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ULOGA 1 ZNACAJ TIELESNOG VJEZBANIJA ZA OSOBE STARIJE
ZIVOTNE DOBI

SAZETAK:

U Hrvatskoj se udio osoba starijih od 65 godina stalno povecava, a predvidanja su da ¢e
taj udio i dalje rasti. Njima je mozda viSe nego ostalim dobnim skupinama, potrebno osigurati

odgovarajuce tjelesno vjezbanje kako bi postigli 1 kvalitetu zivljenja a ne samo dugovjecnost.

Cilj ovog diplomskog rada bio je prikazati ulogu i znacaj tjelesnog vjeZbanja za osobe
starije zivotne dobi. Stoga je u radu, pored prikaza osnovnih karakteristika osoba starije
zivotne dobi izraden i1 program vjezbanja. Takoder su prikazane 1 razli¢ite tjelesne aktivnosti
koje pozitivno utjeCu na ocCuvanje zdravlja ali i razvoj nekih psiholoskih i drustvenih

karakteristika kod starijih osoba.

Kljuéne rijeci: sportska rekreacija, osobe starije zivotne dobi, starenje, tjelesna aktivnost,

zdravlje



THE ROLE AND THE IMPORTANCE OF PHYSICAL EXERCISE FOR THE
ELDERLY

SUMMARY:

In Croatia, the share of persons over the age of 65 is constantly increasing, and it is
predicted that this share will continue to grow. Perhaps, it is more important to provide them,
than any other age group, with adequate physical exercise to achieve the quality of life rather
than longevity.

The goal of this graduate thesis was to show the role and importance of physical
exercise for the elderly. Therefore, in this thesis, in addition to the basic characteristics of the
elderly, an exercise plan is provided. Also, there are shown various physical activities that
positively influence the preservation of health but also the development of some

psychological and social characteristics.

Key words: sport recreation, elderly, aging, physical activity, health
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1) Uvod

Pitanje na koje treba na¢i odgovor je ,.Sto je to zapravo starenje?* ili mozda ,.Zasto do
njega uopce dolazi?*

»dtarenje je progresivni gubitak stani¢ne regulacije zbog kojeg se smanjuje interakcija
izmedu tkiva 1 organa. Tim procesom postupno nastaju brojne promjene kako u ponasanju
ljudi tako 1 u morfoloskoj 1 fizioloSkoj organizaciji organizma. U starenju se smanjuje najvisi
funkcijski kapacitet i obrambena sposobnost organizma od svih oblika stresa. Starenje je
posebno stanje organizma s povecanim patofizioloSkim i1 biokemijskim promjenama koje
predstavljaju predodredenost za razvoj razlicitih kroni¢nih bolesti kao Sto su primjerice

Secerna bolest, kroni¢ni artritis ili mnogi oblici tumora.* (Durakovi¢ i sur., 2007:6).

Zivotni vijek Sovjeka znagajno se produzio zadnjih dva stoljeca.. Tako je na primjer
o¢ekivana zivotna dob za vrijeme Krista iznosila svega 30 godina, prije 5 stolje¢a oko 35
godina, dok je pocetkom 20-og stolje¢a ona iznosila oko 50 godina (MiSigoj-Durakovi€ i sur.
1999:75). Danas je ta ocekivana zivotna dob porasla na vise od 75 godina. To produljenje
zivotnog vijeka Covjeka posebice u razvijenijim zemljama ima viSe uzroka. S jedne manje je
gladi 1 ratova a s druge strane doSlo je do razvoja medicine i znaajnog poboljSanja

higijenskih navika ljudi.

Najdugovjecnije ljudsko bice bila je Jeanne Clement iz Francuske koja se je rodila 21.
veljace 1875. godine a umrla 4. kolovoza 1997. godine. DoZivjela je dakle impresivnih 122
godine 1 164 dana te je ona jedino ljudsko bi¢e za koje je nedvojbeno potvrdeno da je
dozivjela vise od 120 godina. Pretpostavlja se da je to gornja granica moguéeg zivota covjeka.

Zanimljivo je to da je na listi 10 najstarijih ljudi na svijetu svih 10 Zena.

U danaSnjem svijetu tjelesna neaktivnost je izrazito rasirena. Ona postaje rizi¢ni
¢imbenik za razvoj razlicitih bolesti. Danasnja tehnologija omogucava ljudima da uglavnom
sjede a roboti 1 razli¢iti kucanski aparati sve rade za njih. Primjerice postoji sve vise i vise
usisavaca koji samostalno usisavaju kucu bez da itko njima upravlja ili veéina ljudi ima
perilice rublja i1 posuda te nisu primorani raditi teze kuc¢anske poslove. Na taj nac¢in dolazi do
velike tjelesne neaktivnosti koja za sobom povlaci 1 veliki broj bolesti i problema kako u

starosti tako ve¢ i u srednjim godinama.



Tjelesno vjezbanje izrazito je vazan ¢imbenik u ocuvanju zdravlja te prevenciji i
lijeCenju raznih bolesti od kojih boluju osobe starije zivotne dobi. Tjelesnom aktivnoséu
mogu se baviti svi bez obzira na razinu ogranicenja koju osoba ima. Vjezbanje se moze
prilagoditi razni moguénosti osobe koja ga provodi. Vjezbanje u grupi ima pozitivan utjecaj

na psihi¢ku dobrobit osobe ali i na njezinu socijalizaciju.

Sportska rekreacija je oblik fizi€ke aktivnosti koji ima brojne pozitivne ucinke na
zdravlje bas kao Sto ih ima 1 sport. Sport i sportska rekreacija su toliko slicni a opet toliko
razliciti. I u sportu i u sportskoj rekreaciji provode se sli¢ne vjezbe, isti oblici kretanja ali uz
razliCite intenzitete i koli¢inu treninga. Prvenstveni cilj u sportu je pobjeda, dok je u sportskoj
rekreaciji to zabava i zdravlje. ,,Za razliku od sporta, rekreacija ima prednost zbog Siroke
primjene s obzirom na dob i zdravstveno stanje te zbog manjeg rizika od ozljedivanja.*
(Misigoj-Durakovi¢ 1 sur., 1999:3) Redovita tjelovjezba usporava propadanje sposobnosti a
time i usporava starenje. Rekreacija pruza kvalitetan nacin provedbe slobodnog vremena ali i
odmora. Ona pozitivno utjeCe na otklanjanje razli€itih bolova, deformacija ali i utje¢e na

poboljSanje rada sréano — zilnog i1 diSnog sustava.



2) Karakteristike osoba starije Zivotne dobi

Prema kronoloskoj dobi, u osobe starije Zivotne dobi mogli bismo svrstati sve one osobe
koje su starije od 65 godina. Ipak starost je toliko relativan pojam da u istu skupinu ne mozemo
svrstavati osobu koja ima 66 godina i onu koja ima 93 godine. Isto tako, sa istog gledista ne
mozemo sagledavati dva sedamdesettrogodisnjaka od kojih je jedan u potpunosti samostalan i pun

elana dok je drugi ovisan o tudoj pomo¢i i koji se ne moze samostalno ne moze kretati.

