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VYHODNOTENIE UKAZOVATELOV FYZICKE] ZDATNOSTI A POHYBOVE] AKTIVITY
VOJAKOV Z POVOLANIA S ISCHEMICKOU CHOROBOU SRDCA

Mjr. MUDr. DuSan BESTVINA, plk. doc. MUDr. Josef KVETENSKY, CSc.
Vniitorné oddelenie vojenskej nemocnice SNP RuZomberok
(néé&elnik: plk. doc. MUDr. Josef Kvétensky, CSc.)

Je v8eobecne zndme, Ze v naSej popul4cii kle-
sd pohybovéa aktivita obyvatelstva. Vyrazny po-
kles fyzického vykonu nastdva hlavne v tretom
decéniu a zdravotné dosledky tejto skutocnosti
zaCiname pozorovat takmer stiCasne,alebo v naj-
bliZ§ich rokoch. V procese stdrnutia sa spdsob
tejto Zivotnej zmeny najmarkantnejSie prejavu-
je na pohybovom a kardiovaskuldrnom aparaéte.
Na obmedzovani fyzickej €innosti a aktivneho
pohybu mé hlavny vplyv moderny sposob Zivo-
ta, ktory je jednym z hlavnych nepriaznivych
¢initelov ovplyviiujacich celkové zdravie Iudi.

Na stivislost medzi stupfiom fyzickej aktivity
a vyskytom ischemickej choroby srdca (ICHS)
upozornil Morris v roku 1953 (8). Dnes uZ nik
nepochybuje o priaznivom vplyve spravne ve-
deného a systematického cvi¢enia na trénova-
nost ludského organizmu i na €innost réznych
systémov a na kardiovaskularny zv1ast.

Cielenou pohybovou aktivitou modZeme do-
siahnut priaznivé ovplyvnenie niektorych rizi-
kovych faktorov (RF).

Napriek velkému poctu Stadii zostdva vSak
tvrdenie o priaznivom uc¢inku zvySenej fyzickej
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aktivity v prevencii ICHS v mnohych smeroch
nedostatone dokumentované. Je to predovset-
kym preto, Ze presné zmeranie fyzickej zdat-
nosti je ¢asovo ndro¢né a akikolvek dotazniko-
vé informaécia, pouZivana v star$ich i vo v&¢si-
ne novych epidemiologickych $ttidiach, nestaci
ku kvantitativhemu hodnoteniu a Casto skres-
luje. Zisteny stav neméZe byt zdvaZnym pod-
kladom k Statistickému hodnoteniu a k plne
hodnotnym zédverom.

Preto sa do popredia dostdvaji stdle viac
kombinédcie dotaznikovych a objektivhych me-
tod, ktoré maji posudit stav telesnej zdatnosti
Iudi. Epidemiologickd skupina IKEM pouZila
prave takuto variantu vySetrovania a hodnote-
nia (3, 4, 7). Kombindcia subjektivhych a ob-
jektivnych informaénych zdrojov sa v praxi
dobre osveddila.

Dotazniky si zamerané hlavne na zistenie
fyzickej aktivity v zamestnani a vo volnom &ase
I na odhalenie pri¢in eventudlnej nizkej akti-
vity.

Objektivne ukazovatele vykonnosti sa ziska-
vaju testovanim stiborom telovychovnych tes-
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tov, véitane aer6bneho testu podla Coopera (1).
Takychto testov modZe byt cely rad. Nam sa
osvedcil nasledujuci sibor:

Vykrut v ramenach

Hlbka predklonu

Hod plnou loptou (2 kg)

Clnkovy beh

Skok znoZmo

Sed — lah po dobu 20 s

Zhyby po dobu 20 s

Beh 12 min

Uvedené testy umoZiiuja v hlavnych rysoch
zhodnotit silu, obratnost, rychlost a vytrvalost.
Urduji dynamickd a explozivnu silu hornych
i dolnych konéatin, schopnost rychlej reakcie,
pohybovi koordinéciu, celkovi pruznost, ohyb-
nost i trovell adaptécie na submaximélnu zataZ
vytrvalostného charakteru.

