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Anotace

Bakalatska prace je rozdélena na Cast teoretickou a na ¢ast praktickou. V casti
teoretické je popsadn vyznam pohybu v procesu starnuti a vliv pohybové aktivity
na zdravi. Dale jsou zde popsany nejcastéjSi nemoci seniorii a nové trendy

ve vyuzivani volného ¢asu seniord.

V casti praktické jsou uvedeny vysledky zpracovani dotaznikid tykajicich
se nazoru a o¢ekdvani na vytvaieni materidlné-prostorové zdzemi pro traveni volného

¢asu ve mesté Trutnov.
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Annotation

The thesis is divided into a theoretical part and a practical part. The theoretical
part describes the importance of movement in the aging process and the impact of
physical activity on health. Additionally, there is the most common disease of older

people and new trends in the use of leisure time seniors.

In the practical part are the results of questionnaire on the opinions and
expectations of the creation of the material-spatial background for spending free time

in Trutnov.
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senior, old age, kinetic activity, fit park, active old age, healthy old age, spare

time activities
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Uvod

Starnuti a staii je natolik velkym fenoménem Zivota, Ze zdjem o procesy starnuti, patrani
po jeho pticinach a diivodech, zdjem na oddaleni této casti lidského Zivota, provazi lidstvo

v podstaté po celou dobu jeho byti (Kalvach, 2004).

Obecné je znamo, ze struktura lidské populace se méni. Stale roste mnozstvi obyvatel vyssiho

véku, naopak noveé narozenych ubyva.

Pfi¢inami starnuti a moznostmi jak prodlouzit zivot se zabyvd mnoho védci, ale tim jak
kvalitni zivot starSi generace vede uz se tolik nezabyva. V této praci se zabyvam novymi trendy
ve vyuzivani volného Casu seniorli, pfesnéji u nas stale ne tolik béZznymi fit parky pro seniory
i ostatni generace. V praci jsem zvolila vzorek starSich lidi ve véku od 60 let. Vybrala jsem
jak aktivni seniory, ktetfi navs§tévuji rizné zajmové skupiny, tak i seniory, ktefi tak aktivni nejsou.
Hlavnim cilem této prace je zjistit nazory a ocekavani seniorii na vytvafeni materialnich

a prostorovych podminek pro traveni volného ¢asu ve mésté Trutnov.

Téma své bakalarské prace jsem si vybrala hned z nékolika divodu, jelikoZz se pohybovym

vvvvvv
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1. Proces starnuti a jeho znaky

Starnuti je opravnény, nikoliv vSak staly proces. Starnout miizeme pifijemné, kdyz se budeme
snazit zit zdravym Zivotnim stylem, ktery zahrnuje i dostatek vhodného pohybu. Nepiijemné
starnou seniofi, u kterych se brzy objevuje mnoho problémi napt. nizka télesnd zdatnost, Spatny

zdravotni stav a nékdy az nesobéstacnost (Matous, MatouSova, Kalvach, Radvansky, 2002).

V procesu starnuti se zminuje tzv. kalendaini vék. Jsou to informace, které nas tfidi do urcitych
skupin. Pro star$i osoby zname déleni:

*  55-64 let - vyssi vek

*  65-74 - vysoky vék

e 75 adale - velmi vysoky vék

Dulezitéjsi indikator vyvoje procesu starnuti je urCité vek biologicky. Je dan geneticky, déle
je podobné ovlivilovan i Zivotnim stylem. Vykonnost organismu miZeme hodnotit na zakladé
ruznorodych testd, kam patii 1 zat€zové testovani, kde zjistujeme jak moc je organismus schopen
vypotfadat se s urCitou pohybovou aktivitou v odlisném véku (Matous, Matousova, Kalvach,

Radvansky, 2002).

Kubti a Radechovska (2006) uvadi, Ze stafi mizeme posuzovat i z psychologického hlediska-
podle toho, jak se doty¢ny citi. Naptiklad néktery den se mlze citit na dvacet pét let a jiny na
osmdesat. Ze sociologického hlediska hodnotime, jak dotyéného sleduje jeho okoli a spolecnost-
pusobi stafe, svéze, ztrapene, spokojené, plny zivota. AvSak velmi diilezity je pocit, jak se citi prave
doty¢ny, jaka je jeho vlastni ptedstava o jeho schopnostech: to zvladnu, to naopak ne. Kalendaini
vek je pak pouze zaznamendvani postupné jdouciho Casu a nebyt pravé predstav, které jsou s tim

spojeny, byl by naprosto nevyznamny.

10
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Z fyziologického i1 biologického hlediska nas proces starnuti doprovazi celym zivotem.
V podstaté uz od narozeni. Zacatek procest starnuti, ktery se podepisuje na zmeénach v nasem
vnimani Casu a smyslu naseho jednani, mizeme zatradit do obdobi tzv. krize stiedniho veku,
kdy jedinec ptechazi z jedné pomyslné poloviny zivota do druhé, jest¢ ma dost energie a sily,

ale soucasn¢ bere na védomi ,jak ¢as plyne a zmény, které nese (Kubti, Radechovska, 2006).

Proces starnuti je vyznacny zejména morfologickymi zménami.

Patfi sem:

e ZmenSovani télesné vysky, coz je dané pfeménami ve skladbé meziobratlovych plotének
a vice vyraznou kyfozou. tzn. délaji se zaoblena stafeckd zada.

* Télesnd hmotnost se také méni, nékdy miize stoupat, coz je pravdépodobnéjsi, ale n¢kdy
muze také klesat. Procento celkového télesného tuku je vétsi, klidovy energeticky vydej
je nizsi az o0 50%, coz souvisi s ristem télesné hmotnosti.

* Celkova télesna voda se procentualné snizuje.

e Mizi pruznost vazivovych struktur a atrofie tkdni, zaroven s ptibytkem tuku a vaziva vedou
k niz8i funk¢nosti celého hybného systému, které se objevi i v niz8i hybnosti.

* Svalovasila je az 0 30% nizsi.

* Organicka hmota kosti se pretvari, toto ma pak za nasledek fidnuti kosti (osteoporoza).

* Degenerativni kloubni pfemény.

* Nastavaji pfirozené¢ starnouci zmény. Prevladajici slozka je sniZzeni funkénich rezerv,
prizpisobivost se snizuje, schopnosti regulaci se také snizuji. Uz ve 30 letech se zacinaji
zhorSovat biologické funkce organismu asi o 1% ro¢né.

* Dochazi ke snizovani kapacity kardiorespiracni funkce, to zapfiCinilo vlastni starnuti.
Pficinou jsou starnuti, nemoci, které senior prod¢lal a zivotni styl.

* Funkce nervového systému je horsi, drazdivost nervové tkané je nizsi, nizsi je také rychlost
Sifeni vzruchu, pamét’ se s postupem Casu také zhorsuje.

* Schopnost a ptizplisobivost organismu a schopnost regulaci se snizuje (Matous, Matousova,

Kalvach, Radvansky, 2002).

11
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Dle Spirousové mame Sest funkénich ttid, které rozdélujeme podle zdatnosti a sobéstacnosti.

Funk¢ni tiidy dle Spirousové:

1. Elitni - zavodni aktivity.

Fit - stalé t€locvicné aktivity, bez omezeni.

vvvvvv

2
3. Nezavisli - dokazi se o sebe postarat, nepiili§ dobra kondice.
4

péce rodiny, pecovatelky.

9]

Zavisly - tézce zvladaji béZzné denni ¢innosti, pouze pohyb u lizka.

6. Zcela zavisly - sami nedokazou krmeni, myti.

Kazdy senior by se mél snazit posouvat do tfidy Fit, do svého zivotniho stylu by mél zaradit
pravidelnou pohybovou aktivitu bez vétsitho omezeni. Cilem kazdého jedince je udrzet si celkovou

sobéstacnost az do pokrocilého stati (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

1.1 Postaveni senioru v dnesni spolec¢nosti

Podle Hornakové (2009) mé kazda cast zivota své pro i proti a se stafim tomu je stejné. Mladsi
generace jsou plné energie, naopak star$i jsou zkuSené;jsi a trpelivejsi. Jak piesycenost informacemi,
tak 1 moderni technologie maji za nasledek naruSeni pravidel lidské sounalezitosti. Pravé kvuli
modernim technologiim si misto navstévy zatelefonujeme nebo misto osobnéjSiho dopisu napiseme
chladny email, timto pfichazime o lidsky kontakt a zazitky lidského spolecenstvi. Se stale vétsim
poctem seniorti v celé¢ Evropé se Castéji vyskytuje 1 diskriminace seniorti. Nejvice se vyskytuje
Spatné chovani mladSich vii¢i senioriim a to jak ve zdravotnictvi, tak i na ufadech a v obchodech.

Nanestésti ani v rodiné nékdy neni praveé takové chovani vyjimkou.

12
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2. Kvalita zivota ve stari

2.1. Aktivni starnuti

Dvorackova (2012) uvadi, Ze termin aktivni stdrnuti byl piijat Svétovou zdravotnickou
organizaci koncem 90. let. Jde o $ir$i pojem, neni to pouze zdravé starnuti. Pojeti aktivniho starnuti
vystupuje ze zasad Organizace spojenych narodu pro seniory. V terminu aktivni starnuti zahrnujeme
1 respektovani prava starSich lidi na rovnost piilezitosti, jejich zodpoveédnost, Gcast na veiejnych
rozhodovénich. Pojeti aktivniho starnuti uznava, Ze seniofi nejsou homogenni skupinou a ze tato
rozdilnost s postupem c¢asu stoupa. Kviili tomu je podstatné, s nartstajicim vékem populace vytvorit

prostiedi, kde budou schopni co nejsamostatnéjsiho zivota.

Plnohodnotny Zivot v pozdé&jSich letech Zivota si nemiizeme ptedstavit bez potiebného zazemi.
Nedostatek financi mtze byt pri¢inou nezdravého Zzivotniho stylu a podilu ve spole¢nosti. Proto
bychom m¢li diichodovy systém piizplsobovat tak, aby poskytoval pfiméfeny ptijem a poskytoval

tak aktivni zivot senioriim (Ministerstvo prace a socialnich véci, 2008).

2.2. Prostredi a komunita vstricna ke stari

Prostiedi a komunita vstficna ke stafi, kterd je spoleCensky kompaktni a poskytuje moznost pro
aktivni zivot a mezigenerani kontakty, ma podstatny vliv pro udrzeni nezévislosti a pro hodnotu
zivota seniord. Kladny vztah spole¢nosti k seniorim vytvaii nejobsahlejsi a nejzakladné;si
podminku pro zvySeni Ucasti seniorli ve spole¢nosti. Nejen dostacujici piijem, ale i mobilita jsou
pottebné pro aktivni a plnohodnotny zivot. Transport je kazdodenni slozka zivota prevazné casti
seniorl ve méstech 1 na vesnicich. VétSina mist a aktivit v dneSnich dnech je nepfistupna
bez vyuziti vetejné osobni nebo individudlni dopravy. Pfistupnost a bezbariérovost vetejné osobni
dopravy, jeji hodnota a jistota jsou vyznacné pro pfistup k podstatnym sluzbam a pro ucast
na kulturnich a socidlnich aktivitach, kam zahrnujeme i navstévy mezi seniory. Smysl ma nejen
bezbariérovost dopravy, ale 1 nendro¢nost a podpora jejtho vyuZiti a prekonani psychologickych
ptekazek. Mimotadnou transportni sluzbou mohou byt pfepravovani seniofi, ktefi jsou nejvice

znevyhodnéni (Ministerstvo prace a socialnich véci, 2008).
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Klidné zazemi, které napomaha mobilité a socialnim vztahiim jsou ptredpokladem pro zachovani
sob&stacnosti a socialni Gcasti ve stafi. Kvalitni zdzemi pfiméfené k odpovidajicimu funkénimu
zdravotnimu stavu poskytuje seniorim zivot v normalnim prostiedi 1 v pfipadé¢ napiiklad
zdravotniho omezeni. Bezbariérové zazemi urcité zvysuje bezpeci vSech seniord, usnadiiuje tak péci
rodin¢ i ostatnim pecovatelim. Bydleni musi brat v ivahu vSemozné potieby a zivotni situace, do
kterych se stati lidé mohou béhem svého Zivota dostat. Stafi je ¢asti zivota a pravdépodobnost, ze v

této etap¢ stravime stale delsi ¢ast zivota vzrista (Ministerstvo prace a socidlnich véci, 2008).

S vekem stoupd Cast seniorti se zdravotnim omezenim nebo postizenim. Spolecné by se mély
resit akce k zabezpeceni mobility seniorti se zdravotnim postizenim. Diilezité pti téchto akcich je,
aby se pocitalo s potfebami vSech seniori s odliSnym postizenim (Ministerstvo prace a socidlnich

véci, 2008).

Kwvalitngj$i a vice napomocné dopravni sluzby a prostiedi, ve kterych se seniofi nachézi, vedou
k plnohodnotnéjsimu Zzivotu starSich lidi. Se stoupajicim vékem mohou seniofi se zdravotnim
postizenim nachézet ¢astéj$i znevyhodnéni a piekazky v mobilité¢ (Ministerstvo prace a socidlnich

vécei, 2008).

Velmi dulezité je pouceni jak seniord, tak blizkych osob i rodiny o pfistupnosti aktivit a sluzeb
a o piisluSnych feSenich tézkych zivotnich situaci. Pro vys$§i informovanost urcit¢ pomohou
informacni akce a udalosti nebo poradenska centra a linky, kde mohou byt zodpovézeny konkrétni
problémy. Podstatné pro souhru sluzeb a pro zpisobilost pruzné vést a ulehlit je postaveni
rozvinuté nabidky poskytovanych sluzeb s jednou vstupni branou k témto sluzbdm (Ministerstvo

préce a socialnich véci, 2008).
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2.2.1. Pobytové sluzby
Formanova (2012) uvadi:
* dlouhodobé pobytové sluzby

Domov pro seniory - Jedna se o socialni a zdravotni péci po cely rok pro seniory, ktefi maji

sniZenou sobéstacnost. Mimo zakladni péci je zde mozZnost 1 volnoCasovych aktivit.

