Kondicni trénink specifickych
skupin

Preskripce pohybové aktivity , systém ZB, seniofri




Jak dojdeme v praxi k vypoctu intenzity zatéze
pomoci TF ?

Postup: A

ZC
‘ Relativni zatizeni
cirkulace
MTR
maximalni tepova
rezerva

SF
klidova

SF
maximalni



Doporucené pasmo optimalni SF- aerobni
trénink

b ESEIITI

B, bézna populace
(SFc —10)
Napr. SFc je 134, doporucené pasmo je 124 - 134

C, U zdravych osob ( zdatnych):

TFct5




SF max
214 - (0,8 x vék) muazi
209 - (0,9 x vék) zeny Optimalni zatizeni cirkulace
ZC% = 60+ (vo2 max/kg/min : 3,5)

Karvovenova rovnice
SFc=2C% x MTR/ 100 + SFklid

1. Zena 45 let, srdeéni frekvence v klidu 72 tepd/min. Trénuje obden,
primérnd SF= 135 tepl/ min, VO2max = 29 m|

SFciIova’ - SFind.

ZC% = . 100
MTR

TF max MTR | Optimalni Vhodny tréninkovy interval
2C %
1. 169 135 97

68 % 65% ok ))) 135 ( 125-135)

138 ( 128-138)
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B, bézna populace

(SFc - 10)



SF max
214 - (0,8 x vék) muazi
209 - (0,9 x vék) zeny Optimalni zatizeni cirkulace
ZC% = 60+ (vo2 max/kg/min : 3,5)

Karvovenova rovnice
SFc=2C% x MTR/ 100 + SFklid

Muz 68 let, srdec¢ni frekvence v klidu 69 tepl/min. Trénuje 3x tydné,
primérnd SF= 125 tepl/ min, VO2max = 28 m|

SFciIova’ = SFind.
ZC % = . 100

MTR
TF max MTR Optimélnl'
ZC %
2. 160 125 91

68 % 62% nizko ))) 125( 115-125)

131 (121-131)

Vhodny tréninkovy interval

68

B, bézna populace

(SFc — 10)



SF max
214 - (0,8 x vék) muazi
209 - (0,9 x vék) zeny Optimalni zatizeni cirkulace
ZC% = 60+ (vo2 max/kg/min : 3,5)

Karvovenova rovnice
SFc=2C% x MTR/ 100 + SFklid

Zena 71 let, srdeéni frekvence v klidu 71 tep(/min. Trénuje 2x tydné,
primérnd SF= 124 tep/ min, VO2max = 23 m|

SFciIova’ = SFind.
ZC % = . 100

MTR
TF max MTR Optimélnl'
2C %
3. 145 124 74

67 % 72% mirné ))) 124 (114-124)

71 vy 121(111-121)

Vhodny tréninkovy interval

B, bézna populace

(SFc — 10)



SF max
214 - (0,8 x vék) muazi
209 - (0,9 x vék) zeny Optimalni zatizeni cirkulace
ZC% = 60+ (vo2 max/kg/min : 3,5)

Karvovenova rovnice
SFc=2C% x MTR/ 100 + SFklid

Chlapec 16 let, srdecni frekvence v klidu 52 tepl/min. Trénuje obden,
primérnd SF= 165 tepl/ min, VO:max = 51 ml

SFciIova’ = SFind.
ZC% = . 100

MTR
TF max MTR | Optimalni Vhodny tréninkovy interval
Z2C %
4, 201 165 149 75 % 76% ok 165 ( 160- 170)
16 ») 164 (161 — 169)

C, U zdravych osob ( zdatnych):

TFc x5



SF max
214 - (0,8 x vék) muazi
209 - (0,9 x vék) zeny Optimalni zatizeni cirkulace
ZC% = 60+ (vo2 max/kg/min : 3,5)

Karvovenova rovnice
SFc=2C% x MTR/ 100 + SFklid

Zena 24 let, srdeéni frekvence v klidu 59 tepl/min. Trénuje obden,
primérnd SF= 147 tepl/ min, VO2max = 41 ml

SFciIové = SFind.
ZC% = . 100

MTR
TF max MTR | Optimalni Vhodny tréninkovy interval
ZC %
5. 187 147 128

72 % 67% lehce 147 ( 142- 153)