Iz toga je razloga Svjetska zdravstvena organizacija starost podijelila na tri podskupine:

1) Stariji — osobe s kronoloskom dobi izmedu 65 i 75 godina

2) Stari — osobe s kronoloskom dobi izmedu 76 i 90 godina

3) Vrlo stari — osobe s kronoloskom dobi iznad 90 godina

,FizioloSka starost, za razliku od kronoloske (kalendarske) starosti definirana je
individualnom sposobnosti organizma da se adaptira na uvjete okoline, najceS¢e izrazene
1zdrzljivos¢u, jakoSc¢u, fleksibilno$¢u, koordinacijom 1 radnim kapacitetom.”“ (MiSigoj-
Durakovi€ i sur., 1999:77)

Populaciju starijih osoba prema fiziolo§koj starosti mozemo isto tako podijeliti u 3 skupine:

1) ,Mladi stariji — osobe sa kronoloSkom dobi izmedu 55 i 75 godina s maksimalnim

sposobnostima od 5 —7 MET-a1

2) ,,Stariji stariji — osobe koje su kronoloski starije od 75 godina i imaju maksimalne
sposobnosti od 2 -4 MET-a

3) ,,Sportski* stariji — neovisno o kronoloskoj dobi s maksimalnom sposobnosti od 9 — 10

MET-a

1 MET — metaboli¢ka jedinica koja iznosi 3,5 mililitra kisika po kilogramu tjelesne mase u jednoj minuti



Mnogi autori smatraju da je vise od polovice promjena koje ljudi naj¢e$ée pripisuju

starenju izazvano atrofijom misi¢a uslijed tjelesne neaktivnosti. Tako MiSigoj- Durakovi¢ i sur. iz

1999:78. navode usporedbu fizioloskih promjena povezanih sa starenjem i neuporabom.

Tablica 1. Usporedba fizioloSkih promjena povezanih sa starenjem i neuporabom

KARAKTERISTIKA

| STARENJE [NEUPORABA

SASTAV TIJELA

Nemasna masa ! !
Masnha masa 1 1,1
KosStana masa ! !
Ukupna tjelesna voda ! !
Mast koStane srzi 1 1
SRCANO-ZILNE FUNKCIJE
Izdrzljivost (VO2 max) !
Minutni volumen srca ( mirovanje i l,-
maksimalni)
Udarni volumen srca u mirovanju - !
Udarni volumen srca maksimalni 1,1 !
Frekvencija srca u mirovanju -1 -1
Frekvencija srca maksimalna 0
Krvni tlak u leZanju 1,- -
Krvni tlak nakon ustajanja ! i
Vensko punjenje 0 0
A -V O2razlika 1,- .-
PLUCNE FUNKCIJE
Ukupni pluéni kapacitet - -
Vitalni kapacitet } -
Rezidualni volumen 0 -
VVolumen disanja - -
Forsirani ekspiratorni volumen ! -
Jakost ekspiratornih miSica !
MISICNO-KOSTANI SUSTAV
Broj i veli¢ina miSi¢nih vlakana (tip II > tip I) | !
Misiéna jakost ! !
Gustoca kapilara ! !
Oksidativni kapacitet misica ! !
UnutarmiSi¢na mast i vezivo 1 1
Elasti¢nost vezivnog tkiva | !
ZIVCANI SUSTAV
Brzina provodenja impulsa | !
Vrijeme reakcije 0 0
Slusni prag 1 0
Vid na blizinu ! !
PSIHOLOSKE FUNKCIJE
Tjeskoba, depresija | 1, | D




Nesanica 0 0

Tek ! !

Umor, apatija 1,- 0

METABOLICKI SUSTAV

Bazalni metabolizam ! !

Hipertermija uzrokovana vjezbanjem 1 1

Tolerancija glukoze ! !

Osjetljivost na inzulin ! 1

Ravnoteza kalcija ! !

Masa eritrocita 1.,- !

Reaktivnost limfocita !

Fagocitoza - !

Fibrinogen, zgrusnjavanje krvi 1,- 1
Kolesterol (LDL) 0 1,-

J = smanjenje, I = povecanje, - = bez promjene u vecini dosadasnjih studija

Izvor: MiSigoj — Durakovi¢ M. i sur., Tjelesno vjezbanje i zdravlje, Fakultet za fizi¢ku kulturu

sveuciliSta u Zagrebu, 1999.



2.1. Funkcijske i somatske promjene

Starenje je normalan proces u ¢ovjekovom tijelu i ono zapocinje sa rodenjem djeteta.
Svi ljudi ne stare jednakom brzinom; kod nekih je starenje puno izraZzenije i brze dok kod
drugih taj se proces odvija puno manjom brzinom. Ipak kod svih taj proces zavrSava na isti

na¢in — smréu.

Kako ¢ovjek stari tako dolazi 1 do brojnih promjena u razli¢itim organima i organskim
sustavima, $to je konacan ishod brojnih funkcijskih promjena u organizmu. Takoder dolazi do
velikog narusavanja homeostaze Sto rezultira puno tezim i sporijim oporavkom od nekih

laksih i tezih bolesti pa ¢ak i od najobicnijeg stresa.

Tjelesna se masa tijekom zivota neprestano mijenja. Veci dio zivota ona raste no za
starost je specifi¢no da ona pada. Do smanjenja tjelesne mase u poodmakloj dobi prvenstveno
dolazi zbog smanjenja koli¢ine potkoZnog masnog tkiva. Takoder dolazi i1 do smanjenja
misi¢ne mase zbog niske razine tjelesne aktivnosti. ,,MiSi¢na se masa smanjuje za oko jednu
tre¢inu, ako se usporede dobi od 30 1 iznad 80 godina.*“ (Durakovi¢ 1 sur., 2007:16) Koli¢ina
vode u tijelu kod starijih osoba pada za gotovo 6 % zbog promjena u koli¢ini masnog tkiva u

organizmu.

»Radni kapacitet se smanjuje za 25 — 30 % tijekom starenja , a oznacava smanjenu
sposobnost rada tijekom kojega se koriste velike skupine miSi¢a kroz duze vrijeme.*

(Misigoj-Durakovi¢ i sur. 1999:79)

»S povisivanjem bioloSke dobi Zivota, imunoloski sustav gubi produktivnost. Kod
starijih se bolesnika nerijetko pojavljuju maligni tumori, autoimune bolesti kao i bakterijske,
virusne, gljivicne 1 druge infekcije. S povisivanjem dobi limfno tkivo limfnih ¢vorova, timusa,
slezene 1 koStane srzi se mijenja. Prema nekim autorima imunolo$ki odgovor u starosti je 10

do 20 puta slabiji nego u doba puberteta.” (Durakovi¢ i sur., 2007:15)
»Mineralni sustav kostiju se gubi za oko 10%. U dugim kostima dolazi od remodeliranja.

