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Ezt a munkat négylabu bardataimnak ajanlom.
Mindegyiknek, amelyik tarsam és mesteremvolt, van és lesz.



, Amikor a meggydzodés szembekeriil a bizonyitékokkal, rendszervint a meggydzideés nyer.
Ugy tiinik, az emberi természettel szemben dll az,

hogy higgyiink a tudomdanyos bizonyitékoknak.”

(ismeretlen szerzo)

BEVEZETES

Doktori értekezésem témaja a lovasterapia hatékonysaganak kutatdsa és a lovak terapidra valod
alkalmassag szerinti kivalogatasa. A téma halds ¢és halatlan is egyben. Kevés a hasonlo
tudomanyos érdeklddésti szakmai eldd, igy nem egy jol kidolgozott és biztos alapokon nyugvo
téma részfolyamataba kezdtiink bele, hanem viszonylag ¢érintetlen terillet feltardsara
vallakkoztunk. Ugyanakkor, ha a munka témakore megegyezik a kutatd érdeklodési korével az

hatalmas lendiiletet ¢és motivaciot ad annak alapos és célratord kidolgozasahoz.

Az éllatokkal, ¢és azon beliil a lovakkal vald kapcsolat valosagos csoda, amelyet benne €lve ért
¢és tud megértetni az ember. A loval valo foglalkozis, a lovaglas olyan tarsas kapcsolat, melyben
nincsenek ald- vagy folérendeltségi viszonyok, sokkal inkabb egy Osi bizalmon alapuld, szinte
irraciondlis kapcsolat, ami csupan azért johetett Iétre, mert ezekben a lenyligozd allatokban
tiszteletreméltd aldzat van az emberekkel szemben. Ezt az 6si bizalmat elfogadva ¢és
felhaszndlva, napjainkra mar nem csupan munkaeszkdozként, tarsként, Dbaratként,
¢iményforrasként jelennek meg mindennapjainkban, hanem kivivtak helylket az emberek
gybdgyitasaban is.

Ha az egészségilinkr6l van szo, sokszor bizalmatlanok vagyunk adott hatdoanyaggal, eljarassal,
terapias modszerrel szemben. A lovak 6sihilisége azonban belOlink, emberekbdl olyan bizalmat
valtott ki, ami altal gondosan kidolgozott modszer alapjan sokszor mozgasukban sulyosan
korlatozott betegek kezelésében is nyugodtan hagyatkozunk az arra alkalmas egyedekre.
Atérezve annak a feleldsségét, hogy ,munkatarsunk” mégis csak érz6, Oszton Kny,

lovasterapeutaként mindig is lenyligozott ez a bizalmi kor.

Béarmilyen terapias médszer alkalmazisakor alapvetd elvaras, hogy pontosan tisztdban legyiink
annak hatdsrendszerével. A lovasterapia, ¢és azon belil a hippoterdpia hatékonysdganak
bizonyitottsaga messze elmarad sok fizioterapias kezelés tudomanyos alatamasztottsagatol.
Jelen munkam célja, hogy ennek a vilagszerte elfogadott és hatékonyan alkalmazott kezelésnek

a jobb tudomanyos megalapozasdhoz hozzijaruljak.




., Ha egy gondolatmenet sikeres a tudomdanyban,
addig kovetjiik, amig akadozni nem kezd.” Paul Davies

CELKITUZES

Az értekezésemben bemutatott vizsgalatok a Debreceni Egyetem Szilardtest Fizika Tanszék
kutatocsoportjaval kozos munkan alapulnak. A hasznalt eszkdz Gsszeszerelése, a kalibralas, a
pontossag ellendrzése, a kiértékeld szoftver megirasa nem sajat munkam eredménye. A

statisztikai probak osszeallitasat matematikus végezte. A kovetkezOkben a kozos kutatdbmunka

soran végzett sajat munkam célkitlizéseit ismertetem.

Dolgozatom cékitlizései az alabbiak:
- A 16 Epés jarmodjanak szemléletes, térgeometriai 4brazoldsa és mechanizmusanak
magyarazata.
- A mar finommozgasainak Ipésciklus szerinti kétdimenzids képi abrazolasa.

- Gyorsulasmérén alapuld, vided szakaszolasu real-time vizsgaldmodszer kidolgozdsa,

mely alkalmazhatdo az emberek €s lovak mozgasi paraméteremek mérésére.

- A 16 marmozgisdnak ¢és az emberi jardsnak a korrelicios vizsgdlata, fiatal felndtt

egészséges Onkéntesek bevonasaval

- A lovak mozgasparamétereinek vizsgalata hosszabb torzsii, nagyobb marmagassagu
(gidran fajtaju) és rovidebb torzsi, alacsonyabb marmagassagt (hucul fajtaji) lovakkal
a hippoterdpiara vald mozgasi alkalmassaguk meghatarozasa céljabol

- Objektiv vizsgalatok megvalositdsa a hippoterapia hatasrendszerének feltarasara

cerebral paretikus gyermekek esetében.




,,Oszd meg a tudasodat masokkal: ez az egyik modja,
hogy halhatatlan légy.” Dalai Lama

IRODALMI ATTEKINTES

A helyvaltoztatassal egyiitt jard, altaldban elorehaladd mozgds, Inyegében Osszehangolt,
ritmikus sulypontathelyezEsi folyamat, melynek iranya a mozgéas tipusatdl fliggden kiilonbozo
mértekl. Az elérehaladd mozgis altalanos és leggyakoribb alaptipusa a lovak esetén a lépés,

embereknél a jaras.

