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Motto:
“Exercitiul fizic, in sine, poate Tnlocui orice medicament, dar
nici un medicament din lume nu poate Tnlocui exercitiul fizic”
P. H. Tissie

INTRODUCERE

Pornim la drum cu scopul de a raspunde cererii crescute
de literatura de specialitate cu privire la activitatea fizica
pentru persoanele de varsta inaintata precum si de a gasi
raspunsul la urmatoarele intrebari:

A.Este varsta finaintata o piedica in practicarea
exercitiilor fizice?

B. Este posibil sa se inceapa sau sa se reinceapa la varsta
inaintata o activitate fizica dupa o intrerupere
indelungata?

C. Care sunt cele mai accesibile ramuri de sport pentru
oamenii in varsta ?

D.Pot fi practicate individual sau in grup exercitiile
fizice?

E. Ce legatura este intre cultura fizica si prelungirea
vietii?

Prin acest curs ne propunem sa se inteleaga importanta
educatiei fizice in legatura cu modificarile ce au loc in
organismul uman la varsta inaintata si sa aratam aspectele
medicale si pedagogice necesare practicarii exercitiilor
fizice, de asemenea sa descriem cele mai accesibile ramuri
sportive care pot fi practicate individual sau in grup.
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Persoanele de varsta inaintata se impart in principal in
doua categorii din punct de vedere medical:

> persoanele de varsta inaintata sanatoase sau relativ

sanatoase;

> persoanele de varsta finaintata care necesita

tratament medical si o supraveghere atenta din
partea cadrelor medicale.

Prin continutul sau cursul se adreseaza acelor persoane
din prima categorie adica persoanelor in varsta cu o stare
medicala buna sau relativ buna.

La omul sanatos de varsta finaintata nu exista
contraindicatii generale privind activitatea fizica si sportiva
dar aceasta activitate trebuie particularizata pentru fiecare
persoana in parte.

Prevenirea imbatranirii devine astfel o problema
importanta nu numai pentru categoria persoanelor in varsta
ci si pentru intreaga societatea din care acestia fac parte. Pe
acestia dorim sa-i mobilizam, sa-i scoatem din pasivitate, sa-i
facem sa paraseasca atitudinea de asteptare si de
neincredere, sa-i incadram in categoria celor care lupta
pentru prelungirea vietii in conditii de sanatate si
prosperitate asa cum spunea si Pavlov la vremea sa, pe drept
cuvant, ca viitorul medicinei este profilaxia si nu tratarea
bolilor.

In stadiul actual motivatiile care duc la optiunea
pentru miscare sunt schimbate. Alaturi de inlesnirile pe care
le face societatea pentru practicarea exercitiilor fizice, omul
modern devine din zi in zi mai grijuliu fata de propria-i
sanatate, tot mai constient ca activitatea sa profesionala
solicita tot mai putina miscare. La fabrica, pe strada, la birou
sau in laborator, volumul de efort muscular se reduce
mereu chiar disparand in unele cazuri, urmarile fiind usor de
dedus: dereglari circulatorii, obezitate, nervozitate,
insomnii, etc. Datorita importantei sale vitale, problema
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preocupa lumea speciali§tilorApéné la nivelul celor mai inalte
organisme internationale. In acest context Organizatia
Mondiala a Sanatatii (OMS) defineste sanatatea ca fiind
“bunastarea fizica si mentala, starea functionala,
capacitatea de efort si de refacere a individului si a
societdtii”. In cadrul legislatiei romane se sublineazd ca:
“fiecare cetatean trebuie sa se considere un aparator al
propriei sanatati si implicit al sanatatii publice”.

Activitatile corporale - multiple, variate, diversificate -
trebuie sa dezvolte, sa previna, sa compenseze si sa
corecteze acolo unde conditiile de munca si activitate nu
reusesc sa pastreze echilibrul personalitatii umane.

Dumazedier numeste epoca actuala drept “civilizatia
loisirului”, oamenii fac eforturi pentru a-si organiza astfel o
anumita parte a timpului lor liber (devenit tot mai scurt din
cauza diferitelor obligatii sociale si mai ales duratei
transportului si autoservirii) incat sa realizeze un profit
personal in directia dezvoltarii, distractiei, odihnei
(recuperarii). Activitatile de loisir sunt libere (neobligatorii),
dezinteresate, hedonistice si folosesc in mare masura
activitati corporale din cele mai diverse.

Apare astfel evident faptul ca datorita nevoii
permanente de miscare, avand drept scop intretinerea si
corectarea atitudinilor corporale, cultura fizica pentru
persoanele in varsta creeaza mijloace adecvate si adaptate
specificului varstei lor. Vom deosebi astfel activitatile
corporale de tip formativ, obligatorii pentru toata populatia
in crestere (la nivel scolar, liceal si universitar) in cadrul
careia se realizeaza obiectivele cunoscute ale educatiei
fizice si sportive, de cele de tip conservativ- adaptativ,
proprii populatiei adulte si senescente, care corespunde
cerintelor educatiei permanente si in care se integreaza cu
pondere tot mai sporita si activitatiile de loisir.
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Cuvantul “LOISIR” provine din limba franceza si
inseamna “ragaz, timp liber” sau “indeletnicire placuta”, dar
acesta isi are originea in cuvantul latinesc “LICERE” ce se
traduce cu "este permis”. Deci din acest context reiese
faptul ca “Metodica activitatilor de loisir” are ca inteles
petrecerea timpului liber sub forma recreativa intr-un mod
placut si distractiv.

Activitatile de LOISIR, cu caracter recreativ si distractiv,
imbraca cele mai variate forme, folosind elementele din
cadrul activitatilor de tip ludic, agonistic sau gimnic dar in
forme mai putin reglementate, caci omul care doreste sa-si
petreaca timpul liber in mod placut si util evita rigurozitatea
pe care o impune sportul sau activitatea oficializata. Astfel
rezulta faptul ca principalele functii ale activitatilor de loisir,
accesibile si celor care nu au un ridicat nivel de tehnicitate,
precum si celor care au trecut de prima tinerete sunt:
formarea deprinderilor , divertismentul, distractia si nu in
ultimul rand relaxarea.
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CAPITOLUL |

Principiile internationale privind
persoanele de varsta a treia.

La data de 16 decembrie 1991, Adunarea Generala a
Natiunilor Unite a adoptat rezolutia 46/91 care cuprinde
Principiile Natiunilor Unite privind Persoanele de varsta a
treia. Acestea sunt:

PRINCIPIUL INDEPENDENTEI

Persoanele varstnice sunt indreptatite:

e sa aiba acces la hrana adecvata si apa, la locuinta, la
imbracaminte, la asistenta medicala, prin intermediul
propriului venit, al suportului din partea comunitatii si
familiei sau prin fortele proprii;

e sa aiba acces la locuri de munca sau alte oportunitati
generatoare de venituri proprii;

e sa poata participa la stabilirea varstei limita de
pensionare;

e sa aiba acces la programe de pregatire si educare
adecvate;

e sa beneficieze de facilitati ambientale care sa le confere
siguranta si care sa fie adaptabil la preferintele si nevoile
personale;

e sa poata locui in propria lor casa cat mai mult timp
posibil.
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PRINCIPIUL INGRIJIRII SI ASISTENTEI

Persoanele varstnice sunt indreptatite:
sa beneficieze de protectie si ingrijire din partea familiei
si a comunitatii, conform sistemului de valori culturale si
morale al societatii din care fac parte;
sa aiba acces la ingrijire medicala adecvata, pentru a-si
putea pastra sau recastiga sanatatea fizica si mintala,
precum si pentru a-si mentine o stare emotionala optima
in scopul prevenirii si intarzierii aparitiei starii de boala;
sa aiba acces la servicii sociale si juridice care sa le
intareasca autonomia, indepententa, securitatea si
sa poata beneficia de institutii adecvate de ingrijire care
sa le ofere protectie, reabilitare, stimularea socio-
mintala, intr-o armosfera umana, menita sa le asigure
sentimentul de securitate;
sa se bucure de drepturile si libertatile fundamentale ale
omului, indiferent de locul de rezidenta sau de internare
pentru tratament, ceea ce presupune respectarea
demnitatii, a credintei, dreptul la intimitate si la
satisfacerea necesitatilor personale, dreptul de a lua
decizii cu privire la ingrijirea lor si la calitatea vietii lor.

PRINCIPIUL AUTOREALIZARII

Persoanele varstnice sunt indreptatite:
sa aiba sansa dezvoltarii intregului lor potential;
sa aiba acces la toate resursele culturale, educationale,
spirituale si de recreere ale societatii.
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PRINCIPIUL PARTICIPARII

Persoanele varstnice sunt indreptatite:
sa beneficieze de integrare sociala, sa participe activ la
formularea si implementarea programelor politice care le
afecteaza direct existenta si bunastarea si sa
impartaseasca din cunostintele si experienta lor
generatiilor mai tinere;
sa poata participa la desfasurarea si dezvoltarea
servicilor comunitare, activand ca voluntari, de pe pozitii
conforme intereselor si capacitatilor lor.

PRINCIPIUL DEMNITATII

Persoanele varstnice sunt indreptatite:
sa poata trai in demnitate si securitate, libere de orice
exploatare, in afara oricaror abuzuri fizice sau psihice;
sa aiba acces la tratament egal, indiferent de varsta, sex,
rasa sau etnie, indiferent de statutul lor, si sa fie
pretuiti indiferent de contributia lor financiara.

10
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CAPITOLUL I

Senescenta si activitatile de loisir.
Notiuni generale

Timpul liber al varstnicului

Omul are nevoie de ocupatie, de activitate, nu numai
din considerente de ordin social - economic, ci si pentru
intretinerea diferitelor functii ale organismului.

Munca reprezinta o conditie fundamentala a existentei
omului si  in acest sens deosebit de interesant ne apare
experimentul profesorului Hebb din Montreal, care a cautat si
a gasit voluntari pentru “a lenevi”. Pe langa plata lor, acesta
le-a asigurat acestora si un grad sporit de confort. Din cei 46
de subiecti selectionati pentru studiu, numai unul a rezistat
mai mult de 5 zile, unul 117 ore, altul 113 ore iar ceilalti au
renuntat dupa 70 de ore. Concluzia o fost aceea ca munca
este absolut necesara omului.

Antrenarea intr-o anumita ocupatie a fost folosita si ca
tratament pentru unele afectiuni- este vorba de asa numita
“terapie ocupationala”. Grecii si egiptenii practicau terapia
ocupationala distractiva pentru tratamentul tulburarilor
psihice.

Nevoia de activitate este resimtita la orice varsta, cu
atat mai mult la varstele inaintate, cand nevoilor fiziologice
si psihologice li se adauga si educatia si deprinderea de a
munci castigata de-a lungul intregii vieti.

Desigur si viata cotidiana a varstnicului cunoaste o
anumita ritmicitate, perioadele de activitate si cele de

11
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odihna alternand cu perioadele de timp liber, care la aceasta

varsta capata alte dimensiuni.

Timpul liber este cunoscut sub diferite denumiri: loisir
in Franta, leisure in Anglia, nonworking time sau free time
in SUA, freizeit in Germania sau svobodne vremea in Rusia.

Dumazedier apreciaza ca loisir orice activitate care
raspunde in acelasi timp unui numar de 4 criterii:

1. sa fie libera, independenta in raport cu munca si cu alte
obligatii de baza;

2. sa fie debarasata de orice scop militar;

3.sa se urmareasca prin ea obtinerea unor satisfactii;

4.sa fie calauzita de scopuri personale de destindere,
divertisment sau instruire.

Timpul liber exprima in mod frecvent absenta
constrangerii si o delimitare fata de timpul liber de munca.
Absolutizarea acestei opozitii intre timpul de munca si timpul
liber duce la considerarea acestuia din urma ca ceva in afara
obligatiilor umane, un fel de timp rezervat deplinei libertati
individuale. In acest context se inscrie si definitia data de
Joffre Dumazedier, care considera ca timpul liber este un
ansamblu de activitati carora individul se dedica in mod
liber, de bunavointa si cu placere, fie pentru a se odihni,
fie pentru a-si imbunatatii cunostintele generale sau a-si
completa in mod dezinteresat pe cele profesionale, pentru
a-si largi si dezvolta participarea sociala voluntara sau
capacitatea creatoare, dupa ce s-a eliberat de obligatiile
profesionale, sociale sau familiale.

Max Kaplan stabileste 5 modele ale timpului liber:

1. Modelul umanist, prin care defineste timpul liber ca fiind
o contemplare, o celebrare a vietii, o baza a culturii si a
artelor.

2. Modelul terapeutic, considerat mai mult ca un mijloc,
un instrument de control, ca o modalitate de distractie
sau recreere.

12
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3. Modelul cantitativ al timpului liber - privit ca timpul
ramas dupa terminarea orelor de munca (cel mai obisnuit
model).

4. Conceptul institutional al timpului de recreere, care
cauta sa-l deosebesca de timpul afectat activitatii din
cadrul altor institutii.

5. Conceptul epistemologic al timpului liber, de recreere,
se refera la cunoasterea lumii si fenomenelor, pe baza
unei cercetari analitice.

Timpul liber nu poate fi privit iIn mod izolat,
independent, el trebuie situat in temporalul societatii,
raportat la ansamblul relatiilor temporale, plasat in cadrul
general al fenomenelor social-economice fiind specific
oranduirii sociale si modului de productie respectiv.

Spre deosebire de timpul liber al omului in plina
activitate, care se inscrie intre perioadele de munca si cele
de odihna, la varstnic, odata cu incetarea activitatii
profesionale, timpul liber capata alte dimensiuni. Daca
acceptam ideea potrivit careia timpul liber este un timp
disponibil, lipsit de constrangere, atunci pentru pensionar
“timpul liber” apare ca un timp continuu, o durata de timp
compacta, nefractionata de care dispune cum doreste.

Persoana in varsta este deconcentrata tocmai datorita
schimbarii fundamentale si bruste a modului de viata dus
anterior, a suprimarii unor programe de viata impuse de
munca profesionala, cu care s-a obisnuit un timp indelungat
(30 - 40 de ani), formandu-si un adevarat stereotip.

Programul de viata dirijat (desi impus), este acceptat
de catre acesta deoarece constituie un impuls, da sens vietii
sale, o semnificatie, datorita acestui program perioadele de
repaus (week-endurile, concediile) sunt asteptate cu placere
si apreciate cum se cuvine. Totodata in acest fel individul are
un loc bine determinat in societate precum si in cadrul
programului familial.

13
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Aspectul cel mai important cu privire la timpul liber nu
este legat atat de activitatile pe care acesta le practica, ci
de faptul ca aceste activitati pot raspunde unor nevoi
determinate de incetarea activitatii profesionale.

Incetarea activitatii profesionale reprezinta pentru
multe persoane retragerea din viata sociala si o asemenea
retragere poate duce la izolare si poate avea consecinte
negative asupra achilibrului psiho-social al varstnicului. S-a
constatat ca persoanele in varsta au o serie de nevoi care nu-
si pot gasi rezolvarea in cadrul familiei.

