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A fizikai aktivitas szerepe

Mar az okori gorog orvosok, igy Hérodikosz, Hippokratész és Galenus is hangsulyoztak a
fizikai aktivitas jelentdségét, mely lehetové teszi a legkiilonfélébb betegségek kezelését. A
testedzés, mint orvossag szemléletmod maig fennmaradt. Napjaink népegészségiigyi €s klinikai
szemléletében a fizikai aktivitdsnak fontos szerepe van a betegségek megeldzésében és
rehabilitdcidjaban. A mozgasszegény, inaktiv életmddot gyakran hivjak ,,néma ellenségnek”

vagy ,,il6 halal szindromanak™ egészségkarositd hatdsa miatt (Hevesi és Urban, 2012).

A rendszeres testmozgas egyértelmiien pozitiv hatassal van az egészségi allapotra, mely
megeldzheti az olyan betegségek kialakulasat, mint a sziv-és érrendszeri megbetegedések, a
stroke, a 2-es tipusu cukorbetegség, a magas vérnyomds, az elhizds, a cukorbetegség, a
csontritkulas, a vastagbél-daganatok vagy akar a depresszio. Igy tehat a rendszeres fizikai
aktivitds nem csupan a fizikai, hanem a lelki egészségre is hatassal van, és emellett a stresszel
valé megkiizdésben is segit. Azok az emberek, akik rendszeresen sportolnak ritkabban
betegszenek meg ¢és kisebb eséllyel szenvednek valamilyen hosszan tartd kronikus

megbetegedésben.

Ahogy az ember Oregszik, teste Osszetétele, fizikai ereje €s bizonyos élettani miikodései is
folyamatosan valtoznak. Nem véletlen tehat, hogy fiatal és idés korban a testedzés szerepe is
teljesen eltérd. Mig fiatalkorban a testedzés elsdsorban az alloképesség javitasara szolgal, addig
1d6sebb korban inkabb a keringési-, mozgatd- és idegrendszert érintd degenerativ folyamatok
ellensulyozéasat valamint az eddig megszokott, 6nalld életvitel tovabbi fenntartasat szolgalja.
Iddsebb korban az egyik leggyakoribb veszélyt a csontritkulas jelenti, melynek kivédésében a

rendszeres testmozgas szintén nagyon sokat segithet.
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Inaktivitas

Inaktivitas alatt azt értjiik, amikor az ébren toltott 6rdkat valaki székben iilve, agyban fekve tolti
ugy, hogy kozben nem vagy alig mozog, alig hasznal fel tobb energidt mint a nyugalmi

energiafelhasznalas (Tremblay, 2017).

Az atmeneti vagy hosszabb ideig tarté inaktivitds Onalld rizikofaktora a rossz egészségi
allapotnak, éppen ezért ennek minimalizaldsa sziikséges. A hosszabb inaktiv idészakokat

mindenképpen meg kell torni legalabb enyhe fizikai aktivitassal.

A rendszeres testmozgas céljai

A cél pontos megfogalmazasa segiti a motivacié fenntartdsat hosszutdvon, valamint
predesztinalja a modszertant és az ahhoz sziikséges eszkdzparkot. A célokat tekintve 3 {6 irany

detektalhato:

o cgészségmegorzo/fejlesztd
e altalanos fittség javitasa

e sportagspecifikus célok

Altaldnos célok kozé sorolhaté a fogyas (esetenként lokalis fogyas izolaltan egy, vagy tobb

adott teriiletrdl), az izomtomeg ndvelés, az erd novelés €s a jobb kondicid elérése.

Tipikus kiindul6 helyzet a rossz boka-, csipd-, €s vallmobilitas, az alacsony erdszint, a kritikus
alloképesség, alacsony szintli mozgaskultara és testtudat, valamint az 1l életmddnak és a
jellemzden repetitiv napi szintli mozgasoknak kdszonheté mozgasszervi deformitasok (rovidiilt
iliopsoas, thorakalis kifézis, elére esé vallak, rovidiilt pectoralis, elére esé fej, medence
elore/hatra billenése, vallak asszimetridja, gerincferdiilés), kezd6dd gerincsérv, porckopasok,

iziileti panaszok.

Egy ¢letmodvaltast tervezd egyén céljai laikussaganak koszonhetden legtobbszor tilzdak, vagy

alkatilag kifogasolhatoak, ezért feltétlen sziikséges a szakemberrel valo eldzetes egyeztetés.
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Amire valdban sziikség van, az elsdsorban az egészséges mozgasmintak technikai ismeretének
minél pontosabb elsajatitasa, az ehhez sziikséges mobilitds ¢€s stabilitas megteremtése
korrekcios feladatokkal, a testtartas €s a core izomcsoport (egyenes hasizom, ferde hasizmok,
belsé comb, farizmok, gerincmerevitd) javitasat célzo gyakorlatok és a célzott nytjtas. Emellett
az er0 ¢s az alloképesség fejlesztése, valamint a testkompozicid javitasa, az izmok tonusossa
tétele. Ez utobbi harom cél egymassal kolcsonhatasban all, ugyanakkor kontraproduktiv is

edzéselméleti szemszogbdl, igy ezek periodikus fejlesztése javasolt.

A fentiek figyelembevételével kijelenthetd, hogy valddi valtozas 3-6 honapon beliil jelentkezik,
ugyanakkor a célok meghatdrozéasa soran fontos, hogy legyenek rovidebben elérhetd 1épcsdk
is, amik folyamatos motivaciot biztositanak.