A Iépés a 16 leglassabb jarmodja, mely négyiitemii, a kovetkezO labsorrenddel: jobb hatulso,
jobb eliilsé, bal hatulso, bal eliilsé. Lépésben ald egyik ldba mindig alevegdben van, mikdzben
a tobbi harom a talajon, kivéve egyetlen pillanatot, amikor a sulypont athelyezodik egyk labrol
a masikra. Egy atlagos felépitésti 16 lpéshossza 1,30-1,80 m. Alapvetd kozos vonasuk, hogy a
mozgashoz szikséges impulzust ado hatulsd végtagok az azonos oldali elilsd végtagokat
megeldzik. Jellemzd az is, hogy az elilsd végtag elérelenditésekor a far emelkedik, majd az
alatamasztas id6szakaban siillyed. Lépés kozben az allatok farka mindig az alatimasztas
fazisaban 1€vo eliilsé végtag iranyaba lendil. GAMBARIAN (1972) szemléletesen abrazolta a
Iépéssorrendet €s az ezzel Osszefliggd alatdmasztasi felilleteket, alépést nyolc szakaszra bontva.

Munkéjaban kitért a normdl, lassu és gyors Epésiitemekre is.

A lovasterapia hatékonysagat leginkdbb eszk6z0s vizsgalati modszerrel lehet objektivizalni. Az
rodalomkutatds eredménye alapjan nagyon sziik azon kutatok kore, akik a témaban
vizsgalatokat végeztek. A modszertant tekintve alapvetéen két mérérendszert hasznaltak :
egyrészt nyomasmérd platformokat és videdanalizist, masrészt gyorsulasméroket. A
vizsgalatok célja is szerteagazo: a lokivalasztas miiszeres lehet6sége (JAMBOR és mtsai, 2013),
a lokivalasztdas a 16 testalkata alapjan (MATSUURA ¢és mtsai, 2008), a 16 mozgasdnak
talajtipusonkénti besorolasa a hippoterapia megtervezése soran (FLORES ¢és mtsai, 2015), a lovas
¢s a lo hatan kialakuld nyomaspontok valtozasanak vizsgilata (JANURA ¢és mtsai, 2009),
maganak a hippoterapias kezelés hatékonysaganak vizsgalata (MISAKO ésmtsai, 2013), valamint
az emberi jards ¢és a 1o épésének Osszevetése (UCHIYAMA és mtsai, 2011). A vizsgalat alanyai
tobb esetben egészséges emberekbdl alltak, a lovasterapias kezelést imitdlva. Harom esetben a
lovon lovastudassal rendelkezOk (MATSUURA és mtsai, 2008, UCHIYAMA és mtsai, 2011, FLORES

¢s mtsai, 2015), egy esetben korabbi lovas tapasztalattal nem rendelkezd személyek vettek részt




a vizsgalatban (JANURA és mtsai, 2009). Egy esetben cerebrdl paretikus gyermekek

lovasterapidja soran gylijtottek adatokat (MISAKO és mtsai, 2013).

A lovak testalkat-vizsgalat eredményei azt mutatjak, hogy a lovas derekdan mért gyorsulasi
értékek alapjan alacsony méretli, vastagabb testalkatu lovak haszndlata javasolt hippoterdpidra
(MATSUURA ¢és mtsai, 2008). A lovak kiilonb6z0 talajon tortént vizsgalata soran kimutattak,
hogy a lovas iiléfelilletén keletkezett nyomasértékek a legkedvezobbek az aszfalton valo
Iéptetés soran, majd ezutan a flives €s homokos palya kovetkezik, melyek esetében a lovas

kilengése nagyobb (FLORES ¢és mtsai, 2015).

A lovasterapia soran egészséges emberek ilofelilletén kialakuld nyomaspontok vizsgilata a
lovas tOrzsstabilitasanak javulasat mutattdk ki (JANURA ¢és mtsai, 2009). A lovasterapia
hatékonysaganak vizsgalatdit bemutatd publikdcidban spasztikus cerebral paretikus gyermek
egyetlen alkalmas lovasterapias kezelése soran gylijtottek adatokat. A gyorsulasmérdk a
gyermekek testéhez voltak rogzitve, egy a mellkason, egy pedig a derékon. A kdzlemény

gyorsulasmérési eredményei alapjan javul az autonom torzsegyensuly (MISAKO és mtsai, 2013).

A lovasterdpia jarasfejlesztd hatasat vizsgald publikacidban 50 egészséges ember és 11 16
jarasat detektaltdk gyorsulasmérdvel Az emberek is, és a lovak is harom percig kertiltek
mérésre egy egyenes szakaszon jards kozben, illetve pés jarmodban. A kapott gyorsuldsi
paraméterek alapjan a 16 és ember gyorsulasi értékei hasonlosdgot mutattak, igy
kovetkeztetésiikben a lovasterapia lehetséges jarasfejleszté hatasat emelik ki (UCHIYAMA és
mtsai, 2011).

Osszességében elmondhato, hogy kevés kdzlemény talalhaté alovasterapiaval kapcsolatos real-
time miiszeres vizsgalatokrol. Ugyanakkor az ezekbdl a mérésekbdl szarmazd eredmények

objektivitdsa sokkal inkabb megalapozott.




