Zdravotni télesna
vychova

Metabolicka oslabeni



OBEZITA

V CR: 50% dospélé populace nadviha
(22% M, 29% 7))
6% dospivajici populace ve véku 15 — 24 let

Podil na vice nez 1/3 pficin smrti



OBEZITA
m Spjata s dalsimi onemocnénimi a symptomy:
- vyssi hladina cholesterolu a tukd v krvi

- vysoky krevni tlak

- ISCHS, n¢které nadory, respiracni onemocnéni,
artroza, DM, riziko arazu....



Obezita je civilizacni onemocnéni
definice pojmu:

WHO - Nadmeérné mnozstvi tuku v organismu (BMI 30 a vyse)
Chorobné ukladani energetickych zasob do
Zvyseni mnozstvi

NaruSeni energetické bilance mezi pfijmem a vydejem

Multifaktorialné podminéna metabolicka porucha

Podil vnittnich fa (genetiky) a vnéjsich fa ( ) je 1:1
AZS (PA, zdrav4 vyZiva, dusevni rovnoviha,
socialn{ prostredi,vzdélavaci cinnost ..)



PfiCiny vzniku obezity

interakce genetickych (vice nez 50%) a zevnich faktort
(soctologickych)

nepomer mezi prijmem a vydejem energie
psychogenni faktory a l1éky (zvysuje se chut’ k jidlu,
hormonalni 1écba)

metabolicka porucha - snizena oxidace lipida (snazsi
ukladani triglicerida do tukové tkan¢)

endokrinologické onemocnéni (funkce Stitna zlazy)



Typy obezity

m Difijzni— tuk se uklada rovnomeérnée po celém
tele

m Centralni— uklada se do oblasti trupu

m Lipodystroficky — dolni polovina téla (rodové)

m — oblast stehen a hyzdi (hruska)

m — v oblast1 bficha (jablko) !!!



Klasifikace obezity

m Body Mass Index
BMI=TH v kg/TV v m?)

BMI 25-299 nadvaha

BMI - 349 Lst.
BMI 35-399 obeuzita II. st.
BMI 40 a vySe obezita III. st.

dalsi antropometrické parametry:
v Obvodové miry (pas, boky)
v Podil télesného tuku (kaliper)

Bioimpedancni analyza



Klasifikace obezity

Dle rozlozeni tuku v téle —

2 typy obezity:

> — jablko (M)
> Gynoidni — hrugka (Z)

pas (abdominalni tuk)

Mirné riziko: 7/ nad 80 cm
M/ nad 88 cm

Vyrazné riziko: 7./ nad 94 cm
M/ nad 102 cm




Bioimpedancni analyza

BODYSTAT

Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest Aest

Odhali pomér mezi hmotnosti tukové tkane,
vody v téle a hmotnosti beztukové tkané

F]

(svalstvo, kosti, organy) IN BOD



Kaliper

m ZjsStovani mnozstvi telesného tuku mefenim koznich
fas kalibrem. Pomoci Bestova kaliperu se méfi 14
koznich fas v pfedem stanovenych oblastech tcla —
obliceje, hrudniku, bficha a koncetin.

m http://www.szu.cz/uploads/documents/obi/CAV /ras
y/METODIKA%20MERENTL pdf



Zdravotni rizika obezity

mechanické pretézovani kloubti a patefe, artrézy

VDT — nadmérna bederni lordoza, sval.dysb.(IDZS)

(hypertenze, ICHS)



LécCba obezity

Dlouhodoba zména Zivotniho stylu

> uprava stravovacich a pohybovych zvyklosti

> pravidelné sledovani antropometrickych ukazateld (TH
-0,5 kg/tyden, % aktivni a pasivni télesné hmoty,
obvodové miry — pas, boky)

> tarmakoterapie, chirurgicka bandaz zaludku

> behavioradlni pristup (STOB)