Az edzettség szint ndvekedésének altaldnos jellemzdi kozé az aldbbiak sorolhatoak:

e javulnak a motorikus képességek, az izommiikddés hatékonysaga

e javul a tejsavtlirés, az oxigénfelvételi kapacités, az izmok erezettsége
e javul a testtartas, az izomzat tonusa

e nd az izomzat, csokken a testzsir mennyisége

e javul a fajdalomtiirés, a monotoniatlirés, nd az dnbizalom €s onértékelés

A szervezet szamara legidedlisabb allapotot nevezziik homeosztazisnak, amire folyamatosan
torekszik a kiilonféle biokémiai €s hormonalis folyamatok egyenstlyban tartasaval, azoknak
koordinéalasaval. Az edzésmunka hatasara (fliggetlentil a hasznalt eszk6ztdl, intenzitastol és
egyéb koriilményektdl) kibillen ebbdl az egyensulyi allapotbdl, stresszként reagal ra. A
stresszre adott reakcio az edzés elsd par percében az alarm-szakasz, aminek a mértékét képesek
vagyunk befolyasolni a megfelel6 mennyiségli és mindségli mobilizacidval, nyujtassal és
gyakorlatspecifikus, mozgdsmintadkra €piild bemelegitéssel. Ezt koveti a fokozott ellenallas
szakasza, vagyis maga az edzés. Ennek az ellenallasnak a mértéke fligg a mentalis és fizikai
felkésziiltségilinktdl az adott edzést illetden, valamint az edzés soran hasznalt gyakorlatokban
¢s eszkozokben vald jartassdgunktol (technikai kivitelezés mindsége). Amennyiben az

edzésiink nehézségi szintje meghaladja a felkésziiltségiinket, ugy a kimeriilési szakasz
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kovetkezik, amit kifejezetten nem célunk elérni, ugyanis rendkiviil sériilésveszélyessé valhat

az edzésmunka.

A folyamatot tekintve tehat a homeosztazis allapotabdl a stresszre faradassal reagal a szervezet,
azonban az edzésmunka kulcsa a szervezet adaptacios képességében rejlik. A faradas szintjét,
vagyis a stresszre adott reakcid mértékét csokkenteni kivanja a homeosztazisbol vald
kibillentésnek valé minél hatékonyabb ellenallas érdekében, ezért az edzést kovetd 24-72 oras
szakaszt nevezzilk a szuperkompenzacidés szakasznak. Genetikatol, életkortdl, nemtdl,
hormonalis hatasoktol, edzésmulttol fliggden alakul a szuperkompenzacids szakasz hossza,
azonban érdemes az edzésfrekvenciat épp emiatt az altalanos érvényii szabalyra valo tekintettel
2-3 napra idéziteni. Igy kijelenthetd, hogy a heti 3 edzés megfeleld stimulust képes adni minden

szervezet szamara a fejlddéshez, valamint a kell6 regeneraciohoz.

A kiilonb6z6 mozgasformak elényei

A fizikai aktivitast Gigy lehet definidlni, mint a vazizomzat &ltal eldidézett barmely testi
mozgast, amely energiafelhasznalast eredményez. Ez sok formdban eldéfordulhat, sokféle

helyzetben és szamos oka lehet (pl. napi aktivitas, aktiv rekredcio, sport).

Kardiovaszkularis aktivitas

A kardiovaszkularis aktivitas, amit sokszor aerob mozgasnak hivnak, emeli a 1égzésszamot és
keményebb munkara készteti a szivet és az izmokat. Az egyén edzettségétdl fliggden a mozgés
lehet enyhe, kozepes vagy erds intenzitdsu. Ebbdl kovetkezden, ami egy fiatal edzett egyén
szdmara enyhe intenzitasti mozgas, az egy iddsebb szdmara kézepes intenzitasu lehet.

Minden intenzitds mellett van egészségnyereség, de adott id6 alatt a magasabb intenzités
komolyabb elényt hoz.

Fizikai aktivitasra példak:

enyhe: takaritas, szemét kivitele, joga

kozepes: séta, biciklizés. bevasarlas
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erds: labdartgas, tanc, Gszés

nagyon erds: hegyre futés, sulyemelés, fekvotadmasz

A mérsékelt és a kdzepesen erds intenzitas elkiilonitése a ,,beszéd teszt” segitségével lehetséges,
ami azt jelenti, hogy valaki még képes beszélni, de nem képes énekelni, akkor kozepes

intenzitassal mozog, ha nem képes folyamatosan tarsalogni, akkor erds intenzitasrol van szo.

mérsékelt intenzitdsa mozgas | 3.0-5.9 MET 0-10-es skalan 5-6

kozepes intenzitdsu mozgéds | 6.0 vagy anndl tobb MET 0-10-es skalan 7-8

Amikor nagyon erds intenzitasu fizikai aktivitast rovid etapokban végez valaki, mikozben az
egyes epizodok kozott pihen vagy alacsony intenzitdsii mozgast végez, azt magas intenzitasu
intervallum edzésnek (HITT) nevezik. Igaz, hogy folyamatosan jelennek meg adatok a HITT
hatésair6l, de mara van elegendd informacio arra vonatkozoan, hogy az egészség szempontjabol

elényds. Az nem ismert még, hogy mi a HITT optimuma (Batacan, 2017).

