UNIWERSYTET HUMANISTYCZNO-PRZYRODNICZY IM. JANA DLUGOSZA W CZESTOCHOWIE

Sport i Turystyka. Srodkowoeuropejskie Czasopismo Naukowe 2019,t.2,nr4

http://dx.doi.org/10.16926/sit.2019.02.40

Agata HORBACZ *
https://orcid.org/0000-0003-3911-9917

Alena Bukova™
https://orcid.org/0000-0002-8470-0236

Program aktywnosci fizycznej dla seniorow

Jak cytowa¢ [how to cite]: Horbacz A., Bukova A. (2019), Program aktywnosci fizycznej dla se-
nioréw, Sport i Turystyka. Srodkowoeuropejskie Czasopismo Naukowe, 2, 4, s. 173-186.

Program of Movement Activity for Seniors

Abstract

Lack of exercise reduces the necessary stimuli for the optimal psychosomatic development of
seniors, which is why a large part of society has a need to participate in organized and planned
physical exercises. It is advisable to offer an approach to the movement that would encompass the
physical, mental and social spheres of the human being.

The aim of the work is to present an offer for a physical activity program for older women. We
focus mainly on practical recommendations for physical activity of seniors, emphasizing health and
thus their quality of life.

Each year, a number of new therapeutic methods and modern forms of treatment are introduced
that affect the extension of life expectancy and reduce the mortality of older people. The use of
more and more new diagnostic methods allows for a more effective diagnosis of older people, which
is closely related to determining the appropriate directions of work with this group.

New action strategies related to physical exercises present connectivity with the growing health
potential. Physical activity as part of a lifestyle is an enrichment of the quality of life, an expression
of the culture of man and the culture of society.
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VEGA Nr. 1/0825/17: Recommendations for physical activities in prevention and control of
non-communicable diseases and their implementation in the eastern part of Slovakia.
Keywords: seniors, physical activity, prevention, health.

Streszczenie

Brak ruchu powoduje redukcj¢ niezbgdnych bodzcow dla optymalnego spowolnienia procesow
inwolucyjnych, dlatego tez duza czgs¢ spoteczenstwa ma potrzebe udzialu w zorganizowanych
i planowanych ¢wiczeniach fizycznych. Wskazane jest, aby oferowaé takie podejscie do ruchu,
ktére by objeto rownoczesnie sfere fizyczna, psychiczng i socjalng cztowieka.

Celem pracy jest przedstawienie oferty programu aktywnosci fizycznej dla kobiet w starszym
wieku. Skupiamy si¢ gtéwnie na praktycznych zaleceniach dotyczacych aktywnosci fizycznej se-
nioréw, ktadac nacisk na zdrowie, a tym samym na ich jako$¢ zycia.

Kazdego roku wprowadza si¢ szereg nowych metod terapeutycznych oraz nowoczesnych form
leczenia, ktore wptywaja na przedtuzenie zycia oraz zmniejszenie $miertelnosci u oséb w starszym
wieku. Korzystanie z coraz nowszych metod diagnostycznych pozwala na skuteczniejsza diagnoze
0s0b starszych, co pozostaje w $cistym zwiazku z wyznaczaniem odpowiednich kierunkéw pracy

z 3 grupg.

Nowe strategie dziatania zwigzane z ¢wiczeniami fizycznymi przedstawiaja zwiazek z rosnagcym
potencjatem zdrowotnym. Aktywnos¢ fizyczna jako czes$¢ stylu zycia jest wzbogaceniem jakos$ci
zycia, wyrazem kultury czlowieka i kultury spoteczenstwa.

VEGA nr. 1/0825/17 pod tytutem: Zalecenia dotyczace aktywnosci fizycznej dla ryzykowych
grup i ich realizacji we wschodniej Stowacji.

Stowa kluczowe: seniorki, aktywnosci fizyczna, prewencja, zdrowie.

