Ontogeneza motoryczna dziecka w 1 roku życia -wpływ na powstawanie funkcji
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Znajomość prawidłowej idealnej ontogenezy motorycznej jest obowiązkowa dla wszystkich osób mających kontakt z dziećmi (Pediatrów, Fizjoterapeutów, Neurologów itd.). 

Wiedza na temat mechanizmów warunkujących ten rozwój oraz znajomość idealnego modelu rozwoju dziecka stanowią nieodzowną bazę do podjęcia działań terapeutycznych.

Dla analizy nieprawidłowości motorycznych jest wymagana wiedza o idealnej motoryce w połączeniu odruchami.
Wzorce ruchowe z ontogenezy człowieka są bardzo jasno i klarownie opisane. Wzorce ruchowe są zakodowane i nie wymagają tak naprawdę nauczania. Rozwijają się naturalnie w pozycji na plecach i w pozycji na brzuchu. To, co jest tak naprawdę ważne w motoryce dziecka w 1 roku życia to kinezjologiczna analiza wzorców postawy. Wzorce postawy prowadzą dziecko od wieku noworodkowego aż do osiągnięcia pełnego prawidłowego chodu. Oczywiście nie można tu zapomnieć o wpływie odruchów na funkcję. W ostatnich miesiącach ciąży odruchy pomagają płodowi w obracaniu się, w ruchach kończyn a nawet w ssaniu kciuka. Odruchy można też potraktować, jako źródło wczesnych umiejętności ruchowych.
Motoryczna ontogeneza jest zależna od
1.Determinacji genetycznej, czyli każda jednostka ma zaprogramowany rozwój już od zapłodnienia do śmierci.
2.Determinacji mentalnej, czyli warunkiem tu jest prawidłowy rozwój psychiczny.
3.Prawidłowo działających i zintegrowanych zmysłów, czyli wzroku, słuchu węchu, propriorecepcji itd. oraz Ośrodkowego Układu Nerwowego.
Musza być też spełnione warunki lokomocji:
1.Automatyczne sterowanie postawa ciała, czyli tzw. kontrola posturalna
2 Prawidłowo rozwinięte mechanizmy podporowo-wyprostne, czyli mechanizmy podporowo-wyprostne.
3.Możliwość wykonania celowego fazowego ruchu 

Na samym początku noworodek uczy się przeciwstawić się sile grawitacji, co jest związane z mechanizmami antygrawitacyjnymi, co jest równoznaczne z ze sterowaniem całą postawą ciała. U noworodka w położeniu na brzuchu wszystkie kończyny ustawione w pozycji zgięciowej. Widać u niego wyraźną zależność ustawienia całego ciała od ustawienia głowy. Kończyny górne są w maksymalnym zgięciu a w stawie nadgarstkowym widać wyraźne odwiedzenie łokciowe z pełnym przywiedzeniem kciuka.Poprzez działanie optycznej orientacji rozwija się baza podporowa od płaszczyzny przylegania do płaszczyzny podporu.W 1952 roku Arsavski i Krjuckova wykazali ze noworodek ma możliwość reagowania na adekwatny bodziec zmianą całej postawy ciała. Tu też ustawienie ciała jest zależne od ustawienia głowy. Widzimy w tym wieku ogromny wpływ odruchów na funkcję np. jedzenia. Można powiedzieć ze odruch szukania z odruchem ssania są ze sobą ściśle powiązane.Nie można tez zapomnieć o znaczeniu odruchu Babkina. Każdy nagły bodziec o propioreceptywnym, exteroreceptywnym jak tez interoreceptywnym charakterze powoduje u dziecka masowy ruch zwany odruchem Moro. Fazę tą określa się, jako fazę holokinetyczną.
 Wiemy też, że wieku, 4 tyg. 50% dzieci ma możliwość optycznego kontaktu około 1min np. w kontakcie bliskim z mamą. To jest właśnie realizacja optycznej orientacji i do daje ogromną zmianę całej postawy ciała. Po 6 tyg. życia już 75% dzieci ma kontakt optyczny. Ma to znaczenie przy wzorcach na brzuchu jak i na plecach. Widoczne jest to bardziej w pozycji na plecach, co możemy zobaczyć w pozycji szermierza, co także jest powiązane z orientacją wzrokową a także z wpływem odruchów tonicznych. Jeśli dziecko skupia wzrok, na jakimś obiekcie, wtedy obraca głowę do obiektu. To powoduje zmianę wzorca postawy. Po stronie obiektu, na którym dziecko skupia wzrok jest wyprostowane ramię w rotacji zewnętrznej z wzorcem chwytnym dłoni z radialnym ustawieniem nadgarstka. Na stronie potylicznej znajdująca się ramie jest tez we wzorcu chwytnym patrząc na dłoń i palce, ale tutaj mamy pozycję zgięciową we wszystkich stawach. Kciuki ustawione są na zewnątrz. Dziecko ustawia się, więc całym tułowiem do obiektu. W optycznej postawie dziecka bierze udział całe ciało. To bardzo ważny wzorzec postawy, gdyż po raz pierwszy uruchomione są rotatory zewnętrzne stawów kluczowych. W tym wieku  obserwujemy także uśmiech społeczny .Na 8 tydzień życia widoczny jest nowy wzorzec postawy. Gessel wypowiedział się na ten temat następująco:, Jeśli dziecko zostawi się samo, jak jest najedzone, przewinięte, rześkie i zadowolone, zajmuje się ono wtedy sobą bawiąc się rękoma,