Izom-, csonterdsito és egyensulyjavito edzés

Az izomerd, a csontok egészsége €s az egyensulyozas képessége szilikséges a megfeleld fizikai
miikddéshez, kiillondsen érvényes ez idds életkorban. Ezek mindegyike hozzajarul az
egészséghez, Osszességében élethosszig tartd elonyt jelentenek.

Amikor izomerdsitd gyakorlatokrol beszéliink, akkor nagyon fontos, hogy minden nagy
izomcsoportot meg kell megmozgatni. A csonterdsités kdzepes és erds intenzitast aktivitast
jelent, ami csontndvekedést illetve reparaciot eredményez.

Az er0sitd gyakorlat egész €leten ativelden fontosak, de kiilonb6zé okok miatt: gyermek- €s

fiatal feln6ttkorban egészséges csontozat €s erdnlét elérése, felndttkorban ezek megtartasa és a
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természetes izom- illetve csonttdmeg csokkenés késleltetése, ami 50 éves kor kornyékén indul

el, majd a funkciok megtartasa a késébbiekben.

s

egyensulyozasi képességeit teszik probara és csokkentik az elesés esélyét.

A kiilonb6zé mozgasformaknak kiilonb6zé hatasuk van az izom-, a csonterdre és az

egyensulyra (Public Health England, 2018).

Sport, fizikai | izomfunkciora csontok egészségére | egyensulyra
aktivitas gyakorolt hatas gyakorolt hatas gyakorolt hatas
Futas + ++ +

Stlyz6zés +++ +++ ++

Aerobik +++ +++ ++
Labdajatékok ++ +++ +++

Tenisz ++ +++ +++

Joga + + +

Tanc + ++ +

Séta + + -

Nordic walking ++ ? ++
Kerékparozas + + +

+++ erds hatés, ++ kozepes hatds, + gyenge hatds, - nincs hatas, ? nem ismert
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Fizikai aktivitas és testsuly

A napi energia felhasznalasunk novelésének leghatékonyabb eszkdzeként a fizikai aktivitdsnak
fontos szerepe van a teststily megtartasaban — ideértve a teststilygyarapodas megeldzését és a
zsirtomeg csokkentését — azzal, hogy balanszirozza az energiabeviteliinket. Ugyanigy fontos
szerepe van a testsulycsokkenés elérése utani testsulygyarapodas elkertilésében. Fiiggetleniil a
sulycsokkenés mértékétdl, a talstlyos és kovér emberek azzal, hogy fizikailag aktivak,
csokkentik a sziv- és érrendszeri kockazatukat.

A fizikai aktivitas az étkezési szokdsok megvaltoztatasaval tdimogathatja a testsulycsokkenést.

Fizikai aktivitas kockazatai

A fizikai aktivitassal kapcsolatos nem vart események kockazata viszonylag alacsony, és a
varhato eldnyok mindenképpen feliilmaljak a rizikét (2018 Physical Activity Guidelines
Advisory Committee). Bizonyitott, hogy a fizikai aktivitdsnak nincs kockazata amennyiben

megfeleld ideig és megfeleld intenzitassal végzik azt.

A mozgasrendszert érintd sériilések a leggyakoribbak, eléforduldsuk forditott dsszefliggést
mutat a fizikai aktivitdis mennyiségével, a frekvenciaval, intenzitdssal és tartammal valo
kapcsolat nem tisztazott. A hirtelen szivhalal ritka, és el6forduldsa szintén forditott

Osszefliggést mutat a rendszeresen végzett intenziv fizikai aktivitassal.

A lényeg, hogy ha a megfeleld aktivitast valasztjuk, a megfeleld ideig az adott személy
egeészseégi allapotahoz igazitottan, akkor kiillonosebb kockazattal nem kell szamolni. Alacsony
intenzitdsu mozgas inditasa utdn fokozatosan novelhetd a terhelés, ahogy a szervezet
hozzaszokik az igénybevételhez. Fel kell hivni az érintettek figyelmét arra, hogy biztonsagos
kornyezetben, eszkdzokkel végezzenek testmozgast, gondosan valogassak meg, hogy hol,

mikor és hogyan mozognak.
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A fizikai aktivitas és a mentalis egészség kapcsolata

A fizikai aktivitdsnak kettés elénye van: egyrészt a fizikai egészség fejlesztése révén
ellensulyozza a mentalis probléméak okozta testi problémakat (példaul a kardiovaszkularis
rizikot vagy éppen az elhizast); masrészt a fizikai aktivitas javulast okoz a mentalis tliinetekben
is.

A fizikai aktivitdsnak a lelki egészség megdrzésében, a pszichologiai jollét javitasaban ¢és a
mentélis zavarok kezelésében jatszott pozitiv szerepét szamos kutatds tdmasztja ala.

A testedzés komoly terapids hatasat mutattak ki a depresszi6 kezelésében. A fizikai aktivitds
ugyanolyan hatékony tud lenni a depresszié kezelésében, mint a gyogyszeres kezelés (Hevesi
¢s Urban, 2012). A testedzés terapias hatdsa az alkoholablizus és a szorongasos zavarok
kezelésében is hatékonynak mutatkozik (Stathopoulou és mtsai, 2006). A fizikai aktivitas
noveli az életmindséget azaltal, hogy javitja az Onértékelést, javitja a hangulati allapotot,
csokkenti a szorongast, ellenallobba tesz a stresszel szemben és javitja az alvas mindségét.

