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Uvodem

Kazdy, kdo se prestane ucit, je stary, at je mu dvacet nebo osmdesdt.
KazZdy, kdo se stdle uci, zustdva mlady.

Henry Ford, americky pramyslnik (1863-1947)

Vyukovd publikace vznikla za finan¢ni podpory projektu Ministerstva zdravotnictvi CR s reg. ¢. 15-
33854A s nazvem ,Efekt intenzivni tanecné-pohybové intervence na kognitivni funkce a zmény
mozkové plasticity zdravych seniorll a pacient( s mirnou kognitivni poruchou®. Hlavnim cilem projektu
bylo vytvoreni strukturovaného tanecné-pohybového programu pro zdravé seniory a seniory s mirnou
kognitivni poruchou a vyhodnoceni jeho efektu na zmény struktury a funkce mozku u téchto jedinc(.
Na zadkladé vysledkl vyzkumu vznikla tisténa podoba odborné knihy ,Taneéné pohybové aktivity pro
zdravé seniory a seniory s mirnou kognitivni poruchou”, ve které jsou detailné uvedeny informace
o vyzkumném projektu a dil¢i vysledky. Odborna kniha tvofi teoreticky zéklad pro tuto e-publikaci.

PfedloZena e-publikace ,SENIORI TANCi“ klade dlraz predeviim na prezentaci tance jako vhodné
pohybové aktivity pro udrzovani nebo zvySovani Urovné funkéni zdatnosti a kognitivnich funkci u osob
seniorského véku. Diky videodokumentaci nékolika tancli, podrobnému popisu metodickych
a didaktickych postupl vyuzivanych pfi vyuce tance, mlze tento material slouZit jako inspirace viem,
ktefi se seniory pracuji a chtéji obohatit své lekce o dalsi aktivity.

E-publikace ,SENIORI TANCI“ je svym charakterem uréena nejen studentlm Fakulty sportovnich studii
napfi¢ vSemi specializacemi, ale také Siroké odborné verejnosti rliznych obord, které hraji podstatnou
roli v procesu zvySovani kvality Zivota senior(.

Ve vztahu k vyuce na Fakulté sportovnich studii je doporuc¢enym studijnim zdrojem pro pfedméty:

e np 4443 - Biologie starnuti,

e np/nk 4333 — Pohybova aktivita seniord,

e bp/bk 4031- Zdravotni télesna vychova,

o  bp/bk 4007 — Zakladni a rytmicka gymnastika,
e np 4431 - Aplikované pohybové aktivity,

e np 4430 - Intervencni preventivni programy,
e np 4423 — Pohybové regeneracni techniky.

Veskera prava podle predpist na ochranu dusevniho vlastnictvi jsou vyhrazena.




Starnuti a stari

Stafi je zivotni obdobi, které s sebou nese vSechny radosti a smutky, nadéje i zklamani, tudiz jej nelze
chapat jen jako obdobi Ubytku sil a opakovanych ztrat. Kazdy z nds musi v tomto procesu nalézt
zejména optimistické stranky, nebot kvalita Zivota ve stafi a jeho smysl zalezZi pravé na nasem pfistupu
a postoji (Ondrusova, 2011).

KdyZz budeme porovnavat starnuti a stari napfic¢ riznymi generacemi, dojdeme k poznani, Ze podoby
stari se odrazi v dynamice generace. Pfi porovnani dnesnich seniorl se seniory pred sto lety zjistime,
Ze odlisnosti jsou vice nez markantni, a to nemluvime pouze o posunuti hranice stfedni délky Zivota
(Sak & Kolesarova, 2012). Dnesni doba ssebou nese stale rychlejsi vyvoj (predevsim v oblasti
technologii) a Zivotni tempo, kterému mnohdy seniofi nestaci. Diky pfibyvajicim univerzitdm tretiho
véku ¢i rdznym typUdm nabizenych kurzl (od kurzl prace s PC, védecko-populérnich pfrednasek, exkurzi,
aZz po kurzy pohybové ¢i kurzy sebeobrany), které jsou cileny na tuto vékovou skupinu, seniofi lépe drzi
krok s mladsimi generacemi ve vSech smérech. Praveé tyto Siroké moznosti pomahaji zlepSovat kvalitu
Zivota ve stafi (Pijakova, 2019).

Pro potreby této publikace jsou dulezité predevsim kurzy pohybové se zamérenim na tanec. Ty mohou
pozitivné ovliviiovat nejen uroven funkcni zdatnosti seniord, ale také droven kognitivnich funkci
a stejné jako ostatni aktivity, kde se seniofi potkavaji a travi spolu cas, pfispivaji k jejich lepSimu
zaclenéni do spolecenského Zivota.

Starnuti

Starnuti je zcela ptirozeny a biologicky proces, kdy organismus ztraci svoji adaptacni schopnost
a ubyvaji mu funkcni rezervy. Starneme prakticky jiz od poceti, nicméné o skute¢ném starnuti mluvime
aZ po dosazeni sexualni dospélosti, kdy je moZno pozorovat pokles funkci (Kalvach, Zadak, Jirdk, &
Zavazalova, 2004).

JelikoZ jsou v souvislosti se stafim a starnutim spojovany vétSinou negativni zmény, a to ve vSech
oblastech lidského Zivota, radi bychom hned na za¢atku vyzdvihli pozitiva tohoto vékového obdobi.

Vlivem dlouhodobé zkuSenosti a vyzralosti velmi Casto dochazi ke zklidnéni jedince a zmoudreni
obecné. NarUsta mira trpélivosti a presnost pfi vykonavani pfimérenych c¢innosti. Nespornym kladem
je vétsi pochopeni pro problémy ostatnich, stalost v nazorech a vztazich ke svému okoli. ZvySuje se
rozvaha pfi jednani, vystupovani a osobnim projevu (Ri¢an, 1990).

Topinkova (2005) uvadi, Ze nas starnuti provazi po cely Zivot, nebot to je plynuly celoZivotni proces.
Jedna se o soubor nevratnych zmén funkce organismu, které jsou pfic¢inou zranitelnosti a poklesu
schopnosti a vykonnosti jedince. PrestoZe proces starnuti probiha u kazdého jedince jinak (existuji
velké individualni rozdily), nachazime nékolik zakladnich spole¢nych znakd (Ondrusova, 2011):

e Starnuti podléha nejen télo, ale méni se také biologické, psychické i socidlni charakteristiky
¢lovéka.

e Proces starnuti je nesoucasny, jelikoz kazdy organ starne rozdilnou rychlosti.

e Typickym jevem starnuti je omezeni rlznych struktur a funkci.




Stari

Stéfi je oznacovano jako posledni faze Zivota, kdy se mnohem znatelnéji projevuje involuce (mira
prirozeného procesu degradace a atrofie organt probihajiciho béhem celého Zivota), a to zhorSovanim
funkéni zdatnosti organismu, jeho odolnosti a adaptibility. Urovef procesti doprovazejicich stafi je
u kazdého jedince odlisSna a velmi Casto se setkdvame s rozporem mezi stafim kalendafnim, tedy
skute¢nym vékem clovéka, a starim biologickym, jez odpovida Urovni zdatnosti a mire involuce. Proto

je tfeba uréovat stafi na zakladé kvality dudevnich a télesnych funkci, nikoli podle data narozeni (Stilec,
2004).

Sak a Kolesarova (2012) popisuji stafi jako Zivotni etapu ohrani¢enou dvéma ¢asovymi body, pficemz
horni vékova hranice je jasné urcena smrti. Tim, Ze jevy a procesy, jez tvofi stafi, vstupuji do Zivota
Clovéka postupné, je spodni vékova hranice vymezena nejasné. Jednotlivé procesy ajevy maiji
limitované vékové rozpéti, nicméné vie zale?i na jedineénosti a individualité kazdého ¢lovéka. Casové
obdobi stafi nastupuje dle genetickych dispozic kazdého z nas, nasi Zivotni historie, ale také v dlsledku
spoledenskych a kulturnich faktor(, do kterych spada Zivotni styl, zdravotni a socidlni systém, kvalita
Zivotniho prostredi, charakter prace ¢i hodnotovy systém.

Déleni stari
V odborné literatufe se setkdvame s nékolika zplsoby déleni stafi (napf. Jones a Rose, 2005;
Mihlpachr, 2004 a dalsi). V nasi publikaci vychazime ze strukturalizace dle Kalvacha, Zadaka, Jiraka

a Zavazalové (2004). Ti rozdéluji stafi na kalendarni neboli chronologické, biologické, socialni
a psychické.