Tibbitts a intocmit chiar o grupare a acestor nevoi:
¢ Nevoia de a face un serviciu socialmente necesar;
¢ Nevoia de a fi considerat ca parte dintr-o comunitate;
Nevoia de a folosi timpul liber in conditii cat mai
satisfacatoare;

Nevoia de a fi recunoscut ca individualitate;

Nevoia de a-si manifesta propria personalitate;
Nevoia de a-si asigura protectia si ingrijirea sanatatii;
Nevoia de a stimula facultatile mintale;

Nevoia unei convietuiri convenabile cu familia;
Nevoia unor satisfactii spirituale.

Cercetarile au relevat faptul ca mai mult de jumatate
din numarul persoanelor in varsta isi folosesc timpul liber
desfasurand diferite activitati in cadrul familiei iar un sfert
aveau preocupari mai extinse, social-culturale sau obstesti
care se desfasurau organizat si in afara cadrului familial. Un
numar mai restrans de varstnici, printre care existau mai
multe persoane din grupe mari de varsta, cu o patologie
incarcata, isi petreceau timpul rezolvand nevoi curente si
personale.

Toate constatarile cercetarilor cu privire la modul in
care persoanele in varsta isi desfasoara viata conduc la ideea
nevoii de organizare a timpului liber. Ne gandim la forme cat

14
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mai variate de petrecere a timpului liber, cat mai atractive,

astfel incat sa i se asigure fiacarui varstnic in parte

posibilitatea de a alege pe cea mai potrivita cu preferintele,
inclinatiile si nivelul cultural.

Organizarea timpului liber la persoanele in varsta pune
numeroase probleme legate de:
¢ situatia lor sociala;
situatia lor familiala;
antecedentele profesionale;
pregatirea anterioara;
aspiratiile individuale.

Tipurile de “timp liber” care pot preocupa persoanele in
varsta, in afara timpului destinat activitatilor legate de
anumite obligatii (casnice, familiale, social-culturale, social-
economice sau politice) sunt urmatoarele:

1. activitati fizice: anumite sporturi, cum ar fi de exemplu:
ciclismul, turismul, natatia,etc., sporturi ce pot fi
practicate pana la o varsta inaintata de catre pensionarii
care au o stare buna de sanatate;

2. activitati culturale: muzica, pictura, creatia literara,
lectura, perfectionarea cunostintelor, creatie stiintifica,
etc.;

3. activitati utile: mici reparatii mestesugaresti, etc.

In alegerea activitatilor din timpul liber trebuie sa se
tina seama nu numai de diferitele caracteristici biologice,
psihologice si sociale ale acestei grupe de varsta, ci si de
faptul ca aceste activitati trebuie cumva sa suplineasca
activitatea profesionala, raspunzand nevoilor varstnicului de
a mentine contacte sociale, de a fi util, de a continua sa
duca o viata activa, integrat intr-o colectivitate sociala.

Lipsa de miscare, de activitate sau incetarea brusca a
acestora pot accentua procesele cronice degenerative si
totodata accelerarea evolutiei procesului de imbatranire.

15
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Timpul liber neorganizat actioneaza de cele mai multe
ori negativ asupra individului varstnic, in schimb timpul liber
organizat, neimpus dinafara, poate avea un efect terapeutic
asupra acestuia.

Timpul liber al varstnicului trebuie privit nu numai ca o
parte a zilei, ca o parte a vietii sale, ci si ca un timp social
imens al unei grupe de populatie al carei numar este in
crestere si fata de care societatea nu poate ramane
indiferenta.

Senescenta si formele ei

Etapele sau stadiile de dezvoltare corespund in buna
masura caracteristicilor specifice fiecarei varste, chiar daca
intre varsta cronologica si varsta mentala nu exista o
corespondenta deplina, fapt ce se datoreaza influentelor
variabile ale diferitilor factori care conditioneaza aceasta
dezvoltare.

Se vor putea deosebi astfel perioade in care predomina
adaptarea preponderent biologica sau adaptarea psihologica
bazata pe diferentierea situatiilor si reactiilor, jocul,
invatatura si activitatea practica de folos social, de la
adaptarea simpla la adaptarea inteligenta si de la adaptarea
familiala si de grup mic la integrarea sociala, scolara si
profesionala.

Perioadele de dezvoltare umana sunt:
[. De la nastere la 3 ani:
e Vdrsta sugarului - de la nastere la 1 an;
e Vdrsta anteprescolard sau prima copildrie de la 1an la 3
ani.
Il. Varsta prescolara de la 3 ani la 6/7 ani numita si a doua
copilarie.

16



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

[ll. Varsta scolara de la 6/7 ani la 18/19 ani:

e Vdrsta scolard micd- de la 6/7 ani la 10/11 ani numita si
a treia copilarie;

e Varsta scolarad mijlocie - de la 10/11 ani la 14/15 ani
numita si preadolescenta sau varsta pubertara;

e Vdrsta scolard mare - de la 14/15 ani la 18/19 ani numita
si adolescenta.

IV. Tineretea de la 18/19 ani la 25 ani.

V. Maturitatea de la 25 la 60 de ani.

VI. Senescenta peste 60 de ani:

e De la 60 la 75 de ani - varstnicii;

e De la 75 la 90 de ani bdtranii;

e De la 90 de ani - longevivii.

Conform lui M. Epuran “Batranetea este panta
descendenta a curbei vietii care continua firesc platoul
prelungit al varstei adulte”. Senescenta este caracterizata
printr-o accentuata reducere a proceselor metabolice, o
scadere progresiva a functiilor organismului (forta musculara,
viteza influxului nervos, etc.) insotite de modificari in
conformatia exterioara.

Oamenii de stiinta si indeosebi academicianul C. I.
Parhon vorbesc in lucrarile lor despre o “batranete
fiziologica” sau naturala, care evolueaza in raport cu varsta
cronologica, si o “batranete patologica”, determinata de
factorii si conditiile vietii, dar intre batranetea fiziologica si
cea patologica exista, totusi, numeroase forme intermediare
sau de trecere cu aspecte destul de deosebite intre ele.

Principalele forme ale batranetii sunt:

1). Batrdanetea fiziologica se bazeaza inainte de toate
pe o buna stare de sanatate si pe functionarea normala a
tuturor organelor, aparatelor si sistemelor corpului.

Persoanele in varsta, care se bucura de o astfel de
batranete duc o viata activa, ordonata si echilibrata, in
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conditiile oferite de o activitate familiala si sociala potrivita
cu varsta si puterea lor. Acesti oameni raman mereu
dinamici, dar disciplinati si meticulosi, isi alcatuiesc un
program zilnic echilibrat de munca si repaus precum si un
program ordonat de vizite, distractii si de alte activitati
stimulatoare. in general persoanele in varstd din aceastd
categorie lucreaza metodic incercand sa evite eforturile mari
si se odihnesc atat cat este nevoie pentru refacerea energiei
cheltuite, incercand sa evite oboseala si sa se lase antrenati
in cadrul unor activitati inutile.

Acestor varstnici actiunile reusite le produc mari
satisfactii si constituie pentru ei un important sprijin moral si
material.

Persoanele in varsta din aceasta categorie au o viata
ponderata si evita orice fel de excese, nu abuzeaza de
alcool, de mancare sau de fumat, evita frigul si caldura
excesiva, isi controleaza atitudinile si gesturile, le place sa
fie curati si bine imbracati, evita grijile precum si gandurile
triste si  deprimante, sentimentele negative, starile de
neliniste si descurajare si incearca sa nu-si faca “sange rau”
din orice lucru fara insemnatate.

Aceasta categorie de persoane in varsta depaseste de
regula durata medie de viata si se bucura de o viata lunga si
senina.

2). Bdtrdnetea patologicd este o stare anormala de
sanatate datorata unor cauze care altereaza forma corpului
si tulbura functiunile organice si psihice a persoanelor in
varsta.

Viata batranilor bolnavi devine deosebit de grea din
cauza suferintelor si a scaderii din ce in ce mai accentuate a
vigorii si rezistentei. Batranetea si boala provoaca o
adevarata decadere fizica si morala. Lipsiti de putere si
chinuiti de boala, incapabili de a-si castiga existenta si chiar
de a se ingriji singuri, acesti oameni sunt nemultumiti de
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viata si solicita sau revendica mereu ajutor pentru a iesi din
starea in care se gasesc. Acestia fiind dezamagiti din cauza
ineficientei, devin egoisti, nervosi, instabili, neincrezatori si
pesimisti.

Viata lor se termina de regula inainte de a fi atins o
varsta naintata.

a) Imbatrénirea timpurie este o forma anticipatd a
batranetei patologice, caracterizata indeosebi prin aparitia
precoce a unor semne evidente de involutie.

Unele modificari specifice batranetii care apar in mod
normal dupa maturitate, se manifesta in acest caz foarte
devreme, la inceputul varstei adulte, in tinerete si chiar
inainte de a se fi terminat cresterea.

Desi atat de timpuriu, aceste modificari sunt numai
partiale, neavand tendinta de a se generaliza. Ele pot
ramane mult timp izolate si stationare, pastrand doar
semnificatia unor alterari limitate a tesuturilor sau organelor
predispuse la o involutie prematura. Din aceasta cauza este
mai corect sa vorbim de o imbatranire timpurie decat de o
batranete propriu-zisa.

Aceasta imbatranire incepe in majoritatea cazurilor lent
fara o cauza evidenta, dar pe care evolutia ulterioara ne
ajuta sa o descoperim.

Unele semne, destul de timpurii, ca albirea parului si
rarirea lui, aparitia ridurilor si cutelor pielii sau cresterea
laxitatii tesuturilor subcutanate, nu privesc o evolutie rapida
si grava a imbatranirii, dar insuficientele functionale ale
aparatelor respirator si cardiovascular, digestiv si renal
precum si tulburarile cronice de nutritie si mai ales cele
neuropsihice dovedesc uneori o evolutie activa si continua
spre formele adevarate de batranete.

O atentie deosebita trebuie sa acordam insa imbatranirii
timpurii provocata de alterarile si tulburarile glandelor
endocrine, in special ale hipofizei, tiroidei si paratiroidelor,
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glandelor suprarenale si a celor sexuale, pentru ca in aceste
cazuri functiunile importante ale organismului sunt slabite
sau chiar pierdute.

Vitalitatea acestor deficiente este redusa, rezistenta la
efort si la imbolnavire scade iar capacitatea de adaptare la
cerintele vietii se limiteaza.

b) Imbé&tranirea rapida sau precipitatd este o altd
forma de imbatranire patologica, produsa din cauza unui
accident sau a unei boli grave, a unui soc sau a unei crize
foarte puternice. Suferintele grele, emotiile mari,
constrangerile morale sau incordarile extreme zdruncina
sistemul nervos central si provoaca reactii foarte puternice
atat in viata vegetativa, cat si in cea psihica.

Unele simptome de imbatranire ca albirea parului,
pierderea memoriei, schimbarea personalitatii se pot
produce de la o zi la alta iar intr-un rastimp foarte scurt apar
si alte tulburari organice si psihice. Din cauza pierderii poftei
de mancare, a tulburarilor digestive si metabolice, greutatea
corpului scade iar organismul se anemiaza, apar insomnii si
un somn agitat intrerupt de dese cosmaruri, disparand gustul
de viata si dorinta de munca, totodata instalandu-se apatia,
indiferenta emotionala, streotipia atitudinii, a gesturilor si
limbajului precum si alte manifestari negative care impiedica
readaptarea la necesitatile vietii.

Aceste tulburari au uneori o evolutie acuta, rapida si
progresiva care duce la deznodamant iar alteori in urma unor
ingrijiri atente si complexe, evolutia lor se incetineste si se
poate opri, permitand restabilirea echilibrului vegetativ si
psihic, semnele de imbatranire raman pe mai departe si se
contopesc in timp cu cele ale batranetii fiziologice.

c) Batranetea patologica propriu-zisa este forma cea
mai grava de involutie, provocata de naintarea in varsta, sub
influenta starilor de boala si a infirmitatilor.
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Gratie progreselor realizate de medicina profilactica si
curativa, accidentele si bolile infecto-contagioase s-au rarit
si nu mai prezinta acum acelasi pericole pentru persoanele in
varsta.

Batranetea patologica poate capata aspecte variate
dupa predominanta semnelor somatice, organice sau psihice.

Aspectele somatice ale senescentei sunt determinate
de procesele de atrofie a pielii si tesuturile subcutanate, a
musculaturii si a oaselor, insotite de o serie de tulburari
functionale statice si dinamice.

Persoanele in varsta acuza deseori dureri in tot corpul,
localizate la nervii periferici sau la muschi, la oase sau
articulatii, fiind socotite dureri reumatice sunt insotite si de
senzatii de amorteala care ingreuneaza miscarile.

Aspectele organice ale batranetii patologice se
datoresc indeosebi proceselor de scleroza si tulburari
metabolice, a deficientelor endocrine si a tulburarilor
neurovegetative.

Aspectele psihice ale batranetii patologice sunt
deosebit de dramatice reunite sub aspectul notiunii de
senilitate.

Paralel cu tulburarile organice apar lacune din ce in ce
mai mari in activitatea psihica a batranilor, memoria fiind
prima facultate care cedeaza, aparand apoi greseli de calcul
si ortografie, scade atentia, a ideilor si claritate judecatilor
concomitent cu reducerea puterii de perceptie, de
reprezentare si de asociere. Caracterul si chiar
personalitatea se modifica, producandu-se schimbari in
starea afectiva si in caracterele vointei, consecinta acestor
simptome se explica prin atrofia sau rarirea celulelor
nervoase din centrii cerebrali, prin proliferarea celulelor din
reteaua de sustinere, prin ingrosarea foitelor meningeale si
prin alte alterari provocate de tulburarile circulatorii si
trofice.

21



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

Modificarile acestea progreseaza lent, ducand la
complicatii greve de natura psihotica, la puerilism mintal
precum si la dementa senila.

Aspecte generale ale varstei a lll-a

Oamenii in varsta la care functiunile vitale scad, au
nevoie sa practice exercitiile fizice mai mult decat in
tinerete insa alegerea si volumul mijloacelor, organizarea si
metoda de aplicare trebuie sa se deosebeasca fundamental
de activitatea desfasurata de cei tineri.

Practicarea exercitiilor fizice si sportului poate fi
inceputd la orice vdrstd, insa lupta cu batranetea trebuie
inceputa din tinerete, organizarea incorecta a regimului de
viata, de munca si de odihna, surmenajul, abuzurile si
diferitele boli, submineaza fortele organismului. Cu cat
practicarea exercitiilor fizice (corespunzatoare
particularitatilor fiecarei varste) va fi inceputa mai devreme
cu atat rezultatele vor fi mai bune.