Domov se zvlaStnim rezimem - Jednd se také o zafizeni s celoroénim provozem,

kde se staraji o seniory se specifickym onemocnénim.

Bydleni pro seniory - Jde o komplex budov, kde si seniofi mohou koupit nebo projmout byt.

Vyuzivaji socidlni péci.

* Kratkodobé pobytové sluzby

Odlehcovaci péce - Poskytuje odlehéeni rodiné nebo pecovateli, ktery se dlouhodobé o

doty¢ného stara.

Tydenni staciondi - Tyto zafizeni nabizeji pobyt seniorim od pondéli do patku. Nabizi

se strava, ubytovani i rizné volnocasové aktivity.

Lécebna dlouhodobé nemocnych (LDN) - Zde se pecuje o dlouhodobé nemocné klienty.
Zdravotni stav seniora potfebuje dlouhodobou oSetfovatelku a rehabilitaéni péci. Vyznacny
daraz je ptikladan na pohybovou aktivitu a psychickou aktivitu nemocnych (Formanova,

2012).
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2.3. Zdravi a zdravé starnuti

I pres to, ze umrtnost klesa a roste stiedni délka zivota, Evropa Celi zdvaznym zdravotnim
problémlim a ptredCasnym Umrtim. Proto se evropské zem¢ musi snazit o vylepSeni této nepfilis
pozitivni bilance - niz$i imrtnost, orientace na chronické nemoci, zvlasté obéhové nemoci, nemoci
srdce, rakovinu a mozkové piihody a socialni rozdily ve zdravi (Ministerstvo prace a socialnich

vécei, 2008).

Zdravi ma znacnou hodnotu individudlni i socidlni a je ukazatelem kvality Zivota. Zaroven
je celkovou kvalitou zivota a Zivotniho prostfedi vyznacné pieduréeno. Aby méli seniofi
plnohodnotny zivot, ke zdravi a samostatnosti pfifazujeme i dal$i ukazatele a to ekonomické
zajisténi, pohodIné prostiedi, psychickou pohodu, mobilitu a bohaté vyuziti volného ¢asu. Pokud
omezime vazna zdravotni postizeni, prodlouzime tak i stiedni délky Zivota. Nesamostatnost neni
pfevladajici charakteristika, naopak kiehkost urcit€ ano. Seniofi, kteti se dozivaji vysokého véku
potfebuji zejména dobré podminky k aktivnimu zivotu v pfijemném prostredi (Ministerstvo prace

a socialnich véci, 2008).

Pfitomnost nemoci, které jsou spojené¢ s vys$§im vékem, ovliviluje jeden z ukazateld
a to pfeména vekové skladby populace. Pokud chceme zvysit pocet seniorti s uréitymi zdravotnimi
potfebami, musime uzptlisobit zdravotni sluzby této situace, zajistit piistupnost geriatrické péce,
rehabilitace, dlouhodobé a komplexni péce o tézce nemocného nebo umirajiciho ¢lovéka a podporu
kvalitniho Zivota. Zdravotni politika a zdravotni péce chce docilit v rdamci demografického starnuti
prodlouzeni délky kvalitniho zivota a omezit vazné funkéni omezeni a ztraty samostatnosti. Proto
je zéddouci snizeni poméru po¢tu nemocnych k poméru obyvatel, poc¢et nové vyskytujicich piipadi
onemocnéni a ostatni ukazatele, které vedou k nizsi funkéni zdatnosti a k omezené samostatnosti

(Ministerstvo prace a socialnich véci, 2008).

Nejenom délkou Zivota je potfeba hodnotit zdravotni stav seniort, ale zejména funk¢ni zdatnosti
a zdravim podminujici kvalitu Zivota (z pohledu vyrovnanosti, sebeuplatnéni nebo tucasti
ve spole€nosti). Zdravi pojima jak zdravi télesné, tak psychické i socidlni a vyznacuje se nejenom

neptitomnou chorobou nebo vadou, ale i klidem, pohodou a spokojenosti. Celkovou slozkou
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posuzovani kvality zdravotni péce o seniory musi byt spotfeba zdroji na zdravotni a socialni péci.
Poskozeni zdravotniho a funk¢niho stavu u seniorit pievySuji u spousty z nich, zejména ve véku
80+, urcité projevy a nasledky individuélnich chorob patii k pfirozenym zménam, zahrnujici snizeni
kapacity zdravi. Mimo nejzavazné&jSich a nejobvyklejsi choroby ve star§im véku (napf. nadorova
onemocnéni, Alzheimerova choroba, vékové podminéna degenerace sitnice) je velmi velkou
prioritou z vice pfi¢in podminéna kiehkost s urCitymi geriatrickymi syndromy a s funkénimi

ztratami (poruchy mobility, aj.) (Ministerstvo prace a socidlnich véci, 2008).

Dobrd zdravotni péfe o seniory potiebuje specializovanou geriatrickou péfi a zaroven
geriatricky modifikované ptistupy uvniti kazdé specializace. V péci o star§i nemocné ddvame diraz
hlavné na rozdilnost a respektovani odlisnych potieb a rizik kiehkych pacient. Psychické zdravi
a kvalitni socidlni vztahy zvySuji soudrznost komplexniho zdravi, rezistenci a schopnost ¢lovéka
se pfizpusobit. Deprese a uzkosti zvysSuji nebezpe¢i zneuzivani alkoholu a drog, nebezpeci
zanedbavani sam sebe, t€Z8i je zvladnuti zmén starSich lidi a je rizikovou okolnosti socidlniho
vylouceni. Vyjime¢nou ostrazitost je dilezité pfipisovat okruhu deprese a demence, zejména
Alzheimerové chorobé¢. Pokud se zlepsi a podporuje psychické zdravi, vede to k zdsadnimu zvySeni
kvality zivota u star$ich lidi. D¢je, které se udaly v predeslych etapach zivota, hlavné v obdobi
détstvi, maji velky vliv na kvalitu psychického zdravi u starych lidi. Pro lepsi psychické zdravi

je dulezité pouzit celozivotni a preventivni pistup (Ministerstvo prace a socidlnich véci, 2008).
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3. Vyznam pohybu v procesu starnuti

Mezi zékladni projevy Zivota pohyb rozhodné patii. Pohyb ma dilezity G¢inek na uspotfadani
struktury pohybového systému. Funkci jednotlivych organti zdokonalujeme, jestlize je pohybovym
podnétem drazdime k ¢innosti. VSechny organismy na dany podnét reaguji urcitou odpovédi. Kdyz
jsou podnéty castéjsi, vysledky jsou pak lepSi, zejména pokud je pohybovy podnét optimalni
(Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

Roslawski (2005) uvadi, ze systematické pohybové aktivity se vyznacné podileji na zpozd’ovani
procesu starnuti, a tim prodluzovani obdobi fyzické vykonnosti a spokojenosti Zivota. Pohybova
aktivita je dilezitd nejen jako preventivni Cinitel pfed rliznymi nemocemi, véetné nemoci

civiliza¢nich, ale také jako Cinitel 1é¢ebny, jehoz se vSeobecné vyuziva béhem kazdé rehabilitace.

Ptiznivé plsobeni pohybu na organismus je podminéno vhodnym vybérem pohybové Cinnosti.
Tento vybér musi byt podiizen:

* zdravotnimu stavu

* véku

* pohlavi

* pohybovym zkuSenostem a vykonnosti organismus

3.1. Zdravotni stav

Zdravotni stav je dilezity aspekt, na ktery nesmime zapominat pii zaclefiovani vSemoznych
pohybovych aktivit do zivotniho stylu. V pozdéjsim véku kazdy organismus oslabuje, mimo
pfiznaky stafi i riznymi dalSimi zdravotnimi problémy. Nesmime zapomenout na stav hybného
systému, protoze v ném se pohyb uskuteciiuje. Dobrym vybérem kompenzaéniho cvi¢eni mizeme
docilit, ze 1 pohyb ve star§im véku bude ohleduplny a bude ptinaset ulevu. Vhodné zvoleny prabéh
pro lepSi zdravotni stav po odeznéni akutni formy kteréhokoliv onemocnéni. Kdyz vybirdme
pohybovy program je dulezité myslet na to, zda-li je dana pohybova aktivita provadéna seniory:

a) bez zdvazného onemocnéni (hlavni diraz bychom méli klast na rozvoj pohybovych ndvyki)
b) se zavaznym onemocnénim (nemeéli bychom zapominat na rizna zdravotni rizika) (Matous,

Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).
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3.2. Vék

S jistotou mizeme fici, ze kazdy jedinec starne jinak rychle. Velkou vahu ma geneticky faktor.
Ostatné vSeobecné rysy staii plati pro kazdého jedince stejné a musime je brat na védomi. Musime
brat zietel na to, Ze organismus v pozdé€jSim véku nebude vykonavat takové Cinnosti, které jsme
diive hravé zvladali. Pokud chceme vzbudit vhodnou pohybovou aktivitu, od 1¢kafe bychom méli
chtit hodnoceni hybnosti, provedeni ergometrického a biochemického vysetfeni. Radné kontroly
vysetieni u Iékafe dokdze moznosti organismu a jeho rezervy. OvSem sami si miizeme otestovat

nekteré svalové struktury podle modifikovanych orienta¢nich testii (Matous, MatouSova, Kalvach,

Radvansky, 2002).

3.3. Pohlavi

Pohlavni odli$nosti v uspotadani lidského téla tvoii odlisné dispozice pro motorické ¢innosti,
které jsou soucasti kazdodenniho Zivota, i pro motorické Cinnosti cilené¢ zafazované do Zivotniho
stylu. Rovnopravnost v tomto pifipad¢ nefunguje. Statistiky uvadéji, ze zeny se dozivaji v pruméru
vysSiho véku nez muzi. Je znamy i fakt, ze v aktivnim véku je nezasahuji n¢které choroby, protoze
jsou chranény clonou hormonti. Procento se vyrovnava do obdobi klimakteria (Matous, Matousova,

Kalvach, Radvansky, 2002).

3.4. Vyznam pohybu a zmény zivotniho stylu pro starsi generaci

Pravidelna pohybova aktivita dovoluje starSim generacim udrzet nebo zpétné ziskat prave
takovou miru fyzické obratnosti a vykonnosti, kterd jim umoziiuje byt nezavislym na ustaviéné péci
svych nejblizsich. Oslabeni psychofyzické obratnosti u starSich generaci castokrat neni disledkem
vlastniho procesu starnuti, ale disledkem sedavého zplsobu zivota. Opacné spravné vybrané
pohybové aktivity brzdi procesy starnuti lidského organismu a vylepSuji kvalitu zivota u starSich

lidi (Roslawski, 2005).
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3.4.1. Léceni pohybem

U starSich generaci je naro¢néjsi, protoze vyzaduje trpelivost a usporadany ptistup. Premluvit
seniory o nezbytnosti zménit Spatny zivotni styl je slozité. Velky vyznam zde hraje nedostatek
pohybové aktivity a také piesvédceni, ze oslabeni t€la a chronické nemoci jsou samoziejmym jevem
v pokrocilejsim véku a prakticky se s tim nemiize nic udélat. Je znamo, ze dichod se nazyva
»prechodem na zaslouzily odpocinek®, coz nabada k méné aktivnimu stylu Zivota. AvSak projevuje
se, ze sedavy zpusob zivota u starSich generaci je faktor podporujici vznik a vyvoj chronickych
nemoci vyskytujicich se pravé v tomto véku. Ackoliv fakta dokazuji, Ze fyzickd ndmaha je nezbytna
a zdravy Zivotni styl zpomaluje proces starnuti a zachovava fyzickou i psychickou kondici, seniory
je nezbytné Casto ke cvi¢eni premlouvat dlouhodobé a trpélivé. Castokrat se stava, ze pokud
se doty¢ni pfemluvi a doma za¢nou cvicit podle doporuceni, relativné brzy na cvieni zaneviou
a vraceji se k ptivodnimu zpiisobu Zivota. Zapornou roli tu a tam sehrava nadbytek péce ze strany
rodiny, kdy jeji ¢lenové brani starSi osobé provadét obvyklé Cinnosti vcetné téch nejméné
naro¢nych. Nejprospésnéjsi vysledek garantuje pohyb spojeny se zménou Spatného zivotniho stylu

(Roslawski, 2005).

3.4.2. Zména zivotniho stylu

Tento proces je zaloZzeny na odstranéni Spatnych Ciniteld urychlujicich proces starnuti
a zpusobujici vznik nebo zhorSovani uz vzniklych nemoci. Zména dosavadniho Zzivotniho stylu
u starSich lidi se ovSem setkava se znacnymi potizemi. Senioii jsou castokrat zvykli jist tucné,
smazené maso (zejména veprove), husté omacky a slané uzeniny. Nejeden kouii a nepohybuje se.
K nejvyznamnéjSim znakiim zdravého Zzivotniho stylu patfi: zanechéni koufeni, snizeni piijmu
alkoholu, pravidelna strava, snizeni télesné vahy u obéznich jedinct, pravidelna pohybova aktivita

nebo omezeni spotieby kuchynskeé soli (Roslawski, 2005).