24 nizko PP 151 (141-151)
/151 (146 - 156\

B, béZna populace

C, U zdravych osob ( zdatnych):
TFc+5 =il




Program preskripce

e zdravotni stav

e télesnd zdatnost

2 — 8 tydnu

kratké trvani ( 20 min, na konci faze
min 30 min)

nizkd intenzita (chlze)

minimalné obden




* postupné zvysSovat objem, intenzitu cviceni

osoba ve véku 25 let dosahne cilové hodnoty asi za 20 tydn(, v 60 aZ za 50 tydn(

O kolik % zvySime intenzitu, o tolik %
- Intenzitu zvySovat v sudém tydnu orodlouime TJ

- Prodluzovat v lichém tydnu Napfiklad: zvysi-li se v 6.tydnu 1Z 0 2%, pak délka
TJ v 7.tydnu se prodlouzi o 2%




« pokradovat v tréninku na dosazené urovni intenzity
* objem cvi¢eni mUze byt mensi nez v poslednich tydnech
predchozi faze




Absolutni k
ke cviceni
* Akutni onemoc
* Horecka

e Akutni potize p
* Nedostatecne |
* Nestabilni angi
* Arytmie

* Dusnost

* \/lyrazna anémi




Relativni kontraindikace ke cviceni

* Bolest

* Plicni hypertenze

* SrdeCni aneuryzma

* Systémova hypertenze ( STK> 200 a DTK > 115 mmHG)
e Porucha metabolismu mineralu

 Stav po CMP do 3 mésicl

* Chlopenni vady srdce

* Hypertroficka kardiomyopatie



e Zahrivaci faze: 5-10 min

Pripravuje organismus na zatéz. Prevence zranéni muskuloskeletalniho systému, vazodilatace v koronarnim
recisti, prevence vazospasmu pri ndhlém zahajeni cviceni o vyssi intenzité

* Vlastni cvicebni jednotka
Zalezi na fazi pripravy:
» Trénink o nizké intenzité ( startovaci faze)- intervalovy, kontinualni

» Intervalovy trénink o vyssi intenzité, kontinualni trénink ( faze zvySovani zdatnosti)
» Intervalovy trénink o vyssi intenzité, kontinualni trénink ( faze udrzovaci)

e Faze zotaveni: 5—-10 min

Zklidnéni organismu, pozvolny navrat hemodynamiky ke klidovym hodnotam




Posouzeni ucinkd PA pomoci zdravotnich bodu

 Systém zdravotnich bodu (ZB) umozniuje optimalizovat objem cviceni
a odhadnout zdravotni ucinky pohybovych aktivit.

e /B umoznuji
dosavadni rizi

kazdému cCloveku kvantifikovat zmeny zivotniho stylu, snizit
Ka

* Princip ZB vyc
je zapotrebi k

nazi z potreby urcitého objemu energetického vydeje, ktery
pozitivhnimu ovlivnéni zdravi

* Podle systému ZB : kazdy tyden pri PA ziskat zpocatku minimalné 50 ZB,

optimalné pri

dobrém zdravotnim stavu a odpovidajici zdatnosti 125 ZB.

e |~ [




Prepocet rychlosti pohybu v rovinatém terénu na zdravotni body,
které ziskame za 1 min aktivity (ZB.min™)