Chiar daca practicarea exercitiilor fizice este inceputa
la varste inaintate, se poate ajunge la reversibilitatea unor
procese, de exemplu putem inlatura procesele de atrofiere a
muschilor, depunerile nedorite si repartizarea neuniforma a
tesutului adipos, si totodata se poate imbunatatii tinuta si
tonusul vital, etc.

A devenit clasica afirmatia ca “batranetea nu este o
boala si nici o disfunctie” dar totusi aceasta aduce mari
schimbari in viata individului. Fara program fix, fara
obligatii, fara vechile contacte socio-profesionale, timpul
pentru batran “se dilata” si nu stie ce sa faca cu el. Stresul
pozitiv al vietii active este inlocuit brusc cu stresul inutilitatii
si cu lipsa partiala sau totala de motivatie. Toate acestea
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stau la baza instalarii sindromului de deconditionare a
batranilor care in fond trebuie interpretat tot ca un tablou
clinic disfunctional.

Proportia mare a persoanelor varstnice care dezvolta
deficite functionale se explica, desigur, mai ales prin
multiplele boli cronice prezente la acestia. Astfel dupa
Brotman persoanele de peste 65 de ani - comparativ cu cele
sub 65 de ani - prezinta de 2 ori mai multe deficite
functionale, au de 4 ori mai limitata activitatea, consulta
medicul cu 421 mai mult, se interneaza mai frecvent si raman
in spital o perioada cu 501 mai lunga, etc.

Evolutia piramidelor varstelor in toate tarile arata o
evidenta tendinta de crestere a varstei a treia. In tarile
dezvoltate, daca la inceputul secolului XX, la 25 de indivizi
unul era peste 65 de ani, astazi raportul a devenit de 1 la 9
iar in perioada viitoare va ajunge la un raport de 1 la 5.

In Romania dupa recensamantul din 1991 exista 10,71
batrani peste 65 de ani, comparativ cu un procent de 8,61 cat
existau la recensamantul din 1970.

Conform datelor furnizate de ultimele doua
recensaminte, respectiv perioada 1992 - 2002 s-a caracterizat
prin reducerea numarului populatiei Romaniei , aceasta
inregistrand o scadere de 1,1 milioane persoane, declin
demografic care s-a produs intr-un ritm mediu anual de 0,5I.
Reducerea populatiei in perioada analizata a fost influentata
de micsorarea accentuata a natalitatii si de migratia
populatiei spre tarile dezvoltate.

Sub aspectul populatiei varstnice la recensamantul din
2002 s-au inregistrat 310 persoane in varsta de peste 100 de
ani din care 228 dintre acestea sunt femei, fata de anul 1992
cand in Romania erau 257 de persoane centenare, dintre care
186 femei.

Efectele pe care procesul de imbatranire le are atat
asupra desfasurarii vietii economice si sociale, cat si asupra
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perspectivelor  evolutiei  demografice acestea fiind
evidentiate si prin raportul tineri/ varstnici si adulti (de 15 -
59 de ani). Astfel, numarul tinerilor care reveneau la 1000
de persoane adulte a scazut in perioada 1992 - 2002 de la 373
la mia de locuitori la 279, iar raportul varstnicilor a crescut
de la 269 la mia de locuitori la 307. Tn 2002 , la nivelul tarii,
numarul varstnicilor era mai mare decat cel al tinerilor,
indicele de imbatranire, ce reprezinta numarul de varstnici
la 1000 de tineri fiind in 2002 de 1098 persoane varstnice,
fata de 722 in 1992.

Prelungirea vietii nu are numai o importanta personala
ci si una sociala. A prelungi viata generatiei in varsta, care a
acumulat o bogata experienta de viata (economica, culturala
, sportiva, politica) trebuie sa constituie o politica de stat.

Longevitatea a fost aspiratia din totdeauna a omenirii,
dar aceasta era iluzia unor persoane izolate, care
presupuneau ca viata lunga poate fi rezultatul descoperirii
“secretului tineretii” ori a “elixirului vietii” sau a
interventiei chirurgicale care ar putea modifica desfasurarea
procesului de dezvoltare datorat varstei pentru a indeparta
efectele batranetii.

Desfasurarea proceselor care intretin viata nu se produc
spontan, ci depind in mare masura de organizarea sociala a
societatii, de conditiile materiale de viata si de nivel
cultural, de organizarea sistemului sanitar precum si de
nivelul de dezvoltare a culturii fizice in randul maselor largi
ale populatiei.

Tn ultimul timp in Romania asistam la amplificarea unui
fenomen existent deja in multe tari din Europa occidentala si
mai ales din Statele Unite ale Americii si anume ca un numar
tot mai mare de adulti si de persoane in varsta se
angreneaza, adesea pentru prima data intr-o activitate fizica
sistematica cu diverse finalitati: competitie, recuperare sau
loisir. De aceea se pot intalni adesea in marile orase, chiar si
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la ore neobisnuite, persoane de toate varstele in echipament
sportiv care alearga sau merg pe bicicleta. Acest fenomen,
pe langa implicatiile sociale, are si consecinte considerabile
in plan fiziologic si medical.

Literatura stiintifica constituie o excelenta sursa de
informatii pentru cunoasterea capacitatilor si limitele
tanarului adult, uneori sl ale adolescentului. Referitor la
persoanele in varsta aceasta nu ofera insa decat foarte
putine studii, iar datele concrete privind subiectii de varsta a
treia sunt inca foarte putine.

In unele cazuri, bunul simt poate compensa lipsa
cunostintelor dar nu este mai putin adevarat faptul ca
fiziologii, antrenorii, medicii, kinetoterapeutii si profesorii de
educatie fizica trebuie determinati sa-si aprofundeze
cunoasterea, pentru a putea oferi cu responsabilitate servicii
eficiente pentru aceasta patura sociala, cea a persoanelor in
varsta.

Inaintarea in varsta si imbatranirea nu sunt in mod
necesar doua fenomene paralele. Varsta este usor de citit in
actele de identitate, in vreme ce starea de “imbatranire” a
unui organism se evalueaza prin referinta la capacitatile
psiho-fizice.

De fapt, daca este adevarat ca asistam, de-a lungul
anilor, la un declin al sistemelor, organelor si capacitatilor in
plan functional, tot atat de adevarat este faptul ca indivizii
sanatosi isi pastreaza, chiar si la varste cele mai inaintate, o
capacitate de adaptare considerabila,

ceea ce inseamna ca organele acestor persoane, daca
sunt solicitate corespunzator, sunt capabile sa-si intensifice
capacitatea functionala proportional cu stimulul primit.

Activitatile corporale recreative detin functii de
divertisment, destindere, distractie, relaxare, deconectare,
odihna activa, recreere, refacere psihica si formare. Acestea
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imbraca cele mai variate forme, folosind structuri mai putin
reglementate deoarece omul care doreste sa-si petreaca
timpul liber in mod placut evita rigurozitatea.

Particularitatea principald a activitatilor corporale
recreative constd in faptul cd ele se desfdsoard in timpul
liber.

Durata timpului liber a depasit, in tarile europene,
durata timpului de lucru, acest fapt nefiind rezultatul unei
perioade de deosebita prosperitate, nici al unei mode sau a
declinului valorilor, ci este urmarea unei cuceriri sociale
incepute odata cu tehnologizarea industriala care au dus la
cresterea productivitatii. Productia poate sa creasca, in timp
ce durata timpului de lucru scade. Astazi un muncitor din
mediul urban lucreaza in medie cca. 2500 de ore /an. Timpul
eliberat de munca profesionala tinde din ce in ce mai mult
spre a fi folosit in mediul familial sau social de persoanele de
toate varstele si din toate clasele sociale indiferent de sex.

Din acest timp liber conform lui Joffre Dumazedier
(1991), 51 il ocupa practicile socio-spirituale, 51 practicile
socio-politice, iar restul de 901 din timpul liber este ocupat
cu o multime de activitati de mare varietate, sedentare sau
dinamice cum ar fi: hobbyurile, activitati creatoare sau arta,
vizionari de spectacole (cel mai adesea la televizor),
activitati sportive, lectura (ziare, reviste, reviste de
specialitate, carti, etc.) intalniri romantice sau amicale, etc.
Acest timp este in majoritatea cazurilor un timp social
pentru sine. Frecventa si limitele acestuia sunt 1in
conformitate cu conditionarile fiecaruia in functie de
obiectivele pe care le are economice, sociale sau culturale.

Timpul de odihna care permite eliberarea de oboseala
fizica sau nervoasa se realizeaza prin intermediul asa zisei
“odihne active”. Divertismentul oferit corpului si spiritului
poate sa inlature cel mai bine plictiseala generala produsa de
rutina cotidiana sau sa usureze greutatile trecerii unei
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perioade de tranzitie, fara sa se recurga la serviciile
psihanalistului.

Pentru multi dintre noi, hobbyurile, pasiunile efemere
sau durabile ale timpului liber reprezinta un fel de revansa
asupra incertitudinilor devenirii, de aceea tot mai multi
oameni isi organizeaza timpul liber intr-o maniera selectiva si
tind sa-si organizeze activitatiile placute in acelasi mod ca si
activitatile profesionale. O parte a individualitatii umane
care era odinioara ascunsa sau reprimata reuseste acum sa se
exprime in mod liber.

Exercitiul fizic este mai putin supus utilitatii sociale, el
devenind un scop in limitele noului timp social. De asemenea
acesta nu a luat niciodata ca pana acum forme atat de
variate, sportive si extrasportive, orientate catre
performanta sau simpla “stare de bine”. La toate varstele si
in toate clasele sociale, prin intermediul exercitiului fizic se
schimba raportul cu natura si evolueaza raportul cu cei din
jur.

Activitatea fizica la persoanele in varsta

Miscarea este conditia fundamentala a vietii si sta la
baza tuturor formelor de activitate, atat in procesul muncii
cat si in afara acestuia.

Activitatea fizica este in stransa legatura cu starea de
sanatate a individului, numai ca pentru a putea mentine
starea de sanatate, nu trebuie limitata intreaga sfera a
miscarii la activitatile zilnice, fiind totusi necesara practicare
acesteia organizata sub forma exercitiilor fizice, a diferitelor
ramuri sportive si acolo unde este cazul si sub forma de
gimnastica recuperatorie.

Cercetarile au aratat faptul ca indiferent la ce varsta,
chiar si dupa varsta de 80 de ani, desi pare paradoxal, daca
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se incepe in mod organizat practicarea exercitiilor fizice,
numai dupa sase saptamani de efort controlat se constata
imbunatatirea evidenta a capacitatii fizice a organismului,
concretizata prin cresterea rezistentei la efort, scaderea
tensiuni arteriale si a frecventei cardiace, cresterea
mobilitati articulare, imbunatatirea respiratiei precum si un
alt aspect foarte important usurinta in miscari.

Exercitiile fizice activeaza circulatia sanguina ce duce la
irigarea mai intensa a tuturor organelor si in special a
creierului, stimuleaza respiratia, asigurand o mai buna
oxigenare a organismului, tonifica musculatura si contribuie
la dezvoltarea coordonarii si a indemanarii,precum si
formeaza si consolideaza noi deprinderi motrice.

Activitatile sportive implica solicitari fizice si psihice
de altd naturd decat cele cotidiene, astfel incat muschii si
mai ales centrii nervosi cei mai solicitati in activitatile zilnice
obisnuite intra in repaus, deci se odihnesc, si alte grupe
musculare si centri de pe scoarta cerebrala sunt angrenati in
cadrul efortului fizic.

Acest fenomen sta la baza odihnei active, care de cele
mai multe ori da rezultate mult mai bune decat odihna
pasiva, pentru ca se realizeaza de fapt aceea “deconectare”
nervoasa si musculara pentru care adeseori somnul nu este
suficient.

Pe langa tratamentele eutrofice descoperite, exercitiul
fizic 1si are partea lui de contributie, una deloc neglijabila,
pentru ca stimuleaza formarea de noi celule, antrenand
functiile tuturor organelor si determina eliminarea unei mari
cantitati de toxine din organism.

Exercitiile fizice trebuie sa ajunga sa fie o necesitate,
mai ales ca pentru efectuarea lor, nu sunt antrenati numai
muschii, ci participa intreaga fiinta, preocupata de a executa
cat mai bine, traind emotia succesului si bucurandu-se de
rezultate. lata deci o intreaga gama de procese psihice,

28



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

specific umane, ce se desfasoara in paralel cu exercitiul fizic
si contribuie, in mod pozitiv la desfasurarea vietii in mod
armonios.

Activitatea fizica joaca un mare rol in mentinerea
greutatii corporale, efortul fizic fiind mijlocul cel mai simplu
si fiziologic de control si reducere a surplusului de greutate.

Prin arderea zilnica a 100 kcal - ceea ce corespunde
urcarii zilnice a scarilor timp de 5 minute, sau a unui timp de
20 de minute de alergare, sau a 15 minute de mers pe
bicicleta - se ajunge dupa un an la un minus de 4-6 kg.

Pe langa valoarea sanogenetica, miscarea fizica este
unul din factorii importanti in terapia bolilor sistemului
nervos, ale aparatului cardiovascular, respirator si locomotor
de asemenea este binecunoscut faptul ca exercitiile fizice
influenteaza consumul de oxigen la nivelul miocardului,
contribuind la dezvoltarea circulatiei coronariene.

Multiplele tentative stiintifice au incercat sa impiedice
procesul de imbatranire si astfel, indirect sa gaseasca solutii
pentru o “reintinerire”. Totusi este deosebit de important a
insista pe faptul ca pana astazi, nu exista un medicament
capabil sa franeze procesele de imbatranire. De aceea toate
eforturile se indreapta spre o conservare pana la o varsta cat
mai inaintata a unei capacitati suficiente de resurse mentale
si fizice, care sa ne permita sa traim in conditii cat mai
apropriate de ideal.

n acest context exercitiul fizic corect ales si practicat
este unica metoda stiintifica care ne permite, pana acum sa
ne conservam mai tineri din punct de vedere biologic fata
de corespondentul cronologic dat de data nasterii.

Miscarea fizica a castigat teren in toata lumea prin
rezultatele sale pozitive, inregistrate atat la cei varstnici cu
o stare de sanatate multumitoare, cat si la varstnicii cu
diferite afectiuni cronice. Practicarea sistematica a
exercitiului fizic in functie de capacitatea functionala
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individuala intretine starea de sanatate si intarzie instalarea
efectelor batranetii.