ANYAGOK ES MODSZEREK

Vizsgalo eszkoz

A mérésekhez  sajat készitésli mérO-adatgylijtd  egységet hasznaltunk. Felépitése
mikrokontroller alapi (Atmel ATMEGA-128), harom USB kabellel csatlakoztatott szenzor, SD
kartyan torténd adatgyljtéssel. A mintavételezés 86 Hz-en tortént, az ADC 10 bit volt. Minden
szenzor haromtengelyli gyorsuldsmérébdl alt (MMA 7260Q, Freescale Inc., USA, Austin,
Texas). A mikroprocesszor az analdg jelek vételére AD konverterre periodikus mintavéte It
hasznal. Az Osszegylijtott adatokat MMC kartyara irja, ami a mikrokontrollerhez csatlakozik.
Az adatgy(yté feliiletén talalhatdé gombbal indithatjuk el és allithatjuk le a mérést. Két LED jelzi
a miszer mikodését. A mérés elindulasat és leallasat akusztikus és vizudlis visszacsatolds is
jelzi. A mérések soran keletkezd fajlok ndvekvd sorszamuiak, a szamitdogépen Iévo kiértékeld
program kozvetleniil tud olvasni és feldolgozni. Az adatgyiijté egység biztositja az energiat az
érz¢keld egységeknek, a harom gyorsulasméronek. A gyorsulasmérok érzékenysége négy
kiilonbozd szinten két tartomanyban allithato. A kis gyorsulasok vizsgalatdra hasznalhaté 1,5 g
és 2 g tartomany (nehézségi gyorsulas g=9,81n7), a nagyobb gyorsulisok mérésére
alkalmazhatd 4 g és 6 g korlatokkal. A hatarértéket a jumper segitségével 6 g tartomanyra
allitottuk. Az eszkoz kalibralasat és validalasat kovetden LabView programozisi kornyezetben
kiértékeld  szoftvert fejlesztettiink. A szinkron  videofijlok  segitségével a mérések

szakaszolhatova valtak.

Vizsgalati alanyok

Vizsgalati alanyaink egészséges személyekbdl (37 10), cerebral parézissel rendelkezd
gyermekekbdl (6 10), és kiilonbozd 16 csoportokbol (8 gidran, 5 hucul, 1 terapias 16, 1 kisbéri
felvér, 1 magyar sportlo, 1 pénild) alk.

A vizsgalati pontok meghataroziasa és a mérorendszer rogzitési modja

Célkittizésiinknek megfeleléen meg kellett talilnunk azokat a vizsgdlati pontokat, melyek
leginkabb alkalmasak az adatok célszeri elemzésére (1. abra). Mind a 16, mind a személyek
esetében a sulyponthoz kozel esd, viszont kelld stabilitassal rogzithetd pontokat kerestiink. A
szenzorokat a 16 marja mogott, bal mellsd végtagjan, a vizsgalat személyek szakrilis I-es
csigolydjanak magassdgdban ¢és bal labszarukon rogztettik. Az adatgy(jtd a terapids
hevederen, mig a személyek esetében a mellkason keriilt elhelyezésre egy rugalmas pant

segitségével.




1. abra: Eszkoz felhelyezése alovakra: 1. szenzor (16 bal mellsé végtagjan);

2. szenzor (mar mogott); 3. adatgyiijté (hevederen)

A vizsgalat menete

Harom elkiilonitett vizsgalat tipust végeztem, melyek eredményeit a kiértékelés kapcsan
Osszevetettik. Az els6 a személyek jardsvizsgalata, a masodik a lovak Iépésvizsgilata, a
harmadik pedig a lovasterapids kezelés vizsgalata. A személyek jarasvizsgilata ¢és a lovak
Iépésvizsgalata soran két szenzort alkalmaztunk és a vizsgaltok térben ¢€s idOben elkiilonite tt
modon torténtek. A lovasterdpids vizsgalat sordn pedig hdrom szenzort alkalmaztunk, mely

soran a paciens €s a 16 szinkron adatait gy(jtottik (2. abra).

2. adbra: Az eszkoz felhelyezése lovasterapia alatt; az eszkoz felhelyezése alora és a
paciensre 1. szenzor (derékon); 2. szenzor (10 bal eliils6 végtagjan); 3. szenzor

(mar mogott); 4. adatgyiijté (hevederen)




EREDMENYEK
Képi abrazolas és fazisazonositas
A lovasterapia kulcsat a 1ép6 16 mozgasa képz, mely a lovas medencéjén keresztiil attevodik

¢s ajarasnak megfeleld elmozdulast hoz létre. A test feldl érkezod ilyen afferentaciod segitségével

a kozponti idegrendszerben a patologids minta helyett egy €p jarasi minta erdsodik.
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3. dbra: A szamitott elmozdulasi gorbe és GAMBARJAN (1972) fazisainak

beazonositasa

Ahhoz, hogy a terdpia kulcsat, azaz a 16 hatmozgasat jobban megértsik, GAMBARIAN (1972)
nyolc szakaszos Iépésciklusanak megfeleléen haromdimenzidos képi abrazolast végeztiink az
alatdmasztasi feliletek pillanatnyi megjelenitésével (3. abra). A lovak jobb kordn torténd
vezetésekor gyjtott hati szenzorjainak adataibol egy atlagos elmozdulasi gorbét abrazoltunk,
¢s a nyolc fazist beazonositottuk. Ennek segitségével a lovasterapeuta szamara a 16

Iépésciklusainak adott pillanataban kialakuld marmozgasok elemezhetdové ¢€s érthetévé valtak.

A jarasspecifikus torzstréning bizonyitasa — kezdeti vizsgalatok eredményei

Az elemzést kezdetben 37 egészséges fiatal felndtt személy medencéjén €snégy 16 marjan mért
haromirany gyorsuldsadat alapjan végeztik. A lovakat testméreteik alapjan csoportokba
rendezve elemeztik, gy a poénild ¢és a nagylovak kiilon keriitek vizsgdlatra. A
korrelacidanalizist iranyonként, kilonboz0 nagysagi fazseltolddasok mellett végeztik: a

maximalis tapasztalati korrelacids egyiitthatok altal meghatdrozott faziseltolast alkalmaztuk




minden vizsgalt adatpar esetén. A lovak ¢és személyek faziseltolasokkal korrigalt atlagolt

gyorsulasértékei alapjan megallapithatdo, hogy mindhdrom iranyban kifejezett egyez€s van.