VysSetrenim sme chceli zistit:

Aktudlny stav telesnej zdatnosti

Dynamiku zmien jednotlivfch ukazovatelov
po 14-diiovom systematickom cviceni

Vplyv cvidenia na zdkladné ochorenie

Vplyv cvidenia na biochemické parametre
Vysledky porovnat s civilnou vzorkou
Vysledky pouZit k motivécii pre pokracova-
nie v pohybovej aktivite
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Metodika

Vy3etrili sme 114 vojakov z povolania voveku
40—55 rokov (priemer 49 rokov) s prekdzanou
ICHS, vd&itane stavov po infarkte myokardu

v dobre kompenzovanom stave. Pre objektivne
vyhodnotenie celého stiboru sme wvytvorili Stan-
dardné podmienky pri testovani, cviceni, stra-
vovani i ubytovani probantov. K zabezpeceniu
rovnakych podmienok sme zvolili formu 14-diio-
vej hospitalizdcie na internom oddeleni. Podla
jednotného programu probanti v prvnych dvoch
diioch absolvovali fyzikalne, laboratoérne, ekg,
ergometrické a psychologické vySetrenie. Po-
kial neboli na zdklade predchddzajiicich wySe-
treni zistené priznaky a nélezy wylucujice fy-
zicku zataZ, pristipili sme k vySetreniu siiborom
motorickych testov, v¢itane 12-minttového be-
hu. VSetci probanti boli ubytovani vo vy¢lene-
nej Casti oddelenia, odborne i organizacne ve-
deni stdlou dvojicou lekdrov. Pre tucastnikov
bol zvlast vypracovany jeddlny listok s dora-
zom na v3etky poZiadavky raciondlnej vyZivy,
s mozZnostou cielenej individudlnej upravy. Po-
dla vysledkov ergometrie a vstupnych vySetre-
ni sme probantov rozdelili na dve vykonnostné
skupiny.

Slab$iu skupinu tvorili probanti tolerujici
zataZ na bicyklovom ergometri 1,25—1,5 W/kg.
Do druhej skupiny boli zaradeni probanti s lep-
§imi parametrami pri ergometrickom vySetreni.
VySetrenie robené pristrojom Medicor KE 11
(MLR).

Podla jednotného programu s presnym pléa-
nom ¢innosti na kaZdy deii bol v dopoludiiaj-
S§ich hodindch na programe diferencovany lie-
¢ebny telocvik podla vykonnostnych skupin,
medikament6zna a fyzikdlna lie¢ba. Do odpo-

Tab.
Kritéria hodnotenia jednothivych disciplin testovacieho siboru “!
Velmi zla Zla Dobra Velmi dobra Vyborna
DISCIPLINA

jeden bod dva body tri body Styri body pit bodov
Vykrut (cm) 90,0 80,0 70,0 50,0 40,0
HIbka predklonu (cm) weill —5 0 +5 +10
Hod (cm) 200 250 300 400 450
Skok (cm) 100 130 150 200 250
Clnkovy beh (s) 30 27 24 21 18
Vspor na rukéch (20 s) 5 1 10 13 15
Sed - Tah (20 s) 4 7 10 12 15
Beh 12 min do 50 r 1300 m 1300-1700 1700-2100 2100-2500 nad 2500
Beh 12 min nad 50 r 1250 1250-1600 . 1600-2000 2000-2400 nad 2400
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luditaj§ich hodin sme zaradili turistiku s po-
stupnym zvySovanim fyzickej nédrocnosti, pla-
vanie, zdravotnicko-osvetové prednésky, kulttr-
ny program. VSetky testy a cviCenia spojené
so zvySenou fyzickou zataZou boli sledované
lekdrom s moZnostou pouZitia telemetrie.