Vanjski se dijametar kostiju povecava, koStana masa postaje tanja, a time se stvoreni prostor

popunjava masnim i fibroznim tkivom. Korteks postaje tanji i povecana je sklonost ka
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frakturama. Taj gubitak mineralnog sustava kosti u zena je osobito izrazen nakon

menopauze.” (Durakovi€ i sur., 2007 :16)

Sto se ti¢e promjena kod zubi i usne Supljine tu se ne moze govoriti da je starost glavni krivac
zaSto do njih dolazi. Higijenske navike uvelike tome pridonose. Rijetko koja osoba u 70-im
godinama ima sve vlastite zube, dok ih gotovo polovica u tim godinama nema niti jednog. Veliki
krivac za te probleme je i dentin koji se u starosti uvelike smanjuje. Takoder dolazi i do promjena

u ziveima i krvnim Zilama u usnoj Supljini. Osjet okusa gubi se za gotovo 70 posto.

»Brojne se promjene srca dogadaju s povisivanjem dobi. Masa srca moZe se nesto
smanjiti no moze se 1 neSto povecati i to za oko 1 gram godi$nje odnosno oko 10 grama po
desetljecu pocevsi od Cetvrtog desetlje¢a pa nadalje. Razlog takvom povisivanju mase srca je
povisivanje krvnog tlaka, miSi¢ne mase tijela ali i metabolickih razloga. Kod starijih se osoba
frekvencija srca usporava, srce starije osobe znatno sporije razvija tahikardiju, a moguci
razlog tome je otvrdnuée arterijske stijenke. Frekvenciju srca u tjelesnom naprezanju starije

osobe trebalo bi raunati prema sljede¢em izrazu:
Najvisa frekvencija srca = 220 — dob u godinama

U osoba starije dobi povisuje se sistolicki krvni tlak, a manje je izraZeno poviSenje
dijastolickog krvnog tlaka, dok je u poodmakloj dobi dijastoli¢ki tlak niZi nego Sto je to
uobicajeno. PoviSenje sistolickog krvnog tlaka posljedica je smanjene elasti¢nosti velikih
krvnih Zila 1 progresivno je s povisivanjem dobi. Takoder dolazi i do smanjenja aktivnosti

autonomnog ziv€anog sustava.“ (Durakovi¢ i sur., 2007:17)

Bubrezi su takoder podlozni izuzetno velikim promjenama tijekom starosti.
Prvenstveno dolazi do promjena u krvnim zilama. One su sve tanje i sve ih manje ima S$to
dovodi do pada u efikasnosti rada nefrona. U razdoblju od cetvrtog do osmog desetljeca

Zivota masa se bubrega smanjuje za gotovo 30 %.

,U starijih se osoba zbivaju mnogobrojne pluéne promjene, u usporedbi s mladim

osobama. Broj alveola u starosti je jednak broju u mladih osoba, no povrSina im se smanjuje na
2. . . v . . . . . .

oko 65 — 70 m"~ $to je samo jedna Cetvrtina od one povrSine koju osoba ima u 20-im godinama.

Pluca starenjem postaju manje elasticna. Sve se respiracijske funkcije u starosti smanjuju, a
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alveolo — kapilarna razlika s povisivanjem dobi povecava. Funkcijski rezidualni kapacitet
takoder raste za gotovo 10 % u odnosu na mlade osobe. Primitak kisika te arterijska saturacija

u starosti se smanjuju.*“(Durakovi¢ i sur. 2007:18)

Koli¢ina krvi kod starijih osoba je gotovo jedna kao i kod mladih. Broj eritrocita,
hemoglobina i hematokritske vrijednosti po¢inju padati tek nakon 65-e godine. Razlog tome
su brojne kroni¢ne bolesti od kojih boluje osoba u toj dobi ali i smanjena pokretljivost. Vijek

trajanja eritrocita jednak je kod mladih 1 starijih osoba i on iznosi oko 120 dana.

»Masa mozga se u starosti smanjuje za oko 7 % ili za prosje¢no oko 100 grama, a po
nekim autorima to smanjenje iznosi i do 10 posto. U nekim dijelovima mozga gubi se 20 do
40% stanica.” (Durakovi¢ i sur., 2007:21)
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3. NajceSc€e bolesti starijih osoba

Kako dolazi do povecéanja kronoloske dobi tako dolazi i do znacajnog povecanja broja
zdravstvenih problema, posebice kroni¢nih bolesti. Razli¢iti znanstvenici smatraju da oko
80% osoba starijih od 65 godina ima jedan ili vise od nekoliko kroni¢nih zdravstvenih
problema. (MiSigoj — Durakovici sur., 1999:82) ,,Bolesti srca i1 krvnih zila u starijih osoba
daleko su najces¢i razlog hospitalizacije i premasuju za oko 40% gastrointestinalne bolesti,

koje su druge po Cestoci razlog za zurni prijem bolesnika.* ( Durakovi¢ i sur., 2007:45)

Pretilost u suvremeni razvijenim drustvima se najc¢esce razvija u dobi iznad 45 godina,
a u novije vrijeme i kod mladih osoba ukljuc¢ujuc¢i i1 djecu. Prediktor je razlicitih bolesti.
Najces¢i uzroci pretilosti su prekomjeran unos energije hranom ali i niska dnevna razina
tjelesne aktivnosti u odnosu na energetski unos hrane. Tip pretilosti koja se najcesce javlja
kod osoba starije zivotne dobi je androidni. Androidni tip pretilosti oznacava da se masno
tkivo nakuplja u gornjem dijelu tijela i trupa. Ona izaziva i mnoge druge zdravstvene
probleme poput arterijske hipertenzije (povisenog krvnog tlaka), hiperlipidemije (povecane
koli¢ine masti u krvi), zatim inzulin neovisni dijabetes ( Secerna bolest koja je neovisna o
inzulinu) ali 1 razli¢ite oblike karcinoma poput karcinoma debelog crijeva ili karcinoma dojke.

( Misigoj — Durakovic 1 sur. 1999:82)

vvvvv

Najcesci 1 glavni krivac za nastanak ove bolesti je pretilost. Od njega boluje gotovo 80% svih
bolesnika koji imaju Secernu bolest. ,,Nastaje zbog inzulinske rezistencije u miSi¢ima i jetri te
masnom tkivu.“ (Misigoj — Durakovi¢ i sur., 1999:127) Kod toga tipa Secerne bolesti dolazi ili
do smanjenog ili do ne normalnog lu¢enja inzulina. ,,Epidemioloska su ispitivanja pokazala,
da na nastanak inzulinske rezistencije, a isto tako inzulin neovisnog dijabetesa utjecu
¢imbenici iz okoline: smanjena tjelesna aktivnost i pojacana prehrana.” (Misigoj — Durakovi¢
1 sur., 1999:128) Razlic¢ita istrazivanja ukazuju na to da osobe starije zivotne dobi koje su
tjelesno aktivne imaju znacajno manji rizik od nastanka inzulin neovisnog dijabetesa. Taj se
rizik smanjuje za gotovo 30 do 50% ukoliko osoba redovito provodi tjelovjezbu umjerenim

intenzitetom.
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Poviseni krvni tlak je najznacajniji ¢imbenik opasnosti za nastanak bolesti srca i
krvozilnog sustava. Idealan krvni tlak iznosi 120/80 mmHg, dok je za osobe starije Zivotne
dobi normalno da se tlak penje sve do 140/90 mmHg. Tek se nakon prelaska tih vrijednosti

pristupa lijecenju.

