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" SSTEFOGLALIS:

Visszatekintve az elmult néhany évben zaj-
lott vilagjarvany idészakara szinte mindannyi-
an megtapasztaltuk a magany és az izolacié
élményét. A pandémia alatti id6szakban jel-
lemzd volt a bezartsdg, a mindennapi ritmus
megvaltozdsa. Kevesebbet tudtunk mozogni
és ritkabba valtak a lehetéségek a kiilonb6z6
aktivitasok, rekreacids tevékenységek végzé-
sére. A bezartsag, a korlatozott mozgaslehe-
t6ségek kovetkeztében a mozgasszervi funk-
ciok csokkentek. A tarsas kapcsolatok hidanya
pedig sokaknal az érzelmi funkcidk besz(kilé-
sét eredményezhették. Az izolacid hazankban
is fokozottan érinti az id6s embereket. Jelen
tanulmanyban szeretnénk megszdlitani min-
denkit, mind a segit6 szakmaban dolgozd szak-
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> ABSTRACT:

Looking back at the pandemic period of
the past few years, almost all of us have
experienced the feeling of loneliness and
isolation. The pandemic period was charac-
terized by confinement and the daily rhytm
has changed. We could move less and the
opportunities to do different activities be-
came rarer. As a result of confinement and
limited opportunities for movement, loco-
motor functions have decreased. The lack of
social relationships may have resulted in the
narrowing of emotional functions for many.
Isolation also affects the elderly in our coun-
try. In this study, we would like to address
everyone, both professionals working in the
helping profession and members of society,

BEVEZETES:

Az elmult években tudomanyos kutatasok
nagy szama bizonyitja, hogy a tudatosan meg-
valasztott életmdd — beleértve a testmozgast,
a stresszkezelést, a tarsas kapcsolatokat és a
taplalkozasi szokasokat -, preventiv hatéassal le-
het az életmindségiink és jollétiink javitasaban
(Szabd, et. al., 2021; Ferwagner, 2021; Louri-
da, et. al., 2019; Xu, et.al., 2023). Mai modern
tarsadalmunkban, a megnovekedett élettartam
civilizacios betegségek kialakuldsahoz vezetett,
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Az idésebb korosztaly aktivitasanak nivelése.
Mozgas, légzés, meditacio.

Increasing the activity of the older age group. Movement, breathing, meditation.

embereket, mind a tarsadalom tagjait, hogy
tdmogassuk egyiittesen az idésebb korosztaly
tdrsas aktivitdsdanak novelését a magany és az
izolacio elkertilése érdekében. Szdmos prog-
ramlehet6ség kindlkozik az id6sebb korosztaly
szamara is, ahol egyltt mozgasra, tanuldsra,
beszélgetésre, kreativitasra 6sztonz6 tarsakkal
kapcsolédhatnak. A szerz6k elsGsorban a gyo-
gytornasz szakmai szempontokat képviselik je-
len tanulmanyban. A cikk kiemelten foglalkozik
a mozgas, a meditacid, a légzés, illetve a tuda-
tos jelenlét témadival annak érdekében, hogy
felhivja a figyelmet az ontérédés, dnismeret,
Onszeretet, a befelé figyelés jelent6ségére a
jollét és az egészség szempontjabol.

Kulcsszavak: idGskori aktivitas, magany,
mozgdas, meditacio, légzés, mindfulness me-
ditacio

to jointly support increasing the social activ-
ity of the older age group in order to avoid
loneliness and isolation. There are many pro-
gram opportunities for the older age group
as well, where they can connect with peers
who encourage movement, learning, con-
versation, and creativity. The authors pri-
marily represent the professional aspects
of physiotherapists in this study. The article
focuses on the topics of movement, medita-
tion, breathing, and conscious presence in
order to draw attention to the importance
of self-reflection, self-knowledge, self-love,
and looking inward in terms of well-being
and health.