Pred ukondéenim hospitalizdcie sme testy te-
lesnej zdatnosti i laboratérne vySetrenia opa-
kovali. Podla uvedenej metodiky sme sledova-
ny stdbor vySetrili v Styroch turnusoch s prie-
mernym pocétom 28 tcastnikov.

Vysledky

Vysledky motorickych testov sme zaradili do
5 vykonnostnych kategorii podla dosiahnutych
vykonov (tabulka 1). Vykonnost v jednotlivich
disciplinach sme hodnotili bodmi v rozmedzi
1—5. Cooperov test sme hodnotili podla kritérii
Dostédla (2) s prihliadnutim na wek.

Stucet bodov z jednotlivych disciplin urcoval
celkovi telesni zdatnost a podla poCtu bodov
sme opét dostali 5 kategérii (tabulka 2).

Tab. 2

Kritéria hodnotenia vyslednej telesnej zdatnosti

Telesnd zdatnost Podet bodov
velmi zla 21—24
zl4 25—28
dobra 29—31
velmi dobrd 32—-35
vyborni 36—40 |

Vysledky vstupného testu ukézali vSeobecne
velmi nizku telesnii zdatnost. 72,81 % wySetre-
nych z celého siboru bolo v skupine ., velmi
z14“ a 21,9 % v skupine ,zla“ (tabulka 3). Po-
rovnanim priemernych vykonov celého stboru
so skupinou faj¢iarov, obéznych, po prekona-

nom infarkte myokardu a hypertonikov sme
podla odakdvania zistili eSte horSie vysledky
(tabulka 4). Pri porovnani priemernych vyko-
nov celého stboru v jednotlivych disciplinach
s civilnymi osobami rovnakého veku (Praha 4)
sl Statisticky vyznamné rozdiely v neprospech
vojakov z povolania (tabulka 5). Viac ako %
civilnych os6b bolo v skupine , dobry“ a , velmi
dobry“ (tabulka 3).

V priebehu 14 dni nasi probanti denne ab-
solvovali podla jednotnej metodiky systematic-
ky pohybovy a kondi¢ny liecebny telocvik. UZ
po tomto kratkodobom cielenom cvi€eni potvr-
dilo kontrolné vySetrenie za 14 dni vycviku
zlepSenie vo vSetkych disciplinach s kvantita-
tivnym odrazom i v celkovom hodnoteni (ta-
bulka 6). :

Diskusia

Zlep3enie celkovej telesnej zdatnosti po krat-
kodobom cviceni je do uréitej miery prekvapu-
jicim zistenim. Boli sme pripraveni na to, Ze
kratkodoby tréning moéZe priaznivo ovplyvnit
vykonnost lokomoéného aparéatu, nie viak pod-
statne kardiovaskuldrnu adaptéciu. Dosiahnuté
vysledky moéZeme vysvetlit tym, Ze pri nizkej
zdkladnej trovni trénovanosti vedie i kréatko-
dobé cvifenie k pomerne rychlemu priaznivé-
mu vykonnostnému vzestupu.

Vyhodnotenim dotaznikov vystipili do popre-
dia i priiny nizkej telesnej aktivity. U vojakov
z povolania prevldda duSevné prdca — 72,8 %.
Asi 50 % mé& skor sedavé zamestnanie. ZdvaZna
je i problematika vyuZivania volného ¢asu. Pa-
sivne vyuZiva volny &as po préci 78,3 % (tele-
vizia, Citanie, odpodinok) a len 14,7 % udéva
pravidelné prechadzky, 7 % $portuje. 40 % opét
dulSevne pracuje v mimosluZobnych funkciach.
Cez vikendy trdvi voIny &as pasivne 66,3 %,
fyzicky aktivne, prevaZne vo forme prédce na
chate a chalupe, len 33,7 % probantov. Pocas
dovolenky sa 53,7 % venuje turistike, 35,8 %
préaci na chate, $portuje 4,4 %, bez fyzickej za-
taze je 8,1 %.