A rendszeres fizikai aktivitasnak az egészséges populacio esetében is kimutathat6 egy altalanos
hangulatjavit6 hatasa (Hevesi és Urban, 2012).

Munkahelyi szintéren az intenziv szabadidds fizikai aktivitas hosszabb tavon is megeldzi az
olyan pszichologiai panaszokat, mint a depresszid vagy az €érzelmi kimeriiltség.

Az il6 foglalkozastaknal kimutattak, hogy az intenziv fizikai aktivitas gyakorisaga dozisfiiggd
Osszefiiggésben van a mentalis egészséggel. Réaadasul az intenziv fizikai aktivitas csokkenti a
hosszabb hidnyzdsok szdmat (Bernaards és mtsai, 2005 idézi Orszagos Egészségfejlesztési
Intézet, 2007).

A pszichologiai jollétet szamos tényezd hatarozza meg, példaul hangulat, érzelmek,
onértékelés, ezek mindegyikét pozitiv irdnyba képes befolyasolni a rendszeres testmozgas.
(Berger és Motl, 2001 idézi Hevesi és Urban, 2012) sorra veszi azokat a megfontolasokat,
amelyek a fizikai aktivitas révén nyerhetd pozitiv hangulati hatast maximalizaljak. Els¢ fontos
szempont az ¢élvezetes aktivitds valasztasa. Sokkal valoszinlibben valt ki ugyanis pozitiv
hangulatot az 6rommel végzett mozgas. A fizikai aktivitds gyakorisdga, intenzitasa, hossza,
szintén fontos faktorok abban a tekintetben, hogy mennyire leli 6romét benne a személy. Egyes
aktivitasi tipusok hatékonyabbak lehetnek masoknal. Azon aktivitasi forméak, amelyek hasi,

ritmikus 1égzést eredményeznek, tobb pozitiv hatassal jarnak. Az ismétlddd és ritmikus
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mozgasformak tobb lehetdséget adnak a gondolatok szabad aramlasanak, vagy éppen a
gondolatok teljes hianyanak. Meghataroz6 tovabba a gyakorlatok tipusa, illetve a részvétel
jellemz6i. Altalanossagban elmondhat6, hogy heti 2-3 alkalommal végzett, rendszeres fizikai
aktivitas sziikséges egy alapvetd edzettségi szint eléréséhez. Ez az iitemezés kellemetlenségek

¢s nehézségek nélkiil, 6romteli modon épithetd be az egyének hétkoznapjaiba.

A kevés jo, a tobb jobb

Ugyan léteznek konkrét ajanlasok a heti rendszerességgel végzett testmozgds iddtartamat
illetden, mégis azt lehet mondani, hogy ezen szintek alatt vagy felett is elérhetdok elényok.
Altaldban 4llithatd, hogy minél aktivabb valaki, annal nagyobb az egészségnyereség. A
legtobbet — relative — a legalacsonyabb aktivitast ( kevesebb mint 30 perc) mutaté személyek
nyerik. Az egészségnyereség eléréséhez a fizikai aktivitasnak nincs minimuma. Az ajanlas alatti
— példaul napi legalabb 10 perc mozgas — hatésos lehet azoknal, akik épp most vagnak bele a
mozgasprogramba vagy valamilyen oknal fogva mozgédsukban korlatozottak (Caspersen,

1985).

Napi szinten tobbszori kis mennyiségnek is van mérhetd elénye (Public Health England, 2018).
Javasolt, hogy az emberek mindennapjukat aktivan toltsék. Az irdnyelvekben javasoltak elérése
konnyebb, ha a nap vagy a hét sordn szétosztjdk a teljesitendd adagokat, vagy egyszeriibb

mozgasformakat valasztanak: séta, kerékparozas.

Javasolt fizikai aktivitasok életkor szerint

1 éves kor alatt:

e A csecsembknek naponta sokszor sziikséges mozognia, ebbe beleértendd a padlon
torténd mozgas pl. kliszas-maszas

e A még csak helyben mozogni képes csecsemok szamara naponta legalabb 30 perc hason
fekvés (ez kezdetben furcsa lehet a babanak, ezért fokozatosan kell hozzaszoktatni), és
mas mozgasok pl. 6nalldéan végzett fogds, huzas, tolas, megfordulds sziikségesek a

megfeleld fejlddéshez
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1-2 évesek:
e Ebben a korban napi legalabb 180 perc, kiilonb6z6 intenzitdsu €s formaji mozgas
sziikséges, amibe bel- ¢€s kiiltéren végzett tevékenységek is szerepelnek; minél t6bb

anndl jobb

3-4 évesek:
e Ebben a korban napi legalabb 180 perc, kiilonb6z6 intenzitdsu €s formaji mozgas
sziikséges, amibe bel- és kiiltéren végzett tevékenységek is szerepelnek; minél tobb
anndl jobb. A 180 percbe bele kell férnie legalabb 60 percnyi mérsékelt vagy kdzepesen

erds intenziv testmozgasnak is.