Wstep

Starzenie si¢ jest naturalnym procesem, zwigzanym z ludzkim zyciem. Czg-
sto stawiane sg pytania o starzenie si¢, o sytuacje ludzi starszych w spoleczen-
stwie w obszarze opieki zdrowotnej, ekonomicznej, psychologicznej lub spotecz-
nej. Mimo wszystko okres ten niesie szereg problemoéw zdrowotnych, ktére dre-
cza osoby starsze i znacznie obnizajg ich komfort zycia. Dlatego tez musimy
z tymi problemami walczy¢ oraz pracowaé z pomocg prawidtowo dobranych ¢wi-
czen fizycznych. Aktywnos¢ fizyczna dla osob starszych musi spetniac kilka wa-
runkow [3].

Seniorzy moga wykonywa¢ wysitki takie same, jak w okresie dojrzatym.
Srednia dawka wysitku fizycznego dla osoby powyzej 62. roku zycia powinna
wynosi¢ okoto 2 godzin tygodniowo i mie¢ charakter umiarkowany. Czas ten
moze by¢ stopniowo zwigkszany nawet do 4—5 godzin tygodniowo. Trening osdb
starszych nie powinien by¢ jednostronny. Ma na celu rozwija¢ i podtrzymywaé
na dobrym poziomie wytrzymatos¢, site, gibko$¢ oraz koordynacje ruchowa,
a takze uwzglednia¢ ¢wiczenia rownowazne zabezpieczajace osobe starszg przed
upadkiem.
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Obecne opinie dotyczace intensywnosci, czestotliwosci i czasu trwania ak-
tywnosci fizycznej u 0sob starszych zmieniaja si¢ zasadniczo. Cwiczenia aero-
bowe niezbgdne do utrzymania funkcjonalnej wydolnosci aerobowej, ktora stop-
niowo zmniejsza si¢ z wiekiem, przyjmowane sg jako podstawa. W treningu osob
starszych zaleca si¢ ¢wiczenia proste o charakterze cyklicznym (¢wiczenia zdro-
wotne, jazda na rowerze stacjonarnym, turystyka piesza itp.). Gimnastyka zdro-
wotna jest bardzo wazna dla utrzymania dobrego funkcjonowania uktadu mie-
$niowo-Szkieletowego, gdzie gtdwnie zalecane sg ¢wiczenia ruchomosci stawow,
rozcigganie, ¢wiczenia rytmiczne i dynamiczne o odpowiedniej intensywnosci [12].

Obecnie ktadzie si¢ nacisk na konieczno$¢ wprowadzania do treningu 0sob
starszych ¢wiczen sitowych z czgstotliwo$cia co najmniej 2 razy w tygodniu, co
pozwala na spowolnienie procesoOw degradacyjnych w obrgbie uktadu mie-
$niowo-szkieletowego, wzrost sity poszczegdlnych grup mieéni, utrzymanie
i rozwijanie aktywnej masy ciata [3], [16], [15].

W trakcie treningu opartego na ¢wiczeniach wzmacniajacych zajmujemy si¢
réwniez wzmacnianiem mig¢$ni glebokich kregostupa oraz migsni dna miednicy
(CORE). Cwiczenia wzmacniajace dno miednicy moga poméc w usunieciu wigk-
szosci problemow zwiazanych z nietrzymaniem moczu u senioréw [32].

Zalecane jest rowniez potaczenie programu sitowego i programu wytrzyma-
losciowego majacego wpltyw na determinanty sprawnosci funkcjonalnej senio-
row [29]. Adekwatnie dobrane ¢wiczenia fizyczne mogg zmniejszy¢ ryzyko
upadkow u senioréw w wieku 75 lat i starszych nawet o 75% [8].

Pozytywny wptyw ruchu na funkcjonowanie organizmu w wieku starszym
nazywany jest zjawiskiem tzw. pozytywnego starzenia si¢ (successful ageing).
Osoby starsze systematycznie trenujace deklarujg wyzsza subiektywna ocene
swojego stanu zdrowia, lepsze samopoczucie z punktu widzenia fizycznego i psy-
chicznego oraz ciesza si¢ lepszg jakoscia zycia [22].

Na podstawie wstepnej diagnostyki program treningowy musi zosta¢ odpo-
wiednio dostosowany do indywidualnych potrzeb seniorow.

Program dla seniorow powinien mie¢ charakter prewencyjny, oparty na na-
turalnym, umiarkowanym ruchu, majacy w celu utrzymania optymalnego stanu
fizycznego poprzez prawidtowy dobor srodkow metodycznych [25].