Kalendarni stari je vymezeno dosazenim stanoveného véku, od kterého mlzeme pozorovat involuéni
zmény. Jednd se tedy o schematické vymezeni vékové periodizace, jez pomaha také k snadnéjsi
komparaci napfic staty (Pijakova, 2019).

V Ceské odborné literature autofi Schavel (2014), Mahlpachr (2005), Pacovsky (1990) a Pfihoda (1974)
oznacuji kalendarnim starim dosazeni véku 60 let. Kalvach et al. (2004) tuto hranici stanovuji na 65 let.
V zahranicni literature Jones a Rose (2005) uvadi také jako hrani¢ni vék 65 let.

Kromé rGzného véku oznacujiciho pocatek stari se setkdvame také s odliSnou periodizaci
a pojmenovanim jednotlivych obdobi stafi. Napf. Schavel (2014) déli stari na ¢astecné stari: 60-74 let;
vysoky vék: 75-89 let; dlouhovékost: 90 let a vice. Kalvach et al. (2004) rozdéluji kalendarni vék seniorli
na 3 kategorie: mladi seniofi: 65—74 let, stafi seniofi: 75—84 let, velmi stafi seniofi: od 85 let. Jones &
Rose (2005) strukturalizuji a pojmenovavaji seniory jako mladé seniory (young old): 65-74 let, stfedné
staré seniory (middle old): 75-84 let, staré seniory (old old): 85—99 a velmi staré seniory (oldest old):
100 a vice let (Jones & Rose, 2005).

Biologické stafi je charakteristické prfichodem involuénich zmén, jez jsou pro kazdého zcela individualni.
Vnéjsim projevem biologického stdfi je zména vzhledu — svrastovani avysuSovani klze, Ubytek
a Sedivéni vlasl, hormonalni zmény, ochabovani a Ubytek svaloviny, Ubytek kostni hmoty, poruchy




sluchu azhorseni zraku, zmény postavy, chlize apod. Dusledkem toho se jedinec rychleji unavi
a potrebuje vice ¢asu na zotaveni. Dochazi ke zméndm spdnkového rytmu, senior pospava béhem dne,
v noci se projevuje no¢ni neklid. Postupné se zhorsuji kognitivni funkce (napf. pamét, pozornost,
koncentrace, rec atd.), snizuje se sexualni aktivita. Pro zjisténi presného biologického véku slouzi
funkéni geriatrické vySetfeni, jez komplexné posuzuje vSechny involuéni zmény (Pfibyl, 2015;
Veglafova, 2007).

Socialni stari velmi Uzce souvisi s odchodem do dichodu, coZ je jedna ze zasadnich zmén v Zivoté
¢lovéka a mlZe ho tak ovlivnit do dalSich let. Velkou roli zde hraje zména socialni role a zpUsobu Zivota.
Pti odchodu do dlichodu jedinec opousti své socialni zdzemi a nej¢astéji se dostava do socialni izolace.
Neméni se pouze vztahy, ale i ekonomické zajisténi. V nékterych pfipadech se jedinym pfijmem
vtomto obdobi stdvd penze, kterd mnohdy nepokryje zplsob Zivota, jenZ senior doposud vedl
(Mlynkova, 2011).

Zmény v psychické roviné v pribéhu fyziologického procesu starnuti nastupuji pozvolna a u kazdého
jedince v rlzném véku. Mira téchto zmén je dualezitym faktorem uréujicim kvalitu Zivota seniord
(Malikova, 2011). Za obecnou charakteristiku psychickych zmén mlzeme povazovat zpomaleni
psychické ¢innosti (Stilec, 2004). Casto dochazi ke zhorieni adaptace na nové Zivotni situace
a podminky. Snizené vnimani oslabenymi smysly zplsobuje strach, Uzkosta nejistotu (Klevetova &
Dlabalova, 2008).



Zmeény ve stari

Zmeény ve stafi nepostihuji pouze pohybovy aparat, ale celé télo a jeho organy. Starnuti jako takové je
komplexni proces. Seniofi se tudiZ setkdvaji se zménami biologickymi, psychickymi a socidlnimi
(MclIntire & Atwala, 2005). VSechny zminéné oblasti spolu velmi Uzce souvisi. Negativni zména v jedné
oblasti mlze zpUsobit zhorSeni iv oblastech dalSich, nebo naopak zlepseni v jedné oblasti bude
pfinosné pro oblasti ostatni. Tyto zmény u kazdého jedince nastupuji vjinou dobu, jsou kromé
genetickych faktor( ovlivnény zejména , Zivotnim stylem”. DileZitou roli zde muZe sehrat pohybova
aktivita, kterd je jednim z moznych prostfedk( vedoucich ke zpomaleni starnuti ve vSech zminiovanych
oblastech.

Biologické zmény

Biologické zmény probihaji na fyziologické drovni a patii mezi ty, které jsou na prvni pohled nejvice
patrné. NejvétSi problémem jsou zmény postihujici pohybovy aparat, jelikoz brani clovéku
v plnohodnotném prozivani Zivota (Erber, 2014).

V ramci pohybového aparatu se setkdvame zejména s ubytkem svalové hmoty — tzv. sarkopenii, coz
zpUsobuje zhorseni koordinace pohybU a rychlost svalové kontrakce. Kvili Ubytku svalové hmoty
dochazi k poklesu svalové sily. Tento Ubytek lze ovlivnit pohybovou aktivitou, kterd napomaha
k zachovani aktivni svalové hmoty. K vyraznéjSimu poklesu dochazi uz po 40. roce Zivota. Vyrazné&jsi
zmény probihaji u muzl. Klesad uroven celkové fyzické zdatnosti (tzn. schopnosti zvladnout fyzické
pozadavky kazdodenniho Zivota bez nadmérné unavy), zhorsuje se motorika jedince (Kenney, Wilmore,
Costill & Wilmore, 2012; Dandy, 2009).

U starnoucich lidi se setkavame se zvySujici se télesnou hmotnosti a sniZujici se télesnou vyskou téla,
coz je zplUsobeno vysychdnim a zplostovanim meziobratlovych plotének. Svékem dochazi
k vyraznéjsimu zakfiveni patefe (predevsim ke zvétSeni hrudni kyfézy), ato z divodu ochabovani
kosterniho svalstva (Dlabalova & Klevetova, 2008).

Predevsim z dlivodu nedostatku vapniku v organismu dochazi k osteopordze (fidnuti kosti). Kosti se
stavaji kfehci a maji vétsi sklon k lamavosti. Typickymi osteoporotickymi zlomeninami jsou zlomeniny
obratll, dolni ¢asti predlokti a zZlomenina krcku stehenni kosti (Pathy, 2006).

Dalsim zavaznym onemocnénim, vyskytujicim se zvlasté v obdobi stafi, je osteoartréza. Je kloubnim
onemocnénim, které postihuje 60 % jedincl nad 65 let a 80 % jedincl nad 75 let. Jde o nezanétlivé
onemocnéni, kdy dochazi ke zméné mechanickych vlastnosti chrupavky. Mezi hlavni znaky patfi
ztenceni kloubni chrupavky a vytvoreni osteofytli — kosténych vyristkd na kostech kolem postizeného
kloubu. Vysledkem je bolest kloubu a jeho okoli, pfi vy$sim stupni onemocnéni pak deformace kloubu.
Nejcastéji postizené klouby jsou klouby kolenni a kycelni. Pti této nemoci je v postizenych kloubech
omezen rozsah pohybu (Navratil, 2017).

Dalsim kloubnim onemocnénim, postihujicim prevazné vyssi vékovou kategorii, je osteoartritida, pfi
niz probihd soucdasné proces degenerace azanétu kloubl. Dochazi k opotiebovani a potrhani
chrupavky. Nejcastéji zasaZzenymi oblastmi jsou kycle, kolena, patef a prsty. Nejvice postiZzenou
skupinou jsou lidé nad 60 let (Kolar, 2009). Podle Davse a Campbella (2006) je vétsi pravdépodobnost




vzniku artritidy u jedinc( trpicich nadvahou, u nichZ je na klouby kladen vétsi napor a dochazi k jejich
pretéZzovani.