2,0 0,1462 6,6 0,5369 11,2 0,9964
2,1 0,1502 6,7 0,5500 11,3 1,0058
2,2 0,1545 6,8 0,5633 11,4 1,0151
2,3 0,1589 6,9 0,5768 11,5 1,0245
2,4 0,1636 7,0 0,5906 11,6 1,0339
2,5 0,1684 7,1 0,6045 11,7 1,0433
2,6 0,1735 7,2 0,6215 11,8 1,0526
2,7 0,1787 7,3 0,6309 11,9 1,0620
2,8 0,1841 7,4 0,6402 12,0 1,0714
2,9 0,1897 7,5 0,6496 12,1 1,0807
3,0 0,1956 7,6 0,6590 12,2 1,0901
3,1 0,2016 7,7 0,6684 12,3 1,0995
3,2 0,2078 7,8 0,6777 12,4 1,1089
3,3 0,2142 7,9 0,6871 12,5 1,1182
3,4 0,2209 8,0 0,6965 12,6 1,1276
3,5 0,2277 8,1 0,7058 12,7 1,1370
3,6 0,2347 8,2 0,7152 12,8 1,1464
3,7 0,2419 8,3 0,7246 12,9 1,1557
3,8 0,2493 8,4 0,7340 13,0 1,1651
3,9 0,2569 8,5 0,7433 13,1 1,1745
4,0 0,2647 8,6 0,7527 13,2 1,1838
4,1 0,2727 8,7 0,7621 13,3 1,1932
4,2 0,2809 8,8 0,7715 13,4 1,2026
4,3 0,2893 8,9 0,7808 13,5 1,2120
4,4 0,2979 9,0 0,7902 13,6 1,2213
4,5 0,3067 9,1 0,7996 13,7 1,2307
4,6 0,3157 9,2 0,8089 13,8 1,2401
4,7 0,3248 9,3 0,8183 13,9 1,2495
4,8 0,3342 9,4 0,8277 14,0 1,2588
4,9 0,3438 9,5 0,8371 14,1 1,2682

5,0 0,3536 9,6 0,8464 14,2 1,2776



VO2/kg/min= VO2(min)/hmotnost ( kg)/doba trvani TJ ( min)

()
ZB=5 x EV x hmotnost

EV= ( ZB x hmotnost)/5 ( kcal) V02= EV/5 (1)
Priklad 1:

Jakou by méla mit optimalni SFc pfi 45 min cviceni 25 leta Zzena ( VO2 max 38,5, hmotnost 65, SFk 69), ktera za né ziska
30,76 ZB?

EV= ( ZB x hmotnost)/5

EV= (30,76 x 65)/5 = 399,88 kcal

V02= EV/5

V02=399,88/5= 79,98 |

VO2/kg/min= VO2/hmotnost ( kg)/doba trvani TJ ( min) nebo 0,6 +( VO2max : 350) x V02 max
VO2/kg/min= 79,98/65/45 = 0,027344 | = 27,34 ml|

%Vo2/kg/min = Vo2/kg/min / VO2 max jednd se o optimdlni zatizeni cirkulace lze i ZC%= 60+(VO2max.3,5)
%Vo2/kg/min =27,34/38,5 =71%

MTR= SF max — SFk

MTR= 220-25-69 = 126 tepli/min

71% MTR = 0,71 x 126 = 89 tepu

SFc= SFk + 71%N\AER
SFc= 69 + 89=(158 tepi/min




Soucasnhé teorie starnuti

Molekuldrni zmény ( poskozovani a akumulace nezadoucich produktt rozkladu uvnitf bunék)

»Selhdvani reparacnich pochodu
»Akumulace odpadnich latek

»Porucha DNA a nasledné poskozeni molekul
»Volné radikaly

Mikrocelularni a celularni zmény

»Voda
»Zasoby glykogenu

»Tukova infiltrace
»Zmeény vaziva ( pokles kolagenu)
» Struktura bunék




Vliv starnuti na hlavni systemy

U vetsiny systému funkcéni pokles

Funkcni pokles je zavisly na pravidelné PA?

Problém s interpretaci gerontologickych udaju — rozliseni fyziologickych
zmeén spojenych se starnutim se zménami v dusledku oslabeni

« ZvySeni diastolického TK - normdini exprese stdrnuti v disledku zmén elasticity arteridini stény - zvyseni
nad urcitou hranici (90 mm Hg) vznik hypertenze

 Subendotelialni depozita cholesterolu v tepnach - ICHS
* SniZzeni kostni hustoty - osteoporoza
* Pokles vitalni kapacity - respiracni onemocnéni




Pohybovy systém

- Pokles télesné vysky (zvysujici se hrudni kyféza a komprese intervertebralnich disku).

« ZvySeni télesné hmotnosti uz v pribéhu stfedniho véku, stabilizace ve starSim vé

- Ztrata svalové hmoty vede k progresivnimu poklesu svaloveé sily a vytrvalosti.