Tablica 2. Stupnjevi povisenog krvnog tlaka

Poviseni krvi tlak

Blago Umjereno Tesko Vrlo tesko
Krvni tlak (mmHg) (1. stupanj) (2. stupanj) (3. stupanj) (4. stupanj
Sistolicki 140 — 159 160 - 179 180 — 209 >210
Dijastolicki 90-99 100 - 109 110 - 119 >120

Izvor: MiSigoj — Durakovi¢ M. i sur., Tjelesno vjezbanje i zdravlje, Fakultet za fizicku kulturu

sveucilista u Zagrebu, 1999.

PoviSeni krvni tlak naziva se ,, tthim ubojicom* jer u razvoju bolesti bolesnik nema
tegoba, a kada se tegobe pocnu javljati, bolest je najceS¢e ve¢ poodmakle faze. Ovu bolest uz
pretilost, SeCernu bolest 1 hipertrigliceridemiju nazivaju ,Kvartet smrti“. (MiSigoj —
Durakovi€ 1 sur., 1999:196) Kod programiranja treninga za osobu sa poviSenim arterijskim
krvnim tlakom treba biti izuzetno oprezan. Svakom pojedincu zasebno treba prilagoditi
vjezbe koje ¢e provoditi ali 1 opterecenja. Kod blazih poremecaja tjelesno vjezbanje pomaze

regulaciji krvnog tlaka dok se kod teZih slu€ajeva tjelesno vjeZbanje uopce ne preporuca.

Sljede¢a zdravstvena tegoba starijih osoba je osteoporoza. Osteoporoza se moze
definirati kao metabolicku kostanu bolest kod koje dolazi do gubitka mineralnih struktura
kostiju ali i1 razli¢itih poremecaja koStanoga tkiva. Ti poremecaji dovode do izrazito velike
krhkosti kostiju $to na kraju rezultira brojnim prijelomima pojedinih dijelova tijela. Prijelomi
su puno ¢es¢i kod zenske nego kod muske populacije a najcesce pucaju vrat bedrene kosti
odnosno kuk te kraljesci. Rizi¢ni ¢imbenici za pojavu osteoporoze su visoka zivotna dob,
zenski spol, nasljedni faktor, pretjerana konzumacija alkohola ali i mnogi drugi. Razli¢ita su
istrazivanja dokazala da redovita i trajna tjelovjezba znaCajno smanjuje mogucnost
obolijevanja od osteoporoze. Ipak je za prevenciju ove bolesti potrebno kvalitetno odabrati tip
treninga. Najbolje vjezbe za povecanje gustoce koStanoga tkiva su vjezbe jakosti dok
primjerice vjezbe aerobnog tipa nemaju gotovo nikakvog utjecaja na gustocu kostiju.
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Maligni tumori kod osoba iznad 65 godina su izrazito Cesti. Gotovo 50% svih malignih
tumora nastaje kod osoba starije zivotne dobi. Kako svjetska zdravstvena organizacija prognozira
stalni porast prosjecnog Zzivotnog vijeka Covjeka tako se prognozira i stalno povecanje broja
oboljelih od ove teske bolesti. Neke vrste karcinoma poput karcinoma prostate, debelog crijeva,
gusterace ili jednjaka karakteristiCne su za stariju zivotnu dob. Tumori dojke su izrazito Cesti kod
starijih Zena. Gotovo polovica od svih dijagnosticiranih tumora dojki dijagnosticirani su kod Zena
starijih od 65 godina. Najcesca vrsta tumora kod muske populacije starije zivotne dobi je tumor
debelog crijeva. Za usporedbu se moze uzeti primjer statistickih podataka koji pokazuju da kod
osoba mladih od 65 godina na 100 tisuca stanovnika svake godine dijagnosticira se 18 slucajeva
ove bolesti dok kod starijih od 65 godina taj broj iznosi preko 300 novooboljelih na 100 tisuca
ljudi. (Durakovi¢ 1 sur., 2007:254)

Ateroskleroza se moze definirati kao bolest moderne civilizacije. Od njezinih
posljedica, kako u svijetu tako 1 u Hrvatskoj umire najvise ljudi. Ateroskleroza je proces koji
suzuje 1 oStecuje stjenke krvnih zila. MiSigoj — Durakovi€ 1 sur. iz 1999. godine navode da
postoje Cetiri skupine ¢imbenika za nastanak ateroskleroze:

Povratni : zivotna dob

- muski spol

- genetski faktori

Nepovratni: - pusenje cigareta
- poviSen krvni tlak

- gojaznost

Dijelom povratni: - poveéana koncentracija masnoca u krvi
- Secerna bolest

- snizena koncentracija kolesterola visoke gustoce

Cimbenici koji mogu doprinijeti aterosklerozi su:
- sjedilacki nacin Zivota bez sportske ili rekreativne aktivnosti

- povecano stanje stresa
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Za prevenciju nastanka ateroskleroze potrebno je provoditi treninge umjerenog
intenziteta dugoga trajanja kod kojega ¢e do¢i do iskoriStavanja masnoga tkiva u svrhu
dobivanja energije. Redovita tjelovjezba takoder ima pozitivan uéinak protiv stvaranja
tromboza. ,,Starije osobe oba spola koje se bave tjelovjezbom redovito, mrsavije su, imaju
nizu koncentraciju serumskih triglicerida i lipoproteina vrlo niske gustoce, imaju viSu
koncentraciju takozvanih zastitnih lipoproteina u serumu i imaju manju opasnost za
aterosklerotske promjene krvozilnog sustava u odnosu na starije osobe Ciji je nacin Zivota
sjedilacki.” (Misigoj — Durakovi¢ 1 sur., 1999:124) Takoder je izrazito vazno naglasiti da
tjelovjezba kod starijih osoba sa aterosklerotskim poremecajem moze biti izuzetno opasna.
Naime ona moze izazvati ¢ak i iznenadnu smrt kod onih koji su cijeli zivot preveli sjedilacki a

u starim danima poceli trenirati neodgovaraju¢im intenzitetom. Zbog toga opterecenje mora

biti aerobno, umjerenog intenziteta, dozirano za svaku osobu pojedinac¢no.