Zmény kardiovaskularniho systému probihaji na Urovni funkénich a anatomickych zmén. V srdci ubyva
kardiomyocyt(, které vékem hypertrofuji, a tim dochazi k naristu hmotnosti srdce a levé komory (byt
pocet kardiomyocytl v absolutnim mnozZstvi klesa). Naopak objem a velikost levé siné roste. Nejvice
se tyto zmény projevi pfi zatézi, kdy klesa systolickd funkce levé komory. Dale jsou pak oslabeny cévni
stény ukladanim lipid(, kolagenu a kalcia. ZvySuje se jejich tuhost a stoupa systolicky arteridlni tlak.
Vékem klesa také maximalni tepova frekvence a zvysuje se riziko fibrilace sini (Topol, Califf, &
Prystowsky, 2007).

Vyzkumy ukazuji, Ze vice nez 2/3 populace nad 65 let ma vysoky krevni tlak a z toho 65 % téchto
hypertonikd trpi izolovanou systolickou hypertenzi. Diky 1é¢bé hypertenze se vyrazné snizuje riziko
vyskytu cévnich mozkovych pfihod, chronického srdeéniho selhdni aischemické srdec¢ni choroby
(Staessen et al., 2000).

S pfibyvajicim vékem se setkdvame se snizenim katecholaminergniho zasobeni hladké svaloviny
pradusnice a pridusek. Zmény v respiracnim systému se dale projevuji zménami mechanickych
vlastnosti stény hrudniku a plicni tkdné. Zde probiha snizeni elasticity. Nespravné drzeni téla (zvétsena
hrudni kyféza) znesnadriuje praci dychaciho svalstva, atim se zmensuje ijeho vykonnost. Diky
funkénim zménam v plicich se snizuje parcialni tlak kysliku v krvi a zvysuje se prah kaslavého reflexu
(Teplan, 2015).

Dale se zvySuje riziko infekéniho onemocnéni respira¢niho systému, k ¢emuz prispiva slabnouci
imunitni systém. Hned po kardiovaskularnim onemocnéni je onemocnéni dychaciho systému jednim
z nejcastéjsich pricin umrti u senior( (Mlynkova, 2011).

| pfes snizovani VO, max (maximalni vyuziti kysliku) v pradbéhu Zivota stdle mizeme sledovat velké
rozdily u jedincl, ktefi zGstavaji aktivni i ve stari. Z obrazku 1 je patrné, zZe Uroven fyzické zdatnosti je
i pfes vzrastajici vék vyrazné vy3si u jedinci, ktefi byli b&hem Zivota pohybové aktivni. Urover fyzické
zdatnosti je vSak vyrazné vyssi také u jedincu, ktefi se zacali vénovat pohybové aktivité az v pozdéjsim
véku. Naopak u osob se sedavym zplisobem Zivota je zietelnd vyrazné snizujici se Uroven fyzické
zdatnosti praveé v seniorském véku. (Siedentop & Van der Mars, 2012).
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Obr. 1: Srovnani rozdilu ve VO, max v pribéhu Zivota u trénovanych osob a osob bez pohybové
aktivity (Siedentop & Van der Mars, 2012)
Legenda: Masters athletes = vrcholovi/vykonnostni sportovci; Active = aktivni osoby; Sedentary with
training = osoby se sedavym zplsobem Zivota a s pohybovou aktivitou; Sedentary = osoby se
sedavym zpUsobem Zivota

Zmény v nervovém systému jsou nejvice znatelné v pomalejsim vedeni vzruch( v perifernim nervovém
systému. Nerovhomérné se zmensuje i pocet neuronl v centralni nervové soustavé. V misSe dochazi
k dbytku neuronl asi o010 %, kdeZto v hipokampu aZ 060 %, coZ zplsobuje problémy zvlasté
s kratkodobou paméti ¢i orientaci v prostoru (Levin, 2009; Love & Webb, 2009).

Podle Némecka (2010) se starnuti nervové soustavy projevuje poklesem drazdivosti mozkové kary,
zhorsenim cinnosti analyzatord, ztratou odvahy a pohotovosti, zménou postoje k sobé a k okoli,
zhorsenim nervosvalové koordinace, zhorSenim prostorové orientace, zpomalenim reakci, labilitou
vile, snizenym vnimanim apod.

Smyslové organy také prochazi involuénimi procesy. Dochazi ke zhorSeni smyslového vnimani. Az
u 90 % osob po 60. roce je mozné pozorovat zhorSeni zrakové percepce. Dochazi ke zpomaleni zpra-
covani zrakovych podnétl, zmenseni a ziZeni zorného pole (Stuart-Hamilton & Krej¢i, 1999). Zhorsuje
se zrakova ostrost, vnimani barev, soumérnosti, pohybu a velikosti (Faubert, 2002). S rostoucim vékem
se zvysuje riziko onemocnéni oka. Mnoho problém( muze vznikat na zdkladé jinych organovych
poruch. Velmi ¢astym jevem jsou diabeticka retinopatie (poskozeni sitnice pfi diabetu), Sedy zakal,
zeleny zéakal, poskozeni sitnice pfi aterosklerdze ¢i hypertenzi (Hoskova, 2012).

Priblizné u 30 % osob starsich 60 let je zhorsSeny sluch (Langmeier & Krejéifova, 2006).




Ve stafi téz ubyva receptorl vysokych tonl, objevuje se nedoslychavost, zhorsuje se schopnost urcit
vySku a polohu zdroje zvuku (Bastecky, 1994). Topinkova (2005) uvadi, Ze poruchy sluchu a hluchota
patfi mezi Ctyfi nejcastéjsi chronickd onemocnéni ve vyssim véku. U osob nad 65 let je cetnost vyskytu
tohoto onemocnéni 30 %, u jedincl starsich 75 let stoupa vyskyt na 35 %. Ucho umoZriuje také vnimani
polohy a rovnovahy pomoci vestibularniho organu (Hoskova, 2012).

Petrovd Kafkova (2010) uvadi, Ze pravé na vykonu zrakového, sluchového, vestibularniho
a proprioceptivniho vnimani zavisi kontrola rovnovahy. Vzhledem ke zhorSeni vSech jmenovanych
smysll ve stari dochazi k nepresnosti senzorickych informaci a nasledné k méné efektivnim pohybim
zachovavajicim rovnovahu. V hojné mife dochazi k nestabilité & dokonce k zavratim. Cetnost vyskytu
zavrati a nestability je u osob starsich 65 let az 50 %. Dlsledkem stareckych potiZzi se zachovanim
rovnovahy je vysoka ¢etnost padu.

Zmény se tykaji také travici soustavy a metabolismu. U senior(i dochazi k omezeni travicich pochodu
a vstfebavani. Tdmova (2003) uvadi, Ze se traveni zpomaluje a stava se obtiznéjsim. Ztraci se chut
k jidlu.

U ledvin klesa maximalni koncentracni schopnost a stejné tak se snizZuje schopnost vyloucit nadbytek
vody. Déle dochazi ke snizeni sekrece slinnych zlaz, zaludecnich a pankreatickych $tav, ¢imz je
zpomalen proces rozkladu a vstfebavani potravy (Hegyi, 2015).

vrve

pohybovou aktivitou nebo nespravnou vyzivou. Jiz od 50 let vyrazné stoupaji naroky na kvalitu a pfijem
bilkovin. Jejich nedostatek vyvolava enzymové defekty, urychleni fyziologické senilni involuce, zhorseni
hojeni ran ¢i odolnosti vici infekénim chorobam (Teplan, 2015).

V seniorském véku se velmi ¢asto setkdvdme s onemocnénim metabolického charakteru, kterym je
diabetes mellitus 2. stupné (cukrovka). Pfi¢inami vzniku cukrovky v tomto véku mohou byt inzulinova
rezistence, nespravny Zivotni styl (pokles fyzické aktivity a nespravna Zivotosprava), snizeni mnozstvi
svalové hmoty, zhorseni socidlni situace, stres nebo genetické dispozice (Kalvach, 2004).

Psychické zmeény

Psychické zmény starnuti jsou podminény nejenom biologicky, ale také disledkem psychosocialnich
vlivll. Za nejobecnéjsi znak stafi v této roviné je povazovano zpomaleni psychické ¢innosti (Bastecky,
1994).

Nejvice se starnuti odrazi ve snizeni kognitivnich (poznavacich) schopnosti, mezi které patfi vnimani,
pozornost, pamét, pfedstavy, mysleni. Snizovani schopnosti adaptace na nové situace a pokles vnimani
diky oslabeni smysli mzZe vyvolavat Uzkosti, strach a pfinasi nejistotu. Seniofi davaji prednost svému
klidu a stereotypu. Pokud nemaji silnou motivaci ke konani novych aktivit, neradi méni sviij zabéhnuty
rezim (Dlabalova & Klevetova, 2008).