Spotiebu kuchyiiské soli je tfeba snizit na 5g denn€. Vysetfeni ukdzala, Ze neimérnd konzumace
soli sp&e k vysSimu krevnimu tlaku. Lidé, ktefi konzumuji méné€ jak 3g denné, napiiklad
v Polynésii, maji mensi naméfené hodnoty tlaku krve. Nadbytecné mnozstvi soli obsahuji uzeniny,

nekteré syry, kofeni nebo konzervy (Roslawski, 2005).
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Zanechani koufeni neni tfeba odlivodnovat. Ten kdo chce s koufenim prestat, ma na vybér
z nespocetné zplisobu 1écby, které pomohou zbavit tohoto zlozvyku. O nezbytnosti skoncit
s koufenim je tfeba piln¢ piesvédcovat a poukazovat na tragické ndsledky tohoto neSvaru. Podstatné

je vyhybat se i pasivnimu koufeni (Roslawski, 2005).

Kdo je zvykli pozivat vétsi mnoZstvi alkoholu, pak je potfeba ho snizit. Maximalni denni davka

je napiiklad 250 ml vina, 750 ml piva nebo 60 ml tvrdého alkoholu (Roslawski, 2005).

Roslawski (2005) uvadi, ze zdrava vyziva je v celém snazeni velmi dilezitd. Maso by se mélo
Jist netucné a to vaiené, peené nebo grilované. Masa by se neméla smazit ani obalovat v trojobalu.
Nejvhodnégjsi je zejména dribezi maso, s vyjimkou kachniho a husiho, déle ryby, zejména moiské.
Na druhou stranu velmi oblibené péarky obsahuji pfili§ mnoho tuku i soli. Zeleninu i ovoce jime
nejlépe syrové nebo jen kratce povarené idealné pét porci denné. Doporucuje se i konzumace s0jy,
hrachu nebo fazoli, které obsahuji velké mnozstvi bilkovin a déle potraviny s velkym mnoZstvim
vldkniny jako je Zitny chléb nebo ovesné vlocky. Tuky by se meély pfijimat pouze v malém
mnozstvi, protoze jsou piili§ kalorické. Mé&li bychom se vyhybat zivo¢iSnym tuktm, které obsahuji
tucnd masa, tucné syry a mléka. Vajicka obsahuji urcité mnozstvi cholesterolu a neméla by se jist
vic nez dvé tydné. Mléko a mlécné vyrobky jsou dulezité pro sviij obsah bilkovin a vapnikt, ale
jenutno sledovat mnozstvi tuku a jist pfirodni jogurty obsahujici malo cukru. Pfisun cukru

a sladkosti je tfeba omezit na minimum.

SniZeni té€lesné hmotnosti u obéznich osob je velmi vhodné. Obezita a nadvaha podporuje vznik
kornaténi tepen, cukrovku, zluCové kameny, ptisobi poruchy ventilace plic, degeneraci kloubt
a patefe, vysoky tlak. T¢lesnd hmotnost je nepfimo umérnd pohybové aktivit¢ jedince a proto
je tfeba za ucelem snizeni télesné hmotnosti redukovat mnozstvi energie pfijimané v potravinach
azvySit vydej energie pomoci fyzické zatéZe. Sedavy zpiisob Zivota tak znacné€ zvySuje

pravdépodobnost, Ze budeme trpét nadvahou (Roslawski, 2005).
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3.5. Pohybové zkusSenosti a vykonnost organismu

S trvalej§im charakterem uz v utlém véku nejlépe nabyvame pohybové zkusenosti a zdatnost
organismu. Jedinci, ktefi cely svlij zivot sportuji a nijak extrémné neptepinaji své télo, se se zatézi
vyrovnavaji ur€ité 1épe, jak ti jedinci, ktefi s pohybovou aktivitou zacali az v pozdé&j$im veku. M¢li
bychom se soustfedit zejména na ubirdni intenzity a na nadbytecném zatéZovani organismu,
to ale plati pro vSechny pfi aplikaci pohybového programu. Mélo promyslené zvySovani vykonnosti
je nezadouci. V pozdéjsim veéku se snazime hlavné o udrzeni a zlepSeni zdravotniho stavu

a o udrZeni sobéstacnosti (Matous, MatouSova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.5.1. Vliv pohybové aktivity na dychaci systém

Pohybové aktivita zlepSuje ¢innost dychaciho systému. Pohyblivost hrudniho koSe a branice
je vetsi a také ventilace. Tkan¢ ve znacné mife pfijimaji kyslik a zbavuji se kysli¢niku uhli¢itého.
Lepsi vyuziti kysliku povoluje postupné zvySovat fyzickou zat€Z i bez toho, aby to lidskému

organismu uskodilo (Roslawski, 2005).

3.5.2. Vliv pohybové aktivity na srde€né-cévni systém

Fyzicka zatéz ma za nasledek zesileni vlaken srde¢niho svalu, coz vede k adaptaci srdce k vetsi
namaze. U netrénovanych jedincii je tep na zaCatku pomalej$i a to dosvédcuje Setrnéjs$i prace
srde¢niho svalu, lepsi vyuziti kysliku obsazeného v tepenné krvi a zaroven snizeni celkového
vydeje energie. V pribéhu télesné namahy se zvysuje frekvence srde¢nich kontrakci, a to imérné
velikosti zatéze. Po dokonceni namahy se srde¢ni ¢innost relativné zakratko navraci do vychoziho
stavu. V prubéhu fyzické zatéze se také zvySuje krevni tlak, ale stejné jako srde¢ni Cinnost

se po skonceni namahy rychle vraci do vychoziho stavu (Roslawski, 2005).
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3.5.3. Vliv pohybové aktivity na svalové-kosterni systém

Pohybova aktivita je vyrazny fyziologicky podnét nepostradatelny pro spravny vyvoj a ¢innost
pohybového Ustroji. Rust a stavba kosti podléhd sméru a intenzité vnéjsich sil, které na né¢ maji vliv.
Trénink poméaha spravnému vyvoji kostry a méa za nasledek pfiznivé zmény v jeji struktuie
a v chemickém slozeni. Kosti jsou tak pevné, Iépe Celi vii¢i ndrazim, a tak se pfili§ nelamou.
Pohybova aktivita zplsobuje lepsi kryti povrchu kloubnich chrupavek kloubnim mazem, a tedy

lepsi ,,promazavani‘ kloubni chrupavky (Roslawski, 2005).

1. Pracujici svaly se vice prokrvuji (jestlize se pravidelné provadi néjaka pohybova aktivita,
muzeme ocCekavat 1 zvySeni hustoty cévniho fecisté svalu, ktery pravé pracuje). K tomu
pottebujeme stiidani kontrakce (svalovy stah) a relaxace (uvolnéni svalu). Délka nebo napéti
svalu se méni pii kontrakci. Proto aby pracovaly se neobejdou bez energie, kterou
obstaravaji ostatni systémy na zaklad¢ stimulace. Citlivost inzulinovych receptord ve svalu,
ktery pracuje je vyssi, vyuziti cukrii se timto zvysuje jako zdroj energie. Aby se svaly mohly
regenerovat a spravné pracovat, neobejdou se bez vyzivy a kysliku. ZvySené prokrveni
zrychluje pfepravu odpadovych latek a vede k prevenci opakovani zanétl a k ekonomizaci
metabolismu.

2. Pohybovou stimulaci svalli udrzujeme jejich silu. Pohybem se zlepSuje pruznost vaziva
a Slach, uchovava se funk¢nost svalového systému a kloubni rozsah. Cilené zaméfenym
cvicenim a nasledujicim uvolnénim mizeme odstranit kontraktury, které zptisobuji bolest.

3. I ve stafi probihd ptestavba kostni tkané. Tato prestavba se urcité 1épe stimuluje tlakem
a tahem na kostni tkan, coz provadéji svaly pii své praci. Kost si mize zachovat svoji
pevnost piestavbou tramciny (houbovita kostni tkan), zvySuje se obsah minerali v kosti.
Osteoporo6za, kterda mnohdy doprovéazi starnuti, mize byt fddnou pohybovou aktivitou
znacné zmenSovana.

4. Je-li udrzena funkcnost svald, svaly maji svoje nezbytné klidové napéti, jsou tak znacné
ptipravenéjsi k pohybu. Pohotovost k pohybu je pfedurcena zvySenou urovni drazdivosti
nervosvalového aparatu, ktery umoziuje bezprostfedni zahajeni pohybové aktivity.
Ta je také nezbytnd pro vzpiimené drzeni téla a lokomoci (Matous, Matousova, Kalvach,

Radvansky, 2002).
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Disledky nedostate¢né pohybové aktivity:

* Se starnutim se svalova hmota ztencuje a svaly tak nedokazi spliiovat naSe naroky, svalova
buiika degeneruje. Tento proces je daleko rychlejsi, jestlize nedochazi k optimalni stimulaci
pohybem.

* Svalova tkan a vazy pretvareji svoji strukturu, zkracuji se, nejsou elastické a pohyb se stava
nepiijemnym. Obvykle se vyskytuji i Grazy.

* Snizuje se kloubni rozsah, klouby tuhnou, méni se pohybové stereotypy, které nejsou
ekonomické, a dochazi k pretézovani kritickych usekd na patefi. Lékatfi velmi cCasto
diagnostikuji funk¢ni poruchy a strukturdlni zmény v hybném systému. Pasivita miize vést

az k atrofii svalového aparatu (Matous, MatouSova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.5.4. Vliv pohybové aktivity na nervovy systém

Pohybova aktivita ma velmi dobry vliv na ¢innost nervového systému a na veskeré mechanizmy
regulujici ob&h krve. ZlepSovani vlastnosti jako je pravé rychlost a vydrz, zru¢nost a koordinace
pohybll, rychla reakce na zmény situaci, je ve velké mife vysledkem pozitivniho plsobeni
pohybovych aktivit na nervovy systém. T¢€lesna cviceni, sportovné rekreacni aktivity, pohybového

hry aj., tak vyrazné zmirnuji poruchy spanku, neurotické a depresivni stavy (Roslawski, 2005).

1. Pohybem se stimuluje nervovy systém, ktery ovldda a koordinuje Cinnost svalli, peCuje
o jejich spravnou funkci. Dlouhodobé zlepSeni se projevi rychlejsi a pohotovéjsi odpoveédi
nervového systému na zménu situace.

2. Pohyb je nenuceny motivacni prvek. Motivaci aktivujeme ,,emocni mozek*. Jeho ¢innost
je nezbytna k vytvareni a k obnovovani pamétovych stop - hybnych stereotypli. Motivaci
také pohybové chovani vyvoldme a mizeme ho orientovat k zietelnému cili. Diky pohybu
nastava vyplavovani endorfinti - hormoni dobré nalady.

3. Radnym soustavnym pohybem je mozné mit vykon lepsi, koordinaci a Fidici funkce viech

regulac¢nich mechanismil centralniho nervového systému vcetné vegetativniho nervstva.
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Dusledky nedostacujici pohybové aktivity:

Snizuje se nervosvalova drazdivost, snizuje se rychlost Sifeni vzruchu.
Klesé aktivita vegetativniho nervstva. Zpocatku se ukazuje klesani funkce parasympatiku
a dale 1 sympatiku. Doty¢ny pak nezvlada projevovat reakci na podnéty a mizi schopnost

regulaci (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.5.5. Vliv pohybové aktivity na metabolické funkce

1.

Cvicenim jsou metabolické pochody rychlejsi, mobilizuji se tlakové rezervy a celkovy vydej
energie je vyssi.

Pohybova aktivita se u€astni sniZzovani rizika aterogeneze tim, Ze pomaha redukovat hladiny
plazmatickych tukt (trigliceridi, celkového cholesterolu, a nejaterogenéjstho LDL
cholesterolu) a zvySuje hladinu HDL-cholesterolu (lipoproteinu ochranného vici
aterosklerdze).

Aktivaci svalovych bunék je jejich citlivost na inzulin vyss$i a doprava cukru do bunky

je lepsi, tim se stabilizuje cukerny metabolismus.

Dusledky nedostate¢né pohybové aktivity:

Véazne celkova uroven metabolismu. Klidovy vydej energie je niZ§i. Organismus ma snahu
ukladat ziviny do podkozniho tuku.

Rychlost metabolického obratu tukt je nizsi, ktery se ukaze stoupajici hladinou trigliceridd,
celkového cholesterolu a atorogenniho LDL- urychluje se aterosklerdza.

ZvySuje se hladina krevniho cukru a hladina inzulinu, které maji pfimo toxické vlivy

v organismu, zejména v cévni stén¢ (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.5.6.Vliv pohybové aktivity na nadvahu a obezitu

Pohybova aktivita je velmi efektivni nejen pifi snizovani nadvéhy a obezity, ale i jako jeji

prevence. Nejvetsi vyznam se prisuzuje k vhodné zvolenym télesnym aktivitam, které s velkou

pravdépodobnosti tlumi chut’ k jidlu. Kazdodenni sledovani dosvédcuji, ze jedinci, ktefi konaji

tézkou fyzickou praci, jsou vétSinou S$tihli a maji dobie vyvinuté svaly. Mnozstvi tukové tkdné

véetné podkozni maji mensi. Prevence obezity a jeji odstrafiovani jsou z pohledu lidského zdravi

velmi vyznamné, jelikoz nadvaha je pficinou kornaténi tepen a snim spojenych komplikaci

vysokého tlaku, cukrovky typu 2, degenerativnich zmén pohybového ustroji a také jeho pretizeni.
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3.6. Obecné zasady pro zavadéni aktivit

StarSi generace maji Casto své ritualy a urcité zvyklosti, proto je nezbytné, abychom
je co nejméné narusili. Aktivity by tedy mély probihat v pravidelném case a s vedenim, které seniofi
znaji a veéfi jim. Dulezitd je vhodnd naroc¢nost aktivit. Jestlize je aktivita naro¢na, nebude
se seniorovi dafit jeji provedeni a nebude ho ani bavit, naopak jednoduché aktivity hranici
se znevazovanim. Dilezitou podminkou ucasti seniorii na vSech aktivitaich je dobrovolnost. I pies

to se je snazime s citem motivovat (Suchd, Jindrova, Hatlova, 2013).