Osim brojnih dobrobiti za tjelesno zdravlje koje su navedene u ovom poglavlju postoje
i neke kontraindikacije za bavljenje tjelesnom aktivnosti kod starijih osoba. Tjelesnom

aktivno$c¢u ne bi se trebale baviti osobe koje:

- boluju od svih bolesti koje su trenuta¢no u akutnim i subakutnim stadijima
- imaju odredenih problema sa oSte¢enjem srediSnjeg Ziv€anog sustava

- imaju sklonost ka razli¢itim krvarenjima

- 1maju izrazito povisen arterijski krvni tlak

- boluju od secerne bolesti a koju ne mogu kontrolirati

- SU U postoperativnom stanju

Kada se osoba s nekim od navedenih zdravstvenih poteSkoca Zeli ukljuciti u odredeni
sportsko rekreativni program potrebno je traziti lije¢nicko dopustenje. Uvijek treba imati na
umu da je za oporavak od odredenih bolesti osobama starije Zivotne dobi potrebno je

dvostruko viSe vremena nego mladim osobama.
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4. PsiholoSki i socioloski aspekti tjelesnog vjeZzbanja kod osoba
starije Zivotne dobi

Kako bi se osoba koja je u dubokoj starosti uspje$no suocavala sa problemima koje
zivot nosi, potrebno je da je ona psihicki stabilna i u potpunosti socijalizirana. Nakon §to ode
u mirovinu ili u dom za njegu starijih osoba njoj se zivot mijenja iz temelja. Zato je u tome
razdoblju potrebno pronaci brojne aktivnosti kojima ¢e ta osoba nadomjesti sve ono §to je
izgubila iz prethodnoga razdoblja. Takoder mora i pronalaziti nove prijatelje kojima ce
nadomjestiti sve one koje je izgubila zbog preseljenja u novo okruzenje ili ¢ak zbog njihove

smrti.

Teoreticari smatraju da smanjenje socijalnih interakcija nije potaknuto od starih, nego
je rezultat utjecaja zajednice i vanjskih okolnosti (Lemon, Bengston i Peterson, 1972, Schaie i
Willis, 2001).

Smanjena tjelesna aktivnost u starijoj Zivotnoj dobi za sobom povlaci i neke druge
probleme, primjerice dolazi i do smanjene socijalne aktivnosti. Socijalizacija je proces koji
zapocinje u ranoj mladosti i traje sve do smrti. Covjek je drustveno bice i samim time osjeca
potrebu za socijalizaciju u drustvo. Kroz vjezbanje osim procesa socijalizacije dolazi i1 do

procesa resocijalizacije, nakon §to je osoba promijenila Zivotnu sredinu.

»Razloge smanjene aktivnosti pronalazi se u gubitku uloga starenjem, u psiholoskim
razlozima ili bioloskim gubitcima (bolest ili smanjeni senzorni kapaciteti: vid i sluh).
Smatramo kako ne bi ni bilo dobro kada bi se 1 nakon mirovine moralo Zivjeti istim tempom 1

s istim brojem obaveza.* (Lepan i1 Leutar, 2012)

Za psiholoSku dobrobit starije osobe neizmjerno je vazno da pronade neku aktivnost u
kojoj ona uziva a opet da ta aktivnost pozitivno utjeCe kako na njeno fizicko tako i1 na
psihicko zdravlje. Takoder treba naglasiti da odgovarajuca tjelesna aktivnost omogucava

lakSe otklanjanje stresa.
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Lepan i Leutar (2012.) navode aktivnosti u koje se starije osobe mogu ukljugiti, a to su:

« neformalne aktivnosti — uspostavljanje socijalnih veza s prijateljima, susjedima i rodacima
« formalne aktivnosti — aktivnosti u raznim dru$tvima, udrugama, volonterskim grupama i sl.
» solitarne aktivnosti — odrzavanje domacinstva, odmaranje

* intimne aktivnosti — vise doprinose potkrepljenju i zivotnom zadovoljstvu te ponovnom

uspostavljanju vaznih uloga i percepcija sebe s drugim vaznim osobama.

,» Tjelesna neaktivnost djece Stetna je za rast i razvoj, tjelesna neaktivnost odraslih

Stetna je po zdravlje, a tjelesna neaktivnost starih opasna je po zivot!* (Medved, 1976)
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5. Prijedlog tjelesnih aktivnosti za osobe starije Zivotne dobi

,» Koristi tjelesne aktivnosti tjelovjezbe za stariju osobu su ocito brojne. Da bi korist
tielovjezbe bila osjetna, ona mora biti redovita, ucestala najmanje dva do tri puta tjedno,
najbolje svakodnevno, odgovarajuceg intenziteta (najeS¢e umjerenog i/ili modificiranog
prema kriterijima fizioloske starosti i stupnju zdravlja odnosno bolesti starije osobe) te

odgovarajuceg trajanja (najmanje 15 minuta). (MiSigoj — Durakovi¢ i sur., 1999:86)

Izrazito je vazno biti oprezan pri provedbi vjezbanja s osobama starije zivotne dobi
koje se nikada nisu bavile tjelesnim vjezbanjem. Njima je potrebno prilagoditi svaku vjezbu
isto kao Sto je potrebno prilagoditi 1 intenzitet vjeZbanja. Svaki je ¢ovjek sposoban za bilo
kakvu tjelesnu aktivnost pa tako i tjelesno vjezbanje sve dok je on Ziv i godine tu ne mogu biti
nikakav izgovor. Kvalitetan voditelj vjezbanja ¢e dozirati opterecenje tako da osoba stalno
ima zelju za daljnjim treningom. Vrlo je vazno kod starijih osoba znati procijeniti stupanj
optere¢enja kojem se oni izlazu. MiSigoj — Durakovi¢ i suradnici iz 1999. godine donose

prikaz nekih simptoma pri razli€itim opterecenjima kod starijih osoba.

Tablica 3. Prikaz nekih simptoma pri razli¢itim stupnjevima opterecenja

Malo Srednje Visoko Preopterecenje
optereéenje opterecenje opterecenje tokom i poslije
treninga
Boja koze lagano jako crvenilo vrlo jako duga bljedoca
zacrvenjena crvenilo
Znojenje malo ili srednje srednje ili jace prekomjerno vrlo jako po
znojenje znojenje cijelom tijelu
Disanje lako ubrzano ubrzano jako ubrzano na povrsno
usta ubrzano kroz
usta
Kretanje sigurno izvodenje povremeno teturanje, znatno
pokreta nesiguran hod nesigurnost poremeceno
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Koncentracija | puna pozornost netocno nepaznja pfri izrazito
izvodenje uputa tumacenju smanjena
uputa preciznost
Osjecanje bez poteskoca umjereni zamor | bol u misi¢ima | osjecaj nemoci
Sposobnost zelja za zelja za pauzom zelja za nesklonost
nastavkom prekidom nastavljanju
treninga treninga treninga

Izvor: MiSigoj — Durakovi¢ M. i sur., Tjelesno vjezbanje i zdravlje, Fakultet za fizicku kulturu

sveuciliSta u Zagrebu, 1999.

Aktivnosti koje osoba starije Zivotne dobi moze provoditi su ocito brojne a u ovom

radu spomenuti ¢e se samo neke od njih:

Hodanje i tréanje su izrazito korisni oblici tjelesne aktivnosti za osobe starije zivotne
dobi. Mogu se provoditi u bilo kojim uvjetima, pojedinacno ili grupno, organizirano ili ne
organizirano. Ukoliko se provode u dobro doziranom opterecenju te aktivnosti omogucavaju
razvoj 1 odrzavanje aerobnog kapaciteta. Takoder u ovu skupinu aktivnosti spada i
planinarenje koje je izrazito povoljno zbog svjeZeg i Cistog zraka na kojem se osoba nalazi.
Takoder kod planinarenja se nailaze brojne uzbrdice koje su povoljne za podizanje intenziteta
aktivnosti. Ipak takvim se aktivnostima ne mogu baviti sve osobe. Onima koji imaju artrozu
koljena ili su izrazito pretile preporuca se izbjegavanje takve vrste aktivnosti te ih su upucuje

na voznju biciklom ili plivanje.