- Progresivni ztrata kostnich minerall a matrix a progresivné zvysujici se tendence ke zlomeninam.

« Poskozeni kloubnich chrupavek vede k vétSimu vyskytu artrdz, které vyrazné snizuji moznosti
dennich pohybovych aktivit.

« Ztrata pruznosti Slach a vazu predisponuje k poruseni téchto Utvard a k podvrtnutim.

 Ke snizovani svalove hmoty prispiva snizena produkce testosteronu (Derouet et al.,
%OOO), ru§toveho hormonu a somatomedinu C (zprostredkovava ucinek rustoveho
ormonu

« Aerobni trénink vede bezprostredne ke zvyseni proteinoveho katabolismu, ktery je
nasledovan fazi zvysené proteinove syntezy.

 Posilovani rovnez zvysuje obrat myafibrilarniho proteinu, navic i u osob nejstarsiho
veku zvetsuje vyznamne svalovy prurez a svalovou silu

 Priméreny posilovaci program muZe obnovit jak svalovou tkan, tak i svalovou silu i tém
nejstarsim lidem (Shephard, 1997, Barry &Carson, 2004)

ATH



 Pravidelna chuze zlepSuje flexi a extenzi v kolennim kloubu (Duncan et al.,
1993)

- Dvoulety aerobni a silovy trénink + trénink flexibility u 65 - 74letych muzu
zlepsil flexibilitu svalu na zadni strane stehna o 11% (Morey et al., 1991)

« RUzné programy pohybové aktivity a specialni programy na rozsah pohybu
ZVysuji flex%bilitu |pu 0sob vyssiho starSiho veku (Thompson &Osness, 2004)
» Z hlediska zlepseni rozsahu pohybu jsou tyto 8rogramy efektivnejsi nez

konvencni fyzioterapie (?) (Brown a Holloszy, 1991, Rider a Dalg, 1991,
McMurdo a Rennie, 1993, Hopkins et al., 1990, Nisner et al., 1992)
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» Vhodné aerobni tance, kalanetika, chuze, jogging, Wstugqvé,nl' na schody (u
postmenopauzalnich zen zvysuji mineralni hustotu lumbalnich spin 0 4 -
6% za 8 - 9 mesicu cviceni, u kontrolni skupiny pokles o 1 - 3%) (Chow et al.,

1997)

« Malo ucinné (starsi muzi) nebo neucinne (starsi zeny) plavani (Orwoll et al.
1999)

U 59letych muzu silovy trénink za 16 tydnu zvysil svalovou silu 0 45% a
hustotu femuru o 3,8% a lumbalniho obratle o0 2,0% (Menkes et al., 1993)
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Kardiovaskularni systém Y

Progresivni pokles TF max.

Maximalni srdecni vykon klesa paralelné s VO2 max.
Progresivni vzestup systolického TK.

Zvysujici se vegetativni dystonie vede k vzestupu vyskytu posturalni hypotenze.

U starSich osob mirneé snizuje TFuid a neovlivhuje TFmax

- U starsich osob zvysuje systolicky objem, ejekcni frakci a pri dlouhodobém
treninku i maximalni kardialni vykon

U starsich osob zvysuje arterio-vendzni kyslikovou diferenci
« U starsich osob neovliviiuje vyznamné koronarni prutok
* U starsich osob vyrazne zvysuje aerobni kapacitu

* Rozdil v aerobni kapacite mezi aktivnimi a inaktivnimi osobami starsiho veku
(kolem 70 let) je 10 - 20 roku biologického veku!

 Aktivni sedesatnici maji stejnou aerobni kapacitu jako 20leti inaktivni lide.




Respiracni systém % I




Nervovy systém a smysly {7

 Vzrustajici problémy s kratkou paméti, poznavanim a s uéenim se novym dkolim

« poruchy spanku

« Zhorseni vidéni a slySeni a zpomaleni rychlosti reakce snizuje moznosti vykonavat nektereé
pohyboveé aktivity.