3.6.1. Vhodné pohybové aktivity

Vétsina star$i generace mlize zacit s fyzickou zatézi bez zhodnoceni svého zdravotniho stavu,
avsSak dukladné vysetfeni je nezbytné u jedincl postizenych nemocemi obéhového systému, plic,
pohybového ustroji a dalSich. V takovéto situaci povazujeme pak za nezbytnost navstivit 1¢kare,
ktery ur¢i druh a miru fyzické zatéZze a pouci, v jaké vysi se mize pohybovat tepova frekvence
v pribéhu zatéze a také kdy je nezbytné cviceni pferusit. K projeviim, kdy je nezbytné zatéz
okamzit¢ ukoncit, patii: bolest za hrudni kosti vystielujici do levé horni koncetiny, celisti

a nadbfiisSku, duSnost nebo pocit strachu, zavraté nebo neptimérené oslabeni (Roslawski, 2005).

Jedincim v raném stadiu starSiho véku se doporucuji aktivity vS§eobecné podporujici fyzickou
zdatnost. Tyto aktivity je mozné provadét doma a kdykoli, 1ze 1 za Spatného pocasi. Pii rytmickych
aktivitich by se meély zapojit velké svalové skupiny, zejména dolnich koncetin. Doporucuje
se kazdodenni vychazka s urcitou rychlosti po dobu 30 — 40 minut, dale rekrea¢ni forma
pohybovych her a zdbav. VSechny pohybové aktivity je dobré v prubéhu tydne stiidat. Mize to byt
jizda na kole, plavani - doporucuje se hlavné osobam, které maji problémy s pohybovym ustrojim,
cviceni vSeobecné zlepSujici formu. Zména pohybové aktivity brani nudé€, a protoze se pii ni

zapojuji rizné svalové skupiny, predchazi se tim pfetizeni pohybového aparatu (Roslawski, 2005).

Roslawski (2005) uvadi, Ze jedincim v pozdé¢jSim stafi se doporucuji aktivity, které jsou jesté
schopni realizovat. Nejvhodnéjsi je zacit s jednoduchymi a lehkymi domdcimi pracemi jako
je ptiprava jidla, umyvani naddobi, na zahradé pak hrabani listi nebo sekani travy, nedoporucuje
se ale kopani nebo c¢innosti, kdy je télo naklonéno dopfedu pii propnutych koncetindch.

Pro zlepSovani formy je dulezité zacit s kazdodennimi vychédzkami po dobu asi 30 minut,
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eventualné¢ je mozné prochazku rozdélit do dvou ¢asti po 15 minutach. Snazime se vyuZzivat
schodist¢ misto vytahti. Fyzickd ndmaha by se méla navySovat postupné, aby nedochazelo
ke zbyte¢né vycCerpanosti a aby nebyla vnimana bolest ve svalech. Je dokdzano, ze i mnoho velmi
starych jedinct je schopno pravidelné konat pohybovou aktivitu s uréitou fyzickou zatézi, coz vede
nejen ke zlepSeni zdravotniho stavu, ale podporuje také dusevni pohodli kazdé osoby. NanesStésti
je Casto mnoho starsich lidi utvrzeno v tom, Ze jakékoliv pohybova aktivita je pro né nepiimétena,
a tak je potifeba se ji stranit. A prozatim je znamo, Ze ¢im méné ¢lovek vykonava fyzickou namahu,
tim je slabsi a méné mobilni. Pokud rodina psychicky podporuje rozhodnuti starsiho ¢loveéka zacit
s pohybovou aktivitou a pomaha mu s dodrzovanim zdravéjsiho Zivotniho stylu, mtze se tak podilet

na jeho aktivnim zptsobu Zivota.

Ptimétené pohybové aktivity (vystupovat ze zdsad udrzovéani funkce, celkové kondice,

nepretéZovani).

Aktivity orientované na vytrvalost a silu (dynamické cviky, ne statickd zatéz -
do 50% maximalniho vykonu).
* turistika, chlize na lyzich
* jizda na kole, plavani s vyjimkou skokl a potapéni
* odbijena s vyjimkou skoka, golf
* tenis ve starSim véku spiSe ne, pro vyraznou statickou slozku prace hornich koncetin

(Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.6.1.1. Dynamickeé cyklické ¢innosti

Dynamické cyklické cinnosti  vytrvalostniho charakteru jsou doporucovany Iékati
1 télovychovnymi odborniky. Jsou to vSechny pohyby, kdy se obménuje v totoznych casovych
intervalech napéti ve svalu s jeho uvolnénim, v této ¢innosti jsou zapojeny velké svalové skupiny
a pohyb je koordinovan s dychénim a energie je ziskavana za stalého piistupu kysliku. Casovy tsek
je dlouhy minimalné 30 minut a intenzita zatizeni je v rozsahu 50-60% maxima. Pokud jsou takové
¢innosti zaclenovany do pohybového planu pravidelné, opétované a dlouhodobé, pak je funkéni
kapacita celého organismu vyssi. Do této skupiny fadime zejména chlzi, plavani, jizdu na kole

a ergometru atd (Matous, MatouSové, Kalvach, Radvansky, 2002).
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Zasady vytrvalostniho tréninku:

Intenzita: 50-55% VO2max (maximalni spotfeba kysliku - ukazatel zdatnosti)
Frekvence: idealn¢ kazdy druhy den, staci 2x tydné v udrZovacim programu u vice nez prumérné
zdatnych jedinct
Doba trvani: 10 minut rozcviceni, 50 minut na doporuc¢ené TF, 10 minut na lehké zatézi
Typ zatéze: davame prednost tréninku velkych svalovych skupin dynamickou zatézi
* zatéZ pti konstantni intenzité nebo intervalovy trénink
* energeticky vydej za tyden pii pohybu 1500 kcal (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky,
2002).

3.6.1.2. Cilené zamérena vyrovnavaci cviceni

Pokud chceme provozovat pravidelné¢ dynamické cyklické Cinnosti, napt. turistiku v zimé
1 v 1éte, cykloturistiku a dalsi, nad§ hybny systém musi byt funkéni. Funk¢nost systému zabezpecuji,
kromé vySe zminénych ¢innosti, také pravidelné uceloveé orientovana cviceni na osvojeni a udrzeni
svalové rovnovahy, cviceni na zvySovani sumarni tonizace svalstva, na programovani nalezitych
hybnych stereotypti. Tato cviceni se nazyvaji cviCeni vyrovnavaci a proces, ktery ¢inime na hybny
systém, procesem vyrovnavacim. Pfi tomto procesu musi byt dodrzovana kvalita pohybu - spravné
provadéni pohybu na zaklad¢ fyziologickych zékonitosti. Jedna se o pomalé - vedené pohyby, které
organismus dokaze daleko 1épe zpracovat, na rozdil od pohybu rychlych - Svihovych. Vedeny pohyb
je neustale pod kontrolou, mizeme ho lépe vnimat a korigovat, tim zabezpeCujeme presnost

(Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

3.6.2. Nevhodné pohybové aktivity

Limitujicim faktorem pro kazdou pohybovou aktivitu jsou odlisné druhy zdravotnich oslabeni,

kterd jsou s dalSimi lety vicecetné.

Neptfimétené zatéZzovani lidského organismu ma za nasledek rychlejsi opotiebovani ve vSech
smérech. Aktivity provozované vysokou intenzitou, kterd se blizi maximu jsou pro kazdého

cvicence po 40. roku zivota nepfili§ vhodné zvolené. V né€kterém sportu je snazeni po velké
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vykonnosti na ukor zdravi. Vykonnostni pfistup miizeme zavrhnout, protoze nepfispiva u vétSiny
populace ke kompenzaci a k prevenci. Dikazem toho jsou zdravotni obtize u vykonnostnich

sportovcl (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

Organismus muze byt poskozen i tehdy, pokud vysoka intenzita neodpovida jeho moznostem.
Casto toto poskozovani miizeme pozorovat v pozdé&jsim véku, pokud se nemaji na paméti zmény
v procesu starnuti. Svaly a svalové Gipony jsou pretézovany. Jejich funk¢nost je snizovana drobnymi
zranénimi. Cely hybny systém oslabuje. Srde¢né - cévni systém nemiliZe zabezpecit vyssi intenzitu
zatéze, protoze je pretézovan. Organismus je sice adaptovan na vyS$i nadmahu, ale vznikem
patologickych reakci, které ve vys§im véku vedou ke zdravotnim potizim a prevazné k manifestnim
onemocnénim. Ridici uroven centralniho nervového systému je horsi vlivem nastavajici unavy,

ato vSe se podepisuje negativné¢ na zdravotnim stavu. Vysledek naSeho jednéni je obraceny,

nez jsme Cekali (Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

Nevhodné zvolené pohybové aktivity jsou i takové, které jsou zatfazovany do pohybovych
programi bez predeslé piipravy, bez postupného metodického vedeni. Napiiklad turistické
vychazky muzeme vést bez ptredchoziho néacviku spravné chiize, apod. Aktivity, které jsou
orientovany ke zvySovani sily, nebo posilovaci cviceni, pfi kterych se prekonavaji vysoké odpory,
vydrze, prevlada pfi nich izometrickd kontrakce svalil, to znamend, Ze ve svalu je vysoké napéti
po delsi dobu. Pfi takovych aktivitich, pokud jsou Spatné¢ vedeny, dochdzi k méstnani krve v
ur¢itych tusecich svalového systému, k zadrzovani dechu, tlakovému ptetizeni srdce, coz miize
byt nebezpecné. Jak v mladi, tak v pozdéjSim veéku se noSeni a zvedani t€zkych véci nedoporucuje

(Matous, Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).

Pokud v aktivitach dochézi k ¢astym a rychlym zméném, jsou zafazovany taky mezi nevhodné.
Patii sem napt. Casté rychlé starty do riznych smért, skoky a dopady. Pravé tyto aktivity maji
za nasledek cCasté Urazy nebo zanéty v misté svalového uponu. Obtizné koordinacni aktivity
a akrobatické vykony piretézuji nervovy systém a mohou byt zaCatkem stresu a nervové unavy.
StarSi organismus se uz nemuze dobfe vypoiradat s naroky na né¢ho kladenymi pfi téchto ¢innostech.
Castokrat se kazdy piesvédéuje, ze pohybu ma dostatek, ackoliv kazdodenni pohybové aktivity,
které koname, nejsou Casto vzdy dobrym stimulacnim podnétem. Jedna se o takové pohybové

¢innosti, které se vyznacuji pohyby rychle spusténymi. Provadime je neuvazené, na zaklade
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jiz davno zazitych stereotypi, které Castokrat byvaji Spatné a neekonomické. Zbytecné se zatézuji
jednotlivé useky patefe a kloubni systém. Jako ptiklad mizeme popsat - chybnou chizi, Spatné
drzeni téla, mélké dychani, neekonomické zvedani a noseni véci, atd. V dlouhodobém pracovnim
nasazeni se také pohyby mnohdy sice zautomatizovaly, ale byly vytvotfeny diisledkem nespravnych
pohybovych zvykil, coz mize vést az ke strukturdlnim pievratim v pretizenych castech hybného

systému (Matous, MatouSova, Kalvach, Radvansky, 2002).

Dale mtizeme uvést plavani, které je Casto doporu¢ovano jako vhodné, ackoliv nékteré zeny,
zejména v pozdé¢jsim véku plavou styl prsa s hlavou nad hladinou a tim zatézuji kréni patet a také
dochazi k vétSimu prohnuti v bederni ¢asti. Ani vikendové aktivity jako je starani se o zahradu
nepatii mezi ty vhodné zvolené. Casto se jednd o aktivity, kde pievlada staticka &innost se silovou
slozkou. Svalovy stah ptevlad4 nad relaxaci, a pravé toto nestejnomérné rozlozeni klade vysoké
pozadavky opét na srde¢né - cévni systém ve smyslu tlakového pietizeni (Matous, MatouSova,

Kalvach, Radvansky, 2002).

Z vyse uvedenych diivodil se nedoporucuje pro osoby starSich 60 let bez predeslé pohybové
ptipravy sportovni hry, sjezdové lyZovani, sportovni gymnastiku, aerobik, vodni sporty, judo,
ale napfiklad i1 velmi mnohokrat provozovany tenis. U osob s nekvalitni technikou a neschopnosti
v prub¢hu hry odpocivat mlize mit tenis za nésledek zdravotni komplikace. Negativné pusobi
iriznorodé domaci prace jako napf. pleteni, vySivani, hackovani, tézké prace na zahradg,
udrzbatské prace narocné na svalovou silu apod. Pokud zatézujeme pouze jednu stranu téla,
muzeme ocekavat svalové dysbalance. Plati to jak ve sportu, tak 1 v doméacich pracich (Matous,

Matousova, Kalvach, Radvansky, 2002).
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4. Starnuti a nej¢astéjSi nemoci senioru

Starnuti organismu je fyziologicky proces, ktery vSak mizZeme zpomalit, jestlize se budeme
vyhybat Cinitelim, které je naopak zrychluji. Vyzna¢nou funkci zde hraje prevence, s tim souvisi
zdravy zpusob Zivota, ndhradni hormonélni 1é¢ba v obdobi klimakteria a jiné. Cinnosti, které
zpomaluji proces starnuti by mély byt uplatnény u vSech jedincii star§iho véku, protoze jsou
pro n¢ ze zdravotniho pohledu prospésné. Starnuti puasobi na lidské télo velké mnozstvi
strukturdlnich a funkénich zmén. Znatelné se pozménuje postava, zplsob a rychlost pohybu,
ochabujici svalstvo postupné ztraci silu. Citlivost regula¢nich mechanizmti a schopnost adaptovat
se kolisavym podminkdm prostiedi je niz$i a odolnost vzhledem k ptisobeni Skodlivym bakterii,

virt a také psychickych stresti je mensi (Roslawski, 2005).