Mlynkova (2011) uvadi, Ze jednou z mala funkci, na kterou nema starnuti vliv, je velikost slovni zasoby,
jazykové dovednosti i intelekt. Problém muZe nastat aZz u nasledného vybavovani. Na druhou stranu
se ve stafi objevuji psychické pochody, které zaznamenavaji zlepSeni, a to napfiklad vytrvalost,
trpélivost a rozvaha. Samozrejmé velkou roli hraje jak dédi¢nost, tak individualita kazdého clovéka.
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Beze zmén neni ani citova stranka Zivota. Seniofi maji vétsi tendenci k plactivosti a u nékterych typu
osobnosti (¢i nemocné osoby) muize probihat i rychlé stfidani nalad (jsou emocné vice labilni). Tato
emocni nerovnovdaha muZe opét vyvoldvat Gzkost a strach (zejména o Zivot, ze samoty ¢i umrti blizké
osoby) a mlZe prejit az v upadnuti do deprese. U ,zdravych a vitalnich” seniorll se emocni labilita
zpravidla neobjevuje. Tyto psychické zmény v seniorském obdobi jsou mnohokrat velmi
nesrozumitelné pro jejich blizké (JaroSova, 2006).

Psychickou zatézi v kazdém véku je ztrata Zivotniho partnera. AvSak v seniorském véku pocit
nenahraditelné ztraty, prazdnoty a opusténi je mnohonasobné silnéjsi. Néktefi jedinci tuto situaci
neunesou, coz urychluje jejich vlastnich umrti (Malikova, 2011).

./ v d v
Socialni zmény
Jednou z podstatnych socidlnich zmén, ktera vyrazné ovliviiuje dalsi Zivot seniord, je vznik naroku na

starobni dlichod. Vlivem toho dochazi ke zméné sociélnich roli, potfeb, Zivotniho stylu i ekonomického
zajisténi (Kalvach et al., 2004).

Mclintire a Atwal (2005) uvadi, Ze projevy socidlnich zmén ve stafi jsou velmi Uzce spjaty se zménami
psychického a fyzického charakteru. Spoleéensky zZivot seniora ovliviiuje zejména snizend sobéstacnost
a zména socialni role. Senior tak ¢asto upada do socialni izolace a ztraci svoji identitu, nebot je pro néj
obtizné prijmout fakt zavislosti. Mnohdy se boji fict si o pomoc, protoZe nerad méni svij Zivotni styl
a kazdy zasah zvenci jej narusuje.

Mnoho jedincl se tési na prichod dlichodového obdobi s vidinou vénovani se aktivitam, na které drive
nezbyval ¢as. Avsak jakmile toto obdobi pfijde, nevi, jak se s nim vyrovnat. Dochazi totiz ke ztraté
profesni role, kterd do jisté miry urcuje spoleenskou vyznamnost a prestiz. Organizace Casu je
najednou problematicka, nebot dFivéjsi hlavni napln — prace jiz neni, a tudiz se musi jedinec zaméstnat
sam, coZ pro nékteré skyta velky problém. Dochazi také ke zménam v rodinnych vztazich, kdy se muze
objevit nenaplnéna role (¢i touha) stat se prarodi¢em (Pichaud & Thareauova, 1998).

SniZzeni Urovné funkéni zdatnosti a neochota pfijmout zmény ve svém Zivoté jsou mnohdy pficinou
socialni izolace a neschopnosti navazovat nové kontakty (Klevetova & Dlabalovd, 2008). V seniorském
véku stoupa dllezitost citové jistoty a bezpedi. To se projevuje vétsi fixaci na blizké osoby, a to jak
citové, tak fyzické. Socialni a demografické trendy vedou k narlstu poctu dospélych s rizikem
osamélosti. Osamélost se pak mulzZe stat pravé jednim zfaktor( ovliviiujicich vznik duSevnich
a fyzickych onemocnéni (Masi, Chen, Hawkley, & Cacioppo, 2011). Z dlouhodobé nevyrovnanosti
zpUsobené stresem, Uzkosti atd. hrozi vznik psychickych poruch, jako jsou napf. neurdzy ¢i deprese
(Masi, Chen, Hawkley, & Cacioppo, 2011; Vagnerova, 2007).

11



Pohybové aktivity ve stari

Pohyb a pohybova aktivita patfi mezi nejzakladnéjsi potfeby lidského organismu bez rozdilu véku.
S pohybem souvisi jak kvalita Zivota, tak samostatnd existence osob. V pripadé nedostatku pohybu
a pohybové aktivity (hypokineze) dochazi k nedostate¢né stimulaci zakladnich fyziologickych procesd,
coz se mlze projevit ve formé poruch a nemoci zejména pohybového a kardiovaskularniho systému
(Sigmund & Sigmundova, 2015).

V dnesni dobé ma aktivni traveni volného ¢asu pomoci aktivit pohybového charakteru velky vliv na
socializaci a integraci ¢lovéka do spolecnosti, coz byva velkym problémem zvlasté u osob diichodového
véku. Pohybova aktivita tedy mizZe byt prostfedkem pro udrZeni si socidlnich vazeb a socialni role.
Vyznam pohybové aktivity se tedy s pribyvajicim vékem zvysuje (Haskovcova, 2010).

Jiz v ptredchozich kapitolach je uvedeno, Ze stafi je spojeno s vétSim vyskytem nemoci. Proto fada
odbornikld potvrzuje, Ze z hlediska prevence pohybova aktivita pozitivné plsobi na vyskyt fady nemoci
(aterosklerdzy, mozkovych pfihod, srdecnich infarkt(l apod.). Pohyb dale pfiznivé ovliviiuje pohybovy
aparat a mozkovou cinnost (zlepsSuje spanek, zmirfiuje deprese aj.). Kromé jiz zminéného nesmime
zapomenout na nejvétsi prinos v podobé zvyseni ¢i udrzeni urovné funkéni zdatnosti a s tim souvisejici
kvality a prodlouZeni aktivni délky Zivota. Avsak jakdkoli pohybova aktivita musi byt spravné zvolena
v souladu s |ékatrskym doporucenim (Stejskal, 2004).

Vhodné pohybové aktivity pro seniory

Vybér pohybové aktivity v seniorském véku také zaleZi na sportovni minulosti a pohybovych aktivitach
provadénych v priibéhu celého Zivota. V pfipadé senior(i s dosavadnim sedavym zplsobem Zivota
doporucujeme vybér pohybové aktivity konzultovat slékafem nebo osobou kvalifikovanou pro
pohybové aktivity senior(.

Abychom udrZeli a optimalné rozvijeli droven funkéni télesné zdatnosti, psychické kondice, a tim
zmirnili ¢i zpomalili disledky procesu starnuti a zlepsili kvalitu Zivota, doporucujeme zarazovat
nasledujici typy pohybovych aktivit (Mitrikova, Madzikova, & Liptakova, 2013; Syslova, 2013;
Berankova, Grmela, Kopfivova, & Sebera, 2012; Kolar, 2009).

Pohybové aktivity zamérené na pohybovy apardt — prosttednictvim vyrovnavacich a kompenzacnich
cviceni odstranujeme funkcni poruchy pohybového aparatu, upeviiujeme a nacviCujeme spravné
drZeni téla. Rozvijime kloubni pohyblivost a pohyblivost patere. Velky dlraz klademe zejména na
spravnou techniku cviceni. Volime vedené a kontrolované pohyby. Na zac¢atek jsou vhodné nizsi stabilni
polohy, ze kterych miZeme postupné prechdazet do vyssich poloh. Cviky by mély byt jednoduché
a nenaroc¢né na koordinaci. Po celou dobu cviceni si jedinec hlida spravné a hluboké dychani. Na zavér
pohybové ¢innosti kompenzacniho charakteru je vhodné zaradit relaxacni cviceni za Ucelem zklidnéni
organismu.

JelikoZz v seniorském véku dochazi k uUbytku mnoiZstvi svalové hmoty a svalové sily aplikujeme
posilovaci/odporova cviceni. Z divodu prevence padl se zaméfujeme predevsim na rozvoj sily sval
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dolnich koncetin. Ze stejného divodu aplikujeme i cviceni na zvyseni Urovné statické i dynamické
rovnovahy. Neopomijime cviceni na rozvoj manuadlni zru€nosti.

Pohybové aktivity zamérené na srdecné-cévni a dechovy systém — takto cilené cviceni by mélo byt
cyklického a vytrvalostniho charakteru, nebot pravé v takovych pfipadech dosdhneme nizsi az stfedni
intenzity tepové frekvence, kterd udrzuje Uroven zdatnosti kardiorespiraéniho systému. Jelikoz
svalstvo pracuje za dostate¢ného prisunu okyslicené krve dochazi soucasné ke zvySenému spalovani
tukd, a tim padem k redukci tukové tkané.