Cwiczenia muzyczno-ruchowe, rézne improwizacje ruchowe maja wartosci
lecznicze, ktore coraz czesciej sa rowniez stosowane w psychoterapii: spoteczny
charakter tanca, r6znorodno$¢ i atrakcyjno$é form tanecznych oraz mozliwos¢ od-
dziatywania na psychike poprzez ruch, muzyke i kontakt psychiczny z ludzmi [24].

Aktywnosc¢ ruchowa osob starszych powinna opiera¢ si¢ na systematycznym
treningu aerobowym, przeprowadzanym zgodnie z indywidualnymi potrzebami
i mozliwosciami fizycznymi cztowieka [34].

Potwierdzono w badaniach, ze ukierunkowane treningi acrobowe odgrywaja
wazng role w pierwotnej i wtornej profilaktyce chordb sercowo-naczyniowych
[6]. Prezentowane jest takze ich efektywne zastosowanie w leczeniu pacjentow
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z choroba wiencowg i nadci$nieniem tetniczym [7]. Warto réwniez podkreslic,
ze ¢wiczenia aerobowe znacznie zmniejszaja ryzyko miazdzycy [4]. W zakresie
profilaktyki nalezy koniecznie poprawi¢ stereotypy ruchowe, polepszy¢ mobil-
nos$¢ w stawach oraz wytrzymatosc¢ i zrgcznosc.

Zajecia aerobiku i fitness na 0ogo6l pomagajg spali¢ wiecej kalorii, aby utrzy-
mac optymalng mase ciata [18], zapobiegaja rowniez utracie masy kostnej (osteo-
poroza) i wpltywaja pozytywnie na jej odbudowe [30].

Ogolna aktywnos¢ fizyczna zwigksza site migsni, pozytywnie wplywa na po-
prawe koordynacji ruchowej, co znaczaco podnosi jakos¢ zycia seniordw [33], [23].

Wiysitek fizyczny powoduje wiele pozytywnych zmian w poszczegolnych
uktadach cztowicka [10]. Najwigksze zmiany obserwowane sg w uktadzie kraze-
nia, narzadach ruchu oraz otytosci.

Zalecenia dotyczace aktywnosci ruchowej w profilaktyce
chorob ukladu krazenia

W uktadzie krazenia, profilaktycznie stosowany trening (szczegdlnie wytrzy-
mato$ciowy) ma duze znaczenie w zapobieganiu niewydolnosci kragzenia, w cho-
robie wiencowej, zmianach zatorowo-zakrzepowych naczyn mézgowych [9].

Autorzy [9] zalecaja czestotliwos$¢ treningu minimalnie 3 razy w tygodniu.
Intensywno$¢ ¢wiczen ma by¢ umiarkowana (60-75% max. t¢tna). Czas jed-
nostki treningowej miataby wynosi¢ od 20—60 min, srednio okoto 40 minut.

Rodzaj zalecanego treningu przez autorow [9], [10] to w wigkszo$ci ¢wicze-
nia wytrzymaloéciowe z uzupetieniem ¢wiczeniami oporowymi.

Zalecenia dotyczgce aktywnoSci ruchowej w profilaktyce otylosci

W przypadku otytosci nalezy uwzglednié, oprocz wieku, sprawnosc fizyczna,
stopien otylo$ci oraz choroby wspotistniejace. Dla danej osoby nalezy przygoto-
wac trening w formie atrakcyjnej, dostosowanej do jej zdrowotnych i fizycznych
mozliwos$ci. Zalecana jest aktywno$¢ fizyczna wykonywana z obcigzeniem wla-
snego ciala: szybki marsz, nordic walking, gimnastyka podstawowa. Czgsto pro-
ponowane sg ¢wiczenia wykonywane bez obcigzania aparatu ruchowego: ¢wi-
czenia w wodzie, ptywanie, jazda na rowerze, wiostowanie. Zalecane sg gtdéwnie
formy aerobowe, ¢wiczenia statyczne wzmacniajace glowne grupy mie$niowe,
gimnastyka odchudzajgca w grupach, ¢wiczenia gimnastyczne w domu czy ta-
twiejsza praca w ogrodzie. U 0sob z nadwaga przekraczajgca 150% masy nalez-
nej zaleca si¢ wylacznie trening izometryczny. Aby spali¢ wigksza ilos¢ tkanki
thuszczowej niezbedne jest prowadzenie diuzszej aktywnosci fizycznej — 5 1 wig-
cej razy w tygodniu przez co najmniej 30—40 minut. Zaczynamy krotsza aktyw-
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noscig, na przyktad 15 minutowa, i stopniowo zwickszamy jej dtugos¢ od 5 do
10 minut co tydzien. Optymalny czas treningu dla os6b odchudzajacych si¢ to
okoto 60 min. ¢wiczen o $redniej intensywnosci (¢wiczenia acrobowe przez 30
minut, nizsze obcigzenia). Tempo ¢wiczen powinno zawiera¢ si¢ W zakresie 50—
70% tzw. tetna maksymalnego.