Proces starnuti postupuje u kazdého jedince jinak. Dozity vék, to znamend kalendaini, mnohdy
neni totozny s biologickym vékem daného jedince. Sledovani doty¢ného doklada, Zze mnoho lidi
je schopno zachovat si vyznacnou fyzickou a intelektualni obratnost az do star$iho véku. Stari jako
takové nemoc nenti, ale u starSich lidi jsou rozpoznavany takové nemoci jako: vysoky tlak, kornaténi
vénlitych tepen srdce, Alzheimerova nebo Parkinsonova choroba a mnoho dalSich

(Roslawski, 2005).
4.1. Pohybové aktivity a Iécba nemoci starsiho véku

4.1.1. Vysoky tlak (hypertenze)

Za vysoky tlak pokladame stav, pokud je tlak krve ustilen¢ vyssi nez 140/90 mm Hg. Touto
nemoci trpi velka cast populace. U generace starSi 65 let se vysoky tlak objevuje daleko castéji,
a to obvykle dohromady s kornaténim tepen a komplikacemi z toho plynouci. Vysoky krevni tlak
déle casto doprovazi nadvaha nebo obezita a cukrovka 2. typu. Pokud nemocni chtéji vysoky tlak
1é¢it, méli by zménit svij zivotni styl (nefarmakologicka 1éc¢ba), pak v aplikaci 1€k proti
vysokému tlaku (farmakologickd 1écba), obé metody se mohou také vyuzivat najednou.
Pro nefarmakologické 1éceni ma dualezity vyznam pfimefend davka pohybovych aktivit. U jedinct,
ktefi jsou vice aktivni se naméfili vyrazn€ mensi hodnoty krevniho tlaku, nez u osob, které vedou
malo aktivni Zivot. Bylo zjisténo, Ze u postizenych s mirn¢ vysSim tlakem dlouhotrvajici

a systematicky fyzicky trénink snizoval systolicky a diastolicky tlak krve asi o 10 mm Hg. Jelikoz
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pfiznivy ucinek fyzické zatéze na snizovani krevniho tlaku je nepochybny, 1ékat zacina lécCeni
postizeného s mirn€é vyssim a stfedné vysSim krevnim tlakem doporucenim upravit zivotni styl
bez pouziti 1¢kti. Pokud se po nékolika mésicich neobjevi zlepSeni, po té se pfidavaji léky proti
vysokému krevnimu tlaku. Nemocné starsi osoby by se nemély vénovat nadmiru pohybové aktivite.
Je dokdzéno, ze pravé umirnénd, avSak systematicka fyzicka zat¢z také snizuje krevni tlak
aje nakonec vice u¢innd nez kterékoliv silné vynalozené fyzické zéatéze, naptiklad behéni.
Schvaluje se sviznd vychazka, jizda na kole, rekreacni hry a to alesponl pétkrat za tyden. Doma
by se m¢l postizeny senior vénovat cvikim, kterymi si zlepsi celkovou obratnost a prokladat je
dechovymi a relaxacnimi cviky, a to po dobu 30 — 40 minut pétkrat za tyden. Vhodné je také pouziti
rotopedu, ale vzdy je nutné poucit jak pfistroje tohoto typu pouzivat. K ostatnim kladnym
strankam, které plynou z pravidelné fyzické zatéze, ndlezi samoziejmé snizovani télesné zatéze,
snizovani celkové fyzické vykonnosti a obratnosti a také vyznacné sniZzeni problémi u vysokého

krevniho tlaku v rdmci obéhového systému (Roslawski, 2005).

4.1.2. Nedokrevnost a infarkt myokardu

Nedokrevnost srdce je zpisobena z(Zenim véncitych tepen, to ma velkou spojitost
se sklerotickymi zménami. NaruSuje se tak rovnovaha mezi aktudlni potfebou srdecniho svalu
na okysli¢enou krev a jejim proudénim do srdce. Z tohoto divodu se v pribéhu fyzické zatéze,
nadmérného tlaku a emociondlniho napéti vyskytuje bolest nejvice v oblasti za hrudni kosti,
coz se vSeobecné nazyva jako angina pectoris. Mnohdy se pfi nedokrevnosti jako problém
vyskytuje infarkt myokardu, ktery vznika ne¢ekanym zabrzdénim ptisunu krve do nékterého useku
srdecniho svalu z divodu trombozy véncité tepny. Rehabilitace béhem téchto onemocnénich
je ptesné vypilovana, 1é€eni pohybovou aktivitou je jeji vyznacnou slozkou. Béhem let bylo
zjiSténo, Ze vlastni zatéz a lécba l1éky nejsou pro zpomaleni postupujicich sklerotickych zmén
a men$iho poctu infarktd dostacujici. Je nezbytné zit zdravym Zivotnim stylem. Pravidelna fyzicka
zatéz navysuje prokrveni srde¢niho svalu a toleranci fyzické zatéZe. Ptfiznaky infarktu se zjisti
nejdiive pii vyssi pohybové aktivité. Navic je mira psychického napéti, pocitu strachu a reakce
na stresy nizsi a to vyznaéné zlepSuje kvalitu Zivota. Ackoliv véda ukazuje dileZitost fyzické zatéze
na ob&hovy systém, Casto postizeni nevyuzivaji eventudlni kardiorehabilitace. Pfi¢inou absence
pohybu u star§iho obyvatelstva mlize byt strach z toho, Zze pohybovéa aktivita by pro srdce mohla

byt Skodliva. Prave tyto starosti maji hlavné starsi jedinci, kteii doposud méli nepfilis aktivni zivot.
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Tyto fakta by nemocnym jedincim méla pomoct k zaclenéni se do riiznorodych skupin,
kde probihaji pohybové aktivity. Nez se nemocny rozhodne zacit s pohybovou aktivitou, mél
by navstivit 1ékate, ktery mu poradi, jaké cviceni a jak Casto jsou vhodna. Stanovi mu také velikost
zatéZze a poukéze na projevy, které se v pribéhu cviceni mohou objevit a kdy je potieba fyzickou

zat¢z okamzité prerusit a zajit k 1ékati (Roslawski, 2005).

4.1.3. Kornaténi (ucpavani) tepen dolnich koncetin

Roslawski (2005) uvadi, Ze tato nemoc zasahuje mnohdy star$i osoby a to pfedevS§im muze.
Plsobi zuzeni a horSi priichodnost tepen, zejména dolnich koncetin. Zuzeni tepen smétuje
k nedostacujicimu prokrveni svalii, coZ postizeni citi jako bolest pii pohybové aktivité¢ spjaté s
chuizi. Je to takzvané prerusované kulhdni, protoZze nemocny se béhem chiize musi zastavovat kvuli
nahlé bolesti lytkového svalu. Klaudacéni interval je ndzev doby, kterou postizeny ujde do pocitu
bolesti. Tento interval je schopen kazdy postizeny stanovit sam, jestlize po€itd kroky nebo si cestou
vymezuje ur¢ité body, avSak vhodnéjsi je, pokud tento interval urci fyzioterapeut. Toto je velmi
dalezité, jelikoz nejpodstatnéjsi technikou léceni ucpavani tepen dolnich koncetin je pochodovy
trénink, ktery je zalozen na pochodu v urcité rychlosti po délce 2/3 klauda¢niho intervalu. Nesmi
se pochodovat az do doby vyskytu bolesti lytkového svalu, jelikoz bolest zpiisobuje reflexni

smrs§téni tepen prohlubujici nedokrevnost svalstva. Po absolvovani 2/3 klauda¢niho intervalu

je potieba se zastavit na ti1 minuty i bez vnimani bolesti. Tato pauza se nesmi zkracovat.

4.1.4. Chronicky zanét pridusek a rozedma plic

Tyto choroby se obvykle objevuji najednou, jsou piiznacné svym tahlym pribéhem, kaslanim,
vykaslavanim hlent z praduSek a zvySenym odporem pro prichod vzduchu v praduskach.
Chronicky zanét pridusek a rozedma plic se v Ceské republice objevuji velice mnoho. Velky vliv
na to ma Spatné zivotni prostfedi a hlavné velmi populdrni koufeni. Piestat koufit je tak nezbytnou
podminkou zdafilé 1écby. Dechova cviceni a fyzicka zatéZ, zvlasté pokud jsou zatazeny v brzké fazi
nemoci, mohou hrat v 1é¢b¢ diilezitou tlohu, protoze se hojné Gcastni na vyléceni nebo zastaveni
postupu choroby. Provadéni prospésnych cvikii se u nemocnych casto shledavd s protestem
psychického charakteru, protoze postizeni si mysli, ze jakdkoliv pohybova aktivita nemocim plic
ublizuje. Je nezbytné tyto zastaral¢ usudky vymytit, protoze skute¢nost poukazuje na opak.
Dechova cviceni a jiné formy fyzickych aktivit se mohou pii 1éCeni plicnich chorob predvést

vyznacnymi uspéchy (Roslawski, 2005).

33



Barbora Novakova Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka

4.1.5. Chronicky zanét pridusek

Chronicky zanét prudusek je disledkem bakteridlnich a virovych infekci a také uz popsanych
negativnich faktort. V priduskach se kupi zanétlivy sekret zuzujici jejich prichodnost a komplikuje
se prichod vzduchu k plicnim sklipkiim. Plsobi to poruchy ventilace sklipkli a vymény plynl
v plicich. Pfiznaky tohoto onemocnéni jsou kaslani, vykaSlavani hlentli, coz se s postupem casu
horsi, objevuje se rozedma plic a postizeny zac¢ina trpét dusnosti. Cilem léceni je potirani nakazy.
Potom je nezbytné podpoieni vykaslavani hlenti, a tim navySeni prichodnosti vzduchu priduskami.
Jen takto madme moZnost ubrédnit se tak zacatku vzniku rozedmy plic. Léceni s pouzitim 1éka
je zaloZzeno na potirani nakazy, zfed'uji se husté hleny v priduSkach, ulehcuje se vykaslavani

a uvolnuji se prudusky (Roslawski, 2005).

4.1.6. Rozedma plic

Rozedma plic je Casto duisledkem chronického zanétu pradusek. ZvySeny odpor v dychacich
cestach komplikujici pfedevSim vydech zpisobuje, ze vyznamna slozka vzduchu se zastavuje
v plicnich sklipcich, coz je pfi¢inou jejich rozdyméni, tlaku na obklopujici vlaseCnice drobné
pridusinky. Objevuje se porucha ventilace plic, obc¢hu krve a vymény plynQ, z ¢eho vyplyva

nedostate¢na ¢innost dechova a ob&hova (Roslawski, 2005).

Lécba rozedmy plic je v podstaté zélezitosti prevence a potom potirani chronického zanétu
pridusek, coz je nejvice rozSifena pticina rozedmy plic. Najednou s pouzivanim 1é¢iv je potieba

se vénovat aktivitam, které:
* snizuji pfemiru napéti hrudniho svalstva,
* napomahaji korektnimu dychani,
* pomahaji vydechu,
* zvySuji dechovy pohyb spodni ¢asti hrudniho koSe, branice a bfiSniho svalstva.

Korektnimu provadéni téchto aktivit by se mél postizeny naucit s pomoci fyzioterapeuta

(Roslawski, 2005).
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4.1.7. Cukrovka typu 2

Tato nemoc roste u star§i generace velice rychle. V Ceské republice je postizenych pravé timto
typem onemocnéni okolo 500 000 obyvatel. K faktorim, které zvysuji nebezpec¢i vzniku tohoto
onemocnéni se vztahuji genetické dispozice, star$i vék, nadvaha, Spatnd strava, neptilis aktivni
zpisob zivota. Typickym rysem tohoto onemocnéni je mensi citlivost tkdni na ptsobeni inzulinu,
coz se ukazuje niz§im vychytavanim glukézy ve svalovych buiikach, potom v buiikach tukovych
tkani a jater. Pisobi vys$i tvorbu glukozy v jatrech, koncentrace v krvi je také vyssi. Tkané
tak pottebuji ustaviéné vice inzulinu, to znamend, ze dojde ke stale siln¢jSim impulsim v bunkach
beta Langerhausovych ostriivkil, ty jsou vybizeny vytvatet neustile vice tohoto hormonu. Casem
se zpusobilost sekrece u téchto bunék vypotfebovavd a tvorba inzulinu je tak porusena

(Roslawski, 2005).

Ptiznaky: Objevuji se na zacatku onemocnéni nepfilis typické, projevuji se oslabenim, svédénim
ktze, symetrickym snizenim citlivosti, ztuhnutim a mravenceni rukou a chodidel. K hojnym
potizim nalezi vysoky krevni tlak, kornaténi véncitych srde¢nich tepen, mozku, dolnich koncetin,
zmény v tepénkdch ledvin a sitnice. Nemoc jde kupfedu pomalu. Velkou obtiZi cukrovky typu 2
je viedovitost a nekroza nartnich kosti a prstli nohou ( nazyvany syndrom diabetické nohy). Léceni
téchto komplikaci jsou t€zka, obcas je potieba chirurgického zdkroku. Z tohoto diivodu se musi
dohliZzet na velice dobrou hygienu chodidel a snaZit se vyvarovat i malym zranénim chodidel

a davat pirednost pohodIné a hlavné vzdusné obuvi (Roslawski, 2005).

Laboratorni vySetfeni: Zjisténi koncentrace glukézy v krevnim séru nalacno, eventualné
po peroralnim zatizeni gluk6zou, prohlidka moci na vyskyt glukézy a acetonu. Velkou vyhodou
pro dohled nad pribéhem cukrovky jsou glukometry, které umoziuji postizenému individualné
stanovit koncentraci glukézy v krvi a jak moc se vyskytuje v moci. Vysledek je zndmy v prubéhu

nekolika sekund (Roslawski, 2005).