Te wszystkie rzeczy są widoczne, kiedy niemowlę nie ma żadnych zaburzeń koordynacji. Samodzielna zabawa, gra rąk, właściwie nie jest koordynacją ręka, ale palce-palce w polu twarzy, kiedy dziecko ma 8 tyg. To jest jednak jeden z najważniejszych wzorców w rozwoju. Prof. Vojta mówi tu o połączeniu obu półkul mózgu.Dziecko leży na plecach, głowa jest po raz pierwszy w rozwoju ustawiona w osi ciała. Do ustawienia rąk, czyli w ustawieniu w abdukcji i w zgięciu należy równocześnie ustawienie kończyn dolnych w zgięciu. Przy tym wzorcu miednica już się prostuje i nogi są ustawione w lekkim odwiedzeniu i rotacji zewnętrznej. W pozycji na brzuchu przesuwają się stawy łokciowe cranialnie i zmienia się obszar obciążenia tułowia w kierunku caudalnym w okolicach pępka.
Pod koniec 3 miesiąca znajdują się punkty podporu w leżeniu na brzuch na nadkłykciach przyśrodkowych kości ramiennej i w zakresie spojenia łonowego.Pojawił się pierwszy izolowany ruch, czyli ruch gałki ocznej a także izolowany obrót głowy.Głowa w tym wzorcu znajduje się poza płaszczyzna podporu i stanowi 1/3 ciężaru ciała.Na plecach w wieku 3 miesięcy nie ma już zależności ustawienia ciała od ruchu głowy podobnie jak w pozycji na brzuchu. Stawy barkowe i biodrowe działają zupełnie, jako stawy kuliste. Ta funkcja powiązana jest z integracja wielu odruchów: tonicznego błędnikowego, asymetrycznego tonicznego szyjnego, odruchu moro czy tez z wygaszeniem się np. objawu oczu lalki.Należy dalej zwrócić uwagę ze przy tej orientacji dziecka musi brać udział cały odcinek szyjny kręgosłupa. Zatem cały kręgosłup musi być już w wieku 3 miesięcy utrzymywany w fizjologicznym wyproście.