Az 6vodas korosztaly szamdra az intézményi kereteken tul célszerli a sziiloknek biztositani
lehetdséget arra, hogy a lehetd legtobb mozgasformaval ismerkedhessen meg a gyermek,
amiket alacsony szinten, rekreacidos jelleggel tUzhet. Igazolt, hogy a megfeleld
mozgaskoordinacio, pszichoszocidlis fejlodés, kognitiv fejlodés, sziv- €és érrendszeri illetve
vazizomzat edzettség, csontozat fejlddés, zsiranyagcsere szempontjabdl a fenti minimumok
teljesitése eldnyos. Arra is van bizonyiték, hogy az eldbbiek szempontjabol a tobb mozgasnak

additiv eldnyei vannak.

3-18 évesek:
Ismert, hogy a fizikai aktivitas 0sszefiiggést mutat a jobb élettani, pszichés és pszichoszocialis
egeészséggel ebben az ¢életkorban is (Poitras, 2016). Ebben az ¢életkorban a fiuk aktivabbak, mint

a lanyok, és az is jellemzd, hogy a serdiildkor felé haladva a fizikai aktivitas mértéke csokken.

Régota tudjuk, hogy az inaktivitdsnak, 1il6 életmddnak hatasa van az egészségi allapotra. Az
il ¢letmod nem csak kdzepesen vagy erdsen aktiv fizikai mozgés hidnyat jelenti, ide tartozik
a televiziozas, olvasds, szdmitogépen végzett munka, videdjaték vagy éppen az autdzas.
Fiatalok korében az ild életmod Osszefiiggést mutat az elhizéssal és a gyengébb fittségi

allapottal.
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Heti viszonylatban legaldbb napi atlagosan 60 percnyi mérsékelt vagy kozepesen
intenziv testmozgds javasolt, ide tartozhat barmely mozgasforma a testnevelés 6ratol
kezdve az iskola utani szabadtéri k6zos jatékokon at a sportolasig.

Javasolt, hogy a gyermekek sokféle mozgasformaval taldlkozzanak annak érdekében,
hogy a mozgasuk, az izomzatuk €s a csontozatuk ereje fejlodjon.

Minimalizalni szlikséges az inaktivitasban toltott idot, ha van ilyen, akkor azt legalabb
konnyli mozgassal idénként meg kell torni.

A napi 60 perces fizikai aktivitas részeként vagy azon feliil legalabb heti harom napon
izomerdsitd gyakorlatok végzése javasolt.

A napi 60 perces fizikai aktivitas részeként vagy azon feliil legalabb heti harom napon
csonterdsitd gyakorlatok végzése javasolt.

Ugy tiinik, hogy a mérsékelt vagy kozepesen intenziv mozgéssal eltoltott teljes idének van

jelentosége a késobbi betegségek prevencidja szempontjabol és nem annyira az egyes

periddusok hosszanak (Tarp, 2018). A sokféle sport/mozgéasforma kiprobalasa, gyakorlasa

fejleszti a mozgéaskoordinacio, javitja az erdnlétet, sét noveli a gyermek Onbizalmat. Az

ajanlasok nem emelnek ki egyetlen mozgasformat sem, a lényeg, hogy a gyermekek azt

sportoljanak, amit élvezetsnek tartanak. Ez segit abban, hogy kideriiljon, mihez van tehetsége

¢s kedve a gyermeknek, valamint segiti mar ebben az ¢letszakaszban hozzaszoktatni a

rendszeres, ¢letmodszerl fizikai aktivitdshoz, igy ez az igénye élete tovabbi részében is jO

eséllyel fennmarad.

P¢ldéak ezekre a mozgéasformakra:

k6z0s, szabadtéri jaték a kortarsakkal

séta/futas

kerékparozas

“aktiv” kozlekedés (pl. roller, gorkorcsolya stb.)
Uszasa

gordeszkazas

labdajatékok
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e sport (szervezett keretek kozott)
e cdzbtermi edzés
e tanc

e falmaszas

A rendszeres testmozgas eldényei:
e javul a csontok egészsége
e javul az erénlét
e kognitiiv funkcidkra gyakorolt pozitiv hatas

e depresszid kockéazatanak csokkenése

19-64 évesek:

A rendszeres testedzés Osszefliggésbe hozhatdo a nem fert6zd kronikus betegségek okozta
morbiditds és mortalitds csokkenéssel (Warburton, 2010). Azok a felndttek, akik fizikailag
aktivak, mentalisan és fizikdlisan is egészségesebbnek érzik magukat. Az életkor szerinti
ajanlasokat figyelembe véve azonban az idésddéssel egyenes aranyban megnd a steady-state
kardio és az erdedzés fontossaga. El6bbi a sziv- €s érrendszeri megbetegedések kockazatanak
csokkentése érdekében, utdobbi a csontok denzitasdnak, az iziiletek, szalagok ¢és izmok

erdsségének €s rugalmassaganak megdrzése, javitasa céljabol jelentds.

e A j6 fizikai és mentalis egészség megtartdsa érdekében a felndtteknek minden nap
aktivnak kell maradniuk. Barmilyen aktivitas jobb mint a semmilyen aktivités, és a tobb
mindig job mint a kevesebb.

e Olyan mozgasokat kell végezni, amik a nagyobb izomcsoportokban ndvelik az
izomerdt. Ilyenek lehetnek: kertészkedés, nehéz bevasarloszatyrok cipelése, sulyz6zas
stb. Az izomer6t javitd edzésekre legalabb heti két alkalommal sziikség van, de itt is

igaz: valami tobb mint a semmi.