Nordijsko hodanje noviji je oblik tjelesne aktivnosti pogodan u rekreativnim
programima svih dobnih kategorija. Za razliku od normalna hodanja, kod kojeg je gornji dio
tijela relativno pasivan, nordijsko hodanje mnogo vise aktivira miSi¢e leda, ramena i ruku. To
je zapravo hodanje pri kojem se koriste specifi¢no dizajnirani Stapovi. Moze se provoditi na
vedini terena, a u kombinaciji s prirodom i svjezim zrakom izuzetno pogoduje zdravlju osoba
starije zivotne dobi. Ovaj tip tjelesne aktivnosti izuzetno je pogodan za razvoj snage i
izdrzljivosti gornjeg dijela tijela. Takoder pozitivno utjece na pravilnu posturu i drzanje. Ono
angazira puno ve¢i broj miSi¢a za razliku od obi¢nog hodanja te simetricno opterecuje

organizam, isto tako pozitivno utjece na funkcionalne sposobnosti osobe starije zivotne dobi.
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Pri nordijskom hodanju aktivira se ¢ak 90 posto miSi¢a i znatno se pospjesuje
cirkulacija. Sa srednjim intenzitetom vjezbanja za 45 do 60 minuta potrosi se od 400-800
kalorija. Obi¢no hodanje istom brzinom u satu “spali” 280 kalorija. To je odli¢na vjezba za
gubljenje kilograma, a uz to su osobe na svjezem ste zraku i1 druze se, a to je iznimno korisno

za starije od 60 godina.

Izravni pozitivni ucinci nordijskog hodanja su:

povecava potrosnju kalorija od 20 do 45 %
do 45 % bolji u€inak nego kod hodanja istom brzinom bez Stapova
do 30 % smanjuje opterecenje na zglobove i slabinski dio kraljeznice
pozitivno utjece na motivaciju i bolje podnosenje stresa
ublazava brojne tegobe u vratu 1 kraljeznici jer isteze miSice
leda povoljno utjece na psihicku stabilnost i motivaciju
smanjuje rizik od nastanka dijabetesa tipa I1, dok kod ve¢ oboljelih pomaze pri
regulaciji Secera zbog velike kalorijske potroSnje

osnazuje obrambene mehanizme ljudskog tijela

Slika 1. Nordijsko hodanje

Izvor: http://www.skijanje.rs/sportovi/n-rdijski-ski-sportovi/nordic-walking-ili-nordijsko-

hodanje/ Preuzeto sa mreze: 18.travnja 2017.
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Voznja biciklom preporuc¢a se osobama starije zivotne dobi koje su ili pretile ili imaju bilo
kakvih problema sa koljenima i zglobovima, a jo$ uvijek imaju dobru ravnotezu i vid. Naime
takvom aktivnoS¢u one ne nose tezinu vlastita tijela ve¢ trening provode u sjedecem polozaju.
Dokazano je da voznja biciklom ima pozitivan utjecaj na razvoj funkcionalnih sposobnosti sr¢ano
— zilnog sustava. Pozeljno je izbjegavati koristenje bicikl — ergometara, dok je preporucljivo
poslati stariju osobu na voznju pravim biciklom u prirodu. Bicikl — ergometri se naj¢esce koriste u
zimskim mjesecima kada vremenske prilike ne dopustaju izlazak u prirodu. Svaki takav bicikl ima

skalu intenziteta kojom se intenzitet moze prilagoditi svakoj osobi.

»Plivanje se s medicinskog, a posebno ortopedskog stajaliSta, ubraja u najpogodnije
oblike tjelesnog vjezbanja. Prakticki nema dobnog ogranicenja, plivati moze dijete od rodenja,
a starija osoba do kraja Zivota. (MiSigoj — Durakovi¢ i sur., 1999:90) Prednosti plivanja ocito
su brojne, a najcesce takvu vrstu tjelesne aktivnosti koriste pretile osobe koje ¢e teze naci
neku rekreativnu aktivnost zbog velike vlastite teZine tijela, a svi dobro znamo da se masa
tijela u vodi gubi. Takoder s ortopedskog gledista, plivanje i aktivnosti u vodi koriste se u
svrhu rehabilitacije nakon nekih ozljeda ko$tanog i miSi¢nog sustava isto kao i nakon
operativnih zahvata. Kod starijih osoba je izrazito vazno paziti na temperaturu vode. Voda ne
smije biti prehladna zato Sto uzrokuje suzavanje krvnih zila. To suZavanje krvnih zila naglo
povisuje sistolicki krvni tlak §to izrazito opterecuje srce 1 moze dovesti do napada angine
pektoris. Zbog toga je vefina bazena opremljena sustavom za grijanje vode. Za osobe starije
zivotne dobi preporuca se ulazak u bazene sa plitkom vodom zbog toga §to oni ne zahtijevaju
znanje plivanja a omogucavaju izvodenje Citavog niza pokreta i vjezbi. Takvi bazeni imaju

temperaturu vode do 30 Celzijevih stupnjeva.

Sobna gimnastika je aktivnost koja je pogodna za razgibavanje i ugrijavanje tijela.
Takoder je to aktivnost koja ima vrlo pozitivan psiholoski ucinak. Ne postoji dobno
ograni¢enje za bavljenje ovom vrstom tjelesne aktivnosti. Preporuca se da se provodi
svakodnevno nakon budenja. Ovaj tip aktivnosti ne utjeCe na aerobni kapacitet ve¢ na
fleksibilnost i koordinaciju. Osim vjezbi razgibavanja, disanja i cuc¢njeva koji se provode bez
obzira na dob, u sobnu gimnastiku spadaju i vjezbe snage s utezima koje je kod osoba starijih
od 70 godina potrebno izbjegavati. Takve vjezbe zahtijevaju zaustavljanje disanja te uzrokuju

povecanje intratorakalnog tlaka.
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Tenis 1 stolni tenis su omiljene rekreativne aktivnosti za osobe starije Zivotne dobi.
Gornja granica za bavljenje ovim aktivnostima je izrazito visoka. Oni pozitivno utjecu na
razvoj aerobnog kapaciteta. Ukoliko igraju na poene, stariji se ¢esto znaju previse uzivjeti u
ove aktivnosti, §to dovodi do velikog povecanja broja otkucaja srca te velikih opterecenja
sr¢ano — zilnog sustava. Posebno treba izbjegavati ove aktivnosti kada su nepovoljne

atmosferske prilike odnosno velike vruéine $to izaziva dodatan napor.

Joga je takoder sve popularnija kod osoba starije Zivotne dobi. Cak ju je i Svjetska
zdravstvena organizacija potvrdila kao priznati zdravstveno terapijski sustav zbog izrazito
povoljnog utjecaja na ljudsko zdravlje. Tijekom vjezbanja joge vazno je paziti na disanje.
Vjezbe se izvode polako uz potpunu koncentraciju. Tijekom vjezbanja nema naglih pokreta.
Joga utjece na razvoj snage, fleksibilnosti, izdrzljivosti ali i ravnoteze. Zato je ova aktivnost

izrazito povoljna za starije osobe.