A mozgasiranyonként szamitott tapasztalati korrelacios egyiitthatok alapjan a szagittalis sik
gyorsulasok mindkét esetben, azaz a poénild-személyek ¢és lovak-személyek valtozoparjai
esetében is szoros kapcsolatot mutatnak (=0,898; 0,804). A vertkkalis sk gyorsulasok
valtozoparjai esetében az egyezés gyengébb, de a kapcsolat szoros (r=0,650; 0,634). A frontalis
sikban a ponilo-személyek valtozoparjai a vertikalis sika valtozoparokkal hasonld mértékiiek,
a lovak-személyek valtozoparjai viszont a leggyengébb kapcsolatot (=0,430) mutattak.
Megallapithato, hogy a lovak-személyek oldaliranya gyorsulasi adatamnak kivételével a
mozgasok magas korrelaciot mutatnak, mely elre-hatra iranyban a legkifejezettebb. A lovak
¢s a személyek oldaliranyu mozgasa kozotti gyengébb korrelacid oka lehet a nagylovak
tomegesebb felépitése és az ebbdl adodd nagyobb oldaliranyu kilengés. A korrelacids
egyiitthatok szgnifikanciatesztje alapjan azt mondhatjuk, hogy minden vizsgalt korrelacio
szignifikdns (p<0,05), azaz a kapcsolatok statisztikailag igazolhatdak.

A jarasspecifikus torzstréning bizonyitasa — gidran és hucul egyedek erdeményei

A kapott eredményekbdl kindulva a vizsgalatot kiterjesztettik nyolc gidran, 6t hucul és egy

terapias 16 harom ranyban mért gyorsulasadatainak Osszehasonlitd elemzésére.

A vizsgilat adatillomanyat az emberek eseten az egyes személyek a(r;) atlagos
gyorsulasadatainak az 1; idOpontokban torténd atlagolasaval kaptuk meg (mindharom
iranyban), mig a lovak esetén az egyedenkénti a@(r;) atlagos gyorsulasok szolgdltattak az
adatokat, melyeket két jarasi ramnal (lassti és gyors), valamint kiilon bal és kiilon jobb kézen

torténd vezetés soran tortént mérésekbdl is eldallitottunk mindhdrom iranyban.

Az emberek ¢€s alovak gyorsulasadatai kozotti korrelaciok vizsgalatit a megfeleld adatsorokbol
szamolt tapasztalati korrelacios egyiitthatok meghatdrozasaval, és szignifikancia-tesztelésével
végeztik. Irdnyonként kiilonb6z0 nagysagu faziseltolasok mellett minden vizsgalt adatpar
esetén a maximalis tapasztalati korrelaciés egyiitthatok altal meghatdrozott fazseltolast
alkalmaztunk. A korrelaciés  egyiitthatok ~ Osszehasonlitasat az elméleti  korrelacios
egyiitthatokra vonatkozo kétoldali #-probaval végeztiik.
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Csoportok korreldacios eredményei

Eldszor az emberek és a gidran, valamint ahucul egyedek gyorsulasadatai kozotti korrelaciokat
vizsgaltuk. Az eredmények azt mutatjak, hogy a gidran egyedek (G1-G8) esetén a korrelacio
szignifikdns, melyeknek tobb mint fele 0,75 fOlotti. A hucul csoport egyedei (H1-HS) esetén
mar nem minden korrelacidés egyiitthatd volt szignifikans. Egyetlen esetben — a H2 sorszamu
egyednél, ajobb kézen torténd vezetés €s a lasst jards, fel-le ranya gyorsulasat mérve —adddott
0,75-n€l nagyobb tapasztalati korrelacios egyiitthatd. A fentiekbdl arra kdvetkeztethetiink, hogy
a gidran egyedek hatmozgisa jobban hasonlit az emberi jarashoz, mint a hucul egyedeké.
Osszességében a gidranok esetében az a tendencia figyelheté meg, hogy a gyors iitemii épés
magasabb korrelaciot mutat mindharom irdnyban. Az eldre-hatra irdny nagyon magas
gyors iitem esetében. A huculok esetében az a tendencia figyelheté meg, hogy a lasst iitemii
Iépés magasabb korrelaciot mutat mindhdrom iényban. A fel-le rany a legmagasabb
a terapids 16 gyorsuldsadatai kozotti korrelacio vizsgalatat is, melynek soran, csak ugy, mint a

gidran egyedek esetén, minden korrelacios egyiitthatd szignifikdnsnak bizonyult.

Csoporton beliili egyedvizsgalat eredményei

Ezt kovetden a gidran ¢és hucul egyedek, valamint a terdpids 16 korrelacidit abrazoltuk a hdrom
o ranyban. Ez lehetové tette annak elemzését, mely egyedek Iépése hasonlit inkabb a
referenciaként szolgald terapids 10 mozgisdhoz. Az eldre wrdny esetén a gidran egyedek
tapasztalati korrelacios egylitthatoi mind magasabbak, mig a hucul egyedek tapasztalati
korrelacios egyiitthatdinak csak 22%-a bizonyult magasabbnak, mint a terapids 16 tapasztalati
korrelaciés egyiitthatéi. A fel-le wrany esetén a gidran egyedek tapasztalati korrelacios
egyiitthatoinak 91%-a, a hucul egyedek tapasztalati korrelacios egyiitthatdinak 94%-a volt
magasabb a terdpias 16 megfelelé tapasztalati korrelacids egyiitthatoindl. A jobbra-balra rany
esetén pedig a gidran egyedek tapasztalati korrelacios egyiitthatdéi mind magasabbak voltak, a
hucul egyedek tapasztalati korrelacids egyiitthatdinak viszont csupan 17%-a volt magasabb a

terapias 16 megfeleld tapasztalati korrelacios egyiitthatdinal.