Aerobni typy pohybovych ¢innosti prokladame dechovymi cviéenimi, kdy klademe diraz zejména na
prodlouzeny vydech. Vytrvalostni cinnosti davkujeme postupné, nejprve v kratSich ¢asovych
intervalech, napf. 2-3 minuty, postupné zarazujeme delSi ¢asové Useky. Stfidani kratSich a delSich
jedna z nejpfirozenéjsich forem pohybu. Doporucuje se rychla a svizna chlize se zapojenim dynamické
prace hornich koncetin. Z divodu rovnomérného zatiZeni svall celého téla a Setrnosti ke kloubnimu
aparatu je vhodné zatadit plavani ajakékoliv pohybové aktivity ve vodnim prostfedi. Setrnd ke
kloubnim strukturdm je také jizda na kole ¢i rotopedu. Za pohybovou aktivitu vhodnou pro seniory
povazujeme také tanec, ktery celkové zlepsSuje uroven funkéni zdatnosti.

Pohybové aktivity ovliviiujici psychiku a centrdlni nervovou soustavu — klademe dlraz na rozvoj
smyslového vnimdni a prostorové orientace. Velkou pozornost vénujeme rozvoji ¢i udrzeni Urovné
kognitivnich schopnosti. Mezi vhodné aktivity miZzeme zaradit napr. vyse zminény tanec, ktery kromé
funkéni zdatnosti zvySuje Uroven rovnovahovych schopnosti a pozitivné ovliviiuje psychickou stranku
Clovéka. Kladné ovliviiuji psychiku také jogova cvi¢eni nebo tai-Ci. Z dalSich aktivit doporucujeme
psychomotorickd cvi¢eni a aplikaci relaxacnich cviceni, pfi kterych se jedinec uvolni a nauci se Iépe
vnimat a ovladat svoje télo.

Nevhodné typy pohybovych aktivit a cviceni

Jedna se predevsim o:

o prudké pohyby a zmény zdkladnich poloh, pfi kterych dochazi k zavratim,

e rychlé tempo pfi provadéni pohybovych aktivit a ¢innosti provadéné vysokou intenzitou blizici
se maximu ¢i prekracujici hranici funkéniho zatiZeni,

e izometricka cviceni se zadrZzovanim dechu,

e preskoky, seskoky, dlouhotrvajici poskoky (nevhodné pro nosné klouby a vnitfni organy),

e zaklony hlavy spojené s rotaci hlavy, pohyby hlavou doll, pfi nichZz hrozi nebezpeci mdloby
v dasledku utlaku cév vedoucich krev do mozku,
schopnosti, unichz mlze dochazet k padim, srazkdm amohou vést k nedmérnému
psychickému pretizeni,

e narocnd koordinacni cviceni asloZité sestavy, pfi kterych hrozi riziko ztraty sebedlvéry
a mohou podnitit pocit ménécennosti,

e spinalni cviceni pfi podezieni na vyhifez meziobratlové ploténky,

e cviceni na naradich, jako napf. bradla, kruhy, hrazda (Halkova et al., 2005).
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Didaktické zasady pri prdci se seniory
Aby pohybova aktivita dlouhodobé pfispivala ke zlepSovani vSech sloZek zdravi (biologické, psychické
i socialni), je tfeba pfi jejim provadéni dodrzovat zdkladni principy a didaktické zdsady.

V pribéhu sestavovani jakéhokoliv pohybového programu pro seniory musime vzdy respektovat a brat
v Uvahu:

e specifika starnouciho organizmu, predevsim vsechny involu¢ni zmény, ke kterym v obdobi stari
dochazi,

e aktudlni zdravotni i psychicky stav jedince,

¢ medikaci jedince,

e aktudlni aroven funkcni télesné zdatnosti jedince,

e zda se jednd o osobu mobilni ¢i imobilni (Kopfivova, 2014; Syslova, 2005).

evvs

mUZeme dopracovat aZ na 75 % maximalni srdecni frekvence. Jeji krajni hodnotu dosahujeme jen na
zakladé lékarského doporuceni. Srdecni frekvenci je prospésné monitorovat v pribéhu i po skonéeni
zatéZze. Kromé intenzity zatiZeni pozorné sledujeme projevy Unavy. Je tfeba vnimat, Ze objektivni
pfiznaky zatizeni se mohou lisit od subjektivnich pocitl. K hodnoceni a posouzeni objektivnich
i subjektivnich znamek Unavy (tab. 1) mlZzeme vyuZit hodnoceni podle Zotova (Matousova & Kyralova
1995).

Tabulka 1 — Hodnoceni tinavy podle Zotova (Matousova & Kyralova, 1995)

PRIZNAKY STREDNI VELKA
barva klze znacné zcéervenani zrudnuti, bledost, cyandza rtl
poceni velké nad pasem velké nad pasem
dychani hodné zrychléné, obcas Usty velmi rychlé, nepravidelné, usty
pohyby mensi nepravidelnosti nekoordinované
L Unava, bolesti dolnich koncetin, Unava, pocity na zvraceni, zavrat, bolesti
subjektivni )
dusnost hlavy
koordinace . L L
nejista, nespravna narusena, tres
pohybu
rychlost reakce snizena znacné zpomalena
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Intenzitu zatéze muzZeme také subjektivné posuzovat podle oteviené Borgovy $kaly vnimaného Usili
(tab. 2) mezi 6 a 20 body, ktera slovné charakterizuje vnimani fyzické zatéze od nejmensi (velmi, velmi

vvvs

je charakterizovana jako docela lehka, odpovidajici aerobni ¢innosti pti rekreacni pohybové aktivité
(Borg, 1998).

Bodové hodnoceni Subjektivni hodnoceni zatéze
6

7 Velmi lehké

8

9 Lehké

10

11 Docela lehké

12

13 Ponékud tézsi

14

15 Tézsi

16

17 Velmi tézké

18

19 Velmi velmi tézké
20

Jako orientacni kritérium pfilis vysokého zatizeni mizZeme u senior( pouZit tzv. test mluveni, kdy pfi
vysoké intenzité zatiZeni prestdva byt jedinec schopen souvislé feci.
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Doporucené mnozstvi pohybové aktivity dle WHO pro
seniory

Svétova zdravotnickd organizace vydala vroce 2010 prepracovanou publikaci s ndzvem Globalni
doporuceni fyzické aktivity pro zdravi (z angl. Global Recommendation on Physical Activity for Health),
ve které se zaméfuje na pohybovou aktivitu jakoZto prevenci neprenosnych chorob (napf.
kardiovaskuldrni onemocnéni jako ischemicka choroba srdecni a cévni mozkové prihody, dale diabetes
melitus Il. typu, chronickd respiraéni onemocnéni a néktera onkologickd onemocnéni). Cini tak na
zakladé vysledkd vyzkum(, které potvrzuji, Ze fyzickd inaktivita je vsoucasné dobé ctvrtym
nejcastéjSim rizikovym faktorem globalni Umrtnosti. Proto se WHO snaZi docilit rozsiteni jejich
doporuceni, kterd vychazeji z dlouhodobého sledovani stavu a vyvoje populace. Jednotlivd doporuéeni
se tykaji déti od 5 let véku po osoby seniorského véku.

Pro kategorii senior(l (dle rozdéleni WHO osoby starsi 64 let) je typickd pohybova aktivita v ramci
volného ¢asu takova, ktera je spojena s dopravou (napf. jizda na kole), organizovanym cvic¢enim pro
seniory, pohybem v ramci kazdodennich povinnosti (samoobsluznost ¢i vykonavani domacich praci),
rodinnych ¢i komunitnich aktivit (napf. v rdmci domov( pro seniory) apod. Doporuceni sleduji zejména
snahu zlepsit Uroven kardiorespiracni a svalové vytrvalosti, funkéni zdatnosti, zmirnit kognitivni pokles
a snizit rizika vzniku deprese (WHO, 2010).

Samotna doporuceni dle WHO (2010) maji nékolik jednoduchych bod:

1. Dospéli ve véku 65 let a starsi by méli provozovat béhem tydne alespori 150 minut aerobni
pohybové aktivity s mirnou intenzitou nebo alesponn 75 minut aerobni cinnosti s vyssi
intenzitou, pricemz jednotlivé aktivity by mély trvat nejméné 10 minut.