Keywords: activity in old age, loneliness,
movement, meditation, breathing, mindful-
ness meditation

ezért egyre nagyobb hangsulyt kell fektetniink
azon lehetGségekre, melyek jo kozérzetiink,
fittségiink, lelki egyensdlyunk fenntartisat,
helyreéllitasat célozzak, melyre az egyik legjobb
valasz a fizikai aktivitas (T6th, 2021). Eletutunk
soran természetesen alakul ki egy rank jellemzé
életvitel, életmod, melyet tarsadalmi hovatar-
tozasunk determinal. A berogziilt szokasaink-
hoz ragaszkodunk, a valtozas, valtoztatas elé
legtobbszor kiilonbozé kiils§ és belsé akada-
lyok gordiilnek. A pandémia paratlan m6édon
befolyasolta mindennapi életiinket. Am a kol-



lektiv stresszorok olykor pozitivan is kapcsolodhatnak
a mentalis, lelki és fizikai jolléthez. A szellemi és fizikai
aktivitast 6sztonozve megannyi, a kialakult tarsadalmi
problémara reagil6 onkéntes online program nytjtott
lehetGséget az életmod atalakitasara (Bagi — Magyar,
2022; Biréné Ilics — Lévai — Nagyvaradi, 2022; Tokodi
et. al., 2022). Az egyénre szabott mentalis és fizikai ak-
tivitas barmely életkorban jelentGsen javithatja az élet-
minGséget. Jelen irdsban szeretnénk ramutatni néhany
egyszeriien hozzaférhetS, Am nagyon fontos technikara,
melyek tAmogatjak ezt a folyamatot. Ezek a kovetkez6k:
B a mozgas

W alégzés

B a meditacié

W a tudatos jelenlét, vagyis a mindfulness.

Miel6tt roviden szamba vennénk a felsorolt opcidkat,
Iényeges kiindul6pontnak tekintjiik az egészség fogal-
manak meghatérozasat. Az Egészségiigyi Vilagszervezet
(WHO) 1948-ban tortént megalakulasakor a kdvetkezd-
képpen definialta azt: ,Az egészség a teljes testi, lelki és
szocialis jollét allapota, és nem csupan a betegség vagy
fogyatékossag hianya.”

Engel 1977-ben irta le a bio-pszicho-szocialis jollét
modelljét. Felismerte, hogy a biologiai okok (virusok,
baktériumok, gombdk, parazitdk) mellett a pszicholo-
giai, szocialis és kulturalis faktorok is szerepet jatszanak
a kiilonbo6z6 betegségek kialakuldsaban és lefolyasaban
(Engel, 1977). 1992-ben McKee és Chappel kiegészitet-
te a modellt a spiritualitds dimenzidjaval. Ezaltal valt
a bio-pszicho-szocilis modell (BPS) bio-pszicho-szo-
cialis-spirituélis modellé (BPSS). A bio-pszicho-szo-
cidlis-spiritudlis modell szerinti megkozelitésben az
egészség az ember bio-pszicho-szocidlis és spiritualis
rendszerszintjeinek Osszehangolt, egységes miikodését
jelenti, amelyben a bajok, betegségek barmely rendszer-
szinten elindulhatnak és kifejl6désiikkel az egész rend-
szer miikodészavara all el (McKee — Chappel, 1992).
A spiritualitis fogalménak meghatarozasa nem konnyt
feladat. ,A spiritualitis valamilyen sajatos értékrend in-
tegralasat jelenti, olyan egyetemes értékekét, mint alt-
ruizmus, humanitas, értelemkeresés, felel6sségvallalas
(nemcsak onmagunkért, hanem a vilag, az univerzum
dolgai irant is)”. (Andrejkovics et al., 2013, 94. 0.) En-
nek kovetkeztében a kozponti téméank: Miért éliink? Mi
az élet célja és értelme?
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MIT TEHETUNK A MAGANY ES AZ 1Z0LAcIO
ELKERULESERED