Ples ima nekoliko vrlo vaznih aspekata zbog kojih se osobe starije zivotne dobi u njega
ukljucuju. Prvi vrlo vazan aspekt je zdravstveni. Osobe su u stalnome pokretu te razvijaju
koordinaciju. ZabiljeZen je i pozitivan utjecaj na razvoj aecrobnih sposobnosti kod starijih. Kod
ove je aktivnosti vrlo vazan pravilan izbor plesa. Nije isto da li stariji pleSu akrobatski rock'n
roll ili becki valcer. Intenzitet aktivnosti je izrazito bitan. Drugi ¢ak i vazniji znacaj plesa je u
razvoju socijalnih osobina starijih osoba. Ve¢ je prethodno naglaseno koliko je vazna
socijalizacija 1 resocijalizacija kod starijih osoba. Ples je idealna aktivnost za to. PleSe se u

paru te tako osobe razvijaju nova prijateljstva i nove odnose.

Za osobe starije zivotne dobi ne bi smjeli zaboraviti niti na drustveno zabavni kontekst.
Iako su one postale stare nisu izgubile smisao za igru i druzenje. Takvim aktivnostima one grade
pozitivne meduljudske odnose sa drugim osobama. Takoder time ispunjavaju svoje dane
zanimljivostima, a ne ¢ekaju smrt u vlastitom krevetu. Kod provedbe druStveno zabavnih sadrzaja
treba biti izrazito pazljiv, s odabirom sadrzaja aktivnosti. Trebalo bi do¢i do spoznaje §to je to §to
veseli osobe starije zivotne dobi. Zato se prvo provode neke standardne drustvene igre kao Sto su
monopoly, CovjecCe ne ljuti se, Sah, kartaSke igre ( Snaps, bela, uno), jumb i sli¢no. Tek posto se
upoznaju sudionici aktivnosti moZe se pristupiti 1 provedbi drugih druStveno zabavnih sadrzaja
kao §to su vecernji kvizovi, rjeSavanje zagonetki, sudokua i sli¢no. Provedbom ovako osmisljenih

drusStveno zabavnih sadrZaja ostvariti ¢e se viSestruki pozitivni
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utjecaj na osobe starije zivotne dobi. Izrazito kvalitetna drustveno — zabavna aktivnost moze
biti pantomima. Tom igrom stariji se zabavljaju a opet su u stalnom pokretu i time ¢ine
dvostruku pozitivnu korist vlastitom tijelu. Osim toga jo$ jedna izuzetno pozitivna drustvena
aktivnost za razvoj socijalnih odnosa umirovljenika je i igranje ,, Covjeée ne ljuti se*. Takoder
mogu se organizirati razliiti kvizovi, turniri u kartanju ili neke druge zajednicke aktivnosti u

kojima oni mogu uzivati.
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6. Prijedlog programa vjezbanja za osobe starije Zivotne dobi

Osim tjelesnih aktivnosti koje su navedene u prethodnome poglavlju, postoji i ¢itav niz od
razli¢itih vjezbi disanja do jednostavnih struktura gibanja i vjezbi, koje starije osobe mogu
izvoditi u viSe navrata tijekom jednog dana. Stoga ¢e ovo poglavlje biti namijenjeno prikazu nekih
od tih vjezbi. Program vjezbi raden je za Dom umirovljenika ,,Sveti Antun“ Karlovac. Jedini je to
drzavni dom u gradu Karlovcu koji pruza kvalitetnu njegu i zdravstvenu skrb osobama starije
zivotne dobi. Kapacitet doma je 222 korisnika koji su podijeljeni u dvije vrste smjestaja. Stambeni
smjesStaj, na koji se smjeStaju korisnici koji mogu samostalno Zzivjeti ima kapacitet od 141
korisnika, dok bolnicki smjestaj koji pruza 24-satnu zdravstvenu njegu ima smjestajni kapacitet od
81 korisnika. Ovaj program vjezbi je raden je za 0sobe koje su pokretne i sposobne za samostalan
zivot, odnosno ovih 141 korisnika. Dom je smjeSten u samom centru grada na rubu karlovackih
parkova. Ustanova se nalazi u prirodnom okruzenju u blizini rijeke Korane (Slika 2). Takoder oko
doma se nalaze mnoge Setnice te zelene povrSine na kojima bi
umirovljenici  ove  vjezbe mogli  provoditi na  svjezem  zraku.  (lzvor:

http://www.domsvantun.hr/Onama.aspx, preuzeto sa mreze: 04.05.2017)
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Slika 2. Staracki dom Sveti Antun Karlovac (Izvor: http://www.domsvantun.hr/Onama.aspx,

preuzeto sa mreze: 04.05.2017)

25


http://www.domsvantun.hr/Onama.aspx
http://www.domsvantun.hr/Onama.aspx

KruZenje glavom
Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u Sirini ramena, prirucenih ruku i
izvodi polagano kruzenje glavom prvo u lijevu a zatim i u desnu stranu.

Utjecaj vjezbe: Ova vjezba utjece na bolju pokretljivost vratne kraljeznice te na istezanje
miSica vrata

Trajanje: po 10 ponavljanja u lijevu i desnu stranu

TR
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Slika 3. Kruzenje glavom

Spustanje brade na prsa

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u $irini ramena, prirucenih ruku i
izvodi spustanje brade na prsa a zatim i priblizavanje zatiljka ledima. Utjecaj: Ova vjeZzba
utjeCe na jacanje misica vrata

Broj ponavljanja: 10 spustanja i podizanja glave

Slika 4. Spustanje brade na prsa



KruZenje ramenima

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u $irini ramena, priruc¢enih ruku i
izvodi kruZenje ramenima prvo prema naprijed a zatim 1 prema natrag. Utjecaj: Ova vjezba
utjece na pokretljivost misi¢a ramenog pojasa

Broj ponavljanja: I1zvodi se 10 po kruzenja prema naprijed 1 prema natrag.

Slika 5. Kruzenje ramenima

Podizanje ramena

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u Sirini ramena, prirucenih ruku i
izvodi naizmjeni¢no ritmi¢no podizanje prvo lijevog pa desnog ramena. Vjezba se izvodi u
sve brzem tempu pri ¢emu ruke stoje slobodno uz tijelo.

Utjecaj: Ova vjezba utjece na jacanje miSi¢a ramenog pojasa

Broj ponavljanja: Izvodi se 15 podizanja lijevog i desnog ramena

> e
Y

Slika 6. Podizanje ramena
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Uzrucenje

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u $irini ramena, prirucenih ruku i
izvodi podizanje obje ruke istovremeno u uzrucenje te spustanje natrag u prirucenje. Utjecaj:
Ova vjezba utjece na jatanje misic¢a ramenog pojasa

Broj ponavljanja: Izvodi se 10 ponavljanja

Slika 7. Uzrucenje

Spajanje lopatica

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u $irini ramena, predruc¢enih ruku. U
svakoj ruci drZi po jednu bocicu napunjenu vodom koja sluzi kao lagani uteg. Izvodi se
odrucenje zgréenih ruku do pozicije spajanja lopatica te vraéanje u pocetni polozaj. Utjecaj:
Ova vjezba utjece na ja¢anje misica ruku i ramenog pojasa

Broj ponavljanja: 10 ponavljanja

Slika 8. Spajanje lopatica
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Zasuci trupom

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala Sirih od Sirine ramena, prirucenih ruku.
U svakoj ruci drZi po jednu bucicu 1 izvodi zasuke trupom u jednu a zatim i drugu stranu.
Pritom mora obratiti paznju na ravna leda.