Pentru a rezuma, practicarea exercitiului fizic de catre
persoanele in varsta amelioreaza fara dubiu starea de
sanatate, nu printr-o intarziere semnificativa a involutiei
anatomice survenite ci prin realizarea unei adaptari
functionale care poate sa compenseze acest declin,
transformandu-l intr-unul mai usor de suportat si indepartand
cat mai mult deznodamantul.
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CAPITOLUL I

Modificarile fiziologice la persoanele in
varsta

Se cunoaste de mai mult timp ca inaintarea in varsta
este insotita de o reducere a principalilor indici functionali ai
organismului. Astfel, capacitatea maxima anaeroba scade,
acelasi lucru fiind valabil si pentru cea aeroba (VO;max). O
serie de autori au stabilit ca reducerea volumului maxim de
oxigen se produce in proportie de 0,9 ml/kg/min pe an de
varsta incepand de la 22 de ani. Totusi, unele studii
longitudinale, efectuate pe subiectii care incep sa se
antreneze la varsta maturitatii, au evidentiat un fenomen
diametral opus, adica o crestere a volumului maxim de
oxigen in timp, succesiv cu adaptarile fiziologice datorate
antrenamentului precum si simultan s-a observat o crestere a
puterii anaerobe.

Aceasta nu inseamna insa ca legile naturii pot fi
modificate, aratand mai degraba in ce fel un anumit nivel de
activitate fizica poate contribui la mentinerea unei capacitati
inalte de performanta si la o varsta inaintata.

In realitate, diminuarea capacitatilor fizice observate la
persoanele in varsta se datoreaza legilor naturale care
supravegheaza genetic imbatranirea, precum si unei tendinte
progresive si inevitabile spre inactivitatea fizica, tipica
omului in varsta in cadrul sistemului nostru cultural. De aici
pot rezulta deprinderi gresite de viata sau infirmitati care nu
dau invaliditati, dar al caror impact psihologic poate conduce
la sedentarism absolut. Cu toate acestea organismul in varsta
inca mai poseda capacitatea de adaptare la un nivel ridicat,
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reactionand pozitiv daca este solicitat in mod adecvat si
constant.

In continuare, vom incerca o prezentare a unor
fenomene care intervin in mod normal in cazul persoanelor in
varsta si care pot sa conditioneze activitatea fizica pe care
trebuie sa o sustina aparatele si sistemele lor functionale.

1. Sistemul nervos:

Bagajul neuronal al sistemului nervos central (SNC) se
reduce progresiv in timp, ceea ce nu pare sa aiba insa vreo
legatura cu capacitatile intelectuale ale persoanelor fin
varsta.

Foarte des pierderea memoriei nu este de fapt, decat o
pierdere interesului si atentiei, ale carei cauze sunt mai
degraba ambientale decat fiziologice.

in schimb modificarile afectand sectoarele sistemul
nervos care regleaza activitatile vegetative sunt mai
importante. Este adevarat ca varsta modifica modalitatile de
control ale sistemului nervos autonom asupra tensiunii
arteriale, a fluxului sangvin si a frecventei cardiace.

Efectele cumulative asupra functionarii sistemului
nervos central sunt evidentiate de o scddere cu 371 a
numdrului de axoni medulari, o scddere de 101 in viteza de
conducere nervoasd si printr-o pierdere notabild a
proprietdtilor elastice ale tesutului conjunctiv.

Aceste alterari pot explica, partial, scaderea
proportionata cu varsta a capacitatii neuro-musculare,
evaluata prin timpii de reactie si miscare. Timpul de reactie
este divizat in timpul de prelucrare centrala si timpul de
contractie musculara, iar efectele procesului de imbatranire
afecteaza mai ales timpul de prelucrare centrala, rezultand o
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afectare a capacitatii de identificare a stimulului si de
prelucrare a informatiei pentru a produce un raspuns.

Unele reflexe, cum ar fi cel rotulin, nu cer o prelucrare
in creier si astfel sunt mai putin afectate de procesul de
imbatranire decat reflexele cu raspuns voluntar.

Timpii de miscare pentru o sarcina simpla sau
complexa sunt mult mai lenti la persoanele in varsta decat la
cei tineri, cu acelasi nivel de activitate, dar in toate cazurile,
grupurile mai active, (fie tineri sau fie varstnici) au timpi de
miscare mult mai mici decat cei mai putin activi din acelasi
grup de varsta. Aceste observatii sugereaza ca un stil de
viata activa poate afecta de o maniera semnificativa si
pozitiva, timpul de miscare la 0 anumita varsta.

Este totusi interesant de a specula daca imbatranirea
biologica a anumitor functii neuro-musculare ar putea fi
intarziata intr-un fel printr-o participare regulata la o
anumita forma de activitate fizica.

2. Aparatul respirator

Este cert faptul ca eventualele maladii respiratorii
cronice si folosirea tutunului lezeaza grav aceasta functie,
cu consecinte si mai evidente la o varsta inaintata. Totusi
aparatul respirator la persoanele in varsta conserva o
capacitate functionala net superioara necesitatilor sale.

Capacitatea vitala (cantitatea maxima de aer pusa in
miscare in aparatul respirator) scade, precum si numerosi alti
parametri respiratori statici si dinamici, insa aceasta
diminuare nu limiteaza intr-o masura semnificativa
capacitatea functionala a acestui aparat.

Plamanii, in mod normal, dispun de o mare capacitate
de rezerva, care pot furniza necesarul ventilator de-a lungul
eforturilor prelungite. Capacitatea de rezerva incepe sa
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scada treptat intre 30 si 60 de ani, cu o mare accelerare
dupa 60 de ani, dar acest proces poate interveni si mai rapid
de aceasta varsta daca individul este fumator.

Cele mai importante modificari care intervin in acest
sistem, odata cu imbatranirea sunt: cresterea treptatd a
dimensiunilor alveolelor, dezintegrarea structurii de suport
elastice a pladmanilor si rigiditatea intervenitd la nivelul
muschilor respiratori. Aceste alterari pot interfera cu
ventilatia, influentand capacitatea de transport a oxigenului.

Pierderea de elasticitate pulmonara si rigidizarea
musculaturii respiratorii pot avea un efect evidentiat in
timpul practicarii exercitiului fizic. Acest fapt determina o
ingreunare a miscarilor respiratorii. Pierderea capacitatii de
revenire elastica rezulta din inchiderea prematura a cailor
respiratorii,ingreunand totodata ventilatia la nivelul
alveolelor.

Astfel majoritatea dificultatilor de distensie pulmonara
si de amplitudine a miscarii respiratorii, impreuna cu
rigiditatea toracica si o mai mica mobilitate a diafragmei,
produce alterari pulmonare semnificative (ca enfizemul
pulmonar, in care alveolele pulmonare sunt lezate)
transformand individul intr-o persoana mai receptiva la
complicatii.

Sub influenta practicarii exercitiului fizic si mai ales a
celor de tip respirator mentionam urmatoarele procese ce se
produc la persoanele in varsta: cresterea capacitdtii vitale,
scaderea volumului rezidual, scaderea frecventei respiratorii
precum si cresterea difuziunii pulmonare, permitand un mai
bun schimb de gaze.
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3. Aparatul cardiovascular

Atunci cand este vorba de exercitiul fizic, si cu atat mai
mult la o varsta inaintata, aparatul circulator are un rol de
prim-plan, care consta 1in transportul oxigenului si a
substantelor nutritive la organe si muschi. In cazul unei
tulburari functionale, consecintele sunt imediate la nivelul
acestora din urma printre care si muschiul cardiac.

Inima este o pompa care trimite sangele in artere,
acestea la randul lor transportandu-l la organe. Cantitatea
de sdnge expulzat din inimd intr-un minut se numeste debit
cardiac (Q) si depinde de numarul batailor acesteia;
frecventa cardiacda(FC) precum si de cantitatea de sange
furnizata de inima la fiecare bataie (debit sistolic, DS).
Relatia existenta intre aceste trei valori este urmatoarea:

Q=FCXDS

In repaus, la un tanar adult, valorile corespunzitoare
sunt cu aproximatie:

Q = 5litri/minut (variaza mult in functie de inaltime)

FC = 70 pulsatii/minut

DS = 70ml/pulsatie

in conditii de efort tot la adultul tandr acestea pot
atinge urmatoarele valori:

Q =20/25 litri/minut

FC = 180 - 200 pulsatii/minut

DS = 100-140 ml/pulsatie

Exista o anumita relatie intre importanta efortului si

cantitatea de sange pompata de inima. Astfel, pentru un
efort maximal, debitul cardiac este de 20 litri/minut, in timp
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ce pentru un efort mai putin intens, acesta nu va fi decat de
15 sau chiar 10 litri/minut.

Acest tip de relatie exista si la subiectii in varsta, unii
autori au demonstrat ca pentru acelasi tip de efort debitul
lor cardiac este aproape la fel de mare ca la persoanele
adulte. Se stie ca la persoanele in varsta frecventa cardiaca
se reduce progresiv cu varsta pentru un efort identic, ceea ce
inseamna ca pentru obtinerea aceluiasi debit cardiac este
necesar un debit sistolic mai mare.

Aceasta constatare pare intr-adevar verificata
(Rodeheffer, 1984), de unde rezulta faptul ca inima se dilata
de-a lungul anilor, cea ce ii permite sa inmagazineze o
cantitate mai mare de sange in momentul in care se umple.
Este cauza pentru care persoanele in varsta sanatoase au o
inima ceva mai voluminoasa decat aceea a tinerilor adulti
avand aceeasi inaltime, ceea ce nu inseamna catusi de putin
ca inima persoanelor in varsta este ineficienta in sine; ca si
inima tanarului, aceasta este in masura sa-si mareasca
propriile performante, sa-si intareasca peretii si sa pompeze
sangele cu mai multa eficienta, ajungand sa determine la
subiectii in varsta, care se antreneaza cu regularitate, o
crestere insemnata a rezistentei fizice si a puterii maxime
aerobe, pe scurt deci inima persoanelor in varsta este
diferita de cea a tinerilor, dar nu este mai putin eficienta.

Consumul maxim de oxigen scade aproximativ cu 301
dupa varsta de 25 de ani, in mare masura datorita regresului
diferitelor functiuni fiziologice. O alterare functionala
confirmata este declinul frecventei cardiace maxime. Acest
fapt se desfasoara in mod progresiv, odata cu trecerea anilor
si care intervine atat la barbati cat si la femei, atat la
sedentari cat si la activi. Frecventa cardiaca maxima de
calculeaza dupa formula:

FC max = 220 - varsta persoanei sedentare
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iar la persoana in varsta antrenata frecventa cardiaca
maxima este superioara cu cel cel putin 10 pulsatii/minut.

S-a constatat la indivizii de varsta medie activi, care
realizeaza un program regulat de exercitii de rezistenta dar
cu intensitate redusa, pe o perioada de 10 ani, ca se evita
scaderea capacitatii de efort si a potentialului aerobic maxim
cu 9-151 (exemplu: la varsta de 55 de ani indivizii activi, isi
mentin aceleasi valori evidentiate si la varsta de 45 de ani in
ceea ce priveste tensiunea arteriala, greutatea corporala si
volumul maxim de oxigen).

Informatiile referitoare la rolul exercitiului fizic in
protectia contra bolilor coronariene sunt impartite dar
predomina specialistii care sustin faptul ca persoanele active
fizic prezinta mai putine simptome clinice de cardiopatie
(oboseala, durere toracica, palpitatii, etc.) iar posibilitatea
de a trai mai mult este mai mare.

Odata cu varsta, arterele au tendinta sa-si piarda
elasticitatea. In unele cazuri patologice, acest fenomen se
poate asocia cu o degenerescenta a peretilor lor, cunoscuta
sub numele de arterioscleroza. Consecinta acestui fapt este o
obstructie sau o ocluzie progresiva sau subita a vasului
sangvin care la randul sau, atunci cand atinge arterele
coronare provoaca infarctul miocardic.

Revenind la pierderea elasticitatii arterelor, aceasta
este responsabila de lipsa de rezistenta creata de artere la
trecerea fluxului sangvin in momentul contractiei inimii
(sistola) ceea ce poate avea drept efect cresterea usoara a
presiunii sistolice. Total diferit este cazul cresterii tensiunii
arteriale observata la hipertensivi si care are ca principala
cauza un control anormal al starii de contractie a vaselor
sangvine mici. Acest fenomen, cunoscut sub numele de
hipertensiune arteriala are si el o mare importanta cu
activitatea fizica, efortul de rezistenta fiind renumit in
scaderea tensiunii arteriale. Pentru un subiect hipertensiv
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este insa obligatoriu sa se supuna unui control medical
minutios Tnainte sa inceapa un program de activitate fizica.

Cercetarile asupra persoanelor in varsta au indicat
faptul ca exercitiul fizic practicat in mod regulat poate
actiona impotriva aparitiei si dezvoltarii coronariopatiei,
avand efecte benefice la diferite niveluri cum ar fi:

e imbunatatirea circulatiei miocardice;

e imbunatatirea proprietatilor mecanice ale miocardului
care poate permite inimii mentinerea si cresterea
contractilitatii pe parcursul efortului;

e caracteristici favorabile de coagulare sangvina si a altor
mecanisme hemostatice;

e schimbari favorabile in ceea ce priveste frecventa cardiaca

si tensiunea arteriala, cu repercusiuni favorabile asupra

efortului depus de miocard, atat in repaus cat si in timpul
efortului;

cresterea fortei contractile a muschiului cardiac;

cresterea volumului sangvin;

scaderea vascozitatii sangelui;

scaderea timpului de recuperare dupa efort;

cresterea numarului de capilare pe fibra musculara, avand

ca efect o vascularizare superioara a tesuturilor si astfel

rezulta un schimb mai bun de oxigen si substante nutritive.

4, Sistemul osos

Pierderea de tesut osos este o problema destul de
serioasa pentru persoanele in varsta si in special pentru
femei. Acestea incep sa piarda minerale si calciu, incepand
cu varsta de 30 de ani, iar barbatii incepand cu 50 de ani.

Masa osoasa isi termina procesul sau de consolidare in
jurul varstei de 20 de ani la ambele sexe, si isi incepe
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declinul gradat odata cu varsta de 30-40 de ani cu
aproximativ 0,51 pe an, aceasta pierdere fiind mai
accentuatd la femei, aproximativ 31 dupd menopauza, prin
diminuarea nivelului de estrogen, principalul hormon reglator
al metabolismului osos.

Aceasta diminuare a densitatii osoase la femei le face sa
fie mai predispuse la fracturi, cauzate de un traumatism
minim sau chiar de anumite activitati zilnice.

Vorbind despre osteoporoza Matsudo afirma: “datoritd
imensului impact social si economic al acestei boli care are,
printre factorii de risc si sedentarismul, survine necesitatea
de a stabili ca exercitiul fizic contribuie la prevenirea,
tratamentul si reabilitarea ulterioarad”.

Osteoporoza sau rarefierea osului, care cauzeaza atat
de mult neplaceri si suferinte persoanelor in varsta, nu este
adesea decat o alta fateta a inactivitatii fizice. Numerosi
specialisti considera in prezent ca pentru a trata
osteoporoza, exercitiul fizic este mai eficient decat
tratamentul medicamentos.

Datele obtinute de sportivi sau persoane in varsta active
fizic, demonstreaza efectul benefic al exercitiului fizic
asupra densitatii osoase, si in mod special la femei. In
comparatie cu cele inactive fizic femeile active au o
densitate osoasa mai mare in medie cu 2-51.