2. Pohybova aktivita s cilem posileni hlavnich svalovych skupin by méla byt provadéna minimalné
dvakrat za tyden.

3. Pohybova aktivita s cilem zlepseni rovnovahy by méla byt provddéna minimalné trikrat za
tyden.

Kdyz jedinec neni schopen splnit doporu¢ené mnozstvi pohybové aktivity ze zdravotnich divodd, WHO
doporucuje vykonavat co nejvice pohybové aktivity v rdmci svych schopnosti a podminek.
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Tanec v seniorském véku

,Tanec je skryty jazyk duse.”

Martha Graham

Dle progndz se pocet seniorll stale zvySuje a je pravdépodobné, Ze také nabidka zajmovych aktivit
(i pohybovych) se bude navySovat a rozsifovat. K provozovani pravidelné pohybové aktivity nestaci
pouhé védomi, Ze je to uZitecné pro zdravi (tzv. raciondlni motivace), ale velmi podstatnou roli hraje
emoéni proZitek z pohybu, radost z atmosféry a druznosti, kterd k pohybu patfi (Stilec, 2004).

Takovou aktivitou mlze byt pravé tanec. Zaclenéni tance do nabidky pohybovych aktivit rozsifuje
moznosti, ve kterych si kaidy mulzZe najit aktivitu, kterd odpovida jeho potfebam a fyzickym
omezenim/moznostem (Skotakova, Vaculikova, Sklenafikova, & Grmela, 2017). Také dalsi autofi
(Hwang & Braun, 2015; Keogh, Kilding, Pidgeon, Ashley, & Gillis, 2009) se shoduji na tom, Ze by tanec
v mnoha rozmanitostech a stylech mohl byt vhodnou aktivitou pro vékovou skupinu seniord.

Na zakladé vysledk(i mnoha vyzkumnych Setfeni tanec mlze pomoci zpomalit proces snizovani Urovné
rovnovahovych schopnosti, pripadné jejich uroven dokonce zvysit (Ferrufino, Bril, Dietrich, Nonaka, &
Coubard, 2011; Hui, Chui, & Woo, 2009). Byl také zaznamenan pozitivni G¢inek tanec¢nich programi na
Urover sily dolnich koncetin (Granacher et al., 2012; Merom et al., 2016; Zhang et al., 2008). Urover
rovnovahovych schopnosti spolecné s urovni sily dolnich koncéetin mohou byt velmi podstatnymi
faktory cetnosti vyskytu padid v tomto véku (Vaculikova, Skotdkova, Kropacova, & Grmela, 2019).

Dalsi studie potvrzuji vliv rldznych tanecnich intervenci na zvysSeni Urovné vytrvalostnich
a koordinacénich schopnosti a kloubni mobility (Cruz-Ferreira, Marmeleira, Formigo, Gomes, &
Fernandes, 2015; Zhang, Ishikawa-Takata, Yamazaki, Morita, & Ohta, 2008).

Pri vyCta prinosli tance nemlzZeme opomenout ani jeho psychologicky a sociologicky vliv (Dosedlova,
2012; West, Otte, Geher, Johnson, & Mohr, 2004). Vyznamnou roli v kvalité Zivota senior hraji socialni
vztahy navazané v pribéhu tanecnich cviceni, vytvareni ptijemnych zazitk(, pozitivnich pocitl pfi tanci
a také potéseni z pohybu, které seniofi povazuji za velmi dilezité (Vaculikova, Skotakova, Kropacova,
& Grmela, 2019). Kromé vyse zminénych pozitivnich faktor( Veleta a Holmerova (2007) dopliiuji
vyrazny efekt tance na rozvoj komunikacnich dovednosti, posileni sebevédomi, zmirnéni depresi,
z ¢ehoz nasledné plyne zlepSeni kvality Zivota seniorské populace.
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Tanecné-pohybovy program

Taneéné-pohybovy program vychazi z 6mési¢niho intervenéniho programu zminéného v Uvodu
e-publikace, ktery byl primarné cileny na udrzeni, pfipadné rozvoj kognitivnich funkci, nasledné na
udrzeni funkéni zdatnosti (pfedevsim dynamické rovnovahy, orientace v prostoru a posileni velkych
svalovych skupin). Byl koncipovan jako tanecni ,,cesta kolem svéta“. Ddvodem byla mozna nesourodost
charakterl seniorl, rozdilnost Urovné jejich motorickych schopnosti a také snaha o pestrost
a rliznorodost programu. Do intervencniho tanecné-pohybového programu byly zafazeny tance polka
(Cesko), country tanec ,Zuzana“ (Irsko), africky tanec, fecky tanec v kruhu, tango, tanec se $atky.

Nize uvddime moznou strukturu lekce s popisem ndplné jednotlivych ¢asti a ¢asovou dotaci.

Skladba lekce

Uvodni ¢ast obsahuje sezndameni s programem, navozeni tématu, dobré nalady a psychické pohody,
zahfati organizmu — rytmicka cviceni, tanecné pohybové aktivity a hry (viz kapitola Tanecni hry),
a aktivaci kognitivnich funkci — cviceni s paméti, zaméreni pozornosti na jednotlivé kroky. Dale kloubné
mobilizaéni cviéeni a dynamické protazeni predevsim svall dolnich koncetin a svalll v oblasti trupu.

Tézisté lekce tvofi tanecné-pohybové choreografie za doprovodu hudby. Vidy ucime nejdfive kroky, az
po zvladnuti pfiddvame pohyby dalSich ¢asti téla (paze, hlava). Postupné spojujeme naucené prvky za
sebe, tvofime choreografii. V dalSich hodinach mizeme obménovat: napf. tempo, rytmiku jednotlivych
krok, formaci, pozici tane¢nika.

VSechny tance ucime shodnou metodikou, kterou popisujeme utance polka — viz videoukdzka
Metodicky postup”.

Zahrnuje cviceni a hry z oblasti psychomotoriky a zdravotni télesné vychovy (dechova a relaxacni
cviceni, protaZeni svall s tendenci ke zkracovani, posileni svalll s tendenci k ochabovani, balanc¢ni
cvic¢eni, relaxacni cviceni). Doporudujeme vyuZzit také nacini (gymnastické tyce, overbally, elastické
posilovaci pasy s malym odporem, fitbally...). VSechna cvic¢eni jsou vybirana s ohledem na individudlni
potreby jedincl a v pfipadé nutnosti modifikovana jednodussi variantou.

Metodické postupy vyuky tanecni choreografie

Na zakladé nasich zkusenosti doporucujeme, aby byl tane¢né-pohybovy program realizovan v mirné az
stfedni intenzité fyzické zatéze a byl vidy prizplsobovan celkovému i aktudlnimu zdravotnimu stavu
seniord a Urovni jejich funkéni zdatnosti. Subjektivni hodnoceni zatéze je mozné provadét v kazdé lekci
pomoci Borgovy skaly.
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e choreografii rozdélime do kratSich logickych blokl (po 8 nebo 16 pocitacich dobach),

e pfivyuce vyuzivdme ndzornou ukdzku,

e zpocdatku ucime choreografii bez hudebniho doprovodu v pomalém tempu, které postupné
zrychlujeme,

e  zpocdatku ucime kroky, po jejich zvladnuti pfidavame pohyby paZzi,

e kvyuce vyuzivame tzv. ,znackové nazvy”, které zjednodusené popisuji a dobre vystihuji dany
krok — napf. ,,houpacka, pata-spicka, medvidek, vécko”,

e Lk nové Casti choreografie prechazime vidy az po zvladnuti pfedchoziho bloku s hudebnim
doprovodem,

e pro tanecniky, ktefi nechtéji zaradit poskoky, obraty nebo jiné koordinacné narocné prvky,
mame pripravenou jednodussi modifikaci.

Podrobnéjsi metodicky postup je popsan v ramci videoukazky , Metodicky postup”.

Dalsi doporuceni:

Z nasich zkuSenosti doporucujeme mit prfipravené modifikace k jednotlivym prvkim
a kombinacim z dlvodu rGzné urovné pohybovych schopnosti a rlznych zdravotnich omezeni
Ucastnikd programu, napt. poskoky mohou byt nahrazeny chlzi, nabizime moZnost vynechat
pohyby paZi, nezarazovat obraty. V prlbéhu procesu uceni choreografie je vhodné davat
jedincm prostor pro dotazy k nejasnym pasazim, motivovat a nesetfit pochvalou.
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Tanecni hry

V ramci Uvodni, zahfivaci ¢asti miZeme vyuzit tanecni hry, a to jak z divodu zahfati organismu, tak
také z ddvodu navozeni atmosféry, dobré nalady, naladéni se na rytmus, soudrznosti a zaméreni
pozornosti na lekci. Tanecni hry se ukazaly jako velice oblibené.