0 o 0O

N

p\
GottsegenGGgrlgf'IOrszégos E"ZAERGOM Gggérmém

Kardiologiai Intézet

e Minden héten legalabb 150 perc mérsékelt (pl. biciklizés, gyors seta stb.) vagy 75 perc
kozepes intenzitasu (pl. futds) tevékenységet kell végezni, vagy rovid idotartamu de erds
intenzitasu mozgast (pl. sprint, 1épcsézés), de lehet alkalmazni ezek kombinaciojat is.

e Minimalizalni sziikséges az inaktivitasban toltott idot, ha van ilyen, akkor azt legalabb

konnyli mozgassal idénként meg kell torni.

A rendszeres testmozgas elényei:
e javul az egészségi allapot
e javul az alvas
e segit megtartani a normal testsulyt
e javul az életmindség
e csokken a szorongas
e javul a csontok egészségi allapota
e 40 szazalékkal csokkenti a diabetes kialakuldsanak esélyét
o 35 széazalékkal csokkenti a sziv- és érrendszeri betegségek kialakulasanak esélyét
e 30 széazalékkal csokkenti a depresszio kialakuldsanak esélyét
o 25 szazalékkal csokkenti az iziileti- és hatfajdalom kialakuldsanak esélyét

e 20 szazalékkal csokkenti a daganatok (vastagbél, emld) kialakuldsanak esélyét

Példak ezekre a mozgasformakra:

e Uszas

e gyors séta

e kerékparozas

e szervezett keretek kozti sportolas
o futds

e 1épcsdzés

e tanc

e bowling
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* joga

o sulyzozas

65 évnél idosebbek:

A rendszeres fizikai aktivitds kapcsolatba hozhatd az egészséges idosodés legfontosabb
elemeivel: jo fizikai és mentalis allapot; szocidlis kapcsolatok esélye; a sajat egészséggel
kapcsolatos felel6sség és az afeletti kontrol érzése; betegségek tiineteivel és funkcionalis
korlataival vald6 megkiizdés. Egyre tobb bizonyiték szo6l amellett, hogy a fizikai aktivitas
novelése javitja a szocidlis funkciokat és csokkenti az egyediillétet illetve a szocidlis izolaciot.
Igaz, hogy az életkor 6nmagaban nem hatarozza meg a fizikai erénlétet, de idésebb korban (65
¢v felett) szamos betegség: corondria betegség, stroke, diabetes, daganat, elhizas, depresszid €s
demencia esélye megnd. A fizikai aktivitds iddsebb korban segithet egyes korképek
kezelésében és a tiinetek enyhitésében (pl. depresszio, CVD, Parkinson stb.).

Idéskorban az izomerd csokkenése a legfontosabb korlatja az Onallosagnak. A fizikalis
funkciok és a mortalitas kozott linearis kapcsolat van, a gyengébb erdnlét magasabb kockézatot
jelent mar kézépkortol kezdve. Az egyensulyban bekovetkezett romlas a kognitiv funkciok
vesztésének €és a mortalitas novekedésének prediktora.

Ma mar azt is tudjuk, hogy idésebb korban az alacsony intenzitasu fizikai aktivitas is fontos
egeészségelOnyt jelenthet. Ez egy olyan {lizenet, amit mindenképpen el kell juttatni azok fel¢,
akik inaktivak. Csak igy érhetd el, hogy az inaktiv ¢letmddbol valtas torténjen, €s fokozatosan
elérhetd legyen a kozepes intenzitdsii mozgas bevezetése. A kozepes intenzitdsi mozgasra
vonatkoz6 ajanlas, mely szerint legaldbb 10 perces adagokban érdemes végezni, ma mar nem
érvényes.

Az izomzat erdsitését, az egyensuly €és hajlékonysag javitasat célzo lizenetek célba juttatasa
rendkiviil fontos. Ezek azok a tényezdk, amelyek biztositjak azt, hogy megmaradnak a fizikalis

funkcidk, csokken az elesés kockazata, segit az embereknek az onbizalmuk fenntartdsaban.

e Az idbsebb korosztaly tagjai szamara ajanlott a napi rendszerességl fizikai aktivitas az
altalanos jollét, a szocidlis funkcidk megtartasa €és a jo fizikalis és mentalis egészség

megdrzése érdekében. Valamennyi aktivitas is jobb mint az inaktivitds: még az enyhe
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fizikai aktivitds is eredményez valamennyi egészségeldnyt Osszehasonlitva a teljes
inaktivitassal, mig a tobb nagyobb egészségnyereséget €s szocialis elonyt eredményez.

e Iddsebb emberek szamara javasolt a heti legalabb két napon torténd izomerdsités,
egyensuly- és hajlékonysagjavitas. Természetesen ezek a gyakorlatok kombinalhatok
mérsékelten intenziv aerob mozgéssal.

e Heti legalabb 150 perc mérsékelt intenzitdsi aerob aktivitds sziikséges, amit
Iépcsdzetesen érdemes elérni. Azok szdmara, akik mar aktivak ez kivalthatd 75 perc
kozepes intenzitdsi mozgassal, tovabbi egészség elonyok elérése érdekében ezek
kombindlhatok. A csontok egészségének megdrzése érdekében sulyemeld gyakorlatok
végzése ajanlott.

e Minimalizalni sziikséges az inaktivitasban toltott idot, ha van ilyen, akkor azt legalabb
konnyli mozgassal idonként meg kell térni. Egyre tobb bizonyiték van amellett, hogy
amennyiben az iddsek az inaktivitast felcserélik legalabb alacsony intenzitast
mozgassal, annak pozitiv hatasa van az egészségiikre. Bizonyitott, hogy azoknal,
akiknél az un. ,.frailty” csoportba tartoznak vagy az enyhe mozgést is nehéznek érzik
hasznos lehet a fizikalis funkciok szempontjdbdl az orankénti felallas (Onambele,

2019).