LECBA OBEZITY

m Nizkoenergeticka dieta se snizenim tukd pod

30%.
m Trvala zména zivotniho stylu.
m Postupy behavioralni lécby

m PA stfedni intenzita — 50-60% max. spotfeby
kysliku (zvysuje schopnost oxidovat tuk)

m Farmakoterapie

m Chirurgicka bandaz zaludku



Metodika KBT (Mailkovad, STOB)
kognitivni behaviordlni terapie

m Technika sebeovilidani sebepozorovani, aktivni
kontrola vnéjsich podnétl, sebeposilovani, kontrola
samotného aktu jedeni

m Kognitivni techniky:. naucit identifikovat automatické
emocn¢ nabité myslenky souvisejici s potizemi,pochopit
souvislost mezi myslenim, emocemt a chovanim,
nahradit dysfunkcéni myslenky realnéjsimi

®m Relaxacni techniky: naucit ovladat emoce



Terapie - PA
CLOVEK
(vék a pohlavi)
Uroveii TH zdravotni stav/rizika urovern tél. zdatnosti
Nadvaha pfitomnost onemocnéni nedostatecna

Obezita LILIII. st. (PoAp, interni, psych, neurol..)

Psychika

l

ZatiZeni 60 - 85 %Hf max (AE) 3-5 x tydné 40 — 60 min.
pfi dobré urovni télesné zdatnosti za cilem jejtho zlepseni

Dynamicka z4téZ aerobniho charakteru (cyklické po)- chtize rychlosti 5-6km/hod.
Posilovaci cviceni — stop sv.atrofie a vybudovani aktivni sval. hmoty

Sporty — Nordic Walking, jizda na kole, rotopedu, plavani, béh na lyzich, Jogging, Aqua aerobik, Indoor rowing,
Spinning, modifikovany aerobik



Doporucena PA

m pohyb cyklického charakteru AE typu zatcze

m a7 po 20 min stfedni zatéze AE typu dochazi ke
spalovani tuktt —optimalni doba cviceni = 40-60 min.
3-5x tydne

m chuze rychlosti 5-6km/hod. po dobu 40 min.

m posilovani — zastaveni atrofie a vybudovani aktivni
svalové hmoty

m Sporty: Golf, plavani, Aquaaerobik, AE na fitballech,
spining, cykloturistika ...



Didaktické zasady

m konzultovat vzdy s osetfujicim 1ékarem,
psychologem,dietologem

m sledovat Hf v pribchu cvicebni jednotky
m sledovat projevy unavy:

> barva obliceje

» poceni

> pohybova koordinace

> dychani



Didaktické zasady

m Aerobni typ

m Nepretézovat klouby

m Ne izometrické cviky

m Zptsob mluvy

m Psychologické a osobnostni faktory



Didaktické zasady

m Pr1 jakékoliv pohybové ¢innosti je nutno pocitat
s nadmeérnou hmotnosti jedince a jejim
bezprostfednim plisobenim na jednotlivé
systémy organismu.

® Na rozdil od bézné populace je nezbytn¢ nutna
pozitivni motivace k jakékoliv planované
pohybové aktivite.



Didaktické zasady

m Pi1 planovani pohybové jednotky bychom se
meli zameéfit na kombinaci a propojeni vSech
pohybovych schopnosti.

m Stejn¢ jako u zdravych jedinct je nutné pred
zahajenim pohybové aktivity na tuto zatéz
pripravit organismus. Zde je kromé motivacniho
pusobeni dulezité 1 rozcviceni a zahtati



Didaktické zasady

m Pii dlouhodobé¢ planované pohybové aktivite
volime postupné navysovani télesné zatéze v
zavislosti na zdatnosti a zdravotnim stavu
[Seitales

m S principem postupného navysovani zatcze se
zametfujeme 1 na zvysovani kvality provedeni

pohybu.



Didaktické zasady

m Pr1 jakékoliv pohybové aktivité musime zvazit a
eliminovat mozna rizika urazi zpuasobenych
mechanickymi vlivy.

m U obéznich jedinct vice nez u zdravé populace
respektujeme znamky pretizeni ¢1 prepet,
charakteristické pro patologickou unavu.



Didaktické zasady

m Nezbytna je 1 kontrola spravného dychani u
cvicencu. V pribchu aerobni ¢asti si v prvnich
hodinach cvicenci méfi TF alespon 2x a pomoci
sporttesterti st mohou sami regulovat intenzitu
cviceni.

m cyklicky pohyb pfevazne aerobniho typu.
Optimalni doba cviceni je 40—60 minut, a to 3—

5x tydne.