Stojime v kruhu a vytvarime neprerusovany rytmus tak, ze dupeme jeden za druhym: prvni tanec¢nik
pravou, poté levou nohou. Navazuje jeho soused po levé strané svoji pravou a ndsledné levou nohou,
tedy ve schématu: p-l-p-l-p. Dupnuti koluje po kruhu ve stejnosmérném rytmu. Dupani nechame
dobéhnout dvakrat ¢i tfikrat dokola.

Modifikace hry

e Zrychlujeme tempo.

e Hrac, ktery je na rfadé, smi dupnout dvakrat, ¢imz méni smér dupani. Navazuje na néj opét
tanecnik, od kterého dupani pfebiral. VSichni v kruhu maji moZnost volby pokracovani hry do
obou smérd.

e Zesilujeme, zeslabujeme, zrychlujeme, zpomalujeme dupani (pfipadné kombinujeme vice
zminénych mozZnosti).

e Vychozi pozice pro dupani bude stoj skfizny.

e ,Dupeme”rukama o zem ve diepu.

Tanednici sedi v krouZzku a prvni za¢ne vytleskavat rytmus. Postupné se po jednom pfiddvaji dalsi, az
tleska cely kruh. Nasledné se zase tanecnici po jednom odpojuji, az zlstane tleskat pouze posledni.

Modifikace hry

e Rytmus vytleskava vidy jen jeden tanecnik a nasledné po ném dalsi. DllezZité je udrzet stejny
rytmus a nezrychlovat.

Tanecnici utvofi dvojice. Jeden z dvojice vytleskd druhému na zada rytmus a ten se jej snazi zopakovat
tleskanim.

Modifikace hry

e Tanecnici jsou v kruhu. Prvni vytleska na zada tanecnikovi pred sebou rytmus a ten jen posila
stejnym zpUsobem dal. Posledni tanecnik dany rytmus, ktery by mél byt stejny jako rytmus
poslany na zacatku hry, zatleska pro vSechny.
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Tanecnici utvofi dvojice. Dvojice stoji za sebou. Prvni predvadi pfi hudbé néjaky pohyb nebo tanecni
variaci. Druhy se snazi co nejpresnéji pohyb opakovat, jako by byl jeho stin.

Dvojice stoji ¢elem k sobé. Prvni pfedvadi pfi hudbé néjaky pohyb nebo tanecni variaci a druhy se snazi
co nejpresnéji pohyb zrcadlové opakovat.

Jeden z tanecnik(l nebo lektor stoji tak, aby na néj vsichni vidéli. Drzi Satek za jeden cip a déla s nim
opakované volné pohyby. Ostatni si pfedstavuiji, Ze “jsou tim Satkem*”, a napodobuji pohyby $atku svym
télem. Uklani se do stran, vpted a vzad, délaji opakované krouzivé pohyby, obloucky atd.

PFi rizné hudbé si zkousime chizi ¢lovéka v davu, na letistni plose, v mlze, v proudu potoka, ve snéhu,
v bahné, ve vétru a desti, ve vanici, v horku, po pisku, ptes kameny, hustym chladnym lesem apod.

Tanecnici se volné pohybuji po prostoru jakymkoli zplsobem za hudebniho doprovodu. V urcity
okamzik lektor zastavi hudbu a fekne ¢ést téla, kterou se tanecnici maji ,slepit”, napf. noha, ruka,
chodidla. Doporucujeme zacit s nejobecnéjsimi castmi tél (prava paZze, nohy, hyzdé, levé chodidlo,
pravé ucho, bficho, zada, rameno ...). Potom opét poustime hudbu, tanecnici se ,rozlepi“ a znovu se
volné pohybuji po télocvi¢né. Aktivita nema jasny cil. Délka hry je zavisla na nadSeni ucastnikd. Aktivita
je idedlni k sezndmeni a uvolnéni téla.

Modifikace hry

e Tanecnici se mohou spojit vice ¢astmi téla soucasné, napt. noha, ucho a bficho.

e Tanecnici se po prostoru pohybuji predem uréenym zplsobem, napf. chlzi ve vyponu, chizi
v podfepu, cvalem vpred, chlzi vzad, posko¢nou chiizi, lezenim ve vzporu lezmo pokrémo
(,,po Ctyrech”).

e Pro zobtiznéni aktivity mlZeme konkretizovat nazev ¢asti téla, kterou se tanecénici maji
,slepit”, napt. vnitfni hrana pravého chodidla, vnéjsi strana pravého kolena atd.

Kazdy tanecnik si vymysli néjakou tanecni variaci nebo jen styl pohybu. Timto stylem se pohybuje po
prostoru za doprovodu hudby. KdyZ se hudba zastavi, kazdy tanecnik se spoji s nejblizsim tanecnikem
v okoli. Navzajem si ukazi své tanecni pohyby, které napodobi. Dale pokracuji s novym pohybem.
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Tanecnici jsou rozdéleni do skupinek cca po 5 osobach. Kazdy ve skupiné ma urcené Cislo od 1 do 5. P¥i
hudbé (rytmicky dobfe rozeznatelna hudba) nebo pfi tleskani se pohybuji podle téchto cisel, napojuji
se a vytvari sochy. To znamend, Ze na prvnich 8 dob se jakymkoliv zplisobem pohybuje po télocvicné
tanecnik Cislo 1, ktery kdekoliv ze sebe vytvofi sochu. V dalSich 8 dobach pfibéhne dalsi tanecnik, ktery
se musi stihnout v téchto 8 dobdach napojit a vytvofit spolecné s prvnim tanecnikem dalsi ¢ast spolecné
sochy. Takto pokracuje cela skupinka, az se skon¢i u posledniho tanecnika, v naSem pripadé ¢. 5. Po
vytvoreni sousosi ze vsech ¢lenl skupiny se tanecnik s ¢islem 1 odpoji a zacne vytvaret novou sochu.

Modifikace hry

e Je mozné zkratit dobu vytvareni sochy na polovinu (tzn. 4 doby).
e Je mozZné spojit vice skupin tanecnikll do jedné vétsi skupiny.

Tanecnici se na 8 dob pfi hudbé nebo tleskani pohybuji jednim smérem (rovné) a na dalsich 8 dob musi
zménit smér a jdou zase rovné. Snazi se vnimat ostatni tanecniky, vyhybat se jim a zadroven si hlidat
rytmizaci.

Modifikace hry

e 8 dob chize tanecdnici stfidaji napt. s chlzi ve vyponu, podiepu, s klusem... DilezZité je vidy
po 8 dobdch stfidani pohybu.

Tanecnici se v rytmu tleskani nebo pfi hudbé pohybuji po télocviéné. Na 8 dob se snazi pfibliZit k jinému
tanecnikovi, se kterym na dalSich osm dob vytvofi nehybnou sochu-sousosi. Po téchto 8 dob na sebe
vzajemné ,kFic¢i“ (vydavaji néjaky zvuk). Nasledné jdou tanecnici zase dal a najdou si po 8 dobach
nového partnera na vykfik.
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Ukazky tancu

Tento tanec jsme ucili jako prvni. Bylo by na misté v ramci konceptu ,cesty kolem svéta“ zacit u nasich
lidovych tancQ, ale country jsme méli metodicky osvédcené z hodin tance v ramci vyuky student( na
Fakulté sportovnich studii. Tento tanec obsahuje ridzné druhy chiize a jednoduché prostorové zmény,
u kterych dochazelo k nenasilnému seznamovani a navazani kontaktu mezi tanecniky. Zpocatku jsme
méli obavy ze zarazeni tanecnich sekvenci, kdy jsou tanecnici v blizSim vzajemném kontaktu, ale nase
obavy byly neopodstatnéné. Nejndrocnéjsi casti choreografie byla tanecni kombinace ,proplétani v
kruhu“. Pomalé tempo vyuky této casti, jeji mnohondsobné opakovani a také smysl pro humor
Ucastnikd kurzu pomohly k nasledné vyborné synchronizaci jednotlivych parQ. Na zavér jsme po této
prostorové vyméné zaradili zavérecnou krokovou pasaz ve dvojicich. Vrcholem zvladnuté choreografie
byla vyména roli v parech, kdy muzi tancili ,,Zenskou roli“ a Zeny tu ,,muzskou”. Tuto variantu se
vétSinou nepodafilo dokoncit. :-)

Jako druhy byl zatazen Cesky lidovy tanec polka, respektive tanec na motivy polky. Findlni verze tanecni
obratQ, a také rychlejsiho tempa hudebniho doprovodu. Z téchto dlvodu jsme zacinali v pomalejsim
tempu hudby, od nejjednodussich variant krokd, bez zarazeni poskokU a obratd. Ty jsme pridavali az
po zvladnuti jednoduché varianty a tanecnici si mohli na zakladé svych aktudlnich pocitl zvolit bud’
tuto jednodussi variantu, nebo zaradit variantu obtiznéjsi. K naSemu prekvapeni vétsina tanecnik(
Udajné to byla hudba, ktera je vedla k zapamatovani jednotlivych pasazi a zd(raznila proZitek z pohybu.
Proto jsme tuto choreografii vybrali jako ukazku metodiky tance u seniori (viz videoukazka ,Metodicky

postup” v kapitole ,Tanecni program®).

