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Jaky je rozdil mezi starim a starnutim?

Kdy rekneme, ze uz je nekdo stary?
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Starnuti

"IProces starnuti zaCina v podstate od narozeni.

"IExistuje néekolik teorii/pohledu:

1 Biologicka teorie:
teorie volnych radikalu a jejich kumulativniho Skodlivého efektu.
primarni starnuti - je geneticky podminéné
sekundarni starnuti — k tomu dochazi na podkladé vnéjsich faktort a exogennich
vlivu

IPsychologicka teorie
se zabyva predevsim kognitivnimi funkcemi, které umozniuji provadéni vSednich
dennich Cinnosti (activity of daily living = ADL).

1Sociologicka teorie:
se zabyva veékovou strukturou spoleCnosti, socialnim zivotem v riznych vékovych
kategoriich, provazanost jednotlivych generaci a také mirou socialni podpory a
péce.
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Stari

[1Stafri je posledni etapou ontogenetického vyvoje jedince. Jedna se
o dusledek procesu starnuti.

"IPohled na stafi:
IKalendarni
"1Biologicky
JSocialni
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Stari — pohled kalendarni
(periodizace stari)

10
Stari od 60 let ‘/ 4

“Rané stafi 60—75 let ——
"IPokrocilé stari 75-90 let 2 |
Krajni stari (kmetsky —— %)
vék) nad 90 let w “““—7!

L/ |
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Stari — pohled socialni

_ispojovan s odchodem do dichodu — vyznamna zmény
pracovni, socialni i ekonomicka

"IPeriodizace zivota: treti vék (postproduktivni) a ctvrty vek
(faze zavislosti).

Ddlezitym bodem v oblasti socialni je i vnimani a pristup
spolec¢nosti ke stafi a starnuti, casto spolecnost od seniort o¢ekava
sedavy zpusob Zivota a nutnou davku zavislosti. Nicméné jedna

Z definici treti véku, popisuje toto obdobi jako obdobi aktivniho a
samostatneho zivotniho stylu v pozdejsim véeku
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Stari — pohled biologicky

Biologické hledisko popisuje hodnotu involuénich procesu, uzce
tak souvisi s vitalitou a kondici jedince.

Involucni =

e pfirozené starnouci
« zhorsujici se

« zanikajici, zanikovy

MUNI



Involucni procesy
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Kardiovaskularni systém

"IPokles srdec€ni vykonnosti

"1ZvySuje se obsah pojivove tkane

“IKlesa schopnost plnéni komor (silnéjsi stahy preusim,
"10slabeni srdec€nich chlopni — duSnost pri PA

1Cévy — klesa elasticita (naruseni regulace TK)

PA:

1 Cast&jsi vyskyt hypertenze, aterosklerozy
[lldedlné zatéZovy test (EKG) a individualni nastaveni TF pro PA
[1Cili pfedevsim na zvySeni aerobni zdatnosti
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Respiracni systém

[1ZvysSuje se tuhost hrudniku, hrudni stény i plic

_IKlesa podil elastickeé tkané v plicich — navysuje se rcciuuan
objem

"IPokles vitalni kapacity plic

IPokles maximalni aerobni kapacity (VO2max) — podminéno 1Z
v KVS, RS, sniZeni syceni krve kyslikem

1PA:

v v

[1Cil: navySeni aerobni kapacity systému
[1Cil: pruznost hrudniku, udrzovani plicnich objemu a kapacit, hygiena dychacich cest
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Pohybovy system

1Kosti — snizuje se kostni denzita, méni mikroarchitektura kosti
(roste vyskyt osteopenie, osteoporoza)

Klouby — degenerativnhi zmény na chrupavkach (artrozy,
osteofyty)

"IVazivo, slachy — snizuje se elasticita tkani (omezeni ROM v
kloubech, vySSi riziko urazu)

“1Svaly — progresivni ubytek svaloveé tkané - sarkopenie

[1SniZuje se podil elastické tkané ve svalech
[Judava se, ze do véku 50 roku se snizi prufez svalem asi 0 10%, v Sestém a sedmém
deceniu klesa svalova sila vzdy asi 0 15% a v dalSich dekadach o 30% (Macek, 2003)

? ~osteopenia follows sarcopenia“ MUN I
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Pohybovy system

Normal knee Arthrosis of the knee

OSTEOPOROSIS

NORMAL BONE OSTEOPOROSIS

* Se zménami v pohybovém systém souvisi i zmény spojené s
aferentni informaci z téchto tkani — exterocepce, propriocepce!
« Kombinace: odporovy trénink, mobilita, rovhovaha
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GIT, Uropoeticky systém f,@ &@