Po latach doswiadczen zwigzanych z prowadzeniem ¢wiczen dla osdb w star-
szym wieku zalecamy trening wytrzymato$ciowy z elementami koordynacyj-
nymi, w ktorym nie moze roéwniez zabrakna¢ ¢wiczen poprawiajacych gibkos¢
i rownowagge.

Zalety stretchingu wedtug [1], [27], [5] :

— zwigkszona sprawnos¢ fizyczna,

— lepsza umiejetnos¢ wykonywania kontrolowanych ruchéw,
— zmniejszone ryzyko urazow stawow i $ciggien,

— zmniejszenie bolu miesni,

— zmniejszone napigcie migsniowe.

Podczas korzystania z ¢wiczen stretchingowych znaczaco zwigksza si¢ za-
kres ruchow, poprzez tagodne rozcigganie migsni i Sciggien.

Za pomoca ¢wiczen rownowagi (¢wiczenia rownowazne, stabilizacji ryt-
micznej, chod reedukeyjny) mozemy, wedhug autorow [19] zwiekszy¢ stabilnos¢
postawy. Odpowiedni trening rownowagi (rOwnowazacy) moze rOwniez popra-
wi¢ u 0s6b starszych funkcje rownowagi oraz zapobiec mozliwym upadkom [8],
[35]. Pozytywny efekt 6-miesiecznego treningu domowego na rownowage dyna-
miczng (test tandemowy) u seniorow powyzej 70. roku zycia wykazali w swoich
badaniach takze Nelson i in. [26].

Kobiety w starszym wieku lubig bra¢ udziat w zajgciach grupowych, dzigki
czemu moga nadal aktywnie uczestniczyé w zyciu spoltecznym. Cwiczenia fi-
zyczne wykonuja chetnie przy akompaniamencie muzycznym. Ten sposob ak-
tywnosci fizycznej okazuje si¢ niezwykle uzyteczny w praktyce. Potwierdzenie
obserwacji zawartySmy w naszych pracach naukowych [13], [15], [16], dlatego
tez proponujemy urozmaicony program ¢wiczen.

Program aktywnosci fizycznej dla seniorow

Tres$¢ treningu dla senioréw (60 min., 2 razy w tygodniu):

1. Rozgrzewka catego organizmu (5-10 min., muzyka 120-125 BPM — Beats
Per Minute — umiarkowane tempo ¢wiczenia — marsz w miejscu, do przodu,
do tytlu i do boku; proste podstawowe kroki zaczerpnigte z aerobiku klasycz-
nego oraz elementy tancow klasycznych, latynoamerykanskich i ludowych).
W rozgrzewce uzywamy podstawowej metody nauczania choreografii — me-

tody blokowej. Metoda ta stuzy do nauczania prostych krokow bazowych. Naj-

czesciej stosowana jest w rozgrzewce badz tez w czesci gtownej dla grup poczat-
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kujacych lub seniorow. Bloki sa nauczane oddzielnie. Korzystamy ze wzoru:
IA+B/ + /C+ D/. Uczymy oddzielnie blokow A i B, po czym taczymy je. To samo
dotyczy blokow C i D. Na koncu dodajemy wszystkie bloki, wedlug podanego
powyzej wzoru. W rozgrzewce stosujemy tylko dwa bloki. Ze wzgledu na zale-
cang w treningu osob starszych niska intensywnos$¢ ruchu stosujemy forme low
impact aerobik. Cwiczenia w ramach low impact aerobik nie sa trudne do wyko-
nania, stad tez niewielkie ryzyko kontuzji czy nadwyrezenia. W zestawie ¢wiczen
stosuje si¢ na przyktad marsz, wymachy rak i ndg, unoszenia kolan. Podczas wy-
konywania poszczegdlnych ruchow jedna noga ¢wiczacego ma caty czas kontakt
z podtozem. Nie wykonuje si¢ na przyktad podskokow czy tez zmiany kierunku
ruchu. Low impact aerobik jest zatem jak najbardziej dedykowany osobom star-
szym