Możemy opisać ze rozwój w 1 Trymestrze przebiega od płaszczyzny przylegania w okresie noworodkowym do rozwinięcia pełnej bazy podporu.
Dzieci z zaburzeniami posturalnej reaktywności tego wzorca nie realizują. Każde zdrowe niemowlę bezpośrednio włącza rotatory zewnętrzne na wskutek orientacji i na wskutek koordynacji ręka .To wszystko funkcjonuje oczywiście, jako oczywiście wzorzec globalny. W drugim miesiącu życia obserwujemy także tak zwana fazę dystoniczną lub inaczej wzorzec kontaktu motorycznego z matką. Dziecko szukając kontaktu zachowuje się tak , jakby chciało całym ciałem wyjść naprzeciwko. Ramiona układają się w odwiedzeniu, miednica może unosić się do góry a stopy zostają na podłożu. Ten wzorzec zanika w momencie pojawienia się funkcji chwytnej. Przesuniecie punktu ciężkości pojawia się, więc już w 1 trymestrze.I znowu można powiedzieć, że przesuniecie środka ciężkości nie jest u dzieci trenowane, lecz automatyczne włączane np. jest realizowane poprzez optyczny kontakt. Funkcja antygrawitacyjna także nie jest trenowana, lecz włączana automatycznie. Prof.Vojta mówił „ w służbie Orientacji” 
I trymestr jest traktowany, jako baza dla dalszego rozwoju 

Kończy się tak naprawdę wykształceniem wzorca podporu w pozycji na brzuchu z izolowanym obrotem głowy oraz wzorcem w leżeniu na plecach z uniesieniem nóg poza płaszczyznę podporu. Do tego należy wyprost całego kręgosłupa z pełnym zaangażowaniem mięśniówki autochtonicznej kręgosłupa. Oczywiście widoczna jest ewolucja wielu odruchów. Wygasają odruchy prymitywne, czyli np. automatyzm chodu, odruch nadłonowy, skrzyżowany wyprostu, ale także toniczne odruchy. Od 10 doby aktywny jest odruch akustyczno-twarzowy a od 4 Miesiąca optyczno –twarzowy ROF. Odruch chwytny stopy i dłoni jest nadal aktywny. W wieku 4, 5 miesiąca dziecko osiąga nowa funkcję: możliwość chwytu przedmiotu w leżeniu na brzuchu.Ten wzorzec opisuje się, jako podpór na jednym łokciu. Podpór jest na łokciu i na górnej części uda kończyny dolnej potylicznej .Kolano po stronie twarzy podpiera się na nadkłykciu przyśrodkowym kości udowej, co daje trzeci punkt podporu w trójkącie podporu. Poza baza podporu znajdują się 2/5 ciężaru ciała, to znaczy głowa wraz z całą kończyną górną i łopatką .Punkt ciężkości przesuwa się w kierunku podpierającego się łokcia. W wieku 4 M niemowlę na plecach zyskuje umiejętność chwytu bocznego. Ramię chwytające jest ustawione w rotacji zewnętrznej i odwiedzeniu, dłoń jest otwarta. Dziecko chwyta otwierając dłoń od 5 palca. Miednica ustawia się przy tym skośnie.

Przy idealnym wzorcu na 4 miesiące w trakcie chwytu obu rąk, równocześnie łączą się stopy. Dziecko utrzymuje nogi nad podłożem uniesione min do kąta 90 stopni. Umie także przekroczyć ręką linię środkową ciała podążając za przesuwaną zabawką. W 5 miesiącu pojawia się bardzo ważny izolowany ruch przedramienia w kierunku supinacji, czyli odwrócenie przedramienia. Także musi być tu wygaszony odruch Galanta, ale obecny musi być odruch optyczno-twarzowy.Nie jest on widoczny u dzieci, które mają upośledzenie umysłowe. Na koniec 6 miesiąca zanika odruch chwytny w kończynach górnych, to tak naprawdę warunek dla pełnej funkcji podporowej kończyn górnych. Zanika tez odruch ssania i szukania.Miedzy 4, 5 a 6 M dochodzi do obrotu z pleców na brzuch. Tak naprawdę jest to cały proces. 