IPokles motility zaludku a strev (zazivani, obstipace)

1Snizuje se produkce travicich st’av — problematika vstrebavani
potravy (malnutrice)

"1Pokles poctu ledvinovych klubiCek — snizuje se detoxikaCni funkce
ledvin, ? Vstfebavani latek z prvotni moci

1Snizuje se motilita i elasticita moc¢ového méchyre

PA:
IMyslet na problematiku — zazivani, traveni po jidle
[1Dusledna, pravidelna hydratace
[1Pozitivni vliv PA na motilitu stfev a vnitfnich organu
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Endokrinni systém G D

"IPokles objemu svalové tkané — negativni dopad na
metabolismus Glu (glukozova tolerance, DM Il. Typu)

"IRoste vyskyt snizené funkce Stitné zlazy (hypothyreéza)

“IMenopauza

"JAndropauza

1PA:

[1Cili na disledky hormonalnich zmén
DM L Typu!
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Smysly — zrak, sluch, cich, chut’ i hmat @
\ A
[1Zrak:
"ldegenerace zluté skvrny (misto nejostrejSiho vidéni),

Isnizuje se vykon zrakového organu — zhorSena elasticita CoCky (nelze korigovat brylemi)
[Isnizuje se funkénost okohybnych svall, ale daji se ,trénovat*
IStarecka slabozrakost nebo presbyopie

"1Sluch:

[Iklinicky vyznamna porucha sluchu u 1/3 osob nad 65 let, u ¥2 osob nad 75 let

"1Cich, chut

[1Vztah spiSe k nutriénim obtizim — malnutrice, snizena chut k jidlu, zména preferenci

IHmat (+propriocepce)
“IVstupni informace pro fizeni pohybu — rovnovaha, orientace v prostoru, koordinace
pohybu
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Smysly — zrak, sluch, cich, chut’ i hmat @
(A
PA:

1Co lze trénovat - trénujeme — okohybné svaly, pady, reakcni rychius.

1Co Ize korigovat — korigujeme — bryle, naslouchatka

[1Dulezité védét a znat zasady komunikace — mluvit srozumitelné a nahlas,
musi mé byt videt, co Ize predvést — ukazat na sobe

[1Snizené mnozstvi vstupnich informaci do CNS — zhorSena orientace v
prostoru, koordinace pohybu, rovnovaha, vyssi riziko padu — uprava
terénu + preventivni viiv PA

- .

. MUNI



Nervovy system (2|0

1 4

“Iprojevy procesu starnuti jak v periferni ¢asti (nervova vlakna
dostrediva i odstfediva), tak i centralni €asti (mozek)

Ineuropatie jsou stavy na urovni periferni ¢asti nervové soustavy:

lateroskler6za muzZe zhorsit vyzivu nervovych vidken — pfevadéji zkreslené informace (pocit
brnéni, paleni)

“lImpulzy pro pohyb mohou byt pfevadény z centra zpomalené, vede to ke zpomaleni
reakéni doby

ICNS:

[1SniZuje se poc€et neuronu

"INeurodegenerativni onemocnéni — ovlivnéni kognitivnich funkci — ovlivnéni samostatnosti
a sobéstacnosti jedince

1Kognitivni funkce = funkce poznavaci = psychické procesy a operace, na zaklade,
kterych jedinec poznava okoli, sebe a také jedna, reaguje a zvlada Cinnosti a ukoly
bézného dne. (pamét, pozornost, koncentraci, schopnost rychlého mysleni a porozuméni,
dale pak vysSi exekutivni funkce - ty jedinci umoznuji planovani, organizovani a reagovani
na nové skutecnosti.)

’ MUNI
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Nervovy system

PA
TRovnovaha
JReakcni rychlost
[1Senzomotorika

[1Kognitivni funkce: kognitivni trénink + pohybova aktivita (zvySena saturace
CNS kyslikem, zvySeni hladin neurotransmitert a rastovych faktoru,

neuroplasticita mozku)

v
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Inovilucni zmeny — psychologicke a socialni

B skupiny ch
Zmeé n:
"1Psychicke ¢ innosti

[JEmo€ ni
[1Kognitivni

Socialni zmény:

1 bytek ho kontaktu — ta profesni
role

10dchod do du chodu — organizace ho
¢ asu smysl z ivota

1Zmé na ch vztahd - prarodi¢ e,

praprarodi¢ e
"INesobé sta nosta vislost na ch — pocit
tina zl]
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A to je pro dnesSek vSe®

Déekuji Vam za pozornost!
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