Przyklad bloku (32 takty):

Petny temat, blok muzyczny obejmuje 32 takty muzyki, 1 takt — 4 bity, 1 fraza
muzyczna — 8 bitow, 1 zdanie muzyczne — 16 bitéw, 1 temat muzyczny — 32 bity.
Liczba bitéw na minute okresla tempo muzyki.

1 — 8 step touch (zaczynamy PN prawa noga)

1 — 8 grapevine (w obie strony)

1 — 8 cha-cha, mambo w przdd (w obie strony)

1 -8 leg curle —single (LN — lewa noga), single (PN), double (2 x LN)

Nastepnie rozpoczynamy caty blok LN dzieki zastosowaniu kroku leg curle-
single, single, double w czwartej frazie muzycznej. Do wycéwiczonego przez
grupe pierwszego bloku dodajemy drugi blok, rowniez oparty na prostych kro-
kach stosowanych w aerobiku.

Nalezy pamietaé, ze choreografia powinna by¢ symetryczna w celu uniknie-
cia przeciazen jednej ze stron ciata.

2. Rozciaganie dynamiczne i rownowaga dynamiczna (okoto 5—10 minut, mu-
zyka 120-125 BPM).

2a) Rozcigganie dynamiczne obejmuje: krazenia ramion w przéd i w tyl,

marsz na pigtach, palcach, wykroki do przodu i do boku, wykroki z kon-
trolowang rotacja tutowia w obie strony w celu poprawy elastycznosci,
roOwnowagi, stabilno$ci i mobilnosci [31], [1], [27], [5].

Rozcigganie dynamiczne i rOwnowaga dynamiczna majg korzystny wptyw na
poprawe ruchomosci stawow oraz na polepszenie pracy ukladu sercowo-naczy-
niowego i oddechowego.

W stawach u senioré6w powstajg artrozy, ich ruchliwo$¢ si¢ zmniejsza,
a sztywno$¢ znaczgco wzrasta, co powoduje ograniczenia w wykonywaniu co-
dziennych podstawowych ruchow [21]. Dlatego w celu rozwoju elastycznos$ci
1 mobilnosci catego ciala proponujemy wprowadzenie do treningu ¢wiczen za-
czerpnigtych z jogi, Pilates oraz systemu SPS (spiralni stabilizace patefe — czeski
jezyk, thumaczenie — spiralna stabilizacja krggostupa).
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2b) Rownowaga dynamiczna (okoto 5 min.)

Zalecamy stosowa¢ dwa, maksymalnie trzy ¢wiczenia rownowagi dynamicz-
nej, ktoére pomagajg zmniejszy¢ ryzyko upadkéw i ztaman. Niezwykle wazne jest
bezpieczenstwo w trakcie wykonywania tych ¢wiczen. Dlatego tez nalezy dobraé
odpowiednig intensywno$¢ ¢wiczen oraz zapewni¢ pomoc wspotéwiczacego lub
wykorzysta¢ dostepne przybory i przyrzady: kijki, krzesta, drabinki [28].

3. Glowna czegs¢ treningu:
3a) czes¢ aerobowa z elementami koordynacyjnymi (okoto 20 min., muzyka
125-130 BPM, tempo ¢wiczenia $rednie), majaca na celu rozwdj ogol-
nych umiejetnoéci wytrzymatosciowych i koordynacyjnych. Cwiczenia
przy muzyce bardzo dobrze poprawiajg rownowagg ciata, rytmike ru-
chow i orientacj¢ przestrzenng potrzebng seniorom w codziennym zyciu.

Regularne wariacje ¢wiczen i wprowadzanie nowych elementéw W trakcie
zaje¢ pomagaja poprawi¢ koordynacje ruchowg oraz psychiczne cechy osobowo-
$ci seniorow.