A gdran egyedek esetén a szgnifikans eredmények negativ probafliggvény-értékkel
parosulnak, amibdl arra kovetkeztethetiink, hogy az emberi jards soran mért atlagos

gyorsulasértékek szorosabb kapcsolatban vannak a szoban forgd gidran egyedek jarasa soran
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mért gyorsulasértékekkel, mmnt a terapids 16 jarasa soran mért megfeleld gyorsulasértékekkel.
A nem szgnifikdns eredmények pedig arra utalnak, hogy az adott egyed €s az emberi jaras
atlagos gyorsulasértékei, valamint a terapids 16 és az emberi jaras atlagos gyorsuldsértékei
kozott ugyanolyan szoros kapcsolat van. A Gl, 3, 5 és 7 jeli egyedeknek, egy esettdl eltekintve
(bal oldalrol torténd vezetés, gyors jaras, jobbra-balra irdany) minden korrelacios egylitthatoja
szignifikdnsan nagyobbnak bizonyult a terapids 16 megfeleld korrelacios egyiitthatoinal. A
hucul egyedek esetén is adodtak szgnifikdns eredmények pozitiv probafliggvény-értékkel
parosulva, amibdl arra kovetkeztethetiink, hogy az adott egyedek gyorsulasértékei és az emberi
jaras atlagos gyorsulasértékei kozott kevésbé szoros kapcsolat van, mint a terapias 16

gyorsulasértékei €s az emberi jards atlagos gyorsuldsértékei kozott.

Iram és szimmetria szerinti vizsgalat eredményei

A korrelacids vizsgalatok alapjan megallapithatdo, hogy a gidran egyedek mozgéaskvalitasaik
alapjan jobban hasonlitanak az egészséges felndtt jardsdra, mnt a hucul egyedek, igy
megvizsgaltuk, hogy a csoport mennyire homogén. Az iram és a szimmetria Osszevetésére az
MVP-t (Motion Varibility Parameter) hasznaltuk, mely a teljes lépéscikluson beliili egyes Iépések
hasonlosagat mutatja, azaz a lépés harmoénidjat. A bal és a jobb oldalon torténd kiilonbozd
ramu  vezetés MVP parametereinek —Osszehasonlitasara  (a  dpg_jopp Kkillonbségvaltozo
létrehozasaval) alkalmazott Osszetartozd mintas, Wilcoxon-féle eldjeles rangdsszeg probat
alkalmaztuk. Az wram fokozdsa a szagittalis gyorsuldisok MVP értékét nem befolyasolja
jelentdsen, a mozgds harmoénidja megmarad. Az egyedek mozgasjellege az egész csoportra
jellemzd format mutat. Ugyanez a jelenség figyelhetd meg a frontdlis sk gyorsulas MVP
értékei esetében, az egyedek mozgasjellege azonban a csoporton belil mar eltér6. A csoport
mozgasjellegének homogenitasa a lassu ramban jellemz6, az ram fokozisaval viszont

fokozodnak az egyéni MVP eltérések a horizontalis sikban.

A szimmetria esetében a lassu Iépésnél a bal €s a jobb kézen torténd vezetés kozotti MVP
értekek nem térnek el szamottevéen. Gyors jards esetén azonban a bal kézen torténd vezetés
jobbra-balra, illetve fel-le wanya MVP értéke altalaban magasabb, mint a jobb kézen torténd
vezetés megfeleld MVP értéke. Mindezek alapjan a bal és jobb kézen torténd vezetés soran az
egyedi mozgasjellegek nagyobb eltéréseket mutatnak a csoporton beli, melynek mértéke

mindhdrom iranyban kozel azonos mértékil.
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A hippoterapia vizsgalatanak eredményei

A lovasterapia soran gy(jtott adatok segitségével elemzésre keriitek a gyermekek
medencemozgasainak ¢és a terapids 16 egyidejli marmozgasainak gyorsulasi adatai. A terapids
kezelést Ot szakaszra bontottuk minden gyermek esetében. Négy esetben adddott szignifikans
eredmény: az elsd esetben - jobb-bal iranyban az 1. és 2. szakasz kozott,) R, nagyobb, mnt R_,
vagyis a 2. szakasz jobb-bal iranya MVP értéke altaldban alacsonyabb, mint az 1. szakasz MVP
értéke. Igy tehat megallapithatd, hogy 12 gyermek mésodik szakaszait vizsgalva az oldaliranyt
gyorsulasok, a Iépésekre kiszamolt mozgas harmonidjat figyelembe véve statisztikailag
igazolhatéan jawvult az elsé szakaszhoz képest. A masodik esetben - jobb-bal ranyban az 1. és
a 3. szakasz kozott - hasonlo Osszefliggés adodott, vagyis a 3. szakasz jobb-bal ranya MVP
értéke altalaban alacsonyabb, mmt az 1. szakasz MVP értéke. A 2. és 3. szakasz vizsgalatanal
azonban mar nem mutathat6 ki statisztikailag a javulds. Az 1. szakasz esetében megfigyelhetd
a tovabbiakban egy romld tendencia, mely az 5. szakasz esetében a legnagyobb (p=0,153). Ez
Osszefligghet a kezelés hatdsara kialakuld faradassal Ugyanakkor a kezelés hatékony fazisa
két esetben is a terapia végén figyelhetd meg. A szagittalis sikban (eldre-hatra irany: 3. szakasz
- 5. szakasz) R_ nagyobb, mint R, vagyis az 5. szakasz el6re-hatra ranyd MVP értéke altalaban
magasabb, mint a 3. szakasz MVP értéke. A frontalis sikban (fel-le irany: 3. szakasz - 5. szakasz)
hasonld Osszefliggés teljesiil, vagyis az 5. szakasz fel-le ranya MVP értéke altalaban magasabb,
mint a 3. szakasz MVP értéke.