A szakirodalmi attekintés alapjan szeretnénk kiemel-
ni a mozgés, a légzés, a meditacid, valamint a tudatos je-
lenlét pozitiv hat4sait. A spiritualitassal atsz6tt minden-
napok pedig kiemelten fokozzék az 6ngondoskodas, az
onszeretet minGségeit, aktivaljak az ember természetes
Ongyogyitd mechanizmusait, hangsulyos szerepe van a
béke, a harmonia és a boldogsag allapotainak megélé-
sében. A spiritualis megkozelités er6forrast biztosithat a
problémakkal, adott esetben a betegségekkel valo szem-
benézés idején, tAmogatast nyujt a megkiizdésben és a
talélésben (Nagy, 2009).

A porzitiv, aktiv id6sodés (WHO, 2002) folyamata-
ban a tarsas egyiittlét, a csoportban végzett mozgasos
tevékenységek és rekreacios lehetGségek, nemesak sza-
mos, a testi egészséget érint6 probléméara vannak jelen-
t6s hatéassal, hanem a maganyt és az elszigeteltséget is
eredményesen csokkenthetik. A tudoméanyos megkoze-
litések alatamasztjak, hogy a szellemi és fizikai aktivitas
minimélis névelése is nagyon pozitivan hat az idéskori
torékeny egyensulyi allapot megteremtésében, illetve
javitdsaban (Téth, 2021). Bar az ¢regedés folyamataval
mindannyiunknak szembe kell nézniink, az életm6dunk
megvaltoztatasaval novelni tudjuk a fizikai és kogni-
tiv teljesit6képességiinket, kreativ alkotokészségiinket
(Park — O’Connell — Thomson, 2003). Az egyénre sza-
bott fizikai aktivitas minden életkorban elengedhetetlen,
am az idGsebb korosztaly mindennapjaiban kulcsfontos-
sagl szerepe van az egészség megbrzésében, akar mar
kozepes terhelésti edzéssel jaro sporttevékenység is biz-
tositja az oregedési folyamatok lassulasat (Carvalho et
al., 2014, Fritz, 2019).

~A mozgasos rekreacio olyan gyakorlatok végrehajta-
sabol allo tevékenység, melynek célja az egyén egészsé-
gének megGrzése és fejlesztése, teljesité- és munkavég-
76 képességének helyreallitasa és sziikség esetén annak
novelése.” (Fritz, 2019, 29. 0.) Az oregedésbdl adodd
megbetegedések kialakulasanak szempontjabol kiemelt
fontossagi a prevencio és az egészségre nevelés, melyek
szerepet jatszanak az idGskori fizikai és mentéalis egész-
ség megOrzésében is.
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A WHO (2020) ajanlasa alapjan 65 évnél idGsebb
korban is érdemes végezni legalabb heti 150 percnyi ko-
zepes intenzitasu aerob testmozgast (példaul gyaloglas
vagy kerékparozas), mely fokozatosan akar heti 300
percnyire is novelhetd, természetesen figyelembe véve az
egyéni koriilményeket és képességeket. Ezen rekredcios
vagy szabadidGs fizikai tevékenységek hozzajarulnak a
csontok és a funkcionalis egészség javitasahoz, segitenek
megelGzni az elesést, illetve az ebbdl fakado sériiléseket.