Pentru prevenirea osteoporozei persoanelor in varsta
le sunt recomandate mersul sau alergarea iar pentru cei cu
risc crescut de osteoporoza sau pentru cei care prezinta deja
o fractura sunt contraindicate activitatile care implica
suportul propriei greutati, iar in aceste cazuri se recomanda
alte activitati cum ar fi inotul sau ciclismul.

Studiile efectuate mai recent arata faptul ca masa
osoasa poate fi imbunatatita, prin intermediul activitatilor
fizice pana la varsta de aproximativ 80 de ani.
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Un alt efect al imbatranirii consta in faptul ca talia se
reduce intre varsta de 50 si 90 de ani, in mod constant cu
aproximativ 7-8 centimetri la barbati si 6-7 centimetri la
femei.

Se constata ca cea mai accentuata scadere a inaltimii
corpului se produce la barbati dupa 70 de ani, iar la femei
talia scade progresiv dupa 60 de ani. Procesul se produce in
primul rand din cauza tasarii discurilor intervertebrale, a
deviatiei cifotice a coloanei vertebrale si prin atrofia oaselor
si a cartilajelor articulare.

Oasele servesc ca parghii pentru sprijin, miscare si
partial pentru apararea organelor interne. Acestea au nevoie
de o buna alimentare cu sange si de schimburi nutritive
optime. Muschii alcatuiesc pentru oase un fel de manson
alimentar, in timpul contractiilor acestia imbunatatesc
alimentarea oaselor cu sange, activitatea si rezistenta
oaselor, lucru vizibil mai ales in punctele de insertie a
muschilor.

Aceasta legatura reciproca este atat de evidenta incat
daca examinam un schelet putem stabili fara echivoc in ce
masura persoana respectiva era sau nu un adept al activitatii
fizice.

Insuficienta si mai ales lipsa miscarilor in articulatii
inrautatesc vizibil structura si functia lor. Ligamentele care
intaresc articulatia se scurteaza si devin mai putin elastice,
capsulele articulare se degradeaza, lichidul intraarticular
(numit lichidul sinovial) se usuca iar suprafetele articulare
netede care vin in contact isi schimba aspectul si devin
aspre.

Nu exista nici un exercitiu fizic care sa nu solicite
aparatul locomotor, dar din nefericire persoanele in varsta
sunt foarte expuse bolilor articulare iar acest fapt nu ar
trebui sa constituie insa un motiv de a-i descuraja in
practicarea unei activitati de tip fizic.
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5. Sistemul muscular

Muschii alcatuiesc 40-451 din intrega masa a corpului si
exercita o influenta foarte mare asupra tuturor proceselor
vitale.

Forta musculara maxima atat la femei cat si la barbati
este atinsa de organism intre 20 si 30 de ani, perioada in care
suprafata musculara in sectiune transversala este de
asemenea maxima. Trecand de aceasta perioada fara
antrenament intre 30 si 70 de ani se pierde aproximativ 1/3
din masa musculara totala.

Odata ce cresterea este finalizata in lipsa unui program
de natura fizica constant, se observa o scadere a fortei.

In timp ce forta staticd (forta care se dezvolta intr-o
contractie voluntara impotriva unei rezistente fixe) ramane
mult timp neschimbata; forta dinamica (forta care se
dezvolta intr-o contractie voluntara, pe parcursul unei
miscari), dupa 40 de ani se diminueaza radical. Explicatia
pentru acest fapt rezida, in principal, din diminuarea
capacitatilor coordonative in masura in care forta si
coordonarea au o influenta negativa intre ele.

Acest proces de imbatranire poate fi verificat si in
structura musculara. Din punct de vedere fiziologic un
muschi este constituit din fibre musculare, care se
diferentiaza calitativ, astfel unele fibre au o mare capacitate
aeroba si sunt rezistente la eforturi continue si de lunga
durata; iar alte fibre sunt responsabile de contractii rapide si
in forta. Pe parcursul vietii se constata o diminuare a celor
din urma adica a fibrelor responsabile cu contractiile rapide
sau o transformare a acestora in fibre rezistente la eforturi
de lunga durata. Acesta ar fi motivul pentru care fiinta
umana devine mai lenta, in timp ce odata cu inaintarea in
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varsta aceste persoane pot realiza performante mai mari din
punct de vedere al rezistentei.

Mobilitatea si capacitatea de actionare pot deveni
deficitare iar durerea este mai prezenta in special datorita
efortului care se manifesta asupra muschilor. Repausul
complet al unei grupe musculare duce la pierderea cu pana la
31 pe zi din capacitatea sa, datoritd atrofiei musculare si
pierderii de elasticitate a tesuturilor de sustinere.

Mecanismele implicate in contractia musculara se
rigidizeaza si astfel se ajunge la pierderea de forta si potenta
rezultand concluzia ca muschiul imbatranit este mai putin
excitabil si poseda o mai mare perioada refractara. De
asemenea este necesara prezenta unui stimul mai ridicat
pentru a se produce o contractie musculara si de un timp
mai mare pentru ca muschiul sa rdspunda la un alt stimul.

Persoanele mai tinere obtin o forta musculara ridicata
prin realizarea unei hipertrofii. Forta muschiului depinde de
mdrimea sectiunii transversale, iar prin antrenament de
forta aceasta creste datorita ingrosarii fiecarei fibre.
Persoanele in varstd isi cresc forta musculard printr-o
stimulare neuronald mai ridicatd. Tinerii isi imbunatatesc
capacitatea de contractie a fibrelor musculare in timp ce
persoanele in varsta prezinta o implicare a mai multor unitati
motorii.

In caz de inactivitate fizicd, muschii sunt mai slab
alimentati si devin mai subtiri, circumferinta lor se
micsoreaza, elasticitatea, forta, viteza si rezistenta lor scade
iar cu timpul atrofierea fibrelor musculare creeaza conditii
favorabile pentru cresterea tesutului adipos si conjunctiv.

Atrofia se observa mai ales la nivelul muschilor deltoizi,
fesieri, flexori ai coapselor si extensori ai picioarelor, etc.,
iar membrele se subtiaza si relieful muschilor se sterge.

In lipsa activitatii fizice peretele abdominal isi pierde
tonicitatea si elasticitatea, mai ales la femeile care au purtat
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mai multe sarcini devenind aton si predispus la dilatatii si
hernii, iar abdomenul apare supt sau bombat.

Exercitiul fizic practicat regulat are influente
determinante asupra mentinerii masei musculare active a
corpului, astfel incat se fincetineste pierderea fortei
musculare in timp. Deasemenea prin mentinerea unui
program de natura fizica se poate recapata forta musculara
pierduta datorate unei perioade mai lungi de inactivitate.

6. Aparatul urogenital

Functia excretorie a rinichiului este esentiala pentru ca
lichidele continute de organism sa poata pastra o compozitie
optima, indispensabila bunei functionari a organelor corpului,
in primul rand a creierului si inimii.

Pe masura inaintarii in varsta, rinichiul isi pierde
eficacitatea functionala, care se mentine insa in limite
suficient de largi, exceptand evident cazurile unor maladii
specifice acestuia. Cu toate acestea este dificila depistarea
unei insuficiente renale atunci cand aceasta este usoara,
motiv pentru care aparatul urogenital trebuie sa constituie
obiectul unor controale preventive, fara a se astepta aparitia
vreunui simptom.

Fiziologia rinichiului sufera importante modificari odata
cu varsta si anume se reduce liniar filtrarea glomerulara si
fluxul sangvin. Intre 20 si 90 de ani, fluxul sangvin renal
scade cu 501 iar filtretul glomerular se reduce cu 45I.

Excretia si reabsorbtia tubulara sunt dea semenea
influentate de varsta ca de exemplu: reabsorbtia glucozei
scade de la 350 mg/minut la 25 de ani la 220 mg/minut la 85
de ani.

Reabsorbtia tubulara a apei nu sufera modificari
importante, in schimb excretia de calciu, sodiu si magneziu
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se reduce progresiv. In ciuda importantelor modificari
morfofunctionale, posibilitatile adaptative renale se mentin
si la longevivi.

De asemena, nu trebuie uitat faptul ca exercitiul fizic,
atunci cand provoaca transpiratii intense si pierderi
considerabile de lichid, tinde sa suprasolicite rinichiul; prin
urmare va trebui sa se tina seama de acest aspect in
alimentatie si de felul activitatii motrice.

O persoana sanatoasa in varsta trebuie sa aiba in
general o activitate sexuala satisfacatoare iar si in acest caz
exercitiul fizic are din nou un rol important.

7. Mobilitatea

Mobilitatea scade odata cu varsta. Aceasta se defineste
ca amplitudinea maximd capabilda a fi atinsa in mod
voluntar, intr-una sau mai multe articulatii. Valoarea sa
maxima este atinsa in timpul fazei prepubertare, intre 11 si
15 ani. O diminuare semnificativa este observata incepand cu
varsta de 50 de ani.

Cercetarile par sa indice ca la varsta copilariei mici este
prezenta intr-o proportie destul mai mare si creste in anii
urmatori. Totusi la atingerea adolescentei, mobilitatea tinde
sa se stabilizeze.

Mobilitatea nu se dezvolta intr-un mod identic in
diversele perioade de viata si nu este egala pentru toate
miscarile. exista o perioada de varf, in care persoana poate
desfasura o activitate cu eficienta foarte ridicate (de
exemplu, atingerea solului cu palmele fara a indoi
genunchii). Mobilitatea poate fi dezvoltata la anumite varste,
printr-un antrenament adecvat, dar totusi dezvoltarea
acesteia nu poate fi egala in toate perioadele.
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Cercetarile realizate de Semeev asupra mobilitatii
articulatiei coxo-femurale a 1440 de sportivi si 3000 de copii
si adulti nesportivi au demonstrat ca mobilitatea este
prezenta intr-o forma identica in diferite perioade de varsta,
nefiind egala pentru diferite miscari. Mai exact s-a observat
ca dezvoltarea cea mai importanta este atinsa intre 7 si 11
ani, atingandu-se la 15 ani indicele de mobilitate maxima, iar
dupa 50 de ani se constata o descrestere semnificativa care
se accentueaza dupa varsta de 60 - 70 de ani.

In principiu se recomandda o practicd zilnicd a
exercitiilor de mobilitate la principalele articulatii avand ca
obiectiv la varsta inaintata indeplinirea activitatilor casnice
si profesionale de zi cu zi.

De asemenea s-a demonstrat ca anumite exercitii fizice
cum ar fi dansul si elementele de streching practicate regulat
de doua ori pe saptamana, la persoanele in varsta cresc
mobilitatea intr-o perioada relativ scurta de timp, de
exemplu mobilitatea umarului creste cu 81 iar mobilitatea
gleznei piciorului creste cu 40l.

Totusi nu este posibil ca exercitiul fizic sa poata
diminua in mod semnificativ, leziunile prezente la nivelul
articulatiilor care prezinta degenerari extensive.

In general se poate afirma cu sigurantd ca, cu cat se
intarzie inceperea unui program de exercitii fizice destinat
mobilitatii, cu atat scade posibilitatea de imbunatatire a
acesteia cat mai aproape de parametri normali de
functionare.

8. Compozitia corporala
In tdrile dezvoltate cu un nivel de trai ridicat o
persoana adulta in conditii normale incepand de la varsta de
35 de ani creste in greutate cu circa 0,2 pana la 0,8 Kg/an.
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Acest “castig” 1in greutate realizandu-se pe baza de
acumulare de tesut adipos si nu pe acumulare de masa
musculara activa.

Comparatia facuta intre organismul tanar si cel adult
releva tendinta de marire a depozitelor de grasimi odata cu
trecerea anilor.

Dezvoltarea masei corporale slabe depinde de
factorii genetici (statura, constitutie corporala,etc.) precum
si de stimulii ambientali (nutritie, activitate fizica,etc.).
Masa corporala slaba se modifica de-a lungul ontogenezei
(seria de transformari survenite la o fiinta umana de la
nasterea ei pana la dezvoltarea completa), totodata aceasta
formata de organele interne, muschi si schelet difera de-a
lungul fazei de crestere, dezvoltare si imbatranire.

Organele interne (ficatul, inima, rinichii, splina)
formeaza proportia cea mai mare a masei corporale slabe in
timpul perioadei de crestere, apoi aceasta proportie se
diminueaza odata cu inaintarea in varsta.

In perioada de imbatranire, cantitatea relativa si
absoluta a masei corporale slabe este mentinuta, la
persoanele, care de-a lungul vietii au fost active, acest fapt
fiind asociat cu o mentinere a capacitatii aerobe mai mari in
valori absolute si relative (consum maxim de oxigen fata de
greutatea corporala si fata de masa corporala slaba).

Aceste modificari calitative pot fi observate pana la
varsta de 70 de ani, cand se pot desfasura activitati fizice
semnificative pentru aceasta varsta. Trecand insa de aceasta
perioada modificarile survenite nu mai sunt importante, nu
mai pot avea un impact semnificativ asupra caracteristicilor
somatice, compozitiei corporale si capacitatii aerobe.

In cadrul procesului de imbatranire se observa o
crestere frecventa a obezitatii pentru ca inlocuirea masei de
tesut muscular cu tesut adipos se produce chiar si cand
greutatea corporala nu se modifica. Transformarile specifice
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din tesutul adipos pot conlucra la modificarile homeostatice
glucidice.

Distributia tesutului adipos tinde sa se modifice,
odata cu varsta. exista o mare tendinta pentru o localizare a
acesteia pe organe sau subcutanat.

Cresterea adipozitatii odata cu varsta, reprezinta un
risc pentru multe functii ale organismului, datorita legaturii
sale cu aparitia anumitor boli si a mortalitatii premature.
Astfel exercitiul fizic devine extrem de important pentru
controlul compozitiei corporale la persoanele in varsta.
Metabolismul se incetineste si astfel este nevoie de o dieta
calorica mai scazuta, cu scopul de a mentine o compozitie
corporala normala.

Exercitiul fizic regulat favorizeaza un mai mare consum
alimentar, dar si de calorii care permite sa satisfaca
necesitatile nutritionale.

9. Senescenta senzoriala

La varsta senescentei, la nivelul activitatii psihice se
remarca diferente intre analizatori precum si intre sectorul
central si cel periferic al analizatorului, celulele din
receptorii senzoriali incep sa se “sclerozeze” mai repede,
proces ce afecteaza mai precoce si mai profund receptorii
vazului si al auzului.