« Nékolik mésicu aerobniho tréninku lepsi vysledky nez silovy trénink,
trenink flexibility nebo cvicCeni jogy (Howe et al., 1990; MacRae (1989);
Spirduso, 1995; Dustman et al., 1994; Lord a Castell, 1994; Rikli a Edwards,
1991, Hill et al., 1993; McMurdo a Rennie, 1993; Paton et al., 1990; Roberts,
1990; Hawkins et al., 1992;) ( mentalni funkce, reakcni cas)

AUTONOMNI NERVOVY SYSTEM
« Klesa aktivita obou vétvi, pokles aktivity vagu je vétsi, s vékem se zvySuje prevaha sympatiku

e zvySuje aktivitu obou vetvi ANS, aktivita vagu se zvysuje vic



Endokrinni systém

snizeni senzitivity adrenergnich receptoru

snizeni produkce kortizolu a aldosteronu

snizeni produkce pohlavnich hormonu

snizeni produkce inzulinu

ztrata diurnalniho rytmu produkce rustového hormonu

- zvyseni hladiny parathormonu a snizeni hladiny kalcitoninu

Zhorsené podminky pro udrzovani staleho vnitrniho prostredi behem
prolongované pohyboveé aktivity.

* regulace krevni glukozy (Durak, 1999; Hughes a Meredith, 1989)

» stimuluje endogenni produkci rustového hormonu (Rogol et al., 1992) a pri vecernim
tréninku upravuje jeho diurnalni rytmus (Borst et al 94)

 neovlivnuje nizkou hladinu kortizolu (Heuser et al., 1991)
. snlzu e§rodukC| katecholaminUl odpovidajici standardizované zatézi a v klidu (Kohrt et
95)




Imunitni systém

snizeni aktivity NK bunék

pokles T lymfocytl nebo pokles jejich aktivity

snizeni spontanni proliferativni aktivity T lymfocytU a jejich odpovédi na mitogeny

ZhorSeni riznych komponent imunitniho systému muze limitovat reparacni procesy po intenzivni
praci.

- Teoretické predpoklady (trenink nizké a stredni intenzity modulaci
sympatickeé aktivity redukuje u starsich osob stres, podporuje spanek, snizuje
tvorbu volnych radikalu a tim zlepSuje funkci imunitniho systému - zvySuje
aktivitu NK bunek atd.) - nebyly vzdy potvrzeny (Barnes et al. 1991, Xusheng
et al., 1990, Crist et al., 1989, Shinkai et al., 1995, Giles, 2004)

 Trénink nizkeé a stredni intenzity zlepsuje imunitni funkce, zejmeéna zvysSuje
rezistenci proti infekCnim a nadorovym bunkam.

- Nedostatek pohybu stejne jako nadmerné zatizeni by mohly mit negativni
vliv na imunitni funkce.




ALE POZOR NA RIZIKA ZVYSENE PA

Kardialni rizika

Vliv véku na riziko nahlé kardiovaskularni smrti
béhem PA. Pocet iumrti na milion cviceni.

40
30
W 20-39
20 H 40-49
W 50-69
10 -

0
chlize jogging bézky micové hry



e Zahrivaci faze: 5-10 min

S vékem stoupad dulezitost!

e Vlastni cvicebni jednotka

» Intenzita: néktefi autori 50% VO2mayx, jini 60-80% VO2max
» Délka : alespor 30 min (Ize i 3x 10 min)
» Frekvence: pokud mozno kazdy den, alespon 3-4x

e Faze zotaveni: 5—-10 min

S vékem stoupa dulezitost!




Nevhodna cviceni




Vytrvalostni aktivity

* Chulze

* Nordic Walking ( pomoci holi)
* Aktivity ve vodé ( plavani)

e Jizda na kole ( stacionarni kolo)
* Turistika

e Béh

* Bézeckeé lyzovani

* Ale i prace na zahradce

Silova a protahovaci cviceni

Joga a Cinska zdravotni cviceni




Silovy trénink




Princip preskripce silového tréninku

]

> 15 opakovani < 6 opakovani

Nizka Stredni Vysoka

Intenzita Intenzita Intenzita

T

0 opakovani 10 opakovani 20 opakovani




Byt telesné aktivni a mit vyssi zdravotni zdatnost- o 40-50% nizsi riziko
nahlého predcasného umrti ze vsech pricin, ale predevsim na ICHS

a