A gyo6gytornész szakmai nézépontok alapjan az idé-
sebb korosztaly mozgasprogramjanak megtervezésében
fontos figyelembe venni az alabbi szempontokat:

Hangstlyos a gyogytornasz tevékenysége, hiszen a
megfelel§ mozgasprogramot a szakember adaptélja a
résztvevik életkorahoz és a diagnoézishoz (Zaletnyik —
Repiszky, 2012). Kifejleszti az idGs emberekben a terhel-
het@ség onkontrolljat és a mozgas iranti igényt. A j6 kon-
dicioban 1év6 idGs emberek edzésprogramjanak célja az,
hogy meghosszabbitsa az aktiv élettartamot, csokkentse
az Oregedéssel jar6 negativ hatasokat. Az edzések inten-
zitasat csak rendkiviil lassan szabad novelni. Rendszeres
pihendket is be kell iktatni az edzésprogramba. Az akti-
vabb mozgas elkezdéséhez ajanlatos napi fél orat sétal-
ni. Az olyan rendszeresen végzett mozgasformak, mint
a gyaloglas, kimutatottan hatékonyak az idGskort sze-
mélyek onallésaganak fenntartasdban és annak vissza-
allitdsaban. Id&sebb korban is biztonsagos és hasznos
a testedzés, az életkor el6rehaladtaval a fizikailag aktiv
embereknél csokken a sériilések kockézata is (Csinady,
2019). A mozgaskoordinécio és a testtartis javitaséara, az
iziiletek és izmok rugalmasan tartasara a gerinctornét, a
jogat, a Pilates-t, a nordic walkingot, a hAromkerekii ke-
rékpéarozast, a vizi aerobikot, a gimnasztikat és az iszast
is ajanlhatjuk. Kiemelt jelentGségiiek a kifejezetten id6-
sebb korosztalyoknak kifejlesztett kozosségi mozgésfor-
mak, példaul a tinc, mely nem csak a fizikai aktivitast,
hanem a tarsas tdmaszt, a kozos élmények atélését is
biztositja (Bene, 2022).

A mozgas torténhet:

B egyediil vagy tarsakkal

W jatékos formaban

B tervszer(i edzés keretében

B szarazon (természetben, zart térben) -vizben
B segédeszkozokkel vagy anélkiil

B zenére vagy anélkiil

B offline vagy online keretek kozott.

A csoportosan végzett fizikai teljesitményjavitas ered-
ményesebb, illetve a motivaciot és a kitartast is noveli.
Ezenkiviil, a csoportban végzett mozgas a szocialis izola-
cio ellen is védelmet nyujt. A legtobb esetben nem sziik-
séges orvosi vizsgalat a mozgis megkezdése elétt, de
vannak bizonyos betegségek, amelyek esetében feltétle-
niil azt javasoljuk a résztvev6knek, hogy konzultaljanak
a kezelG orvosukkal.

Ezek a betegségek a kdvetkezok:
B kezeletlen hipert6nia

W kronikus szivbetegség

W kronikus vesebetegség

W stlyos foku elhizés
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Mindenképpen olyan mozgast érdemes valasztani,
amely oromet okoz. A jol megvalasztott mozgéasforma
és mozgas mennyiség a kellemes faradsag, jo kozérzet
és hangulat érzetét kelti. Id6skorban a kondici6 javita-
sa és szinten tartasa mellett fontos szempontté valik az
egyensuly fejlesztése.

A jo egyensily csokkenti az elesések gyakorisagat
és az elesést6l valo félelem érzetét. Idésebb korban az
egyensulygyakorlatokat szigortian fokozatosan kell be-
vezetni a mozgasok kozé.

Eleinte mindenképpen stabil timasszal vagy kapasz-
kodassal kell a gyakorlatokat végezni, a kés6bbiekben az
alatdmasztas csokkentésével, a kapaszkodas elengedésé-
vel lehet fokozni (Szakdcs, 2015; Imre, 2007).

LEGZES

A testi tudatossag alappillére lehet az élet eszencia-
ja, a legkonnyebben tudatosithat6 fiziologias folyamat:
a légzés. Miel6tt kitérnénk a helyes 1égzésre és a 1égz6-
torna alapjaira, tekintsiik 4t, mit jelent a testtudat fogal-
ma és hogyan kapcsolodik a 1égzés témajahoz. Mehling
és munkatarsai (2011) megfogalmazasiban a testtudat
(body awareness) a test belsejébdl szarmazo érzetekre
val6 tudatos odafigyelést és a testi folyamatokban beko-
vetkezd valtozasok észlelését jelenti.