A gyermekek terapids szakaszokra kiszamitott MVP paramétereit tobb mintds utdnkovetéssel is
elvégeztiik, amikor a terapids alkalmak kozott végeztiink Osszehasonlitast. A tovabbiakban
statisztikai probat nem végeztiink, csupan az abrdk alapjan megfigyelhetd tendenciat
fogalmaztuk meg (4. dbra). Az 4 jeli gyermek esetében, a terapidk eldrehaladtaval egyik
ranyban sem tapasztalhatdé az MVP értékek csokkend tendencidja, mig az M jeli gyermek
esetében eldre-hatra iranyban a 2. szakaszok MVP értékeire és a fel-le irany 5. szakaszanak
MVP értékeire jellemzd a csokkend tendencia. Az E és F jeli gyermek esetén mindossze két
terapias alkalmat vizsgaltunk. Az Fjeli gyermek esetén egy kivételével (elore-hatra irany, 3.

szakasz) minden mért MVP érték csokkenése jellemzo.
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4. abra: Az egyes szakaszok M VP értékeinek valtozasa a terapias alkalmak kozott
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A tudomanyos ismeret olyan dllitasok halmaza, amelyeknek bizonyossaga kiilonbo6zo fokui:

’

némelyek nagyon bizonytalanok, masok kozelitoleg biztosak, és egy sem abszolut biztos.’

Richard Feynman

KOVETKEZTETESEK, JAVASLATOK

Munkdm soran a lovak ¢és emberek mozgaselemzésével foglalkoztam. Rendszerink harom tri-
axialis gyorsulasmérd szenzorbdl, adatgylijté egységbdl és az adatok feldolgozasdhoz készitett
szoftverbdl 4ll. Vizsgalataim négy irdnyvonalat az aldbbiakban foglalom Ossze, melyek mentén
a fejezetben Osszehasonlitdst végzek a nemzetkézi irodalomban publikalt kutatasokkal,
kiemelve munkam erdsségeit és korlatait, illetve a megallapitdsok mellett a kdrvonalazddo

kutatasi ranyvonalainkat is ismertetem.

- A lovak [pés jarmdédjanak nyolc szakaszos képi abrazoldsa, a marmozgasok
Epéscikluson beliili mechanizmusainak megjelenitése ¢és magyarazata;
- Az emberi jaras soran kialakuldé medencemozgisok és a lovak pés jarmodja soran
kialakuld marmozgasok mérése és a hasonlosagok feltarasa;
- Fajtan beliili egyedkivalasztas hippoterapiara torténd mozgasalkalmassag alapjan;
- A lovasterapia hatasrendszerének elemzése a terapia soran gyljtott gyorsuldsi adatok
értékelésével.
A gyorsulasméré szenzorok alkalmazisa bevalt formaja a lovak mozgaselemzésének (KRUZE,
2012). Konnyen szerelhetd, egyszerli adatgylijtési lehetOséget biztosit, ¢és nem igényel

laboratériumi koriilményeket, igy a lovak természetes kornyezetikben valak vizsgalhatova.

A 16 Bpésének képi megjelenitése sordn GAMBARJAN (1972) munkdjabol kindulva annak
nyolc szakaszat térben dbrazoltuk, és ald6 mérési adataibol szamolt kétiranyl hati elmozdulasait
egy gOorbén abrazoltuk. A munka erdssége, hogy a 16 felsd hati szakaszanak mozgasa az
alatdmasztasi feliletek és a Iépésciklus pontos behatarolasaval végeztik. Munkankkal a mar
finom mozgasanak jobb megértéséhez keriiltink kozelebb. Tovabbi célunk, hogy a lovak
marmozgésait a hippoterdpidban hasznalt lovardai figurak, atmenetek és ramvaltdsok esetében
is mérjiik, képet kapva azok biomechanikai vonatkozasairdél. Ennek segitségével pontosabb
metodologiai ajanlasokat allithatunk fel az egyes klinikai esetekben. Tavlati célként kitlizhetd,
hogy a mozgasvizsgalatot szinkron vide6 felvétellel, tobb mérési ponttal, nagyobb
egyedszammal és egyéb lofajtakkal is elvégezzik, konstitucionalis adatgytjtéssel kiegészitve.
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Az altalunk kifejlesztett gyorsulasmérd rendszer alkalmas a lovak és a lovas szinkron és
egymastol fliggetlen mérésére, vided felvétel alapjan a mérések szakaszolasara, a lovak 6nallo
mérésére, akar belovagolatlan, fiatal allomany esetében is. A fiatal lovak céliranyos
kivalasztasa csikokorban pénzt ¢és id6t takart meg a szakemberek szdmara ¢és az eloszirés a
késdbbi hippoterapias kezelés mindségét javithatja. JoOl és konnyen rogzithetd mérési pontokat

talaltunk, melyek a vizsgalt személy ¢és 16 sulyponthoz kozel esé részein vannak.