Utjecaj: Ova vjezba utjece na istezanje miSica trupa

Broj ponavljanja: Izvodi se 10 ponavljanja

Slika 9. Zasuci trupom

KruZenje kukovima

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u $irini ramena, ruku polozZenih na
bokove i izvodi kruzenje kukovima prvo u jednu a zatim i u drugu stranu. Utjecaj: Istezanje
miSic¢a trupa

Broja ponavljanja: 10 kruZenja u svaku stranu

~

Slika 10. Kruzenje kukovima
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Pretklon trupa

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala Sirih od Sirine ramena, ruku poloZenih
na bokove i izvodi pretklon prema naprijed.

Utjecaj vjezbe: Ova vjeZba utjeCe na jacanje miSica leda

Broj ponavljanja: 10 ponavljanja

-

Slika 11. Pretklon trupa

Pretklon trupom s odrucenjem

Opis vjezbe: Vjezba¢ stoji u paralelnom stavu, stopala Sirih od S$irine ramena, ruke u
uzrucenju i izvodi pretklon prema naprijed. U svakoj ruci drzi bocicu napunjenu vodom koja
sluzi kao uteg. Kada dode u poziciju pretklona tada ruke idu u odrucenje. Zatim dolazi do
vraéanja u pocetni polozaj sa rukama u uzrucenju.

Utjecaj vjezbe: Ova vjezba utjece na jacanje misica leda te ruku i ramenog pojasa

Broj ponavljanja: 10 ponavljanja
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Slika 12. Pretklon trupom s odruc¢enjem
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Otklon trupom

Opis vjezbe: VjezbaC stoji u paralelnom stavu, stopala Sirih od Sirine ramena, s rukama u
uzruc¢enju. U rukama drZi dvije bocice napunjene vodom koje sluze kao uteg. Izvodi otklon
trupom prvo u lijevu a zatim i desnu stranu.

Utjecaj: Ova vjezba utjece na jaanje miSica trupa

Broj ponavljanja: 10 ponavljanja u svaku stranu

L&

Slika 13. Otklon trupom

Cuénjevi

Opis vjezbe: Vjezbal stoji u paralelnom stavu, stopala u Sirini ramena, predrucenih ruku i
izvodi ¢uc¢njeve ravnih leda na punom stopalu.

Utjecaj: Ovom vjezbom utjeCemo na jacanje misi¢a nogu

Broj ponavljanja: Izvodi se 10 cu¢njeva

Slika 14. Cuénjevi
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PrednoZenje sa zarucenjem

Opis vjezbe: Vjezba¢ stoji u paralelnom stavu, stopala u Sirini ramena, priruenih ruku. U

rukama drzi bocice napunjene vodom te izvodi istovremeno prednoZenje te zarucenje

opruzenim rukama.

Utjecaj: Ovom vjeZbom utjeCemo na jaanje miSica nogu i ruku ali i na razvoj koordinacije.

Broj ponavljanja: Izvodi se 10 ponavljanja
N '.A..“"..

Slika 15. Prednozenje sa zaru¢enjem

Srednji skip u mjestu

Opis vjezbe: Vjezbac stoji u paralelnom stavu, stopala u §irini ramena, prirucenih ruku. U ruci
drzi bocice napunjene vodom te izvodi srednji skip u mjestu s naizmjeni¢nim radom ruku.
Pritom mora obratiti paznju na uspravan stav tijela. Utjecaj: Jacanje miSi¢a ruku i nogu te

razvoj koordinacije

Broj ponavljanja: 30 ponavljanja

Slika 16. Srednji skip u mjestu
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Podizanje natkoljenica

Opis vjezbe: Vjezba¢ stoji u paralelnom stavu, stopala u Sirini ramena, priru¢enih ruku. U
jednoj ruci drzi bocicu napunjenu vodom i izvodi podizanje jedne natkoljenice te provlacenje
te bocCice u suprotnu ruku ispod podignute natkoljenice.

Utjecaj: Jacanje miSica nogu te koordinacija

Broj ponavljanja: 10 podizanja svake noge

Slika 17. Podizanje natkoljenica

Za manje pokretne osobe vjezbe se mogu izvoditi i sa stolicom kao pomagalom pri ¢emu
stolica moze biti oslonac za pokrete koji se izvode u stoje¢em stavu ili omoguditi sijed kada je to
potrebno. Pored ovih konkretno kompenzatornih vjezbi koje je preporucljivo provoditi vise puta

tijekom dana uobicajeno u zatvorenom prostoru pozeljno je provoditi i druge aktivnosti.
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7. Zakljucak

Sve u svemu mozemo zakljuciti da dobrobiti primjerene tjelesne aktivnosti kod osoba
starije zivotne dobi imaju brojne pozitivne ucinke na njihovo zdravlje. Neosporno je da
tjelesna aktivnost utjeCe na prevenciju bolesti srca i krvnih zila, pretilosti, povisenog
arterijskog krvnog tlaka. Osim toga tjelesnom aktivno$¢u reguliramo i koli¢inu masnoce u
krvi. Smanjuje se 1 mogucénost pojave inzulin neovisnog dijabetesa koji je izrazito Cesta
pojava kod osoba starije zivotne dobi. Svakodnevna tjelesna aktivnost smanjiti ¢e mogucnost
pojave mozdanog udara ali i ateroskleroze. Proces starenja ¢e se usporiti. Takoder vidljivi su i

pozitivni ucinci tjelovjezbe na disanje i na disni sustav.

Osobe koje u starijoj dobi redovito tjelesno vjezbaju zasigurno imaju bolji osjecaj
zadovoljstva zivotom. Takoder svoje funkcionalne sposobnosti procjenjuju puno boljim nego
kada su pocele redovito vjezbati. Takoder primjerena tjelesna aktivnost indirektno vodi ka
cilju kojeg vrlo vjerojatno svaka osoba na ovoj planeti Zeli a to je produZenje vlastitog

......

rizi¢ne faktore koji dovode do razlicitih bolesti 1 izazivaju smrt.
Stoga ¢e ovaj rad zavrSiti citatom slovenskog osvajaca zlatne olimpijske medalje
uvazenog Leona Stukelja koji je neposredno prije svojeg stotog rodendana radio prednos na

ruc¢ama.

»Recept za dug Zivot jest umjerenost, i u hrani i pi¢u, a posebno je vazno bavljenje

razlic¢itim oblicima rekreacije. Zato se dobro osje¢am i u dubokoj starosti.*
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