Olyan esetekben, amikor példaul aggodunk egy vizs-
ga miatt vagy a gyermekiink jovGje miatt, elveszitjiik a
kapcsolatot azzal, ami épp koriilottiink torténik. Ilyen
és ehhez hasonld esetekben a testi tudatossag az, ami
segitheti a jelenbe val6 visszatérést, ennek elsé 1épése a
1égzésiink tudatositasa.

A helyes légzéstechnika elsajatitasa segit a stressz és
a szorongas oldasaban is. Fiziologias szinten csokken a
szivfrekvencia valamint a stresszhormonok szintje (Sza-
kacs, 2015; Imre, 2007).

A légzétorna altalanos nézdépontja a gyogytor-
nasz szakmai szempontja alapjan a kévetkezok:
B Mellkasi 1égzés éreztetése, tudatositasa.

B Hasi légzés éreztetése, tudatositasa.

B T{dG6 oldalsé részének atszellGztetése. Ebben az eset-
ben fontos, hogy a figyelmet erre a régiora iranyitva, tu-
datositani a kilégzést és a belégzést egyarant.

B Orron keresztiil torténjen a belégzés, szajon at a ki-
1égzés.

B Belégzés: 1-2 mp-en keresztiil, kilégzés legalabb 4 mp-
en keresztiil torténjen.

B Lehetdség szerint szabadban, friss leveg6n végezziik.
B Kilégzéssel kezdjiik a gyakorlatokat.

B 20 percen til ne végezziink 1égz6 gyakorlatokat.

B Ne erdltessiik a 1égzést, az legyen nyugodt és kellemes.
B IdGsek esetén kiilonosen fontos a megfeleld testhely-
zet megvalasztasa, a balesetveszély elkertilése.

B Erdemes mellkas tagité gyakorlatokkal egyiitt végez-
ni, példaul: nyGjtozkodas, mellkas elére nyomas stb.

B Erdemes tudatosan figyelni a jo testtartasra, mert az a
1égzésre is j6 hatassal van.

B A torzs rotacioval jar6 gyakorlatok a mellkas mobiliza-
ci6 miatt szintén jo hatassal vannak a 1égzésre.

B Tilos a leveg6 tudatos hosszi visszatartasa!



MEDITACIO

Egészségiink szerves része a lelki egészség. A holiszti-
kus egészségtudatossag kialakitasa, mint életforma bar-
mely életkorunkban hozzajarulas egészségiink megdr-
zéséhez, a kibillent egyensily helyreallitisahoz. Ennek
egyik kivalo eszkoze lehet a meditaci6. Szabb (2008)
meghatarozasaban a meditacié egy olyan eljaras, amely
soran a személy akaratlagos figyelmi valtozas segitsé-
gével megvaltoztatja tudatallapotat. A meditaci6é céljai
altalanosak és hosszu tavaak, példaul a szellemi tokéle-
tesedés, a belsG béke elérése vagy a mélyebb onismeret.
A meditaci6 megvalositasanak szamos ttja és forgato-
konyve lehet (Menkel-Meadow, 1995). Nagy hangsutlyt
kap a ,,személyre szabas”, az egyéni kiilonbségek.

Az idosebb korosztaly szamara ajanlott me-
ditacioés forma lehet a kovetkezékben ismer-

tetett:

B Taldljanak egy lehet6leg nyugalmas helyszint, ahol ki
tudjak zarni a zavar6 koriilményeket.

B Szanjanak id6t arra, hogy meditaljanak.

B Uljenek egyenes hattal torokiilésben vagy széken tigy,
hogy hatuk ne tamaszkodjon a szék tadmlajahoz. Ez a
helyzet segit abban, hogy éberek maradjanak. Csukjak
be a szemiiket, és 1-2 percig lazitsék el az izmaikat.