U farmakologické lécby se podavaji léCiva, které snizuji koncentraci glukézy v krvi,
u nékterych nemocnych je potfeba 1éeni inzulinem, ¢asto v pozd€j§im stadiu nemoci. Na druhé
stran¢ u nefarmakologické 1écby se pouziva nizkokaloricka dieta, kde nasycené kyseliny mohou
byt zastoupeny nanejvys z 10%, vyjimkou toho se schvaluji nenasycené a vice nenasycené tuky
a potraviny, které obsahuji mnoho vlakniny, kde se vyskytuje spousty sloZenych uhlovodani

(Roslawski, 2005).
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Roslawski (2005) uvadi, ze pohybova aktivita a dalSi podoby pravidelné fyzické zatéze
usnadiiuji vyrovnavani poruch uhlovodanového hospodateni, které vedou k tomu, ze ¢inné svalstvo
ma vys$i spotiebu glukozy a to vede ke zmenSovani hmotnosti u nemocnych s nadvahou a obezitou.
Dale odpor tkéni na plsobeni inzulinu je niz8i, zmenSuje se nebezpeci vyskytu onemocnéni
obéhového systému, snizuje se denni potieba uzivani peroralnich 1€kt proti cukrovce nebo inzulin.
Pohybova aktivita se doporucuje postizenym cukrovkou piiméfend, ponévadz nadmiru zvolend
zatéz muze zpusobit nadmérné sniZzeni koncentrace glukozy v krvi (hypoglykémie) a vyvolat
nebezpecné dusledky. Aby se nemocny vyhnul hypoglykémii, je potfeba zahajit fyzickou zatéz
zhruba hodinu po jidle nebo hodinu po aplikaci inzulinu. Mezi typické pfiznaky hypoglykémie patii
nevolnost, mrakoty, pohybovy neklid, pfilisSné poceni, pocit hladu, chvéni svalt, rychlejsi srde¢ni
¢innost, zména barvy v obli¢ejové Casti, avSak je nutné dbat na to, Ze pfiznaky hypoglykémie
u starSich jedinci mohou byt netypické. A proto namisto hyperaktivnich pohybl se miize objevit
oslabeni, ospalost, apatite, ztrata nalady a postiZzeni poznavacich funkci. Pokud dochézi k narustu
téchto priznakd, mizou se objevit mdloby a hypoglykemické bezvédomi. Postizeny i fyzioterapeut,
ktery pohybové cviceni vede, musi dobfe rozpoznat hypoglykemické ptiznaky, jelikoz pokud
se ptiznaky objevi, je potieba ihned piestat s pohybovou aktivitou a dat nemocnému cukr. PostiZzeny
cukrovkou musi u sebe neustale nosit cukr nebo bonbdn, aby byl schopen na symptomy nedostatku
cukru v krvi, cozZ se objevuje i nepfedvidané, reagovat v¢as. Cvi¢ebni program je potieba zavadet
pomalu. Navrhuje se jizda na rotopedu nebo rekrea¢ni plavani. Kdyz nemocny navstévuje
posilovnu, fidi se pfipravenym planem pét krat tydné po dobu 30-40 minut. Poté co si postizeny
osvoji predepsana cviceni, dale je de¢la doma, avSak navstévuje dal Iékare. Je potieba
si uvédomovat, ze ne tolik intenzivni, avSak pravidelna pohybova aktivita zpiisobuje piiznivéjsi vliv
na vyrovnavani cukrovky typu 2, nez zatéz intenzivni, avSak kratkd a nepravidelna.. Postizeny
cukrovkou, ktery se 1éCi a je zodpovédny, je schopny Zit zivot, ktery se moc neodlisSuje od Zivota

zdravého jedince.

4.1.8. Degenerativni zmény kloubt a patere

Roslawski (2005) dale uvadi, Ze vyskyt tohoto typu onemocnéni roste s vékem generace, a proto
se bude pomalu navySovat vzhledem k rostoucimu poctu obyvatel. Tento problém bere na védomi
1 Svétova zdravotnickd organizace a vyhlésila roky 2000 — 2010 za Dekadu kosti a kloubt.

K pfic¢inam, které zptisobuji vznik téchto nemoci se piipisuji postupnému opotiebovani tkani t€chto
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organli béhem zivota, poruse mechaniky kloubli, riznym poranénim, traziim, dlouhodobym
pretizenim nebo nadvaze a obezit€. Pro degenerativni zmény kloubii jsou typické degenerace
a opotiebeni kloubni chrupavky, produktivni zmény pod chrupavcitou kosti a sekundarni zanétlivé
zmény v meékkych tkanich obklopujici klouby. Zejména obtizné jsou degenerativni zmény kloubti
dolnich koncetin, které ztézuji kazdodenni ukony jako chizi, hlavné po schodech. Postup

onemocnéni je chronicky a jeho symptomy se mnoho let nemusi viibec objevit.

Lécba: Hlavnim cilem v 1éCeni degenerativniho onemocnéni kloubil je odstranéni bolesti, lepsi
pohyb kloub, silnéjsi svaly, které maji na starost pohyby v daném kloubu, zamezeni sedavému
zpusobu zivota, a tim 1 lepSi fyzicka zdatnost. LéCeni se déli na nefarmakologickou,
farmakologickou a chirurgickou. U nefarmakologické 1écby je vyznamnd soucast pohybova
aktivita, ktera spociva ve vedeni aktivniho pohybu v kloubech za ucelem udrzeni a vraceni
spravného rozmezi pohybi. Zejména dulezité cviky jsou pro ctythlavy sval stehenni (provadi
narovnani kolenniho kloubu), ktery pak v omezené hybnosti postizeného slabne. Témto cvikim
se nemocny muze naucit v ordinaci od fyzioterapeuta. AZ si cviky osvoji, mizZe v nich systematicky
pokracovat sdm doma. Vhodné zvolend pohybova aktivita je pravidelna prochazka v odpovidajici
delce tak, aby nedochazelo k vétsi bolesti v kloubech dolnich koncetin. KratSi prochdzky pomalu
protahujeme az do 30 — 40 minut. Kladn¢ také ptsobi fyzikalni terapie a balneologicka 1écba.
Osoby s nadvéhou a obezitou by se méli velice snazit o sniZzeni své télesné hmotnosti, protoze
klouby dolnich koncetin i patef tak velmi trpi. Obcas je nezbytné vyuzit ortopedické pomtcky jako
htl, francouzské berle, choditka nebo ortopedické vlozky. Je potieba vyhybat se delSimu stani nebo
kleceni, jelikoZ vstavani z takovych pozic velice zatézuje klouby dolnich koncetin. Farmakologické
léceni se zakladd v aplikaci 1€k proti bolestem a zanétim. Tteti zplsob lécby - chirurgicky
je nezbytny u postizenych, kteti jsou delsi dobu 1é¢eni konzervativné a nemoc velice zuzuje jejich
funk¢nost, je pfiinou neobratnosti a negativné plisobi na psychiku. V takovémto ptipad¢ se musi

transplantovat endoprotéza kloubu, nejcastéji ky€elniho, zfidka kolenniho (Roslawski, 2005).

4.1.9. Degenerativni zmény patere

Roslawski (2005) dale uvadi, ze tyto zmény jsou objevovany v hojném poctu. Nékdy nepiisobi
bolest, ale na druhou stranu mohou pusobit tézké symptomy bolesti nervi, nalezi k nim ustiel.

Pticiny téchto zmén jsou ruzné. Piislusi sem opotiebovani patere, které je zptisobeno nadbytecnym
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zatizenim behem zivota. Bolesti vznikaji degenerativnimi zménami meziobratlové ploténky. Léceni
zavisi na tom, jaky dil patete je diskopatii postiZen, a také na délce nemoci. Zaklada se na aplikaci
terapeutickych cviceni, fyzikalni terapie, balneoterapie a v podavani 1ékti proti bolesti. U nékterych
jedincli je nezbytné, aby podstoupili chirurgicky zakrok. Postizeny by mél po domluvé s 1ékafem
zavitat na rehabilitaéni pracovisté a naucit se tam terapeutickym cvikiim ve spravném provedeni.
Toto cviceni posiluje svaly, které plisobi na krajinu bederni patefe a udrzuje panev ve spravné
poloze. Pomahaji ke zlepSeni poruchy statiky téla a stabilita pateie je vyssi. Postizeny by mél cvicit
kazdy den i doma. Velice vhodné zvolena jsou cviceni v terapeutickém bazénu s teplou vodou.
Cviceni jsou prospésna pouze tehdy pokud se postizeny s diskopatii v krajiné bederni patefe nauci
pracovat a odpocivat v takové poloze, kterd nezptlisobi pretizeni patefe. Je nezbytné se vyhybat

aktivitam, které vyvolavaji ¢asto velké sileni bolesti.

4.1.10. Osteoporoza

Pro toto onemocnéni je charakteristické fidnuti kostni hmoty, strukturadlni zmény kostni tkanég,
coz vede k tomu, Ze kost je nachylnéjsi ke zlomenindm. Onemocnéni se objevuje u star§i generace
aje velkym zdravotnim problémem dnesni doby. Rozpoznavdme rané obdobi osteopordzy,
u kterého se neciti bolest a pak pozdéjsi obdobi nemoci, kdy se objevuji charakteristické zlomeniny
1 z malych arazl, dale deformace v drzeni téla. S fidnutim kostni hmoty je riziko zlomeni kosti
vétsi. Je nezbytné ucinit méfeni hustoty kosti za Gcelem zjisténi vyznamnych informaci o stupni

postiZzeni osteopordzou (Roslawski, 2005).

U léceni farmakologickou 1é¢bou u Zen v obdobi klimakteria je nezbytna aplikace nahradni
hormonalni terapie, plus se doporucuje preparat vitaminu D3, vapniku a 1éky podporujici zvétSeni
kostni hmoty nebo tvorbu kosti. Pohybova aktivita ma velky Uc¢inek na hojnost kostni hmoty,
protoze mechanické impulsy brani jejich nadmérnym ztratdm. Pohybova aktivita k tomu pozitivné
pusobi na svalovou silu, lepsi koordinaci pohybu, coz je vhodna ochrana proti padiim, nebezpeci
vzniku zlomenin je tak nizsi. K vhodné zvolenym aktivitdm pro postizené osteopordzou patii pesi
turistika, cykloturistika, plavani nebo posilovaci cviceni. Zat€z a druh aktivit by mél urcit lékar

pro kazdého zvlast’ (Roslawski, 2005).
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4.1.11. Alzheimerova choroba

Toto je nemoc mozku, ktera se projevuje typickymi ptiznaky jako je postupné otupéni, poruchy
fei a jinych vyssich nervovych ¢innosti. Postizeny je naprosto zmateny a potiebuje stalou péci.
Lécba je symptomaticka. Jestlize je to realné, je dobré postizeného vést k fyzickym cvi¢enim

(Roslawski, 2005).

Alzheimerova choroba za¢ina pomalu. Nejprve se postizenému horsi kratkodoba pamét’ a neni
na tolik samostatny, aby se postaral o nékteré véci ve své domécnosti. Postup choroby je u kazdého
jedince odlisny, avSak ¢im je nemoc vaznéjsi, tim vétsi ma doty¢ny problémy s vedenim dialogu
nebo rozhodovanim. V posledni fazi nemoci uz se o sebe jedinec nezvladne sdm postarat a je zcela

zavisly na svych nejblizsich nebo lékaiském personalu (Ceska alzheimerovska spole¢nost, 1996).

4.1.12. Parkinsonova choroba

Toto onemocnéni je typické degenerativnim procesem v bazalnich gangliich mozku, kde bylo
objeveno sniZeni koncentrace dopaminu, ktery se fadi k latkam, které ulehcuji predavani signalt
mezi nervovymi butkami mozku. Straddni dopaminu neni jedinou pfi¢inou této choroby. Béznymi
znamkami choroby jsou zesileni napéti svalstva, pomalejs$i pohyb, zmény v drZeni téla a chuze,

chvéni (Roslawski, 2005).

Rizika onemocnéni Parkinsonovou chorobou jsou zndma, ale ¢asto se onemocnéni projevi
aneni mozné se mu nijak ubradnit. Zadna prevence totiz neni, ov§em zdravy zivotni styl nemuze
propuknuti podpofit. K rizikovym ¢initelim patii: dédicnost, drogy, mikrotraumata nebo otravy a

toxické latky (Cotopaxi cz).

U farmakologické 1écby se aplikuji 1éky, které zvySuji uvoliiovani dopaminu v centralni nervové
soustavé, které mnohdy zpisobuji dlouhodobé zadrzeni jinak rychle postupujici nemoci.
Je potiebné, aby postizeny mél co nejdéle aktivni zplisob Zivota. Radi se délat cviky, které zvysuji
obratnost a dechova cvifeni. Zatéz by méla byt pfiméfend k moznostem postizeného jedince

(Roslawski, 2005).

39



Barbora Novakova Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka

5. Nové trendy ve vyuzivani volného €asu seniort

5.1. Fit park

Fit parky jsou venkovni posilovny, které slouzi vSem generacim a jsou zdarma. Navstévnici
si procvi¢i nejen celé télo, ale soucasné dochazi i k rozvoji motoriky, kterd je v dnesni dobé
u mladeze Casto Spatn¢ vyvinuta. Pohybova aktivita, kterou navstévnici provadéji ve fit parcich
se ve vyspélych kulturach, naptiklad v jiznich statech Evropy, USA a asijskych zemi, stava béznou
slozkou lidského Zivota. Prvni hiigté¢ v Ceské republice vzniklo pfed &tyimi lety v Praze

(COLMEX).