VAZUL. Vederea se degradeaza in primul rand prin
scaderea elasticitatii cristalinului, de asemenea se reduce
semnificativ si campul vizual, in consecinta apare scaderea
claritatii imaginii si acomodarii vizuale. S-a remarcat o
corelatie puternica intre arteroscleroza creierului si cea a
retinei, examenul oftalmologic devenind, cum se stie, un
mijloc de estimare morfologica a stadiului arterosclerozei.
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AUZUL. Scaderea  sensibilitatii  auditive  este
semnificativa dupa varsta de 45 de ani, sub aspectul
potentialului psihopatologic, aceasta scadere este mai
importanta decat a celorlalti analizatori. Auzul fonematic
(diferentierea sunetelor surde de cele sonore - S cu Z)
devenind mai putin sensibil face ca prelucrarea informatiilor
- deci comunicare - sa devina dificila si deficitara, ceea ce va
amplifica sau favoriza (in funtie de personalitate)
insecuritatea, susceptibilitatea si interpretativitatea.

Senescentei senzoriale ii este caracteristica scaderea
sensibilitdtii tactile (mai semnificativ dupa 50 - 55 de ani)
sensibilitatea la cald, la rece si la durere.

MIROSUL si GUSTUL scad mai putin, exersarea si
dezvoltarea simtului gustativ (sau mai ales, a unei atentii mai
mari asupra a ceea ce mananca) poate chiar sa amplifice
sensibilitatea gustativa a varstnicului.

In general, sensibilitatea se “conserva” mai bine in
domeniile unde s-a acumulat o mai mare experienta
senzoriala.
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CAPITOLUL IV

Controlul medical la persoanele in
varsta

Primul pas care trebuie sa-l faca o persoana in varsta,
in momentul in care se hotaraste sa practice cu regularitate
o activitate de natura fizica, de la care doreste sa aiba si
beneficii in planul sanatatii este sa se adreseze medicului, de
preferinta medicului sportiv.

Acestuia trebuie sa-i prezinte tot istoricul propriu de
boala si care dupa o examinare completa sa traga concluziile
ce se impun si sa faca recomandarile de rigoare. Aceste
recomandari trebuie sa se refere inclusiv la intensitatea,
durata si frecventa efortului pe care persoana in varsta are
voie sa o efectueze.

Contrar aparentelor, o examinare initiala completa nu
este necesara doar pentru a sti daca are voie sau nu sa
practice o activitate de tip fizic ci si daca este predispus la
un accident de natura cardiovasculara care sa fie declansat
de efort. Un asemenea consult initial de specialitate trebuie
sa-si propuna si alte obiective, astfel incat la sfarsitul
acestuia atat examinatorul cat si examinatul sa aiba o
imagine clara, concreta si completa asupra nivelului
factorilor de risc, a capacitatii de efort si a masurilor
alimentare pe care trebuie sa le cunoasca si sa le aplice
persoana in varstd. In plus aceste date initiale sunt necesare
si pentru a urmari periodic progresele facute sau pentru a
avea argumente obiective in luarea unor decizii de
modificare a parametrilor efortului din cadrul programului
fizic atunci cand acest lucru devine necesar.
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Controlul medical al persoanelor in varsta consta
dintr-un examen medical initial, din examene medicale
periodice si din consultatiile ocazionale.

Datele controlului medical se finscriu intr-o fisa
individuala care poate servi atat in cadrul examenul medical
initial precum si in cadrul examenelor medicale periodice sau
ocazionale.

In cadrul acestei fise se trec urmatoarele date
generale:
¢ datele privitoare la identitatea persoanei examinate;

e pregatirea lui fizica anterioara;

e antecedentele patologice, ereditare si personale
precum si tratamentele urmate pana in momentul
examenului.

De asemenea in cadrul fisei se mai trec si datele
obiective ale examenului medical si care se impart in patru
grupe de probe:

e masuratorile antropometrice si examenul somatoscopic;

¢ examenul clinic;

e probele functionale;

e examenele complementare.

In partea finald a fisei se trec concluziile examenului,
definindu-se starea de sanatate si capacitatea functionala
a organismului, se precizeaza diagnosticul, se dau indicatii
si se enunta contraindicatiile.

Examenul complex, amanuntit si aprofundat al
oamenilor in varsta trebuie sa reprezinte o baza pentru o
indrumare corespunzatoare precum si o corecta aplicare a
regulilor de viata, a tratamentului profilactic si a respectarii
unui program de activitate fizica bine conturat.

Examenul periodic are drept scop sa urmareasca
desfasurarea proceselor si fenomenelor determinate de
inaintarea in varsta si mai ales de a controla efectele
obtinute prin aplicarea tratamentului.
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Spre deosebire de primul examen, la cele ulterioare nu
mai este nevoie sa se cerceteze antecedentele si evolutia
morfo-functionala din perioadele anterioare de viata. Se va
acorda o mai mare atentie indicilor pasibili de modificari
survenite intre cele doua examene medicale, pentru a ne da
seama de influentele pozitive sau negative obtinute prin
executarea planului de tratament. Atunci cand se constata
semne de neadaptare sau reactii nefavorabile, se vor cerceta
cauzele care produc si se vor modifica indicatiile medicale,
imbunatatindu-le, amplificandu-le sau intensificandu-le cand
sunt insuficiente.

Tot acum, in cadrul examenului medical, se pot aprecia
daca metodele folosite au fost bune sau acestea necesita
schimbari esentiale.

Examenul medical periodic se repeta la termene
dinainte fixate si consta din executarea masuratorilor
antropometrice, a probelor clinice si de laborator.

Examenul ocazional se executa la nevoie, in caz de
accident sau de imbolnavire si mai ales atunci cand se ivesc
probleme 1in legatura cu metodica tratamentului, la
rezolvarea carora este nevoie urgenta de contributia
medicului.

Oamenii in varsta pot contribui la buna desfasurare a
actiunilor profilactice si terapeutice in care s-au angajat si
pot ajuta in mod eficient medicul prin observarea atenta si
continua a sanatatii proprii si a reactilor organismului lor la
aceste tratament. Persoanele in varsta pot sa isi noteze
aceste observatii intr-un jurnal de autocontrol pentru a le
putea pune la dispozitia medicului la examenul medical.

Datele obtinute prin autocontrol se impart in date
obiective si date subiective. Cele obiective sunt
reprezentate prin cifre exacte, iar cele subiective constau
mai ales din aprecieri calitative. Unele date pot fi controlate
zilnic, altele saptamanal, altele lunar sau ocazional.
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Datele obiective cele mai obisnuite se refera in special
la greutatea si indltimea corpului, la capacitatea vitald,
frecventa respiratorie, frecventa cardiacd, tensiunea
arteriald, etc.

Datele subiective privesc mai ales starea generala a
organismului, dispozitia psihicd, pofta de lucru, starea de
oboseald, somnul si calitatea lui, pofta de mancare,
alimentatia, alcoolul, accidentele si imbolndvirile.

Autocontrolul are o mare valoare practica,
instructiva si educativa. Prin autoobservare fiecare persoana
invata sa-si cunoasca mai bine organismul si sa aprecieze
obiectiv schimbarile ce se produc in corpul sau, se
obisnuieste cu respectarea regimului de viata in mod corect
si de asemenea cu aplicare intocmai a tratamentului si a
programului fizic prescris.
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CAPITOLUL V

Planificarea activitatii fizice la
persoanele in varsta

Planificarea activitatii pentru orice individ, fie tanar
sau batran presupune o analiza a tuturor factorilor
determinanti. Aceasta implica definirea obiectivelor,
evaluarea gradului de sanatate, a capacitatii fizice si a
disponibilitatilor materiale si temporale. O buna cunoastere
a necesitdtilor practicantilor de activitate fizica devine
deosebit de importanta pentru conceperea programului de o
maniera adecvata si totodata personalizata, centrata pe
individ.

In  general majoritatea orientdrilor urmate 1in
conceperea unui program pentru adulti sunt valabile si
pentru persoanelor in varsta. Totusi, faptul ca acestia sunt
mai sensibili la influentele oboselii si urmarilor, efectelor
efortului din domeniul cardiovascular, respirator si locomotor
determina folosirea intensitatilor reglabile si o aplicare
graduala a incarcaturilor.

Legatura dintre exercitiul fizic si calitatea vietii
persoanelor in varsta este foarte complexa, deoarece aceasta
este asociata cu diminuarea anxietatii si depresiei precum si
de imbunatatirea propriei imagini.

Nu toate exercitiile au un rezultat pozitiv. De
exemplu, exercitii desfasurate in regim de competitie pot
produce stari de stres. in general se pot atinge beneficii
fiziologice maxime printr-un program de exercitii adaptat
necesitatilor si capacitatilor diferitelor grupuri de varstnici si
a persoanelor care fac parte din acestea.
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Placerea, satisfactia sunt aspecte deosebit de
importante care duc la cresterea efortului fiziologic, de
aceea succesul se poate atinge in cadrul grupurilor la care se
propun obiective realiste si performante care pot fi sigur
realizate.

Stabilirea de obiective nerealiste fata de capacitatea
de performanta pot provoca in randul persoanelor in varsta
frustrare si pot duce la insuccesul aplicarii programului fizic
care are repercusiuni negative asupra starii fizice si mentale
a varstnicului.

Resurse materiale si umane

Organizarea activitatilor fizice la persoanele de varsta
inaintata nu necesitd materiale si instalatii pretentioase,
deoarece caracterul acestei activitati se apropie mult de
natural, dar este necesara prezenta personalului specializat
care trebuie sa fie perfect informat asupra problemelor
inerente acestei varste, atat asupra celor fizice cat si asupra
celor psihice.

Este de preferat prezenta a mai multor persoane
specializate in cadrul unei sedinte pentru a se realiza o
supraveghere complexa, foarte necesara la aceasta categorie
de varsta, de aceea este preferabil, acolo unde exista
posibilitatea, ca pe langa profesorul de educatie fizica sau
kinetoterapeutul sa fie si un medic sportiv.

Numarul de persoane din cadrul unui grup de persoane
in varsta variaza de la un grup la altul in functie de
materialele avute la dispozitie, dar totusi grupul nu trebuie
sa depaseasca numarul de 10-12 persoane, oricata experienta
in domeniu ar avea profesorul de educatie fizica sau
kinetoterapeutul. De asemenea in cadrul grupului se poate
lucra atat sub forma mixta cat si demixtat.
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Frecventa de practicare a exercitiilor fizice |la
persoanele de varsta inaintata este recomandata la 2-3
sedinte saptamanal. Sigur ca pentru persoanele in varsta care
incep o activitate de ordin fizic sau persoanele care reincep
activitatea dupa o perioada lunga de timp se recomanda o
gradare a numarului de sedinte saptamanale precum si a
duratei unei sedinte, de aceea aceasta categorie de persoane
pot incepe cu 2 sedinte saptamanale a cate 30 de minute,
urmand ca aceste sedinte sa se adapteze ulterior si in functie
de raspunsul varstnicilor la efort.

In faza de mentinere a efectelor antrenamentelor sunt
suficiente 3 sedinte pe saptamana a 60 - 90 minute, iar daca
obiectivul antrenamentelor consta in atingerea anumitor
rezultate sau “performante” se recomanda o frecventa a
activitatilor fizice de 4-5 ori pe saptamana cu durate de pana
la 90 - 100 de minute.

Indicatii metodice si sfaturi practice
pentru persoanele in varsta

Analizandu-se ansamblul de modificari datorate varstei
inaintate se pot prezenta o serie de indicatii metodice si
recomandari de care instructorii dar si persoanele de varsta a
[ll-a ar trebuie sa tina seama.

A) Indicatii metodice:

e in cadrul aceluiasi grup persoanelor in varsta nu
trebuie sa li se alature persoane tinere sau adulte;

e impartirea pe grupe de varsta se face incepand cu
varsta de 50 de ani astfel: din zece in zece ani
(exemplu: de la 50 la 60 de ani, de la 60 la 70 de ani,

55



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

etc.), iar daca grupul este mai numeros se pot imparti
in  subgrupuri formate din «cinci in cinci ani
(exemplu:de la 50 la 55 de ani, de la 55 la 60 de ani,
etc.);

organizarea, alegerea metodelor si a mijloacelor,
intensitatea si densitatea sedintelor si a efortului
trebuie sa fie specifica fiecarei categorii de varsta;
atat in cadrul lectiilor individuale cat si de grup este
obligatoriu sa se faca una sau doua pauze de 3- 5
minute pentru odihna, in cadrul carora activitatea de
relaxare a organismului este lasata la libera alegere a
participantilor;

un alt aspect foarte important este faptul ca trebuie
sa tinem seama de scaderea capacitatii de adaptare a
sistemului nervos, cardiovascular si a aparatului
vestibular din timpul activitatii fizice si de aceea
trebuie evitata schimbarea brusca in ceea ce priveste
pozitia si miscarea corpului, de asemenea trebuie
evitate, in special, miscarile legate de aplecari rapide
si puternice;

pozitiile initiale si pozitiile din timpul miscarilor care
ingreuneaza ritmul normal al respiratiei trebuie
evitate, de asemenea si miscarile care provoaca
senzatii neplacute ca: ameteala, afluxul sangelui catre
creier etc.)

trebuie excluse exercitiile din cadrul activitatii fizice
care sunt insotite de retinerea respiratiei si a
incordarii musculare foarte mari;

exercitiile care necesita o coordonare complicata sau
o indemanare de grad ridicat se vor executa cu mare
precautie. Acest tip de exercitii pot fi executate in
general, numai dupa o pregatire indelungata;
tinandu-se seama de slabirea proprietatilor elastice
ale aparatului ligamentar, nu se vor permite
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executarea, decat cu multa prudenta, a exercitiilor
care supun articulatiile si ligamentele la un efort brusc
si la tensiuni mari (ca de exemplu: sariturile in
adancime, in lungime si cele de pe trambulina
elastica);

pentru  practicarea  activitatiilor  fizice  sunt
recomandate in special miscarile simple si accesibile
specifice posibilitatilor individuale ale persoanelor in
varsta;

miscarile executate trebuie sa aiba un curs lin precum
si 0 amplitudine crescuta gradat;

exercitiile trebuie incepute din cele mai linistitoare
pozitii initiale: stand, sezand si culcat;

alegerea mijloacelor si a metodelor de practicare a
exercitiilor fizice trebuie sa induca si sa creeze
persoanelor in varsta senzatia de placere.