Vhodné PA

®m Vhodné pohybové aktivity

m chiize na mékkém povrchu, kondicni chuze,
nordic walking, jogging, plavani, jizda na kole ¢1
rotopedu

m pomalejsi cviceni bez poskoku aerobikového
typu, cviceni na velkych micich, béh na lyzich,
tanec, cviceni z oblasti ZTV a psychomotoriky



Vhodné PA

m Za zaklad povazujeme vytvoreni pohybového
planu, v némz kazda cvicebni jednotka
respektuje individualni limitujici faktory jedince:
vek, pohlavi, zdatnost, hmotnost, psychiku,
motorickou uroven apod.



Y
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Metabolicky syndrom
(syndrom inzulinové rezistence)

Zvysena koncentrace cukru v ktvi (hyperglykemie) a hladina

////

soucasny vyskyt neékolika rizikovych faktort

Projevy:

Diabetes mellitus II. typu (inzulinrezistence)
Hypertenze

Poruchy metabolismu lipida (hyperlipoproteinémie)
Muzsky typ obezity (androidni)



Neuropsychicka
oslabeni

Zachvatova onemocnéni CNS
Cerebrovaskularni onemocnéni CNS
Zanétliva onemocnéni CNS
LMD

Poruchy funkéni (neurdzy)



Z.achvatova onem. CNS
EPILEPSIE

je projevem mozkové dysfunkce z nadmérné vzrusivosti
nervové tkané

priciny:

- vlivem poskozeni mozku v utlém veku

- horecky, zanéty, zranéni mozku

- dédicnost °??

podoby zachvatu:

- generalizovana — bezvédomi, kfece (grand mal)

- epilepsie temporalniho laloku



Epilepsie

m Diagndza na zakladé EEG vySetreni
m [écba:
farmaka
dodrzovat rezim-pravidelny rytmus bdéni-spanek

eliminovat provokacni momenty (blikavé svetlo, silné emocni

prozitky, hyperhydratace)
I. pomoc! ulozit na vhodné misto, kontrola ulozeni jazyka

cviCeni: nenarocna PA, pozor na PA ve vode¢ a ve velkych
vyskach, ne dlouhodoba relaxace



DMO a LMD

DMO - opozdény vyvoj vSech funkei — zejména poruchy
hybnosti

® hyponus, hypertonus (spastici)

m Rehabilitacni techniky (reflexoterapie)

LMD (ADHD) — projevy v motorice

® hyperaktivita

® Impulsivita

m Poruchy pozornosti a koncentrace

vhodna PA — PM, cviceni a hry na rozvoj koordinace,
pestrost, motivace



ADHD SYNDROM

Postizeni mozku, projevy spiSe hybné

Bezpecné rozpoznat az po 3. roce, v hrubé motorice
zadné napadnosti. V popredi poruchy chovani a skolni
prospech. Vyskyt v populact pres 20%.

Odchylky rizné kombinace — pozornost, afektivita, fec,
pamet’, percepce.

Pficiny: perinatalni tzn. tésn¢ pfed porodem, za porodu
nebo po porodu.

Poskozeni nervového systému — uzivani nekterych 1éka
bchem t¢hotenstvi, pfi komplikovaném porodu.



ADHD SYNDROM

m U nezralého nebo pfenoseného ditcte.

m Genetické faktory??. Nekdy se pficina nezjisti.

m Priznaky: hyperaktivita (pobiha, leze ve vyskach,
vyrusuje ve skole, pohrava st s rukama..)
impulsivita — reakce bez rozmyslu, poruchy pozornosti
a soustfedéni — vedlejsi podnéty, roztékané. .. percepcne

motorické oslabeni — poruchy zrakovy, sluchovy 1
hmatovy analyzator



ADHD SYNDROM

B emocni labilita — nadmeérneé drazdivé, casto
placou, agrestvni, bazlivé, ustrasené. ..

m poruchy mysleni a feci — koktavost...

m specifické poruchy vyukoveé — dyslexie,
dyskalkulie, dysgrafie....

m neurologické priznaky — poruchy pohybové
koordinace, neobratnost....dyspraxie — dite
neokaze opakovat predvedeny cvik



ADHD SYNDROM

m Velky prostor pro psychomotoriku a ZTV.

m Spravné vedené a vcas zapocaté cviceni, muze pfivést
déti az na pohybovou aroven zdravych jedincu.