Viibec prvni myslenka realizovat fit park pochazi z Ciny a jihovychodni Asie. Dalsi posun v
oblasti koncepce fit parku mizeme vidét u designéra Michaela Cohena, ptivodem Anglicana, ktery
pusobi predev§im v New Yorku. Jedna se opravdu o novy trend a o zatazeni tzv. relaxacni zony.
Dilezité je vhodné zvolené misto — klidné a navozujici pohodu. K doladéni atmosféry je vhodné
pouziti soch nebo fontan. Déle zatazeni balan¢ni cesty nebo prostor pro hrani Sacht nebo specialni

zOny pro seniory postizené napiiklad Alzheimerovou chorobou (Seitzer, 2012).
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llustrace 1: Fit park firmy Colmex

Misto, kde chceme fit park vybudovat neni ni¢im omezené. Muze byt dopliikkem veifejného
parku, domova pro seniory a pecovatelského domu, cyklostezky nebo koupalisté. Fit parky mizou

byt instalovany na rtiznych typech povrchu at’ uz travnatém nebo betonovém (COLMEX).

5.2. Reminiscencni terapie

Reminiscencni terapie se uvadi jako rozhovor, kdy terapeut se seniorem nebo skupinou seniord
hovoii o jeho dosavadnim zivoté nebo aktivitach dfive provadénych za pomoci vhodnych pomiicek

jako jsou fotografie, staré predméty, filmy nebo hudba.

5.3. Aromaterapie

Esencidlni oleje pfiznivé ovliviuji lidsky organismus, maji vliv jak na fyzické, tak duSevni
zdravi. Mechanismy v ¢ichovém systému zasahuji hlavné tkané kiiry mozkové, spankové laloky
a limbicky lalok, tyto centra ovliviuji lidskou pamét’, uceni, pozornost nebo naladu. Esencidlni
oleje mohou také kladné ovlivnit a zmirnit nékteré druhy obtizi, vyuZivaji se pii 1€cbé depresi,
mohou zlepsit cirkulaci krve po mozkové piihod€ nebo zlepsit stav astmatiki (Asociace Ceskych

aromaterapeutil).
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5.4. Muzikoterapie

Celostni muzikoterapie je 1écebny postup, kdy je vyuzivana hudba, hlas, vibrace a vSe co s timto
souvisi k navozeni pozitivnich zmén v oblasti télesné, dusevni, emocni, energetick¢ a duchovni.
Uznava piirodni zékony, vyuziva nejstar§ich nastrojli, u kterych je zachovano pfirozené ladéni.
Terapeut pii zpévu nepouziva konkrétni skladby a texty, jen fec, kterda by méla zahrnovat dostatek

zpévnych vokalli. Veskera terapeutickd hudba je volnd improvizace (Svatava Drli¢kova).

)/ 1
llustrace 2: Muzikoterapie v domové Alfreda Skeneho v Pavlovicich u
Prerova
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6. Cile a ukoly prace

Cilem prace je na zdklad¢ teoretickych vychodisek a vlastnich poznatkli zjistit ndzory
a ocekadvani seniorti na vytvafeni materialnich a prostorovych podminek pro traveni volného casu

ve meésté Trutnov.

6.1. Vyzkumné otazky
1. Co seniofi ve mésté Trutnov délaji ve svém volném cCase a jak se zajimaji o své zdravi?

2. Jsou seniofi spokojeni s materialné-prostorovym zazemim a navstévovali by v pfipade

realizace vybudovany fit park?

6.2. Organizace vyzkumu

Diagnostika respondenti probé€hla v lednu - inoru 2014. Vlastni Setieni se uskute¢nilo osobnim
predanim dotaznikid do vlastnich rukou a také prostiednictvim n€kolika lektorek zajmovych skupin,

které seniofi navstévovali. Setfeni probehlo anonymné.
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7. Metody

7.1. Dotaznikova metoda

Dotaznik je specifickd metoda vyzkumu, kterd spoc¢iva v pisemnych odpovédich respondenta
na kladené otazky. Zvlastnost této metody spociva v tom, Ze ptedmétem analyzy se stavaji pisemné
odpovédi na pevné a pro vSechny dotazované stejné polozené otdzky. Respondent odpovida

a své odpovédi zapisuje samostatn¢.

Dotaznikova metoda mé ovSem své vyhody a nevyhody. Vyhodou je anonymita, nevyhodou
je to, ze nevystihuje jaci respondenti skutecné jsou, ale spiSe to, jaci by sami chtéli byt nebo chtéji,

aby tak byli vidéni.

Dotaznik ke své praci jsem pftilozila do pfilohy A.

7.1.1. Pozadavky na konstrukci dotazniku

Dotaznik musi zahrnovat vSechny otazky, na které¢ vyzkum hled4d odpovéd’ a na které nemuize
ziskat odpoveéd’ jinym zplisobem. Otazky jsou sestaveny tak, aby byly jasné a aby respondentovi

netrvalo dlouho na n¢ odpoveédét.

Pfi sestavovani dotazniku za¢indme vzdy otdzkami jednodu$$imi, poté poklddame otazky

24

uvaze.
Nezbytnou podminkou je ochota respondenta spolupracovat.

7.1.2. Typy otazek

V této bakalatské praci jsem formou dotaznikové metody pouzila nésledujici typ otazek:

e uzaviené otazky — respondentovi davaji k dispozici pouze urcity vycet odpovédi. Tento

typ otazek velice zjednodusuje vyplitovani a nasledné zpracovani dotaznikd.
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7.1.3. Vlastnosti dotaznikt

K zakladnim vlastnostem spravné sestaveného dotazniku patii validita, reabilita a prakti¢nost.
Dotaznik je validni, zjist'uje-li skutecné vyzkumny zamér. Posouzeni stupné validity dotazniku
je vzdy do urcité miry subjektivni a zalezi predevsim na kvalitdch a schopnostech autora dotazniku.

Reabilita dotazniku je schopnost dotazniku zajist'ovat spolehlivé a pfesné zkoumané jevy.

7.1.4. Vlastni vypliovani dotazniku

Vlastni vypliiovani dotazniku je zajistovano dvojim zptisobem, a to bud’'to pfimym vyzkumem,
kdy vyzkumnik osobné ptedlozi po instruktazi respondentim dotaznik k vyplnéni, a nebo formou

neptimého vyzkumu, kdy je Casto vyuzivano klasické ¢i elektronické posty.

Ve své praci jsem pouZzila pouze pfimy vyzkum.

7.1.5. Vyhodnoceni dotazniku

Po shromdzdéni dotaznik je nezbytné nejdiive zkontrolovat a po té eventudlné vytadit

ty dotazniky, které jsou nekorektni, tedy ty, které jsou vyplnény netipln€ nebo nespravng.

Dotaznikem, ktery jsem pouzila ve své praci, jsem chtéla zjistit jaky je zivotni styl seniori
mésta Trutnova, jakd maji ndzor na materidlné-prostorové zdzemi a zda by méli zajem

o vybudovani fit parku.

Dotaznik, ktery jsem pouzila rozd€luji na tfi Casti:

1. ¢ast —udava informace ¢emu se seniofi vénuji ve volném Case nebo jak se zajimaji o své

zdravi.

2. cast—zde jsem se zaméfila na ndzory a o¢ekavani seniorti na materialné-prostorové

podminky a zji§téni z4jmu o vybudovani fit parku

3. cast — zakladni udaje o respondentovi, tj. pohlavi, vék a vzdélani.
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7.1.6. Popis dotazované skupiny

K vyzkumnému Setieni byli vybrani respondenti starsi generace ve véku od 60 do 80 let a starsi.
Jednalo se jak o aktivni seniory, ktefi navstévuji zdjmové skupiny nebo rGznorodé pohybové

aktivity, tak i o seniory, ktefi jsou vice pasivni.

Dotaznik byl ptedan 120 senioriim, 98 dotaznikli bylo navraceno a z toho 83 bylo korektnich

a vhodnych ke zpracovani.
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8. Vysledky

Dotazniky jsem nejprve rozdelila do 4 skupin a to podle posledni samostatné otazky,

zda by seniofi méli zdjem o vystavbu fit parku ve mést¢ Trutnov. Tedy do skupiny ,,ano®, ,,ne*,

,hevim a , nezajima me to*.

V priloze B se nachéazi grafy vysledkii z dotazniku skupiny ,,ano*“ a v ptiloze C skupiny

r 13
,,nevim®,

8.1. Vyhodnoceni 1. ¢asti dotazniku

V prvni ¢asti dotazniku respondenti odpovidali, jak Casto a za jakym ucelem opoustéji sviij byt.
Déle ¢emu se vénuji ve svém volném case, jaky maji vztah k alkoholu, zdravé stravé a jak
se zajimaji o své zdravi. Dotazuji se i na mnozstvi volného ¢asu a dostupnosti do centra, kde by

novy fit park mohl byt ptipadné vybudovan.

8.1.1. Skupina se zajmem o vystavbu fit parku

Skupina, kterda ma zijem o vystavbu fit parku ¢ini 61 respondenti. Z toho jich 60 uvedlo,
ze denné opoustéji sviij byt a 59 opousti sviij byt za ucelem pohybové aktivity. Z otazky na konicky
se da fici, ze tato skupina je stale aktivni. O svij jidelnicek se vétSina seniorii zajima, pouze
2 uvedli, Zze se o skladbu svého jidelnicku nezajimaji. Na preventivni prohlidky chodi pravidelné

57 respondentil a pravidelné se pohybuje 60.

12

B Bydlim v centru
B MHD 15 minut

30 minut autobus/vlak

23

llustrace 3: Dopravni dostupnost do centra.

Z vyse uvedeného grafu, je patrné, Ze vystavba by byla nejlepsi v centru mésta, kde by jeho

vybudovani z prostorového hlediska bylo 1 nejvhodné;si.
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8.1.2. Skupina, ktera nevi zda by chtéla vystavbu fit parku

Skupina, kterd nevi, zda by chtéla fit park vystavét ¢ini 19 respondentti, z toho 19 uvedlo,
ze svlj byt opousti denné, z toho 15 za ucelem pohybové aktivity. Tato skupina ohledné konicka
vykazuje podobnou aktivitu, jako skupina pfedchozi. VSichni z dotazovanych dbaji na spravny

jidelni¢ek, 18 jich chodi na preventivni prohlidky a 16 se pravidelné pohybuje.

8.1.3. Skupina, ktera nema zajem nebo se nezajima o vystavbu fit parku

Tyto dvé skupiny jsem se rozhodla sjednotit, protoze dohromady obsahuji pouze 3 respondenty.
Tito seniofi jsou pohybové aktivni a o své zdravi se zajimaji, avSak vSichni 3 jsou spokojeni
s materidlné-prostorovymi podminkami ve mésté Trutnov a neocekavaji v ramci zlepSeni zazemi
pro aktivni odpocinek nic. O fit parku nikdy dfive neslySeli a v pfipad¢ realizace by ho ani

nenavstévovali. Z téchto ditvoda se t€émto dvéma skupindm uz v praci nebudu vénovat.

8.2. Vyhodnoceni 2. ¢asti dotazniku

Otazky v této ¢asti dotazniku se tykaly nazorti a o¢ekavani na materidlné-prostorové podminky
ve mést¢ Trutnov. Dotazovala jsem se, jak jsou s timto zdzemim spokojeni a co by na ném
popiipadé chtéli zlepsit. Zda pojem fit park jiz dfive znali a jestli by ho v pfipad¢ realizace

navstévovali.

8.2.1. Skupina se zajmem o vystavbu fit parku

Z této skupiny o poctu 61 respondentti je 47 spokojenych s materidlné-prostorovym zazemim,
avSak 43 ocekava v ramci zlepseni podminek pro kvalitngj§i vyuzivani volného Casu vystavbu
fit parku. 31 by ocenilo prodlouzeni s zkvalitnéni cyklostezky a 5 lidem chybi centrum vyhradné
pro seniory. 26 dotazovanych fit park zna a 25 o ném alespon jiz slySelo, 1 dokonce fit park

navstivil. V pifipadé realizace by ho 37 navstévovalo a 23 by ho mozné navstivilo
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8.2.2. Skupina, ktera nevi zda by chtéla vystavbu fit parku

Tato skupina s poc¢tem 19 respondentl je spiSe spokojend s materidlné-prostorovym zazemim
a v otazce, co mésto mohlo pro aktivni odpocinek zlepsit prevlada prodlouzeni cyklostezky, avsak
piesto 4 respondenti fit park uvedli, 1 postradd, stejné jako v predchozi skupin€, centrum
pro seniory. 6 dotazovanych fit park zna a 7 jiz o ném v minulosti slySelo. V pfipadé realizace

by ho 11 mozna navstivilo a 5 ur€ité ano.

8.3. Vyhodnoceni 3. ¢asti otazniku

Ve tieti ¢asti dotazniku respondenti davali zékladni Gdaje o své osob¢, vyjimkou jména, protoZe

byl anonymni. Tedy pohlavi, vék a stupeni vzdélani.

8.3.1. Skupina se zajmem o vystavbu fit parku

V této skupiné o 61 respondentech se vyskytovalo 36 Zzen a 25 muzi. 58 respondentil
se nachdzelo ve vékovém rozmezi 60 — 80 let a tfem respondentlim bylo jiz vice nez 80 let. VéEtSina
respondentl ma nejvysSi dosazené stredoSkolské vzdélani nebo vzdélani s vyucnim listem

a jen mala ¢ast uvedla zakladni vzdélani nebo vysokou skolu.

8.3.2. Skupina, ktera nevi zda by chtéla vystavbu fit parku
Zde se vSech 19 dotazovanych nachazelo v rozmezi 60-80 let. Tato skupina dopadla jinak

obdobné. Respondenti byli vétSinou zeny a nejvyssi dosazené vzdélani bylo uvadéné jako stredni

Skola nebo vyucni list.

