengedett hatarértéken beliilre estek. A
balettosok esetében az atlagos eltérés 4,26+0,28Hgmm, a hip-hop-osok esetében
4,36+1,51Hgmm volt. Mindezek tekintetében azt mondhatjuk, hogy a lumbalis motoros
kontroll képesség mindkét 1ab esetén javult a leg lowering teszt alapjan.

Torzsizmok ereje és nyujthatosaga:
Kraus-Weber teszt:

A Kraus-Weber teszt 0sszesitett eredményei szerint a tancosok izombalancea megfeleld, de a
torzsizmok koziil a hasizomcsoport atlagosan 75,7%-ban teljesitette az erdteszteket, a
hatizomcsoport pedig 97,8%-ban. Ezen kiviil kiillonb6zd tancstilusok képviseldinél az egyes
izomcsoportok erejében és nyujthatdosdgaban egyéb kiillonbségek is tapasztalhatok. Az
Osszesitett pontszdmok alapjan nem tapasztaltunk szignifikans kiilonbséget (p=0,140). A teszt
részgyakorlatai esetében azonban szignifikans kiilonbségeket kaptunk az egyes
izomcsoportok tekintetében. A prevencids mozgasprogram elvégzését kovetden mindkét
vizsgélati csoport tekintetében szignifikdns javulast tapasztaltunk, mely a szédmadatok
tekintetében a balettosok tekintetében p<0,001, a hip-hop-osok tekintetében pedig p<0,001
értéket jelentett. A teszt részgyakorlatait illetden a hasizmok erejére vonatkozo
tesztgyakorlatok esetén IS szignifikans javulas volt megfigyelhetd mindkét vizsgalati
csoportnal. A torzsizomerdben nem kaptunk szignifikdns javulést, ennek oka, hogy mar az
els6 felmérés soran is megfelelének bizonyult a vizsgalt tdncosok torzsizom ereje. Az
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izomnyujthatosag esetén a balettos csoportnal nem (p=1,000), a hip-hop-os csoportnal
azonban szignifikans javulést (p=0,020) tapasztaltunk.

Kempf-teszt

A mozgasprogram el6tti felmérés soran a harom tancos csoportot dsszehasonlitva az izomerd
tekintetében szignifikans kiilonbség mutatkozott a combfeszité izmok erdsségének (Kemp 2.)
esetében (p=0,003), a torzs- és vallov izomzatdnak izomerejénél (Kempf 3.) (p=0,004),
valamint a Kkar-, vall-, és mellizomzat (Kempf 4.) vizsgalatanal (p=0,035). Az
izomnyujthatdsadg esetében szignifikdns volta a kiillonbség a combhajlitok nyujthatésaganal
(Kempf 5.) mind jobb (p<0,001), mind bal 1ab (p=0,003) esetén, valamint a csipShajlitok
izomnyujthatosaganak (Kmepf 6.) vizsgalatarnal a jobb végtag (p<0,001) esetében.

A 12 hetes mozgasprogram elvégzése utan a combfeszitd izmok erdsségének (Kemp 2.)
esetében szignifikans javulast tapasztaltunk mind a balett tancosok (p=0,003), mind a hip-
hop-os (p=0,005) a csoportok izomerejében, a kar-, vall-, és mellizomzat (Kempf 4.) erejében
szintén mindkét csoport esetében (balett: p<0,001, hip-hop: p<0,001), valamit a farizmok
izomer6sségében a hi-hop-os csoportnal a jobb (p=0,046), és bal végtag (p=0,046) esetén. Az
izomnyujthatosag vizsgalatanal a combhajlitok nyujthatésaga tekintetében a hip-hop-0s
csoportndl tapasztaltunk szignifikans javulast mind a jobb (p=0,002), mind a bal 1ab
(p=0,002) esetén, mely végtagot tekintve a balettos csoport izomnyujthatdosidga is
szignifikansan (p=0,014) javult. Tovabbi szignifikans javulast kaptunk a jobb csip6hajlitok
izomnyujthatosaganak (Kmepf 6.) vizsgalatarnal a hip-hop-os csoport tekintetében (p=0,002).
A balldb esetében pedig mindkét vizsgélati csoportnal szignifikans javuldst mértiink, mely a
balettosoknal p=0,014, a hip-hop-osoknal p=0,021 volt. A mellizmok nytjthatésaganak
(Kempf 7.) tekintetében szignifikdns javuldst mértiink mindkét vizsgalati csoport esetében
mind a jobb, mind a bal végtagot tekintve. A jobb végtag esetében a balettosoknal a javulas
mértéke p<0,001, a hip-hop-osoknal p=0,004 volt. A bal végtag tekintetében szintén
szignifikans javulas volt megfigyelhetd mind a balettos (p<0,001), mind a hip-hop-o0s
(p=0,002) csoport esetében.