B) Sfaturi si recomandari pentru varstnici:

inainte de a incepe o activitate fizica este obligatoriu
sa se adrese medicului de preferinta medicului sportiv
pentru a realiza un control medical amanuntit, dupa
care cu recomandarile acestuia se va adresa unui
profesor de educatie fizica si/sau kinetoterapeut
pentru intocmirea unui program de activitate fizica;
persoanele in varsta trebuie sa faca o incalzire a
organismului riguroasa pentru e evita accidentarile;
persoanele in varsta trebuie sa execute miscarile activ
si cu interes ;

persoanele in varsta trebuie sa parcurga programul
fizic de la exercitiile simple la cele complexe;
persoanele in varsta sunt obligate sa mareasca efortul
numai treptat;
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persoanele in varsta pot sa mareasca numarul de
repetari numai treptat si de-a lungul mai multor
sedinte de antrenament, precum si durata sedintelor
de antrenament;

persoanele in varsta pot sa modifice efortul cu
ajutorul diferitelor pozitii de lucru;

pentru persoanele in varsta cel mai bun tempou este
cel lent;

daca obosesc repede trebuie sa fractioneze efortul
impartindu-l in secvente mai mici;

la persoanele in varsta nu trebuie sa se permita
realizarea de eforturi statice excesive;

persoanele in varsta trebuie sa realizeze o buna
revenire a organismului dupa efort;

persoanele in varsta trebuie sa evite cu desavarsire
ramurile sportive brutale sau cele cu aspect de lupta;
persoanele in varsta trebuie sa nu uite sa revina la
medic in mod periodic sau de cate ori este nevoie
pentru analize si recomandari.
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CAPITOLUL VI

Principalele forme de practicare a
exercitiilor fizice la persoanele in
varsta

Gimnastica zilnica (de inviorare sau in timpul zilei)

In timpul somnului, sistemul nervos este in stare de
inhibitie, metabolismul scazut, muschii relaxati, circulatia
sangelui incetinita si  respiratia mai superficiala. Cand
persoana se trezeste trebuie usurata trecerea de la starea de
somn la starea de veghe, sa se inlature starea de inhibitie si
sa se readuca intregii parametri functionali la starea optima
de activitate.

Exercitiile usoare si multilaterale indeplinesc in mare
masura aceasta sarcina, si au ca obiectiv imbunatatirea
circulatiei sangelui, a respiratiei si o crestere in intregime a
metabolismului. Acestea realizandu-se mai ales prin
contractia si intinderea musculara si cea ligamentara.

Exercitiile trebuie executate mai ales dimineata pe
nemancate. Daca conditiile de viata si cele profesionale nu
ne dau posibilitatea de a executa aceste exercitii dimineata,
atunci acestea pot fi executate si la alte ore ale zilei sau
chiar seara, cu conditia ca exercitiile sa aiba un caracter mai
activ si sa fie mai numeroase.

Gimnastica zilnica trebuie executata regulat, cu
exceptia cazurilor de boala acuta. La persoanele in varsta si
nu numai la ele aceasta trebuie sa devina o deprindere
zilnica, o obisnuinta.
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Daca gimnastica zilnica se executa in interior camera
trebuie sa fie bine aerisita, deoarece in timpul exercitiilor
respiratia devine mai profunda si cerinta de oxigen mai mare,
iar daca conditiile permit este preferabil ca aceasta sa se
desfasoare afara in aer liber.

In timpul exercitiilor respiratia nu trebuie retinutd, se
va incerca sa se respire profund, uniform si ritmic, preferabil
pe nas cu gura inchisa. Dupa terminarea exercitiilor se
recomanda un dus sau frictionare corpului cu un prosop aspru
si umed. Persoanele in varsta care cunosc si pot executa li se
recomanda relizarea unui automasaj.

Mersul si plimbarea pe jos

Mersul este o forma naturala a miscarii, in care
participa majoritatea muschilor scheletici, ligamentele si
articulatiile.

Exercitiile de mers influenteaza favorabil asupra
metabolismului provocand o activitate intensa a sistemului
cardiovascular si a aparatului respirator.

S-a demonstrat stiintific ca mersul cu o viteza de 3 km
pe ora mareste metabolismul cu 821.

Valoarea mersului si a plimbarilor pe jos consta in
faptul ca actiunea efortului poate fi usor reglata
corespunzator sanatatii, propriilor forte, gradului de
pregatire si a gradului de antrenament.

Eficienta mersului este influentata de distanta
parcursa, durata mersului, tempoul, intensitatea mersului,
viteza de mers, lungimea pasului si de profilul terenului. Se
stie ca in functie de starea generala de sanatate se poate
mari nu numai distanta parcursa sau ritmul de mers ci si
lungimea pasului.
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Deasemenea se poate schimba profilul terenului si
anume dupa ce se ajunge la parcurgerea de distante
considerabile pe teren plat se poate trece la alegerea unui
teren variat cu urcusuri si coborasuri.

Cu timpul, pe masura ce executantul se obisnuieste cu
mersul si creste intensitatea lui, temperatura corpului se
mareste si atunci apare necesitatea de a purta o
imbracaminte mai usoara, fapt care, la randul sau are o
influenta pozitiva igienica si de calire.

Plimbarile nu trebuie intrerupte, indiferent de starea
vremii, acestea trebuie sa fie facute tot timpul anului atat
primavara, vara, toamna cat si iarna.

Dimineata este timpul cel mai favorabil pentru
plimbare, dar aceasta poate fi facuta si seara inainte de
culcare, mai ales de cei care au un somn mai agitat. De
asemenea persoanele in varsta predispuse la ingrasare sunt
sfatuite ca dupa masa de pranz sa faca o scurta plimbare.

Cateva recomandari pentru mers si plimbare:

e dupa a 4-a sau a 5-a sedinta de mers persoanele in
varsta cu o stare de sanatate buna pot mari distanta
aproape dubland-o;

e imbracati-va dupa starea vremii, insa nu cu haine prea
calduroase;

e in zilele cu soare puternic, acoperiti-va capul cu o
sapca sau palarie de culoare deschisa;

e in tot timpul mersului nu va retineti respiratia;

e in timpul urcusurilor, nu vorbiti;

e daca in timpul mersului apare oboseala, faceti un scurt
popas si va odihniti;

e daca acuzati stari de boala intrerupeti plimbarile.
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Alergarea

Este o activitate absolut naturala pentru oricare dintre
noi, mai ales pentru cei care s-au dezobisnuit cu acest mod
de locomotie.

Alergarea poate constitui elementul initial pentru
antrenamentul de rezistenta dar si un obiectiv de atins,
atunci cand capacitatea functionala si surplusul de greutate
fac sa se recomande exercitii de mers la pas cu o durata
crescanda (plimbari) inainte de a se trece la alergarea
propriu-zisa.

Se cunosc trei modalitati de alergare ca
antrenament de rezistenta:
“jogging”, alcatuit dintr-o alternanta de faze de alergare
si mers;
“fartlek”, in care se succed faze de alergare in tempouri
diferite si pe teren variat;
alergarea uniforma prelungita.

Pentru persoanele in varsta este ideal folosirea
primului tip de alergare (jogging-ul), celelalte fiind
recomandate persoanelor antrenate care lucreaza deja de o
perioada mare de timp.

Dupa alergare si alte exercitii se va schimba imediat
imbracamintea pentru a se evita raceala si se va efectua un
dus sau o baie.

Tehnica de alergare trebuie sa fie cat mai cursiva cu
putinta, mentinand trunchiul drept si ruland piciorul pe sol
evitandu-se alergarea pe toata talpa.

Dupa o faza initiala, caracterizata, in general, prin
entuziasm nu trebuie totusi uitate cateva regului care
vizeaza prevenirea oricarui risc de traumatism muscular sau
articular:

e daca activitatea fizica este suspendata pe o perioada mai
mare de cateva saptamani, reluarea acesteia trebuie sa se
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faca la un nivel de volum si intensitate inferior celui din
ultimele sedinte de pregatire;

e trecerea la alergarea pe suprafete dure trebuie sa se
efectueze treptat dar este preferabil ca acest tip de
suprafete sa fie evitate mai ales de persoanele in varsta cu
probleme articulare grave;

e la inceput progresele sunt vizibile dat treptat este de
asteptat faptul ca acestea sa se diminueze;

e 0 deosebita atentie trebuie acordata climatului rece sau
cald, evidentiindu-se faptul ca fara o adaptare adecvata,
se pot produce diferite afectari ale cailor respiratorii si a
sistemului cardiovascular. Caldura prea mare, asociata
adesea cu pierderi mari de lichide si cu “alergare prin
soare” expune la riscuri foarte grave legate de
deshidratare si de insolatie.

Tnotul si scaldatul

Aceste forme de practicare a exercitiilor fizice se pot
mentine pana la varste inaintate. Apa dizolva si inlatura de
pe suprafata corpului produsele de dezasimilatie; celulele
moarte, transpiratia, murdaria, etc si totodata miscarea prin
apa are un puternic efect igienic.

In apa forta greutatii care actioneaza asupra corpului,
a pielii, nervilor, al vaselor, tesuturilor si organelor interne
difera mult de cea a aerului. Forta de frecare a apei
impiedica deplasarea corpului care se misca in virtutea
inertiei.

Necesitatea de a face in timpul inotului miscari de
respiratie profunde si rare, contribuie la marirea capacitatii
vitale a plamanilor.

In numerosi muschi, care participa la miscarile de inot,
se deschide un numar extrem de capilare, iar frecarea cu apa
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sub o presiune destul de mare, are rol de masaj influentand
in mod benefic circulatia sangvina si cea limfatica.

Influenta foarte mare de calire a apei consta in
perfectionarea reglarii caldurii organismului uman. Apa are o
mai mare capacitatea de a inmagazina caldura (capacitate
termica) decat aerul. La aceeasi temperatura a apei si a
aerului, corpul omenesc radiaza in apa, intr-o unitate de
timp, aproape de 5 ori mai multa caldura decat in aer. Ca
urmare a acestui fapt, corpul se raceste mult mai repede in
apa.

Dar, in timpul activitatii musculare in apa se produce o
mare cantitate de caldura. Sistemul nervos regleaza radierea
de caldura, dilatand sau contractand vasele sangvine ale
tesutului cutanat si produce o noua repartizare a irigarii cu
sange a tesuturilor si organelor interne.

Scaldatul si inotul desfasurat sistematic, incepand din
zilele calduroase de vara, calesc organismul uman, fi
imbunatatesc starea generala si i intaresc sanatatea. Acesta
influenta este vizibila mai ales la nivelul sistemului nervos.

La persoanele in varsta se vor aplica la inceput sedinte
scurte de 3-5 minute ajungandu-se pana la 15 - 20 minute. La
varsta inaintata nu trebuie in nici un caz sa se ajunga la
senzatia de frig.

In timpul inotului nu trebuie sa se incordeze excesiv
musculatura si sa se opreasca respiratia iar din aceleasi motiv
nu se recomanda scufundarea sub in apa.

Este bine ca scaldatul si inotul sa fie combinate cu
baile de soare si de aer.

Canotajul si plimbarea cu barca

Aceasta forma a activitatii musculare cere o mare
incordare si provoaca o circulatie si o respiratie intensa. In
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acelasi timp respiratia, limitata de frecventa vaslirii, devine
mult mai profunda si se observa momente de incordare dupa
inspiratie.

La varsta inaintata canotajul sportiv nu poate fi
recomandat pe o scara intinsa.

In schimb este foarte util canotajul cu caracter de
plimbare, care se practica in functie de fortele si dorinta
fiecaruia, varstnicul poate sa regleze distanta, sa imprime un
tempou propice calitatilor si pregatirii lui si poate sa
alterneze activitatea cu odihna.

Faptul ca miscarile celui care vasleste se desfasoara in
mijlocul naturii, in aer liber, face din plimbarea cu barca un
mijloc excelent de exercitiu si odihna a persoanelor in varsta
si care totodata influenteaza favorabil sistemul nervos.

Atunci cand se alege un traseu pentru plimbarea cu
barca se va parcurge prima parte traseul contra curentului,
iar la inapoiere se vine in sensul curentului.

Mersul pe bicicleta

La mersul pe bicicleta se cere sa se stie mentinerea
echilibrului, activitatea musculara fiind depusa mai ales de
membrele inferioare iar muschii bratelor si ai spatelui se
gasesc intr-o usoara stare de incordare statica.

In timpul plimbarilor cu bicicleta se obtine un mare
efect igienic prin aerisirea pielii de catre curentul de aer.

Deprinderea de a merge pe bicicleta, invatata in
tinerete, se pastreaza, asa incat o intrerupere de lunga
durata nu constituie o piedica pentru reluarea plimbarilor pe
bicicleta.

Pedalarea se poate realiza fie pe o bicicleta obisnuita
fie pe una stationara sau ergometrica. Mersul pe bicicleta
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poate constitui o alternativa ideala pentru persoanele in
varsta care din diverse motive; in mod pasager sau
permanent; nu pot apela la mers pe jos, la jogging sau
alergare sau chiar la alte forme de activitate fizica.

Mersul pe bicicleta si mai ales cel pe bicicleta
ergonomica, elimina riscul leziunilor de supra solicitare a
membrelor inferioare precum si a coloanei lombare, ceea ce
reprezinta un lucru foarte important pentru persoanele in
varsta supraponderale sau a femeilor (la menopauza) a caror
structura osoasa nu mai este cea din tinerete.

Avantajele pe care le confera pedalatul pe bicicleta
ergometrica sunt:

e se poate pedala la orice ora din zi si nu depinde de
starea vremii de afara;

e se poate asculta muzica sau privi la televizor, ceea ce
face ca timpul sa treca mai repede;

e se poate masura mai usor si mai precis cantitatea de
efort depus si a frecventei cardiace.

Jocurile sportive

Una dintre caracteristicile ce se pierd la majoritatea
persoanelor odata cu trecerea anilor este simtul si placerea
de a se juca.

Trasaturile caracteristice diferitelor jocuri sunt
urmatoarele: interesul, senzatia de placere si o stare
emotionala pozitiva. Actiunile jucatorilor in timpul jocului se
deosebesc printr-un anumit grad de complexitate, in functie
de caracterul jocului, regulile acestuia, distanta deplasarii,
comportarea adversarilor, etc.

Din punct de vedere al posibilitatiilor persoanelor in
varsta putem imparti jocurile pe grupe dupa gradul de
complexitate si de intensitate.
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In prima grupa din punct de vedere al complexitatii si
intensitatii, putem include fotbalul, baschetul, handbalul si
hocheiul. Aceste jocuri nu se pot recomanda oamenilor in
varsta, intrucat i supun la un efort adesea peste puterile lor.

In cadrul celeilalte grupe intrd voleiul si tenisul,
jocuri cu un nivel de intensitate mai redus.

Tenisul este un joc dinamic, interesant care necesita
multa mobilitate in teren precum, si o reactie rapida dar
care daca este jucat de persoane de varsta apropiata si cu
bagaj tehnic asemanator se poate practica pana la varste
foarte Tnaintate.

Jocurile sportive se practica cu mare atentie deoarece
pot cauza unele traumatisme acute sau leziuni musculo-
tendinoase mai ales la executarea unor actiuni neprevazute
si necontrolate sau a alternarii bruste a efortului intens cu
faze de repaus.

Alte forme de practicare a exercitiilor fizice la
persoanele in varsta

Alte forme de practicare a exercitiilor fizice la
persoanele in varsta sunt:

e gimnastica cu obiecte;
gimnastica cu si la aparate;
drumetiile;
mersul pe schiuri si schiatul;
vanatoarea;
pescuitul;
gradinaritul;
echitatie;

e popice;
e badminton;
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CAPITOLUL VII

~

Cele 10 legi universale ale sanatatii

Speranta de viata nu inceteaza sa creasca, spre marea
bucurie a unora si spre nepasarea altora. De fapt toti am vrea
sa traim mai mult,
in masura in care putem conta pe o anumita calitate a vietii.
Sa imbatranesti degradandu-te, in boala si suferinta, nu este
o perspectiva tentanta, dar nu este neaparat sa se intample
astfel.