ZASADY PRI CVICENI

m obtizné¢ zvladatelné (mala skupinka, rodic)

B Casto neobratné — nejprve elementarni pohyby
m pestrost

m stridani cinnosti

B jemna motorika

B opatrnost, pozornost cvicitele — nekazen, riziko
urazu



ZASADY PRI CVICENI

Zameéstnat

Neptetezovat

Ne stres

Ztizena schopnost relaxace — zafazovat
Zachovat klid

S humorem

Tolerance

Osobnost cvicitele

Motivace povzbuzeni



ZASADY PRI CVICENI

m Zlepsit smyslové vaimani svalového tonusu
B Jemna 1 hruba motorika

m Koordinace

®m Rovnovaha

m Prostorova orientace

m Spolecensky kontakt

® sebeduveéra



SENIORI - STARI

m Je vysledkem starnuti, je to oznaceni pozdnich
tazi ontogeneze. Je disledkem a projevem
geneticky podmineénych involucnich procest
modifikovanych dalsimi faktory (choroby,
zpusob zivota, zivotni podminky). Stafi je
vysledkem ptisobeni 1 va¢jsich faktorsi - strava,
priméfena aktivita, télesna cviceni. O délce
zivota Cloveka rozhoduji v 65% genetické
faktory a z 35% taktory vné;si.



STARI

m Stafi je vyslednici ptisobeni:

m Genetickych faktort

B /ivotni

ho prostredi

m /ivotni

no stylu



STARI

® Biologické — involucni zmeny (atrotie, pokles
funkcni zdatnosti, zména regulacnich a adaptacnich
mechanismu

® Socialni — je dano zménou roli, zivotniho zplisobu a
ekonomickym zajisténim

» Kalendafni — vymezeni dosazeni urcitého
stanoveného véku. Pithoda (1974) povazuje obdobi
od 60 do 74 let za pocinajici stafi, obdobi od 75 do
89 let za vlastni stafi a 90 let a vice za dlouhovekost.
V posledni dob¢ se nejcastéji uziva cleneéni
sentorského veku na mladé seniory (65 — 74 let),
staré seniorv (75 — 84 let) a velmi staré seniorv




STARI A POHYB

m Jednim z mnoha faktord, které ovlivauwi délku
zivota, zejmeéna jeji aktivni Cast, je zelesny pohyb.
m
m Télesny pohyb je prirozeny projev zivota
m Ovliviiuje délku aktivntho zivota

m Zpomaluje tempo starnuti

m Zvysuje kvalitu zivota



m  Svétova zdravotnicka organizace (WHO) doporucuje osobam ve veku 65 let
a vyse
150 minut fyzické aktivity ve stfedni intenzité za tyden
nebo  minimalné 75 minut pohybové aktivity s vysokou intenzitou za tyden

nebo  ekvivalentni kombinaci aktivity se stfedni a vysokou intenzitou za
tyden.

Kazda aktivita, aby byla zdravi prospésna, by méla byt provadéna v trvani
alesponl 10 minut v kuse. M

m  Pokud jde o dalsi zdravotni pfinosy, méla by se fyzicka aktivita se stfedni
intenzitou zvysit na 300 minut tydné nebo ekvivalentné.

m  Osoby se $patnou pohyblivosti by mély provadét fyzickou aktivitu pro
zlepSeni rovnovahy a prevenci padd, 3 a vice dni v tydnu.

m  Zvlastni ddlezitost by se méla vénovat silovému tréninku provadénému 2
nebo vice dni v tydnu a zahrnujici posileni hlavnich svalovych skupin.



ZlepSeni
kvality




0 (ranni cviceni, tréninky na ergomettu, chiize, plavani..)
o

Zasady pfi tvorbé a realizaci PIP

1 Respektovat morfofunkcni involucéni zmény (pokles funkcni kapacity
telesnych systému, adaptability, rychlejsi tnavnost, delsi ¢as k regeneraci).