W glownej czesci zaje¢ mozemy wykonaé trzy albo cztery bloki, fatwe do
zapamigtania przez naszych podopiecznych. Zasady nauczania: od tatwych do
trudnych, od znanych do nieznanych sg tzw. zasadami stopniowania trudnosci.

1 — 8 grapevine (zaczynamy PN)

1-82xV —step (PN)

1 -8 2 x single knee up

1 -8 1 x repeater 3 knee up (zmiana nogi, caly blok zaczynamy LN)

W budowaniu choreografii mozna rowniez wykorzystaé¢ nastgpujace kroki:
march, double step touch, step out, salsa basic, krok polkowy i inne.

W metodzie blokowej utrzymujemy przemienno$¢ prawej i lewej strony,
dzieki doborowi odpowiednich elementow. Podstawowym celem stosowania
tranzycji jest utrzymanie intensywnosci ¢wiczen bez konieczno$ci zatrzymania
grupy w celu zmiany strony.

W naszym treningu wykorzystujemy formy mieszane, potaczenie kilku grup
¢wiczen w celu pelniejszego zaangazowania mig$ni catego ciata 0sob ¢wiczacych.
Cwiczenie 1. Pozycja wyjsciowa (PW): klek podparty. Z wydechem wznos nogi w tyt do
wyprostu na wysokos¢ bioder. Z wdechem powroét do pozycji wyjsciowej. Wykona¢ dwie

serie po 8 powtorzen na kazda strong.

Cwiczenie 2. PW: lezenie przodem, ramiona wyprostowane z przodu przed gtowa, kciuki
skierowane w gore.. Z wydechem wznos prawej reki i lewej nogi. Z wdechem powr6t do
pozycji wyjsciowej. Wykonaé naprzemiennie dwie serie po 8 powtorzen na kazda strong.

Cwiczenie 3. PW: lezenie tytem o nogach zgietych w stawach kolanowych, dtonie
oparte na potylicy. Naprzemienne wznosy konczyn dolnych potaczone z wydechami.
Wykona¢ dwie serie po 8 powtorzen na kazda strone.

Cwiczenie 4. PW: lezenie tytem o nogach zgietych w stawach kolanowych, ramiona
wzdtuz tutowia. Z wydechem wznos bioder do gory z napigciem miesni posladkowych.
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Kolana, biodra i barki tworza w gorze jedna sko$na linig-wdech. Na kolejnym wydechu
powrdt do pozycji wyjSciowej. Wykonaé¢ dwie serie po 8 powtorzen .

3b) ¢wiczenia wzmacniajace (okoto 20 min., muzyka 118-120 BPM) z ob-
cigzeniem wilasnego ciata lub z przyborami. W cyklu dwdch zaje¢ tygo-
dniowo prowadzimy jeden trening oparty na ¢wiczeniach wzmacniaja-
cych, za$ drugi na ¢wiczeniach zdrowotnych w celu poprawy stanu kre-
gostupa i postawy ciata naszych seniorek.

Preferujemy ¢wiczenia wzmacniajace, ktore skupiajg si¢ glownie na rozwoju
zdolnos$ci wytrzymatosciowych konczyn gornych i dolnych. W tym przypadku
bazujemy na badaniu Miltona i wsp. [23], ktorzy okreslili istotne zmiany jakie
zaszty w sile zar6wno konczyn gornych, jak i dolnych, wytrzymatosci, rowno-
wadze dynamicznej oraz elastyczno$ci konczyn gornych po 4-tygodniowym pro-
gramie ¢wiczen. W podobnie ukierunkowanych, prowadzonych przez nas bada-
niach dotyczacych senioréw zaobserwowalis$my istotne zmiany po 12-tygodnio-
wym programie ¢wiczen usprawniajacych przy muzyce, gdzie przewazata gim-
nastyka funkcjonalna [16].

Po rozgrzewce i aerobowej czgsci treningu seniorzy wykonywali ¢wiczenia
z 6-kilogramowa sztanga, majace na celu wzmocnienie konczyn gornych i dol-
nych oraz aktywacj¢ migsni CORE.