Do tego należy tez umiejętność chwytu przez linie środkowa ciała z radialnym ustawieniem dłoni. Noga górna idzie do zgięcia dolna noga w momencie obrotu prostuje się. Ważna zmiana około 7-8 miesiąca to pojawienie się umiejętności brania stopy do buzi. Poprzedzone to było w 6 miesiącu życia chwytem w okolicy podudzi a wcześniej jeszcze oczywiście chwytem za kolana i genitalia. Ale początek rozwoju schematu ciała widzieliśmy na 8 tyg. w kontakcie ręka-ręka. Następny ważny pojawiający się wzorzec to siad skośny także z trójkątna baza podporu. Tworzą ją dłoń –krętarz większy kości udowej oraz zewnętrzna część kolana. Synergia pracy mięśni i możliwości wyprostu i rotacji kręgosłupa pozwalają na pierwszy raz w rozwoju uniesienie ręki powyżej 120 stopni a także rozwinięcie się chwytu pensetowego. Uniesienie ręki jest w następnym etapie warunkiem dla uzyskania pozycji stojącej. Natomiast funkcja chwytu pensetowego pokazuje jak daleko już dystalnie rozwinięte są ruchy izolowane.

Od 5 Miesiąca życia pokazują się nowe zupełnie możliwości podporu w pozycji na brzuchu. Dziecko zaczyna prostować łokcie opierając się na coraz bardziej otwartych dłoniach. Na koniec 6 M widać w pełni rozwinięte oddychanie żebrowe, wygaszenie się odruchu ssania, co daje możliwość ruchów bocznych żuchwy, jako przygotowania do żucia. Zginacze stawu biodrowego są zupełnie rozciągnięte przy podporze na zupełnie wyprostowanych rękach. To jest jeden z impulsów do przyjęcia pozycji czworaczej. Odruch symetryczny toniczny szyjny musi się integrować w tym wieku. Wyraźnie rozwinięte są reakcje równoważne. Równocześnie dziecko osiąga pierwszą linię lokomocyjną, czyli foczenie, dla którego baza także jest trójkąt.Dziecko czworakuje około 9- 10 miesiąca.Ważne bardzo dla prognozy, jakości chodu jest ustawienie dłoni oraz punkt obciążenia kolan w trakcie czworakowania. Dłoń powinna być ustawiona na przedłużeniu linii ramienia a kolano podparte jest z przodu. Odchylenie jakościowe np. czworakowanie z obciążeniem wewnętrznej krawędzi kolana pokazuje nie do końca rozwinięte mechanizmy podporowo-wyprostne. Co ciekawe, w rozwoju obserwujemy ze siadanie, czworakowanie i wstawanie odbywa się mniej więcej w ciągu 3 tyg. 50% dzieci wstaje na nogi tego samego dnia, co robi pierwszy krok na czworakach, reszta w ciągu 3 tyg. Którą funkcje dziecko wykona pierwszą to tak naprawdę jest nie jest ważne. Istotne jest to, aby w ciągu następnych kilku tyg. pojawiły się wszystkie te trzy funkcje. Przy tych wzorcach bardzo jest ważna, jakość wyprostu kręgosłupa. Prawidłowo pierwsze kroki pojawiają się około 12 miesiąca życia. 
Wcześniej widoczna jest funkcja chodzenia bokiem przy meblach a wszystkie zdrowe dzieci zaczynają chodzić do około 16-18 m życia.
Z przedstawionej ontogenezy można wyciągnąć wniosek ze nie da się oddzielić od siebie rozwoju psychicznego do ruchowego, oraz ze jeden wzorzec globalny jest zawsze bazą dla następnego wzorca. 
Kto oddaje się praktyce bez uporządkowanej wiedzy jest jak sternik, który bez wiosła i kompasu próbuje opanować statek i nigdy nie wie gdzie dopłynie.
Leonardo da Vinci