B Figyeljenek a légzésiikre, és kezdjék el szamolni a ki-
légzéseket, 1-t6l 10-ig. Ha eltévesztenék, kezdjék elolrol.
A szamolés helyett azt is megtehetik, hogy minden kilég-
zésre egy szot ismételnek.

B Kezdetben gyakoriak a betolakodé gondolatok, ez ne
zavarja onoket, hanem lazan iranyitsik vissza a figyel-
miiket a 1égzésiikre.

B Eleinte 10 percig végezzék a gyakorlatot, majd fokoza-
tosan noveljék 20 percre.

B Naponta egy — két alkalommal végezzék a gyakorlatot,
lehet6leg azonos idGben. (Szabd, 2008).

TUDATOS JELENLET (MINDFULNESS) MEDITACIO

A meditéciok egyik tipusa, a tudatos jelenlét medita-
ci6. A mindfulness meditaciot Jon-Kabat Zinn vezette be
az orvosi klinikai gyakorlatba 1979-ben. A mddszernek
tekintélyes multja van, buddhista gyokerekkel. A mind-
fulness meditacié rovid, pragmatikus meghatarozasa:
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az a tudatossag, amely itélkezésmentesen noveli a szan-
dékos figyelmi koncentraciot és a jelen pillanat tudatos
megélését (Kabat-Zinn, 2003). James Baraz nemzet-
kozileg elismert ir6 és meditacids tanar, a Spirit Rock
Meditation Center alapitdja, attoré konyvében hatékony
gyakorlatot dolgozott ki az oromteliség fenntartasara
annak érdekében, hogy a boldogsig legyen az ember
alapértelmezett beéllitbdasa (Baraz - Alexander, 2012).
Programja kozéppontjaban annak megértése ll, hogy az
egészséges tevékenységek tamogatjak az egészséges alla-
potokat (Baraz - Alexander, 2012). Az elmult évtizedek-
ben szamos tudoményos megkozelités sziiletett, tobbek
kozott az Oxfordi Mindfulness Kozpont altal kidolgozott
nyolchetes program. A kutatési eredményeikbdl kide-
riil, hogy a médszer gyakorlasa mindossze néhany hét
alatt képes megvaltoztatni az agy mi{ikodését és szerke-
zetét, jelentGs pozitiv iranyt biologiai valtozasokat indit
be testi szinteken (Teasdale - Williams — Segal, 2016),
példaul csokkentik a telomerek rovidiilését, melyek az
oregedés egyik molekularis jellemz6i (Dasanayaka —
Sirisena — Samaranayake, 2021).

A szakirodalom tanulmanyozasa ravilagitott arra,
hogy a kiilonb6z6 mindfulness meditaciés modszerek
kozos eleme a figyelem Onszabalyozasa, koncentracioja,
az ,itt és most” tudatos megélése és az itélkezés mentes-
ség, azaz a dolgok cimkézés, mindsités nélkiili elfogada-
sa. Gyakorlasa potencidlis stratégiat nytjthat a kognitiv
(megértési, megismerési, feldolgozasi képesség) és az
affektiv (érzelmi alaptl jelenségek) képességek pozitiv
befolyasara (Prakash, 2021).

A rendszeresen végzett befelé, onmagunk felé ira-
nyitott egyiitt érzs, szeretetteljes figyelem célja, a folya-
matos, tudatos jelenlét fenntartdsa a mindennapi élet
kiilonboz6 tevékenységeiben. Ez hosszi tavon azt ered-
ményezheti, hogy 6sztonos reakeié helyett, képessé va-
lunk arra, hogy egyre tudatosabb, megfontoltabb kreativ
vélaszt adjunk a minket ér6 helyzetekben. A tudat egyre
éberebb marad, a dolgok észlelése tisztabba valik.