Cwiczenie 1. PW: pozycja stojaca, stopy rozstawione na szeroko$é ramion, szeroki chwyt
sztangi nachwytem na szeroko$¢ bioder. Podcigganie sztangi wzdhuz tulowia i spokojny
powr6t do pozycji wyjsciowej. Aktywowane miesnie — m. deltoideus lateralis, m. deltoi-
deus anterior, m. supraspinatus i m. infraspinatus (ryc. 1). Ilo$¢ powtdrzen 8x, 2 serie.

Cwiczenie 2. PW: jak wyzej, szeroki chwyt sztangi podchwytem na szerokos¢ ramion —
zgiecia i wyprosty przedramion. Aktywowane migsnie - m. caput longum biceps i caput
breve; wtorne - m. deltoideus i migsnie przedramienia. [lo§¢ powtorzen 8x, 2 serie.

Cwiczenie 3. PW: lezenie tytem o nogach zgietych w stawach kolanowych, chwyt
sztangi nachwytem szerzej niz szeroko$¢ ramion, wykona¢ ,,.bench press”. Aktywowane
miesnie - m. pectoralis major, m. deltoideus anterior i triceps brachii (ryc. 2). Tlo$¢ po-
wtorzen 8razy, 2 serie.

Cwiczenie 4. PW jak wyzej ,,Pull-over* ze sztanga W pozycji lezacej (ryc. 4). Aktywo-
wane mig$nie M. pectoralis major, m. latissimus dorsi. [lo§¢ powtorzen 8x, 2 serie.

Treningi powinny mie¢ charakter dtugotrwaty, mniej intensywny. Seniorzy
powinni wykonywaé ¢wiczenia statyczne w 2 seriach po 8—10 powtdrzen, 2-5
razy tygodniowo [2].

Na fotografiach widzimy grupe seniorow, ktorzy systematycznie 2 razy
w tygodniu uczeszczajg na treningi organizowane przez klub TJ Slavia w KoSicach.

Ryc. 1-4 przedstawiaja trening seniorek z 6 kilogramowymi sztangami [15]
w Klubie TJ Slavia UPJS Kosice w Stowacji w sekcji Aerobik i Fitness.
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Ryc. 3. Wyciskanie sztangi w pozycji lezacej
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Ryc. 4. ,,Pull-over* ze sztangg w pozycji lezacej

4. Koncowa cz¢$¢ treningu

Zawarto$c¢ tej czgsci zajec to glownie ¢wiczenia kompensacyjne: rozcigganie
statyczne, ¢wiczenia oddechowe i relaksacyjne (okoto 5—-7 min.) wykonywane
przy odpowiednio dobranej muzyce relaksacyjnej. Zgodnie z zaleceniami auto-
row [27], proponujemy ¢wiczenia statyczne rozciagajace, ktore sa dobra metoda
regeneracji i relaksacji. Wraz z ¢wiczeniami statycznymi niektorzy autorzy radzg
wykonywa¢ dynamiczne ¢wiczenia oddechowe potaczone z ruchami konczyn
gornych i dolnych oraz tutowia [20]. Cwiczenia zastosowane w tej czesci tre-
ningu poprawiaja krazenie krwi, przyczyniajac si¢ migdzy innymi do lepszego
odzywiania w strukturach stawu barkowego i1 biodrowego. W stawach zmniejsza
si¢ tarcie z powodu podraznienia proprioreceptorow, w obszarze stawOw wzrasta
przeptyw informacji do o§rodkéw nerwowych co pomaga odruchowi uwolnienia
az do relaksacji [17].

Na zajeciach dla seniorow wykonuje si¢ wigcej statycznych asan zwlaszcza
tych w pozycji siedzacej np. pozycja motyla czy pozycja dziecka. Pozycje
w kleku, np. pozycja kota, psa, wielbtada czy pozycja zajaca. Szczegdlng uwage
poséwieca si¢ usuwaniu napiecia z odcinka ledzwiowego kregostupa. Cwiczenia
tego typu pozwalajg zwalczy¢ sztywnos¢ miesni i stawow, przywrocié cialu gib-
kos¢. Pozycje stojace — pozycja wojownika czy pozycja trojkata — zmniejszaja
sztywnos$¢ nog 1 bioder, pozwalaja wypracowac silng, stabilng postawe ciata. Pod
koniec zaje¢ wykonywane sg asany lezace stuzace relaksacji i odprezeniu. Towa-
rzyszg im ¢wiczenia oddechu (elementy pranajamy) i koncentracji.