2 Respektovat zdravotni stav seniora, medikace, monitorovani HF a TK.
Intenzitu z4atéZe volit na zakladé Spiroergonomického vySetfeni lékarem.

4. Respektovat vék, uroven télesné vykonnosti, zdjem o PA (emoce,
motivace).

5. Obsah cvicebniho programu zaméfit k danému cili (zdravy, ADL,
nezpiisobily).

v Monitorovat HF na zacatku, v pribchu a na konci pohybové intervence
(sportttester)



Zdsady pfi pohybovém zatéZovani

Seznamit jedince s metodikou a technikou provadéni PA.

Srozumitelné se vyjadfovat, hovorit pomalu a nahlas, po
fadném seznameni se s cvicenim dané cviky spravné a
nazorné predvést.

Dodrzovat didaktické zasady — od nejjednodussich poloh a
cvikt s postupnym prechodem do vyssich pozic.

Disledna postupnost zatizeni.

Preferovat jednodussi cviky bez velkych narokt na
koordinaci.

Neprovadct cviky se zadrzovanim dechu, cviceni
koordinovat s dychanim.

5 i | v s
P relaxacni

e

Na zavér cvicebni jednotky zaracs

(ne dlouhé).
Vytvartet pratelskou atmostéru.



Typy PA

Pohybov¢é aktivity zaméfené na pohybovy aparat
Pohybové aktivity zaméfené na srdecne-cévni a
dechovy systém

Pohybové aktivity ovliviiujici psychiku a centralni
nervovou soustavu e




*Vhodna cvicenifis, WS

Rozvoi:

m Rovnovahovych funkci (1
balan¢ni cviceni)

® Manualni zrucnosti

m Kloubni pohyblivosti,
flexibility

m Svalové sily DK, HK

m Aerobni zdatnosti

m Kognitivnich a pamét’ovych
schopnosti, komunikacnich

sch. (PM cviceni a hry)
m Rytmickych schopnosti

m Harmonicka cviceni
(dechova, relaxacni)




> Nahlé zmény poloh téla

> Dlouhodobé setrvavani v hlubokych
predklonech

> Tvrdé dopady a doskoky

> Dlouhodobé zaté¢zovani kloubt (pfi nadmérné
hmotnosti)

> Razantni svihova cviceni
> Koordinacné narocna cviceni

> Posilovaci cviceni se zadrzi dechu

AN RL\QL 4N N HT#/]AM hf\TT«f“l/\‘l1



Vhodné PA

3

1. Ve vztahu k prostiedi — uvnitt, venku, ve vodt

2. Ve vztahu k cilr.
zdravi, cvicici po cely zivot — (rezistentni
trénink)
stafi, schopni pouze ADL —
stafi se sedavym zptisobem zivota, jiz riziko nezplsobilosti —
ZVvratit tento stav a

3. Ve vztahu ke zdravotnimu stavu (na zakladé¢ 1ékatského
doporuceni)



Pozitiva: pohyb na Cerstvém vzduchu vliv a ptisobeni samotné
prirody na psychiku

Chuze (intenzita dle doporuceni lékafem), severska chiize —
narust sval.sily, obéhovy systém, redukce tukové tkané

Tai-Chi — pomalé cviceni, koncentrace na dech, pozitivni ucinek
na rovnovahu, kloubni pohyblivost, psychiku

Micové hry — tenis, badminton
Tanec — rozvoj rytmickych schopnosti, socialni aspekty
Turistika — pési, vodni



Voda-soucast naseho zivota (50% v lid.téle).

Pozitiva:

= umoznuje udrzet se na vode

®m pomaha udrzet rovhovahu

m rozvoj dychacich funkci, AE kapacity
m klouby, svaly

Aqua-aerobik (40-50 min.) + pomucky
Hry ve vodé + pomucky (PM)
Plavani — jakékoliv

Relaxace — masazni ucinek vody



ZTYV, Thai-Chi, joga— zmirnit sval.napéti, zvysit svalovou
silu, zlepsit nervosvalovou kootdinaci, kloubni pohyblivost,
rovnovahu

Posilovna — pod odbornym vedenim — prevence sarkopenie
(sila brisniho, zadového svalstva, HK, DK)

Hly; PM, sportovni (basketbal,odbijena, tenis, badminton,