Az iddsek sokféle élethelyzetben lehetnek: egy részének mar van valamilyen betegsége,
nyugdijasok, segitenek az unokak koriil stb. A korabbi aktiv élethez képest ezek 0j kihivasokat
jelentenek a fizikai aktivitdsok fenntartdsaban, akar korlatozhatjdk is az egyéneket az aktiv
¢letben. A kovetkezOkben a megmaradt aktivitas szerinti csoportok szédmadra javasolt
mozgasokat foglaljuk ossze:
Az aktiv iddsek azok, akik rendszeresen gyalogolnak, dolgoznak, és/vagy sportolnak. A
legtobb esetben ez gyors gyaloglast jelent, mikozben jelentds elonydk kovetkeznének abbol, ha
a napi aktivitasok kozé izomerdsitd, egyensuly és hajlékonysag fejleszté gyakorlat is beépiilne.
Javasolt aktivitasok:

e sulyz6zas

o futas

e ugralas



0 o 0O

N

\——\

GottsegenGGSrlgf'IOrszégos E"ZAERGOM Gggérmém

Kardiologiai Intézet

e cgy labon allas
e hatrafelé sétalas
e tanc

e aqua-aerobic

Atmeneti allapotban 1év3k kozé azokat soroljuk, akiknél mar allapotromlas kovetkezett be az
inaktiv életmodtol, csokkent az izomerejiik és/vagy tulsulyosak, de egyébként egészségesnek
tekinthetdk. ,,Sétalj majd iilj le egy percre” egy lehetséges stratégia ebben a csoportban a
faradtsag kezelésére kiilonosen akkor, amikor fokozatosan igyeksziink felépiteni egy mérsékelt
intenzitdsi mozgasprogramot. Az erénlétet és egyensulyozast javité aktivitdsok kiilondsen
hasznosak lehetnek a stabilitas fejlesztése mellet és az onbizalom ndvelésében.

Javasolt aktivitasok:

ulés-allas

e IépcsOn jaras
e otthon végezhetd izomerdsitd gyakorlatok
e otthon végezhetd egyensulyozast fejlesztd gyakorlatok

e gyors gyaloglas

Sériilékeny allapotban 1évOk kozé azokat soroljuk, akiknek nagy mértékben leromlott a fizikai
vagy kognitiv allapota példaul valamilyen kronikus betegség mint arthritis, demencia vagy
elérehaladott életkor miatt. Barmilyen fizikai aktivitas ndvelés vagy az inaktivitas csokkentése
egy lépést jelenthet az egészségi allapot javulasanak iranyaba. Ennek a csoportnak megerdltetd
aktivitds nem javasolhato.
Javasolhato:

o {ilés-allas

e rovid sétak

e IépcsoOn jarés

e otthon végezhetd izomerdsitd gyakorlatok

e otthon végezhetd egyenstlyozast fejleszté gyakorlatok
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e gyaloglas hosszdnak novelése fontosabb, mint az intenzitas emelése

Miért sziikséges a fizikai aktivitas népszeriisitése?

A késobbi életkorban az egészséget elsdsorban a megel6z6 években folytatott életmod
hatarozza meg. Eppen ezért életen ativelé megkozelitésre van sziikség, ami azt jelenti, hogy
nem elegendd azt biztositani, hogy egy gyermek egészségesen sziilessen meg, hanem sziikséges
az egészséget rontd magatartasok megeldzése, majd ennek az allapotnak a fenntartasa (WHO,

2016).

Az 16 életmod, a mozgasszegény életvitel a magyar lakossag jelentds részét érinti. A kevés
mozgéssal jard foglalkozast végzdk 58%-a heti rendszerességgel mozog, akik koziil minden
masodikrdl elmondhatd, hogy hetente legalabb négy 6rat mozgassal tolt. Kevesebb testmozgast
végeznek a munkahelyiikon kiviil azok, akik vagy sokat mozognak munkavégzés kdzben, vagy
nagy erdt kell kifejteniiik. A nagyrészt sétalok kozel fele mozog a munkahelyén kiviil heti
rendszerességgel, a nehéz fizikai munkét végzdk aktivitasban kevéssel elmaradnak toliik.
Mindkét csoport mintegy 6todde mozog hetente legalabb 4 orat 1d. 1. dbra. Azok mozognak a
legkevesebbet, akik nem végeznek semmiféle munkat, otthon sem. A nem dolgozdoknak alig
tobb mint harmada végez valamilyen rendszeres testmozgast, é¢s mintegy 6todiik esetében éri el

a mozgassal toltott id6 a heti 4 orat 1d. 2.4bra (Egészségi allapot és egészségmagatartas, 2018).
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. A hetente mozgassal toltott idd aranya a munkavégzés jellege
szerint, 2017

Nagyrészt (i

Nagyrészt all

Magyrészi sétal vagy

kizepesen nehéz fizikai 52,1 26,6 142 7.1
Skifeitést vé

Nagyrészt nehéz, megerdltetd

munkat végez

Nem végez 37 169 123 7.1
semmiféle munkat e .