Joga dla seniorow ma charakter terapeutyczny. Nie jest nastawiona na wyko-
nywanie skomplikowanych ¢wiczen w réznych sekwencjach.


http://wformie24.poradnikzdrowie.pl/zajecia-i-treningi/oddech-jogiczny-cwiczenia-oddechowe-dla-poczatkujacych-i-zaawansowanyc_43602.html
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WhiosKi

Na podstawie uzyskanych przez nas wynikow badan naukowych oraz wielo-
letnich dos§wiadczen z realizacja programéw treningowych dla starszych kobiet
[13] [14], [15], [16] sformutowaty$my nastepujace propozycje praktyczne:

. Proponujemy zapewni¢ testowanie umiejgtnosci motorycznych i pomiary

sktadu ciala seniorow (w naszej grupie wykonywalismy je prawidtowo

w roku 2015, 2017, 2019). Testowanie umiej¢tnosci motorycznych wykony-

walismy testami — Senior Fitness Test (Rikli, Jones, 2001). Test ten zalecany

jest przez Migdzynarodowa Rade Nauk o Sporcie i Wychowaniu Fizycznym

(ICSSPE — CIEPSS) jako uzyteczny w ocenie sprawnosci fizycznej osob

w starszym wieku (powyzej 60 roku zycia) i umozliwia obserwacj¢ stopnio-

wego obnizania si¢ sprawnosci z wiekiem. Pomiary sktadu ciata analizatorem

In Body 230, ktéry mierzy: mas¢ migéni szkieletowych, catkowitg objetosc

wody w organizmie, beztluszczowa mase ciata (FFM), wskaznik masy ciata

(BMI), wskaznik talia-biodra (WHR), procentowa zawarto$¢ tkanki ttuszczo-

wej (PBF), podstawowg przemiang materii (BMR), kontrole tkanki thuszczo-

wej i inne).

2. Polecamy realizowa¢ dwa razy w tygodniu program sitowo-wytrzymato-
sciowy z elementami koordynacyjnymi (sztangi 6 kg, ciezarki 1 kg do 1,5 kg)
oraz niezb¢dnymi dla senioréw ¢wiczeniami rownowagi. Uwazamy ten pro-
gram za wystarczajacy do poprawy parametrow sktadu ciata i zdolnosci fi-
zycznych seniorow.

3. Proponujemy przestrzeganie podstawowych zasad dotyczacych ¢wiczen: pra-
widlowej pozycji wyjSciowej, precyzyjnego ruchu, swiadomego oddychania,
wspoOlpracy przy ¢wiczeniach wzmacniajgcych mig$nie brzucha i dna mied-
nicy (glownie ¢wiczenia ze szkotly Pilates Institute).

4. Proponujemy wiaczanie przyborow do roéznych rodzajow ¢wiczen aerobo-
wych (hantle, gumy elastyczne, ekspandery, mate pitki gimnastyczne, drew-
niane kijki, reczniki, chusty itp.). Celem jest wigksze zaangazowanie r6znych
grup migsni podczas ¢wiczen, réznorodnos¢ wariantdOw danego ¢wiczenia,
a co za tym idzie uatrakcyjnienie zaje¢ i polepszenie samopoczucia ¢wiczg-
cych seniorow.

5. Naszym zdaniem ¢wiczenia jogi pomagaja w poprawie stanu kregostupa oraz
mie$ni tutowia. Zwigkszaja gibkos¢ krggostupa, a takze mobilnos¢ i elastycz-
nos$¢ bioder oraz ramion.

6. Polecamy systematyczne i dlugotrwate stosowanie programéw ¢wiczen fi-
zycznych z uwzglednieniem bezpieczenstwa i1 przeciwwskazan do wspotist-
niejacych chorob.

7. W przypadku niepelnosprawnosci ruchowej lub przewleklej choroby osobom
w podesztym wieku zalecamy, aby program aktywnosci fizycznej zostat od-
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powiednio dla nich zaplanowany oraz prowadzony przez do$§wiadczonego
specjalistg (zajecia indywidualne).
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