Ce putem face pentru a ne asigura sanatatea si
indirect longevitatea? De obicei, stim instinctiv ceea ce ne
este bun pentru noi. Dar intre a sti si a face este din pacate
un drum foarte lung. Suntem oameni si in consecinta suntem
supusi greselilor. Indiferent de varsta niciodata nu este prea
tarziu sa ne creem obiceiuri bune si sanatoase. Dar de ce sa
asteptam pragul batranetii pentru a deveni responsabili de
sanatatea noastra?

Prima lege:
Hraneste-ti corpul in mod sanatos

De cateva ori pe zi corpul nostru ne cere sa-l hranim.
Imediat ce il lipsim de doza necesara de energie problemele
incep sa apara. Astfel sa ne hranim sanatos inseamna sa fi
asiguram corpului nostru “carburantul” minim de care are
nevoie pentru a functiona. Sanatatea ne-o intretinem mai
usor cu legume si fructe proaspete decat cu legume
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conservate. In materie de gust natura are un avantaj net
asupra oricarui procedeu industrial.

Dintre alimentele pe care omul le-a folosit din cele
mai vechi timpuri, unele s-au evidentiat mai mult decat
altele, prin calitatile lor extraordinare, dintre acestea
amintim: mierea, samburii de strugure, polenul, marul, soia,
otetul de mere, etc.

A doua lege:
Intretine-ti corpul

Corpul uman este comparat adesea cu o masinarie
complexa si ca orice masinarie are nevoie de un minim de
ingrijire pentru a functiona normal si de a se achita de
muncile pe care este nevoie sa le indeplineasca.

Un corp care beneficiaza de exercitiu fizic permite
evitarea pierderilor la nivelul tesutului osos si a celui
muscular, dar si de incetinirea aparitiei multor altor
simptome legate de imbatranire. De exemplu, activitatea
fizica favorizeaza ameliorarea capacitatii respiratorii, ajuta
la controlul tensiunii arteriale si diminuarea riscurilor de
diabet, ajuta la prevenirea osteoporozei, contrinbuind la
mentinerea oaselor puternice si sanatoase.

Beneficiille pe care le aduce activitatea fizica
organismului sunt atdt de numeroase si uneori atat de
spectaculoase incat ne intrebam de multe ori de ce nu este
practicata cu mai multa placere.

Deseori oamenii invoca lipsa de timp, de bani sau chiar
varsta, dar s-a demostrat ca persoanele in varsta au numai de
castigat prin introducerea exercitiilor fizice printre
deprinderile lor zilnice. La persoanele care vor sa practice un
sport mai solicitant, inainte de a se apuca de acest tip de

69



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

activitate, mai ales daca au abandonat de mai mult timp,
este necesara realizarea controlului medical pentru a se
asigura de starea buna de sanatate si totodata de a
beneficia, de cateva sfaturi folositoare.

Practicarea unei activitati fizice, regulat, este un act
imperativ pentru sanatate, indiferent de varsta sau sex. Este
preferabil ca momentele consacrate exercitiului fizic sa se
intinda de-a lungul intregii saptamani si sa nu fie condensate
in cateva ore dintr-o anumita zi. In acest fel efectele vor fi
mai profitabile. Un obicei bun legat de sanatate - si simplu in
acelasi timp - consta din practicarea catorva exercitii fizice
dupa trezirea de dimineata.

Minte sdndtoasd in corp sdndtos - daca exercitiul fizic
are urmari benefice asupra sanatatii fizice, acesta este la fel
de bun si la nivelul sanatatii mintale. Energia cheltuita in
timpul exercitiilor fizice elibereaza in mod sanatos
tensiunile, pana la a produce un sentiment de relaxare
totala.

A treia lege:
Lasa-ti corpul sa se refaca

Sa alegi sa traiesti in miscare inseamna sa alegi sa
traiesti in sanatate, dar exista limite-limitele fiecarei
persoane luata individual.

Pentru a ne putea mentine sanatatea trebuie sa ne
echilibram sau reechilibram orarul. A ne ruina sanatatea prin
excese este cel mai sigur mod de a invita boala sa se
instaleze. Este un real pericol de care trebuie sa ne aparam
acordandu-ne perioade de odihnd.

70



Didactica activitatilor de loisir la diferite categorii de varsta

Zilele libere la sfarsit de saptamana si vacantele nu au
fost inventate fara rost. Acestea raspund unor veritabile
nevoi de refacere a organismului.

Somnul este o functie naturala si este important
pentru supravietuirea noastra, precum respiratia si hranirea.
Numarul de ore de somn necesare pentru a fi sanatos difera
in functie de varsta, cu cat inaintam in varsta cu atat nevoia
de somn scade.

De asemenea pentru a-ti controla propriul stres este o
lupta de fiecare clipa pe care putem sa o gestionam. Stresul
actioneaza mai ales cand suntem inactivi. O buna modalitate
de a reusi sa il controlam consta in trecerea la actiune si este
inpetuos necesar sa invatam sa domine stapanirea de sine.

A patra lege:
Uneste-ti trupul cu spiritul

Este un aspect pe care ne este greu sa il integram in
viata noastra de zi cu zi deoarece avem tendinta de a acorda
importanta mai mare corpului decat spiritului, spre deosebire
de orientali, care au tinut din totdeauna cont atat de spirit
cat si de corp. Sporturile asiatice, artele martiale, recurg in
afara de activitatea fizica, la exercitii mentale care, la
randul lor, fac apel si la spirit.

O existentd fdrd viatd interioard va fi intotdeauna o
existentd moarta.

Pentru a fi sanatos este neaparat nevoie sa te simti in
largul tau, sa fi in armonie cu tine insuti dar si cu ceilalti.
Atunci cand ne imbolnavim ar trebui, mai intai, sa analizam
ce nu merge bine in viata noastra personala, familiala,
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profesionala si sa aducem schimbari in situatiile care ne
deranjeaza. Spiritul si corpul sunt mereu in concordanta.

Alegeti sanatatea, alegeti vindecarea, alegeti sa fiti
increzatori, refuzati sa va lasati condus de ganduri negative
sau de ideea ca sunteti inutili si ca nu aveti nici o putere.
Puterea va aparttine mai mult ca oricine sau oricui.

Una dintre modalitatile de a tine cont de spiritul
nostru este, bineinteles dezvoltarea vietii spirituale pentru
ca aceasta este o deschidere care intradevar ajuta.

A cincea lege:
Fii optimist si increzator

Daca sunteti convins ca veti fi bolnav si ca veti muri de
tanar, sunt sanse mari sa se intample! O spuneti, o cereti,
atunci o veti si obtine.

Adoptand o atitudine pozitiva, veti alege intradevar
sanatatea. Apatia, supararea, tristetea fac casa buna cu
boala.

Armonia capata o importanta care nu este de neglijat -
a trai in armonie cu sine si cu ceilalti - ar trebui sa fie unul
din cele mai importante scopuri din viata. Sa fim exigenti
fata de viata, sa i cerem ceea ce este mai bun, ceea ce este
mai frumos. Cu totii avem dreptul sa fim fericiti.

Aveti incredere in dumneavoastra, aveti incredere in
ceilalti si in viata. Indoiala este ceea care limiteazd bucuria
si impiedica lucrurile sa functioneze normal, aceasta ne face
sa nu avansam si sa cadem in rutina.

Increderea combate toate aspectele negative,
propulsandu-ne inainte, spre actiune, spre viitor. Cand ai
incredere in tine, in corpul si in mintea ta, deschizi drum
oricarei posibilitati.
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A sasea lege:
Lasa natura sa-ti calauzeasca viata

A lasa natura sa ne calauzeasca viata constituie cea
mai sanatoasa optiune dintre cele care ne-au fost oferite.

Alegerea de a locui la tara este o posibilitate de luat
in considerare atunci cand ne gandim la sanatate. Este in
plus si cea mai buna modalitate de a profita zi de zi de
contactul cu natura, indepartandu-ne de poluarea marilor
orase. Acolo calmul este garantat, spatiul, linistea, adierea
vantului, etc.

Desi este ceva natural, soarele a devenit, mai ales in
ultimii ani, un inamic important al sanatatii. Mai exact este
vorba de stratul de ozon, care ne apara, si care a fost pur si
simplu gaurit de poluare. In prezent expunerea la soare,
neprotejat in mod corespunzator, poate produce insolatii,
care sunt capcane ale cancerului.

In momentul in care am inlaturat produsele “toxice”
din farfuria noastra, am luat deja o hotarare inteleapta, de
pe urma careia nu vom avea decat de castigat in ceea ce
priveste sanatatea.

Alegerea apei pe care o bem capata o importanta care
nu poate fi neglijata.

In cea ce priveste aerul pe care il respiram, fiecare
dintre noi poate face ceva pentru a evita supraincarcarea lui
cu elemente toxice.

Zgomotul este si el un factor toxic de luat in seama
atunci cand este vorba de sanatate.

Plantele contribuie la sanatatea oamenilor de milenii.
Sub forma de frunze, in extracte, in tincturi, in uleiuri,
calitatea plantelor pot ajuta la prevenirea bolilor, la
intarirea organismului si pot ajuta chiar la vindecare.
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A saptea lege:
Invata sa te adaptezi

Viata este o vesnica schimbare. Schimbarea are un
potential nelimitat. Acordati-va sansa de a ajunge la aceasta,
mergeti de la sine spre ea si veti iesi mai intelept si mai
puternic de fiecare data.

Sanatatea cere flexibilitate, precum si iertare si o
anumita uitare. Astfel, una dintre primele reguli ale adaptarii
ne cere sa ne concentram asupra prezentului nostru, pentru
ca de fapt, asupra lui avem putere, si chiar o putere mare.
Prezentul este garantia viitorului.

Sa te adaptezi inseamna sa sti sa inveti, chiar si din
propriile greseli. Sa inveti inseamna sa accepti, sa te deschizi
spre nou, spre necunoscut, spre celalalt. Sa iti pastrezi
curiozitatea treaza este o garantie a sanatatii. Niciodata nu
este prea tarziu pentru a invata, pentru a descoperi,
dimpotriva este un mijloc foarte eficient de a ramane mereu
in forma. Trebuie sa apartii timpului tau. Daca vrei sa
evoluezi trebuie sa o faci in ritmul vietii. Pentru a te adapta
trebuie sa-ti depasesti temerile.

Trebuie sa ne schimbam cu orice pret perspectiva pe
care o avem asupra batranetii si a mortii pentru ca daca ne
inchipuim ca vom trai o batranete ingrozitoare riscam sa ni
se intample chiar asa.

n loc sa ne prabusim in fatalism, sa facem in asa fel
incat, chiar de azi, sa incepem sa ne ingrijim si sa vedem in
batranete o perioada minunata care ne aduce o multime de
placeri.

Ca orice etapa a vietii, senescenta acopera doua
aspecte contradictorii si trebuie sa luptam impotriva unora si
sa le acceptam pe altele. Trebuie sa vedem jumatatea plina
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a paharului si nu pe cea goald! in loc s ne risipim energia
intr-un mod negativ, sa ne plangem si prin urmare sa ne fie
frica, mai bine sa transformam, cat mai repede, viziunea
noastra despre viitor in ceva pozitiv si sa ne punem corpul sa
faca efort ca sa amanam pe cat posibil efectele imbatranirii.

Sa mancam sanatos, chiar de azi, sa facem exercitii
fizice, sa ne controlam stresul, sa ne odihnim, etc.

Varsta este o notiune in intregime abstracta care
poate sa nu spuna aproape nimic. Puteti sa aveti 60 de ani si
sa va simtiti ca si cand ati avea 30. Totul depinde de suflet.
Sa il pastram tanar, deschis, voluntar si iubitor. Senescenta
este plina de comori ce asteapta sa fie descoperite, nu o
lasati sa va scape printre degete.

Ca si copilaria si ca toate celelalte etape ale vietii, ca
fiecare zi a existentei noastre, aceasta nu trece decat o
singura data si va trece repede.

A opta lege:
Fi activ si folositor

Pentru a-ti asigura sanatatea este neaparat nevoie sa
pornesti pe calea implinirii de sine, varsta neavand nici o
importanta.

Pentru a trai mult timp sanatos, trebuie sa sti sa te
mentii ocupat, sa fi activ zilnic si sa muncesti.

Pentru ca organismul nostru sa fie in forma trebuie sa
ii cerem un anumit efort. Cu cat mai mult i cerem cu atat
este mai in masura sa ne furnizeze “marfa”.

Fiti creativi si gasiti-va propriul drum. Nu lasati pe altii
sa va arate calea, pentru ca sunt putine sanse ca sa
corespunda asteptarilor dumneavoastra.
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Fiti deschisi fata de posibilitatile si potentialul
dumneavoastra si valorificati-le. Veti fi fericiti si veti avea
sanse de a ramane mai mult timp sanatosi.

A noua lege:
Gaseste-ti echilibrul!

Echilibrul consta intr-o justa impartire intre orele pe
care le consacram serviciului, cele pe care le dedicam
somnului si cele pe care le alocam distractiilor.

Echilibrul, pe toate planurile, este necesar sanatatii,
de aceea trebuie sa incercam tot timpul sa il pastram sau sa
il regasim atunci cand anarhia incearca sa isi faca loc.

Numeroasele probleme de sanatate apar ca urmare a
exceselor noastre. Un mod de viata care vizeaza sanatatea si
longevitatea este extrem de simplu si cunoscut de mult timp,
sa dormiti cel putin 7 sau 8 ore pe noapte (pentru un adult la
varsta medie), la trezire sa luati un mic dejun complet,
sa mancati cele 3 mese pe zi, sa cautati sa va pastrati
greutatea normala si sa faceti regulat activitate fizica, sa
evitati alcoolul si fumatul.

Sanatatea trece si prin intelect. Ca si corpul, creierul
are nevoie sa fie pus “la munca” pentru a nu se atrofia,
atunci sa-| folosim fara rezerve.

A zecea lege:
Alege calea iubirii

Calea sufletului si a iubirii este cu siguranta un drum al
armoniei care slujeste sanatatii.
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lubirea trebuie sa fie centrul tuturor lucrurilor-
aceasta trebuie sa fie centrul raportului nostru cu noi insine,
dar si cu ceilalti. Indulgenta si toleranta sunt placute atat
trupului cat si spiritului.

lubiti-va suficient de mult pe voi insiva, iubiti-i
suficient de mult si pe ceilalti, iubiti viata si veti avea mereu
la indemana arma ceea mai placuta care exista pentru a
strabate viata si boala: speranta. Speranta si dragostea ne
dau aripi, reusesc sa infranga multe necazuri.

Betty Thorton “Cele 10 legi universale ale sanatatii”
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