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100%
= Nem végez testmozgast ® 3 dranal kevesebbet mozog
= 4-8 drat mozog ® 8 6rénal tobbet mozog

1. abra Hetente mozgassal toltott id6 ardnya a munkavégzés jellege szerint

(Egészségi allapot és egészségmagatartas, 2018)

A nem dolgozo6 lakossag a mozgés tekintetében nagyon sokszinii, a munkaerOpiacon nem
szereplok atlagos mozgasra vonatkozo értékei mogott nagy a valtozatossag. A két végletet a
tanulok és a fogyatékosok/rehabilitacios ellatasban részesiilok jelentik. A tanuldk tilnyomo
tobbsége, tobb mint négyotdde heti rendszerességgel, kozel fele hetente legalabb 4 6rat mozog,
mig a fogyatékosok/rehabilitacios ellatdsban részesiiloknek csak haromtizede mozog heti
rendszerességgel és a mozgassal toltott id6 alig tobb mint tizediiknél éri el a 4 oOrat.
Osszességében tehat a tanulok minden maés csoporthoz képest tobb idét tdltenek sporthoz,

szabadidds tevékenységekhez és kozlekedéshez kothetd mozgéssal.
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. A hetente mozgassal toltitt idd a nem dolgozd lakossag
kirében, 2017

Tanulé
Haztartasbeli

Munkanélk(ili

Egyéb inaktiv

Nyugdijas 1.4 214 125 47

Fogyatékos és/vagy
rehabilitacids ellatasban 705 170 933
részesil

0 10 20 30 40 50 70 80 90 100%
u Nem végez testmozgast m 3 éranal kevesebbet mozog
™ 4-8 drat mozog B § dranal iobbet mozog

2. abra A hetente mozgéssal toltott id6 a nem dolgoz6 lakossag kdrében

(Egészségi allapot és egészségmagatartas, 2018)

A munkavégzésen tul, a szabadidds testmozgast vizsgalva megallapithatd, hogy a felndtt
népesség harmada végez legalabb heti rendszerességgel valamilyen sporttevékenységet. A
korcsoportok mentén eldrehaladva természetesen egyre alacsonyabb a sportolok aranya: a 15—
17 év kozottieknek négyotode, a 65 éves és iddsebbek koziil viszont csak minden hetedik
sportol. A ndk és a férfiak kozotti kiillonbség e tekintetben dsszességében nem szdmottevo, de

a 18-34 éves férfiak nagyobb aktivitasa statisztikailag is igazolhat6 1d. 3.4bra (ELEF, 2018).
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15-17 éves

3. abra Sportoldk aranya (2014)

A sportoléds valoszintisége az iskolai végzettség szintjével 0sszefligg: a diplomésoknak tobb
mint fele sportol mindkét nem esetében, az alacsonyabb iskolai végzettségliek azonban ennél
kisebb aranyban. A noknél az iskolai végzettség emelkedésével parhuzamosan novekedik a
sportolasi kedv: a legfeljebb 8 altalanost végzettek 19, a szakmunkasok 21, az érettségizettek
36 ¢és a diplomasok 53%-a sportol. A férfiaknal a legalacsonyabb végzettséglieck nagyobb
gyakorisaggal sportolnak, mint a szakmunkasok (32, illetve 22%), de az érettségizett és a
diplomas férfiaknal (42 és 52%) egyarant magasabb ez az érték (ELEF, 2018).

A testtomegindex alapjan a WHO iranymutatasat felhasznalva megallapithat6, hogy a 15 év
felettiek 40%-a tekinthetd normal testsulyunak. Az ennél sovanyabbak aranya az 5%-ot sem éri
el, ugyanakkor a lakossag tobb mint felének sulytobblete van. Ez utobbiak nagy része, a 16 éves
¢s iddsebbek b harmada ugyan tulsulyos, de nem elhizott. Enyhe és kozépsulyos (I-11. foku)
elhizassal a lakossag mintegy kéttizede, stlyos, azaz III. foku elhizassal csak elenyészo része

kiizd 1d. 4. abra (Egészségi allapot és egészségmagatartas, 2018).
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. A 16 éves és idosebb népesség taplaltsag* szerinti megosziasa, 2017

® Silyosan sovany ® Enyhén/mérsékelten sovany ~ mMNomal testsilyl
m Tulsdlyos m Enyhén elhizott m Stlyosan elhizott

*Testtbmegindex alapjdn.

4. abra A 16 éves €s idosebb népesség taplaltsdg szerinti megoszlasa

(Egészségi allapot és egészségmagatartas, 2018)

A fenti adatokbol egyértelmiien latszik, hogy a magyar lakossag jelentds része veszélyeztetett,
hiszen tobb mint fele tulsulyos vagy elhizott, az egyébként nem dolgozé csoportban (kivéve a
gyermekeket) a fizikai inaktivitas ardnya jelentés. Eppen ezért minden lehetséges alkalmat meg
kell ragadni ahhoz, hogy mindenki megtaldlja az életkoranak, egészségi allapotanak megfeleld

mozgasformat.
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