Mérérendszeriink segitségével bizonyitdsra keriilt a lovasterapia alapvetd hatdsa, a jarasnak
megfeleld torzstréning (szignifikdns korrelacid 37 személy és 17 egyed adatai alapjan). A
mérérendszer kezdeti problémainak kikiiszobolesét kovetden mérési hiba miatt a mérésekbdl
egyetlen adatsor sem keriilt kivételre, mely a modszer megbizhatoésdgat tikrozi. A munka
korlatja, hogy a jarasvizsgalatban résztvevd személyek fiatal, egészséges felndttek voltak, a
gyermekek ¢€p és patologids jardsmintdja nem keriilt mérésre, mivel ez a kérdés joval nagyobb
volumenli vizsgalatot igényelne, ¢és a problémakér is  bonyolultabb. A személyek
bevalogatasakor éppen ezért olyan csoporttal dolgoztunk, akik kialakult jarasképpel és fejlett
testképpel rendelkeznek, egy korcsoportba tartoznak, €s az utasitdsokat megértik és pontosan
végrehajtjak.

A nemzetkozi rodalomban nagyon kevés a hasonld célkitlizésti publikdci6. MATSUURA ésmtsai
(2008) azzal a ceéllal végeztek gyorsuldsmérést, hogy a lovasterapidra leginkabb alkalmas
testalkatil lovakat karakterizaljdk. Munkajuk korlatja, hogy a 16 mozgasat lovas alatt vizsgaltak,
igy nem keriilt kizarasra a lovas befolydsa a 16 mozgasara, valamint a nyers csikok vizsgalata
ily médon eleve kizart. UCHIYAMA ¢és mtsai (2011) szintén a jarasnak megfeleld torzstréning
bizonyitasat tiizték ki célul, korlatjuk hasonld, hiszen itt is lovas alatt Eptek a lovak.

A terépiara alkalmas lovak kivalasztdsa nem egyszeri, ¢€s nem is kelloképpen koriilhatarolt
feladat. Ujkeletii torekvés a lovak vizsgaztatasi rendszere, amely a lovak mozgaskvalitasait nem
sziri, mivel a rendszer mindGssze a lovak fajtajara, életkorara, egészségi allapotara,
képzettségére és engedelmességére terjed ki Az altalunk kifejlesztett mérési rendszer fliggetlen
¢és objektiv, amely lehetséget biztosit a lovak mozgdskvalitisai alapjan végzett eldsziirésre,
akar a lovasterapiara valo kivalasztds, akar az alkalmassag megitélésében. Eredményeink
alapjan elmondhat6, hogy egy adott loallomany felmérése alapjan a rendelkezésre allo emberi
jarasvizsgalati  adatokbdl kiindulva a lovak mozgaskvalitisuk alapjan egyértelmien
rangsorolhatok. Munkénk korlatja, hogy a mérési torzulds nem kertilt teljesen kizarasra, hiszen
a hucul ¢és gidran egyedek kiilonb6z0 helyszinen ¢s mas segitOvel keriiltek felmérésre. Az
eredmények alapjan feltételezhetd, hogy a fiatal felndttek jarasfejlesztésére a gidran egyedek
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alkalmasabbak. Munkacsoportunk tovabbi célként fogalmazta meg nagyobb és tobb l6allomany

Osszehasonlitasat a leirt modszertan alapjan.

Hazai kutatasokban (JONAS 2008, JAMBOR 2012) a lovak lovastol fliggetlen elemzésére szamos
példat latunk, melyek alapvetéen a vide6 alapti mozgasvizsgalatokon alapulnak. Mddszeriink a
rendszereket nem helyettesiti, hanem kiegésziti, hiszen az eltérd eszkoztar a kivalasztés
pontositasat eredményezheti. Gyorsuldssméré rendszeriink a vided felvételeket csupan a fazisok
beazonositasara hasznalta, a fent emlitett kutatdsok részletesebb ¢€s pontosabb elemzési

modszerét alkalmazva a két modszer Gtvozete alkalmazhatd lenne egymas kiegészitésére is.

A lovasterapia soran a 16 hata felol érkez0 mozgasimpulzusok hatdsara egy jarasfejlesztés
valosul meg. A pillanatnyi hatds megitélésére pontosabb mérésre van szikség.
Meérdrendszeriink segitségével a hippoterapia pillanatnyi hatdsai a 16 és lovas szinkron
megitélése mellett elemezhetSek. gy meghatirozhatd a terapia leghatékonyabb pontja, vagy
éppen a faradas kezdete. Ezen pontok elemzésével a hippoterapeuta pontosabb kezelési tervet
allithat fel munkéja sordn. Eredményeink alapjan elmondhatd, hogy a lovasterapia kezdeti
fazisabban mért szagittalis mozgdsok kevésbé korrelalnak, mint a terdpia elérehaladtaval
(terapias fazis), mig a terapia befejezését megelozoen Ujra csokken a mozgasok kozotti
korrelaci6 (faradés). A tobbi rdnyban azonban a terdpia hatékony fizisa a terapia masodik
felkére tehetd, mely azt feltételezi, hogy a kezelési id6 tovabb novelhetd ezen esetekben. A
lovasterapia hatasainak értékelésekor egy paciens tobb kezelése soran gyljtott mérési adatok
kiértekelése szikséges. Az altalunk vizsgalt gyermekek két €s négy mintdja soran az allapot
fenntartdsa vagy a mozgasok javuldsa volt megfigyelhetd, mely a modszer validitasat tikrozi.
Ugyanakkor a javulasi szmt meghatarozdsahoz a minta bdvitése sziikséges. Munkacsoportunk
tovabbi célként tlizte ki, hogy terapids lovardak lovainak felmérésével egy olyan adathalmazt
hozzon Itre, melynek segitségével egyrészt rangsorolhatdak a terapids lovak jarasfejlesztd
hatasuk alapjan, masrészt a terapiara érkezd személyek jarasvizsgalataval egyénileg a

legmegfeleldbb 16 valaszthatd ki szamukra.