Core-teszt:

A torzs izomerd vizsgalatdnidl a harom tancos csoport kozott szignifikdns kiilonbséget
(p<0,001) talaltunk. A legjobban a tarsastancos csoport teljesitett, akik atlagosan 97,38s-ig
tudtak tartani a plank-testhelyzetet, majd éket kovették a hip-hop-osok 77,56s-mal, mely a
teszt értékelése szerint a ,,j0” kategoriaba tartozik. A ballett tancosok atlagosan 58,8s-ig
tartottdk meg a kért testhelyzetet, mely a teszt értékelése szerint az ,atlagos” kategoriat
jelentette. A 12 hetes mozgasprogramot kovetden a balett tancosok esetében szignifikans
javulast (p<0,001) tapasztaltunk, mig a hip-hop-osok esetén a javulas mértéke nem volt
szignifikans (p=0,155). A harom hoénapos prevenciés program utin a balett tdncosok
atlagosan 88,69s-ig tudtak tartani a plank-testhelyzetet, mely az értékeld tablazat szerint a
,JO” kategoridba esik. Ha Osszehasonlitjuk a kapott értékeket a mozgasprogram elvégzése
elott mért értékekkel, akkor lathatjuk, hogy a balett tancosok 29,83s-mal teljesitettek jobban,
mig a hip-hop-osok minddssze 6,2s-mal teljesitette jobban.
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Uj eredmények bemutatasa

A hazai szakirodalmak tekintetében azt mondhatjuk, hogy konkrétan tancosok korében
végzett, témankhoz hasonlo, torzsallapot felmérésérdl szo6ld6 eredmények publikalasara nem
keriilt még sor. A nemzetkdzi szakirodalmat nézve azonban szdmos olyan vizsgalatrol
olvashatunk, melyekben kutatdsunkhoz hasonlé eredményekrdl szdmolnak be.

Vizsgalatunkban megtorténik a kiillonb6zé tancmiifajok torzsallapot felmérése melyben
kiilonds hangsulyt fektettiink a torzsizmok erejének ¢&s nyujthatésaganak, tehat az
izombalance vizsgalatara.

A nemzetkozi szakirodalomban szdmos olyan vizsgalatrél olvashatunk melyben kiilonb6z6
modszerek segitségével vizsgaltdk a tancosok testtartdsat. A hazai szakirodalomban
kifejezetten tancosok korében végzett hasonld kutatassal nem talalkoztunk.

Kutatdsunkban nagy hangsulyt fektetiink a habitudlis és ,helyesnek vélt” testtartds
vizsgalatara, mely igen eltérd a kiillonb6z6 tancmiifajok képvisel6i kozott atekintetben, hogy
az egyes tancmiifajok altal megkovetelt szinpadi testtartds meghatarozza-e a habitudlis és a
,helyesnek vélt” testtartas kialakitasat.

A megfelelé lumbalis motoros kontroll képesség jelentésen meghatarozd szerepet tolt be a
derékfajdalom és a kiilonbozo gerincbetegségek kialakulasa szempontjabdl, mely mind a
professzionalis, mind az amatdr tancosok teljesitménye ¢és palydja szempontjabdl nagy
jelentéséggel bir. Nemzetk6zi viszonylatban szamos vizsgalatrol olvashatunk, melyben a
lumbalis motoros kontroll képesség és a derékfdjas, gerincsériilések eldfordulasi gyakorisaga
kozotti Osszefiiggéseket vizsgaljak tancosok és sportolok korében is. Hazankban végzett
hasonlé tanulmanyt nem talaltunk.

Felmérésiinkben tobb vizsgalati modszer segitségével is mértiik a kiillonbozd tancmiifajok
tancosainak lumbalis motoros kontroll képességét.

Szamos prevencidos mozgasprogram létezik, melyet tancosok korében alkalmaznak a
nemzetkdzi viszonylatokat tekintve, melyek a kiillonboz6 képességfejlesztések mellet a
gerincsériilések, valamint a derékfajas megeldzésében is jelentds szerepet toltenek be.
Hazankban azonban sem professzionalis sem amatdr tancosok korében nem talalkozunk olyan
tancspecifikus mozgasprogrammal, melyet akar fejlesztd, akar preventiv céllal alkalmaznanak
a tancosok korében.

Kidolgoztunk egy olyan harom hoénapos torzsprevencids mozgasprogramot, mely a helyes
testtartds tudatositdsa, automatizalasa, a lumbalis motoros kontroll képesség fejlesztése
mellett olyan tancspecifikus gyakorlatokat tartalmaz, mely a megfeleld6 izombalace
kialakitasat teszi lehetévé, minek kovetkeztében a tancspecifikus mozgasok kovetkeztében
kialakult derékfajas ¢és gerincsériilések megeldzhetdk, a mar kialakult panaszok
megsziintethet6k. Tehat a kidolgozott mozgasprogram felhasznalhaté a prevencio és a
rehabilitacio teriiletén is, mind amatér, mind professzionalis tancosok koérében, minden
tancmiifajra nézve.
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Gyakorlati alkalmazas

Fontos lenne a fiatal, még professzionalis tancos palya eldtt allo tancosok korében is
alkalmazni a prevencios mozgéasprogramokat, melyek javitjak a testtartast, lumbalis motoros
kontroll képességét, valamit novelik a térzsizmok erejét €s nyujthatosagat.

A prevencidés mozgasprogram konnyen beépitheté a tancosok tréninganyagéaba, melynek
rendszeres alkalmazasaval megel6zhetok a deréktaji és gerincet érintd panaszok ¢€s sériilések
kialakulésa.

Célszerli lenne a fiatal tancosok torzsallapotdnak rendszeres, félévente torténd felmérése,
ellenorzése.
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Koszonom Kollégaimnak a szakmai segitséget és a tamogatd, batoritd szavakat.
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segitséget.
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