Pre-ricondizionamento allo sport

A partire poi dal quinto mese, il paziente potrà correre con una certa accelerazione (scatti brevi), con improvvisa decelerazione e successiva ripartenza (“stop and go”), se avrà acquisito una buona coordinazione e potenza muscolare.

Eseguirà ancora in palestra gli esercizi propriocettivi; effettuerà dei balzi su una superficie morbida ed instabile (tappetino morbido alto circa 5 cm), con spostamento del baricentro sia in avanti, sia in dietro, sia in laterale.

Questi esercizi saranno resi più difficili introducendo un breve periodo (da 5 a 10 sec) di stop nella posizione raggiunta dopo il balzo, ovvero quando sarà in appoggio monopodalico, con il ginocchio flesso di circa 30°-45°, con il tronco in avanti ed il baricentro spostato al di fuori (anteriormente, posteriormente o lateralmente) della base d’appoggio monopodalica. Una difficoltà ancora maggiore sarà determinata dall’esecuzione degli stessi esercizi ad occhi chiusi.

In questa fase il paziente eseguirà anche particolari tipi di deambulazione, con ginocchio flesso anche oltre i 90°, come il “passo dell’oca”  ed il “passo del lupo” o passo in affondo.