PFi pfipravé jednotlivych choreografii jsme vybrali kruhovy fecky tanec, ve kterém jsme se chtéli
zameéfit vice nez u jinych tancl na spolupraci a synchronizaci v rdmci skupinového tance.

Obsahem této choreografie jsou kroky sestavajici z prisuna, kfizeni v chizi nebo prekroku. Pokud jsme
jednotlivé kroky ucili v kratkych sekvencich, nedélalo to taneéniklim problém. Naroc¢néjsi bylo spojeni
vice Casti tance dohromady, kdy se ukdzalo, Ze kroky jsou si velmi podobné a snadno zaménitelné.
lejich zapamatovani si, ndvaznost a provedeni kladlo vysoké naroky na pozornost a pamét nasich
tanecnikd vice nez trochu nezvykly rytmus feckych tancl. Timto jsme naplnili cile projektu v podobé
rozvoje kognitivnich schopnosti. | pfesto, Ze tanecnici ztraceli pfi uceni pravolevou orientaci,
zapominali, ktery krok nasleduje a kterd noha vychazi, byla vyuka feckého tance zadbavna jak pro
samotné tanecniky, tak pro nas lektory. Pfi bezchybném provedeni byla radost z tance o to vétsi. :-)
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Tanci na motivy africkych rytm{ predchazely taneéni aktivity, pfi kterych si tanecnici za doprovodu
rytmické hudby vytvareli vlastni prvky s imaginaci riznych c¢innosti obyvatel Afriky. Nékteré z prvki
jsme pouzili pti tvorbé tance. Da se tedy fici, Ze se Ucastnici podileli na tvorbé choreografie. Tanec
sestava z rGznych tanecnich prvkd, které se opakuji vétsinou na dvé hudebni fraze (16 dob), jednou je
zafazena prostorova zména. Tanecni prvky inspirované Afrikou maji trochu jiny akcent v rytmu
i v pohybu, coZ bylo pro tanecniky trochu nezvyklé. Nicméné cilem kurzu bylo co nejvice tance
obmeénovat, aby se vytvarela neustdle nova nervova spojeni a zvétSoval se tak tzv. ,pohybovy slovnik”
Ucastnikl. Tanecnici si tento tanec oblibili, i kdyZz pro né nebyl Uplné pfirozeny, ale jak nejednou
prohlasili: ,,Stdle se musime ucit néco nového”.

Jako predposledni a zdmérné nejnarocnéjsi jsme zvolili tanec na motivy Tanga. Tanecnici uz méli za
sebou nékolik dobfe zvladnutych tanch a uroven jejich koordinacnich schopnosti aschopnost

Vv

s rytmizovanou hudbou.

Zejména uvodni kroky a odlisné rytmizovani bylo zpocatku vyuky choreografie problematické, ale po
Case se tanecnici kroky naucili. Zajimava hudba a doplnéni krok( tleskanim nakonec pfispély
k oblibenosti tohoto naroc¢néjsiho tance. ProtozZe jde v tangu o jisty ,,eroticky nadech”, jednu krokovou
tanecni kombinaci jsme vytvofili zvlast pro Zeny a pro muze. Po zvladnuti tance jsme zaradili vyraznou
koordinaéni zménu. Bézné jsme choreografii zacinali ucit a tancit od pravé strany, ale pro zpestfeni
a ztizeni jiz nauceného jsme zacali na stranu levou. To vedlo k ,zamotani“ nejen nasich tanecnik(, ale
i nas lektord. :-)

Tanec obsahuje velmi jednoduché pohyby, které jsme nacvicili béhem jedné lekce. K jednomu z tancl
jsme chtéli pripojit nacini, které by bylo jednoduché, dostupné a nevyzadovalo by velkou tanecné-
technickou dovednost. Satek byl dobrou volbou, jeliko? jej bylo mozné nahradit $4lou nebo jinym
kusem obleceni. Tanecnici si tuto posledni choreografii velmi oblibili a nebyl pro né problém trénovat
doma. Tento tanec jsme zaradili v kurzu jako posledni. Tato choreografie byla mnohokrat vyuZita také
u prileZitosti rGznych fakultnich i mimofakultnich akci jako zdvérecny tanec. Jako velmi vhodny se
ukazal vybér hudby. Pravé hudebni doprovod plsobi pti vystoupenich na divaky i na samotné tanecniky
velmi nostalgicky a dojimavé.
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Zaver
Stésti je poznat v mlddi prednosti stdri a stejné stésti je udrZet si ve stdri pfednosti mlddi.
Johann Wolfgang von Goethe, némecky spisovatel (1749-1832)

Vime, Ze stafi s sebou nese mnoho zmén, a to jak fyzickych, psychickych, tak také socidlnich. Nutno
podotknout, Ze oblasti fyzicka, psychicka i sociadlni spolu velmi Uzce souvisi. Negativni zména v jedné
oblasti mlze zpUsobit zhorSeni iv oblastech dalSich, nebo naopak zlepseni v jedné oblasti bude
pfinosné pro oblasti ostatni. Tyto zmény u kazdého jedince nastupuji vjinou dobu, jsou kromé
genetickych faktor( ovlivnény zejména , Zivotnim stylem”. DuleZitou roli zde muZe sehrat pohybova
aktivita, ktera je jednim z moznych prostfedk( vedoucich ke zpomaleni starnuti ve vsech zmifiovanych
oblastech.

Pravidelnd pohybova aktivita pozitivné plsobi na sebevédomi, prispivd k odreagovani od vsednich
starosti. Jakakoliv pohybova aktivita, kterou vykonava vice jedincl pohromadé, pomaha utvéret
vzajemné vztahy v lokalni spolecnosti a je vhodnym prostfedkem pro socializaci jedinc. Pohybova
aktivita ovliviuje nejen fyzicky, ale i psychicky stav ¢lovéka, ato nejen proZitkem z pohybu, ale
i naslednym uvolriovanim hormon( zlepsujicich naladu a snizujicich bolest, ma pfiznivy vliv na Uroven
kognitivnich funkci (Stejskal, 2004).

Presvédcili jsme se o tom, Ze tanec rozviji celou osobnost, plsobi motivacné a sociadlné a podporuje
sebevédomi kazdého clovéka.

Z vlastnich zkusSenosti mlizeme potvrdit, Ze ,nasi“ seniorsti tanecnici byli a jsou nasimi nejlepSimi
a nejvdécnéjsimi studenty. A snad mlzeme fici, Ze se stali i naSimi dobrymi prateli. V pribéhu trvani
tanecniho programu poznali nové pratele, se kterymi se zacali potkavat i mimo lekce. Spolecné
organizuji vylety do ptirody, jezdi na dovolené, slavi narozeniny a rliznd vyroci. Diky tomu se mnohym
podafilo prekonat riizné Zivotni problémy a Iépe snaset zdravotni omezeni. Jsou aktivnimi a nadsenymi
Ucastniky fakultnich i mimofakultnich akci (nap¥. charitativni akce ,,Pomahame pohybem” na podporu
vybraného ditéte s Downovym syndromem, oslavy 15. vyroci vzniku FSpS, doprovodny program
gymnastického zdvodu organizovany studenty navazujiciho magisterského studia, Den tance ...).
Zapojuji se do naslednych vyzkumnych projektl vice ¢i méné souvisejicich s tancem a zlstavaji s nami
i spolu navzajem v kontaktu. VSechny zminéné aspekty beze zbytku splfuji a naplfuji hlavni cile
pohybové aktivity — radost z pohybu, udrieni zdravi, vzajemny socidlni kontakt. Pro lektory
a organizatory tedy nejvétsi satisfakce.
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