MISAKO ¢és mtsai (2013) cerebral parézises gyermekek lovasterapidjat  vizsgaltak
gyorsulasmérdk segitségével. A szenzorok azonban csupan a lovason voltak, igy a 16 szinkron
vizsgalata nem tortént meg Kovetkeztetéseikben kivétel nélkiill csupan a mérérendszer

hasznalhatésaganak megallapitasaig jutottak.

Munkéank legnagyobb érdeme, hogy mind a 16 kivalasztdsa, mind a terdpia nyomon kovetése

kapcsan a gyakorlat szdmara azonnal haszndlhatd modszert tudunk ajanlani és biztositani. A
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biztaté eredmények tiikkrében pedig szamos tovabbfejlddési lehetdség kindlkozik. A szenzorok
fejlodésével a validalas bizonyos fazisai kivehetové valhatnak, példaul giroszkopos szenzor
alkalmazasaval. A mérérendszer atalakitdsa —amérést megnehezitd kabeles rendszer kiktatasa
— egyszerlibb hasznalhatosagot és biztonsagosabb mérési folyamatot eredményezne. Az

automatikus mérésfeldolgozis pedig lehetévé tenné a rendszer széleskorii hasznilatat is.

Tavlati célunk egy olyan szakmai koncepcid kidolgozasa, mely a hippoterdpia moddszertanat
érvényesiti. A kapaszkodastol fliggetlen iilés kialakitisan til hatékonyan alkalmazhatéak az
ram ¢és kézvaltasok, lovardai figurak, egyenes és fves vonalakon valo vezetés és az atmenetek,
de hatasuk jelenleg nem tisztazott. Modszeriink alkalmas ezek biomechnikdjat feltarni €s a
varhatd eredmények alapjan sériilésspecifikus metodologiai irdnyvonalakat kijelolni. FEzeket
felhasznalva pontosithatd a hippoterapias kezelés protokolja, mely beilleszthetové valhat a

jelenlegi képzési rendszerekbe akar nemzetkozi viszonylatban is.
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UJ TUDOMANYOS EREDMEN YEK
Uj tudoményos eredményeimet az aldbbiakban foglalom ossze:

- A 16 longitudindlis €s szagittalis ranyl marmozgasainak elemzésével a Epés nyolc
fazisanak beazonositasa. A marmozgasokkal parhuzamosan kialakulo aldtimasztasi

feliletek megjelenitése. A 16 1épés sematikus haromdimenzios képi megjelenitése.

- A mérési pontok meghatarozasaval ¢és szoftveres feldolgozassal egy real-time
rendszer kidolgozasa, mely a gyakorlatban is jol hasznalhatd eredményeket ad. A
feldolgozhatd ¢és Gsszehasonlithatd adatok segitségével, mind a megfeleld terapids

16 kivalasztdsa, mind a terdpia hatékonysidga novelhetd.

- Meérési eredményeim numerikusan igazoltdk a lovasterdpia egylk alaptézisét, a

jaras-specifikus torzstréninget, ami ennek alapjan tudomanyosan bizonyitott.

- Loallomanyok egyedei alkalmassagi vizsgalatinak kidolgozdsa a IEpés soran

kialakuld6 marmozgis mindsége ¢s jellege szempontjabol.

- A hippoterdpia hatdsmechanizmusdnak feltdrdsa cerebral parézises gyermekek
esetében. A terdpia  folyamatdnak  egységes  szakaszolasa  vide6-alapt
mozgasrogzités  segitségével, mely lehetdvé teszi a mérési eredmények
Osszehasonlitasat. A lovasterapia hatékony fizisainak beazonositasa, a faradasi pont

meghatarozasa.

- A lovasterapias kezelések utankovetése, a hatasok megmaradasanak bemutatdsa ¢€s

a mindségi fejlodés meghatarozasa cerebral parézises gyermekek esetében.
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AZ EREDMENYEK GYAKORLATI HASZNOSITHATOSAGA

Az altalunk kidolgozott rendszer haszndlata alkalmas a gyakorlatba valo bevezetésre,
hasznosithatosdga az alabbiakbol all:

- Biomechanikai modellek bevezetése a lovasterapia hatdsmechanizmusainak

feltarasara — marmozgasok képi megjelenitése.

- Lo fajta ¢és egyed kivalasztdsdnak miiszeres tamogatdsa; 16 egyedek
mozgasjellegének meghatarozisa azemberi jarasfejlesztési mndség szempontjabol.

- Elésziirési lehetdség a lovak mozgdsparaméterei alapjan a terapias kiképzésbe valo
bevonas esetében.

- Terapias lovak felmérése mozgasmindségiik alapjan, alkalmatlan egyedek
kiszlirése.

- Paciensre adaptalhatd kezelés — egyéni mozgasjellegek Osszevetése a terapids 1o és
a paciens esetében, az egyén szamara leginkabb alkalmas egyed kivalasztasa.

- A hippoterapia hatdsainak Osszevethetdsége adott paciens, vagy ugyanazon klinikai

megjelenési formaju paciensek esetében.

- A hippoterapia objektiv nyomon kovetése ¢€s ,dozirozasa”. Egy kezelés soran
meghatarozhatd a mozgasvalaszokbol a terapia leghatékonyabb savjat, ami alapjan

a kezelés egyénre szabottan optimalizalhato.
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