49



Barbora Novakova Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka

9. Diskuze

9.1. Diskuze k vyhodnoceni 1. ¢asti dotazniku

Jako velké pozitivum vidim, Ze z 61 respondenti, kteti by méli z&jem o vystavbu fit parku,
59 opousti svlij byt za ucelem pohybové aktivity, coz by mélo velky potencidl pro navstévnost
v piipad¢ vystavby fit parku. Dle predlozenych faktl, mam takovy néazor, Ze seniofi této skupiny
jsou velmi aktivni ve vSech smérech, jak v oblasti vyuzivani volného Casu - cestovani, turistika,
zahradniceni nebo kutilstvi, tak v oblasti v péci o své zdravi - téméf vSichni se pravidelné pohybuji
a chodi na preventivni prohlidky, coz mlze pfispét k absenci civilizacnich chorob jako obezita,
cukrovka nebo vysoky krevni tlak. Az na dva respondenty vSichni uvadi, ze se stravuji dle zasad
spravné vyzivy a to je jednim ze zékladnich predpokladi zdravého zivotniho stylu. Jako velké plus
vidim 1 to, Ze vétSina seniori ma dobrou dostupnost do centra mésta, protoze v ptipadé¢ realizace
fit parku, bych navrhovala klidnou ¢ast mezi fekou a cyklostezkou, kterd je zaroven v centru mésta
a denné ji projdou desitky obyvatel mésta Trutnov. Dle mého ndzoru je toto misto vhodné i z

hlediska nejnovéjsich trendl podle amerického designéra Michaela Cohena, kvili pfitomnosti soch.

Na skupinu, ktera si neni jista ohledné vystavby fit parku mam podobny nazor, co se zivotniho
stylu tyka, jako na ptedchozi. Pisobi na m¢ aktivné ve vSech smérech a s dostupnosti do centra jsou

na tom velmi dobfe.

9.2. Diskuze k vyhodnoceni 2. ¢asti dotazniku.

Ve skupiné o 61 respondentech, ktera byla pro vystavbu fit parku, jich vétSina o fit parku slysela
nebo ho znaji. V piipad€ realizace by ho vétSina z dotazovanych navstévovala a to je velmi
povzbuzujici v usilovani o jeho vystavbu. VEtSina seniort je spokojena s materidlné - prostorovymi
podminkami. Tato odpovéd neni ptekvapujici, protoze mésto nabizi mnoho zpisobu, jak travit
aktivni odpocinek. Naptiklad pfed tfemi roky probéhla velka rekonstrukce cyklostezky, ktera
je v dne$ni dob¢é hojné vyuZzivana nebo minuly rok byl vybudovéan park s hrazdami a cvi¢ebnimi
pomuckami podobného typu, avSak pro seniory velmi narocny. Ackoliv se park nachéazi v klidné

a hezké ¢asti, je pro seniory velmi Spatné dostupny a navstévuji ho spisSe zdatni sportovci.
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Druha skupina, kterd nevi, zda by fit park chtéla vybudovat, je vétSinou velmi nerozhodna

1 v ostatnich odpovédich. Na rozdil od prvni skupiny dotazovanych, kterd uvadéla, ze fit park
jiz znala z minulosti, zde vice respondentl uvadi, ze o fit parku nikdy neslyseli. Toto pfipisuji
k celkové nerozhodnosti respondentii v této Casti dotazniku, tedy i v otdzce zda by v piipade

realizace fit park navstévovali, vétSina odpovédéla ,,mozna*.
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Zaver
Jsem rada, Ze touto praci mohu tieba 1 pfispét k lepSim podminkam pro aktivni

starnuti ve mésté Trutnov a tim zajistim kvalitn€j$i a plnohodnotngj$i Zivot nejen

senioriim, ale 1 ostatnim obyvatelim mésta.

Ve své bakalafské praci jsem se Ctenariim snazila ptiblizit jaky vliv ma pohybova
aktivita na zdravi seniorli, sezndmit je s vhodnymi a nevhodnymi pohybovymi

aktivitami a s nejcastéjSimi nemocemi seniort.

Zamétila jsem se na popis Zivotniho stylu senioril a jejich nazori na materialné-
prostorové podminky ve mésté¢ Trutnov. Zjistila jsem, Ze vétSina dotazovanych
seniortl by méla zdjem o vystavbu fit parku a dokonce vétSina z nich by ho i v pfipadé

realizace navstévovala.

S firmou Nerez park s. r. 0., kterd jiz nyni piesSla pod spole¢nost Colmex s. 1. 0.,
jsem v kontaktu a urcité bych ji 1 doporucila pro pfipadnou realizaci fit parku ve

mésté Trutnov, protoZze ma pestrou Skéalu cvicebnich strojli z kvalitnich materiald.
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Souhrn

Cilem prace bylo seznamit Ctendie s aktivnim starnutim a vice jim objasnit
jak velky vliv ma pohybova aktivita na zdravi seniori, pfibliZit a popsat nejcastéjsi
nemoci, které seniory mizou potkat a osvétlit nékteré nové trendy ve vyuzivani

volného ¢asu senioru.

Uvod prace je zaméfeny na proces starnuti a jeho obecné znaky, dile jsem
se vénovala kvalit¢ Zivota ve stafi, na pohybové zkuSenosti a vykonnost organismu.

Ke konci teoretické Casti pak na jiz zminéné nejcastéjsi choroby.
Zjistila jsem, jaky zivotni styl maji dotazovani seniofi ve mésté Trutnov a jaky

maji ndzor na materidlné-prostorové zazemi. Z dotaznikli jsem zjistila, ze respondenti

uz fit park znaji a maji o n€ho zjem, coz je duilezité pro jeho piipadnou realizaci.
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Priloha A:

Dobry den, jmenuji se Barbora Novakova a jsem studentka Technické univerzity v Liberci
oboru Rekreologie. Chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni dotazniku, ktery mi bude napomocny
k ziskani potiebnych dat pro vypracovani bakalatské prace.

Vhodnou odpovéd’ zaSkrtnéte.
De¢kuji za pomoc.

1.  Jak Casto opoustite sviij byt
. Dennég
. 1 x tydné
. 1 x za 14 dni

2. Zajakym ucelem opoustite svilj byt (je mozné zaskrtnout vice odpovédi)

. Nakupovani

. Lékar

. Vychéazka s domacim mazlickem/zdravotni prochézka
. Kultura

. Pohybova aktivita - joga, zdravotni cviceni, plavani, ...

3. Jaké mate koniCky (je mozné zaskrtnout vice odpovédi)

. Vareni
. Kutilstvi/ruéni prace
. Cestovani

. Cetba/TV

. JINg, Jake: .. oo

4.  Vas vztah k alkoholu
. Alkohol piji denné
. Pouze pti vyjimecnych pitilezitostech

] Abstinent
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Stravujete se podle doporucenych zasad? (pravidelna strava 5-6x denné,
hodné¢ zeleniny a ovoce, dostatek tekutin,...)

Ano, snazim se
Ne, je mi to jedno

Dieta vzhledem k ur¢itému zdravotnimu stavu (cukrovka, vysoky
krevni tlak, obezita, ...)

Zajimate se o své zdravi? (je mozné zaskrtnout vice odpovedi)

Chodim na preventivni prohlidky
Pravideln¢ se pohybuji
Nechodim na preventivni prohlidky

Nepohybuji se

Kolik mate volného ¢asu

Zadny

2 hodiny denn¢
Pil dne

Cely den

Jaka je VaSe dopravni dostupnost do centra?

Bydlim v centru
MHD 15 minut

30 minut autobus/vlak
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9.  Znalijste jiz dfive pojem ,,fit park® ?

. Ne, nikdy dfive jsem o tom neslysel/a
. Pouze z doslechu

. Ano, vim o co se jedna

. Ano, navstivil jsem

10.  Jste spokojeni s materidlné-prostorovym zdzemim k pohybové aktivité ve
mesté Trutnov?

. Ano

. Ne

. Nevim

. Nezajima mé to

11.  Co ocekavate, ze by mésto Trutnov mohlo zlepsit v rdmci zadzemi pro
aktivni odpocinek? (je mozné zaSkrtnout vice odpovédi)
. ProdlouZeni a zkvalitnéni cyklostezky

. Vybudovani fit parku
. Nic

. JINE, JAKE: ... e

12.  V pfipadé realizace fit parku, navstévovali byste ho?

. Ano
] Ne
. Mozna
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M¢li byste v Trutnové zjem o vystavbu fit parku?

. Ano

. Ne

. nevim

. nezajima mé to

Jste: Zena/muz
Vek: e 60-80
. 80+
Vzd&lani: e Z8
. SS/ vyuéni list

v

. VS
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Priloha B:
1. Jak Casto opoustite svilj byt?
W Denné
W 1xtydné
M 1xza 14 dni
60
2. Za jakym ucelem opoustite sviij byt? (je mozné zaSkrtnout vice odpovedi)
B Makupovani
B Lékar
w Vychdzka s domacim mazlickem/zdravotni prochazka
B Kultura
B Pohybova aktivita - joga, zdravotni cviceni, plavani, ...
31
3. Jaké mate konicky? (je mozné zaskrtnout vice odpovédi)

£

22

W Vareni
m Kutilstvifrucni prace
m Cestovani
23 M Cetba/TV
M Turistika

W Zahradniceni

20

4. V4as vztah k alkoholu?

W Alkohol piji denné

M Pouze pfi wyjimecnych
prilezitostech

w Abstinent
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5. Stravujete se podle doporuc¢enych zasad? (pravidelnd strava 5-6x denné, hodné zeleniny

a ovoce, dostatek tekutin, ...)

10

M Ano,snaiim se
M MNe, je mi to jedno

W Dieta vzhledem k uréitému zdravatnimu stavu
(cukrovka, wwsoky krevnitlak, obezita, ...

49

6. Zajimate se o své zdravi? (je mozné zaskrtnout vice odpovédi)
o
B Chodim na preventivni prohlidky
57 B Pravidelné se pohybuiji
g0 B Mechodim na preventivni prohlidky

m Mepohybuji se

7. Kolik mate volného ¢asu?
12 3
B Zadny
B ? hodiny denné
mPildne
15
mCelyden
7
8. Jaka je vaSe dopravni dostupnost do centra?
12
H Bydlim v centru
B MHD 15 minut
W 30 minut autobus/viak
23
9. Znali jste jiz diive pojem ,,fit park* ?

1 a
‘ m Me, nikdy drive jsem o tom neslyiel/a
26 B Pouze z doslechu
W Ano,vim o co se jedna
25 W Ano, navitivil jsem
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10.  Jste spokojeni s materidlné-prostorovym zazemim k pohybové aktivit€¢ ve mésté Trutnov?
8 o M Ano
H Ne
B Nevim
m Nezajimd mé to
11.  Co ocekavate, ze by mésto Trutnov mohlo zlepsit v ramci zdzemi pro aktivni odpocinek?

(je mozné zaskrtnout vice odpovédi)

1 5
‘ W ProdlouZeni a zkvalitnéni cyklostezky

B ybudovani fit parku

W NMic

B Centrum proseniory

12.  V ptipad¢ realizace fit parku, navstévovali byste ho?

73 W Ano
H Ne
37 W Moind
1
Pohlavi:
EZiena
W MuZ
Vék: Vzdélani:
2 5
m7
m 60-80 W 55/VyuEni list
H 20+ i
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Piiloha C:
1. Jak Casto opoustite svilj byt?
0
B Denné
W 1xtydné
M 1xzalddni
19
2. Za jakym ucelem opoustite svilj byt? (je mozné zaSkrtnout vice odpovedi)
15
18 B Makupovani
| Lékaf

m Vychdzka = domacim mazlickem/zdravotni prochdzka
W Kultura

B Pohybova aktivita - joga, zdravotni cviceni, plavani, ...

11

3. Jaké mate konicky? (je mozné zaskrtnout vice odpovéedi)

3 6

B Vareni

M Kutilstvifrucni prace
W Cestovani

W Cetba/Tv

M Turistika

W Zahradniceni

4. V4as vztah k alkoholu?

W Alkohol piji denné

M Pouze pfi wyjimecnych
prileZitostech

m Abstinent
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5. Stravujete se podle doporuc¢enych zasad? (pravidelnd strava 5-6x denné, hodné zeleniny

a ovoce, dostatek tekutin, ...)

3
a M Ano, snazim se
M Me, je mi to jedno
W Dieta vzhledem k uréitému zdravotnimu stavu
(cukrovka, vysoky krevnitlak, obezita, ...)
16
6. Zajimate se o své zdravi? (je mozné zaSkrtnout vice odpovedi)

a
B Chodim na preventivni prohlidky
16 B Pravidelné se pohybuji
18 W Mechodim na preventivni prohlidky
m Mepohybuji se

7. Kolik mate volného ¢asu?
5 B. .
7 W Zadny
B 2 hodiny denné
B Pildne
3 .
mCelyden
4
8. Jaké je vaSe dopravni dostupnost do centra?
2
‘ W Bydlim v centru
B MHD 15 minut
W 30 minut autobus/vlak
10
9. Znali jste jiz diive pojem ,,fit park* ?

a

m Ne, nikdy diive jsem o tom neslyEel/a
M Pouze z doslechu
W Ano,vim o co se jedna

W Ano, navitivil jsem
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10.  Jste spokojeni s materidlné-prostorovym zazemim k pohybové aktivit€¢ ve mésté Trutnov?
0 N Ano
B Ne
B Mevim
W Mezajima mé to
11. Co ocekavate, Ze by mésto Trutnov mohlo zlepSit v rdmci zdzemi pro aktivni odpocinek?

(je mozné zaskrtnout vice odpovédi)

4 ; M ProdlouZeni a zkvalitnéni cyklostezky
‘ B Vybudovani fit parku
10 W Nic
4 M Centrum proseniory

12.  V ptipadé realizace fit parku, navstévovali byste ho?

> W ARC
M Me
3 W Moing
Pohlavi:
Eiena
B MuZ
Veék: Vzdélani:
0
1 3
B 60-B0 ‘ mzE
HE0+ B S5 Wyueni list
RV
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