A kutatési eredmények bizonyitjak, hogy a mindful-
ness meditaci6 rendszeres gyakorlasa hatékonyan csok-
kenti a stresszt, tobb egyiittérzést, kedvességet eredmé-
nyez onmagunk és masok iranyaba.

A gyakorlassal kialakithat6 a ,nem-kiizdés” és az el-
engedés képessége, amely idGvel nagyobb érzelmi sta-
bilitast ny4jt. A mindfulness nagyobb Onismeretet, az
énhatéarok feloldodasat, valamint magasabb szint( jollét
megélését eredményezheti (Kabat-Zinn, 2015), javitja a
koncentraciot, a memoriat, noveli a teljesitményiinket,
s6t hatasara az immunaktivitas is fokozodik.

Hazénkban is egyre szélesebb korben alkalmazzak a
mindfulness alapu technikakat, példaul a gybgyitasban,
életmod programokban, vagy épp az iskolakban. A mod-
szernek semmilyen mellékhat4sa nincs, hatékonysaga
bizonyitott (Sharma — Rush, 2014). Gyakorlasat érde-
mes az id6sodés természetes folyamataban is alkalmaz-
ni, nyitottnak lenni arra, hogy 4j tanokat, modszereket
ismerjenek meg, hiszen, ahogyan Erikson pszichoszoci-
alis elméletében leirja, a fejlédés egy egész életen at tar-
16 folyamat, az élet értelmének megtalalasa idGskorban,
pedig a bolcsesség erényét eredményezi (Erikson, 1991).

2023. NYAR | RECREATIONCENTRAL.EU | 31



GERONTOLOGIA - TANULMANY

OSSZEFOGLALAS

A mozgas, a fizikai aktivitas és a rekreacios lehet6-
ségek optimélis vonzer6t képviselhetnek az idGsebb
korosztaly szaméra is, hiszen hosszatavi hatasainak
koszonhetGen: a fizikai alloképességiik javulni fog, moz-
gésszerveik, iziileteik, izmaik rugalmassaga, teljesitmé-
nye megmarad. Erzelmi életiik vonatkozasiban pedig
a mozgas stresszcsokkentd hatasa érvényesiil. Segit az
érzelmi és a pszichés egyensily megteremtésében. Az
egyik legjobb lehetéség, ha tarsakkal kozosen végzik a
kiilonb6z6 mozgasformakat, legyen az joga, gyaloglas
vagy a tanc. Viszonylag egyszer(ien elkezdhetd, jelen
irasunkban konkrét ajanlasokat tettiink az aktivitas felé
vezet§ Ut elsd 1épéseire. A helyes 1égzéstechnika elsaja-
titasa, a 1égzétorna szamos pozitiv befolyassal bir. Elet-
tani hatasa, hogy noveli a tiid6 kapacitasat, serkenti a
szervek, szovetek oxigéndus vérellatasat, tovabba a kii-
16nb6z6 1égzéstechnikak segitenek a stressz és a szoron-
gés csokkentésében. A meditaci6 segitségével elérhetik
a szellemi tokéletesedést, a belsG béke éllapotat, altala
mélyebb Onismeretre tehetnek szert. A tudatos jelenlét,
a mindfulness megtanit arra, hogyan éljék 4t a jelen pil-
lanatot itélkezésmentesen, hogyan fogadjak el a kiviil
s beliil koriilvevd dolgokat tigy, ahogy vannak, amely a
legjobb kiindulé pontja a valtozasnak. Mindez persze
egyfajta szemléletvaltast és elkotelezettséget igényel,
hiszen az igéretes eredmények a gyakorlat soran mutat-
koznak meg. Barmelyik lehetGséget valasztjak is, akar
a jelen tanulmanyban emlitett technikakat, akar maés
modszereket, a legjobb id6pont arra, hogy az idGs em-
berek elkezdjék: az Itt és a Most, hiszen a valtozasban,
véltoztatasban mindig 6nmagunk vagyunk a kulcs.
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