Na otdzku, €o je priCinou malej pohybovej
aktivity, sa pribliZne v rovnakej miere uplatiiu-
ja tri dévody: velka pracovné zataZ 34,2 %, po-
hodlnost 32,4 %, nedostatok moZnosti 33,4 %.

Tab. 3
Porovnanie telesnej zdatnosti suboru pred a po cviéeni + Praha
Telesn4 zdatnost Velmi zla Zla Dobra Velmi dobra Vyborna
pred cvitenim 72,81 9% 21,9 % 4,39 % 0,88 9% —_
po cviteni 41,23 9%, 23,68 % 28,09 % 6,14 9% 0,88 %
Praha 1,7 % 16 % 51,8 % 28,7 % 1,8 %
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Tab. 4
Porovnanie priemernych vykonov suboru so skupinami: fajéiari, obezita, stav po IM, hypertonici
Z4Kkl. stibor Fajéiari Obezita Stav po IM Hypertonici
DISCIPLINA
X s X t v x t v X t v X t v
‘Vykrut (cm) 61,04 | 13,6 | 60,19 | 0,66 | — |[61,33 0,226 | — | 62,6 | 1,21 — (63,58 197 | 5%
Predklon (cm) —1,39| — |[—1,7| — — | =21 — — |4+0,55| — — |—=191| — —_
Hod (cm) 327,4 | 79,2 | 330,0 | 0,347 | — 360 | 4,36 | 1% | 339 | 1,55 | — 345 | 235 | 5%
Clnk. beh (s) 24,95 | 3,42 | 26,16 | 3,75 | 1% |2505| 0,30 | — |2562| 2,07 | 5% | 250 |0,154 | —
Skok znoZ%. (cm) 157 | 21,69 | 160 | 1,46 | — 155 |1 0,97 | — 165 | 3,90 | 1% | 154 | 0,9 —
Sed ~Tah 8,95 | 1,86 | 0,19 | 433 | 1% | 0,78 | 1,82 | — 8,58 | 2,10 | 5% | 8,86 [ 0,512 | —
Zhyby 9,7 | 2,97 | 945 | 0,89 | — 9,8 10,356 | — 9,06 | 2,28 | 5% | 9,38 | 1,14 | —
Beh 12 min (m) 1684 | 574,4 | 1545 | 2,66 | 1% | 1615 | 1,22 | — | 1396 | 531 | 1% | 1610 | 1,36 | —
Symboly: x — priemer vyberového siboru v - $tatistickd vyznamnost
s — smerodatnd odchylka t - kritérium hodnoty: t0,05 = 1,988
t0,01 = 2,617
Tab. 5
Porovnanie priemernych vykonov stborov Praha - RuZomberok
Praha RuZomberok
Disciplina t v
X s X s
Vykrut (cm) 59 14,59 61,04 13,6 1,44 —_
Predklon (cm) +0,34 — —1,39 — — —
Hod (cm) 550 69,29 327,7 79,2 27,92 1%
Clnkovy beh (s) 12,0 0,90 24,95 3,42 39,9 1%
Skok znoZmo (cm) 194 24,33 157 21,69 16,31 1%
Sed -Tah (20 s) 13,0 3,54 8,95 1,86 17,85 1%
Zhyby (20 s) 11,0 4,18 9,7 2,97 6,02 1%
Beh 12 min (m) 1953 304,9 1684 574,4 4,68 1%

Symboly: x - priemer vyberového stiboru
s - smerodatnd odchylka

v - $tatistickd vyznamnost

t - kritérium hodnoty; t 0,05
t 0,01

I

1,96
2,576
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Porovnanie priemernych vykonov suboru pred a po cvideni

Tab. 6

pred cvi¢enim po cvideni
Disciplina t v
X ] X s
Vykrut (cm) 61,04 13,6 47,5 14,05 7,389 1%
Predklon (cm) —1,39 —_ +4,8 = = =
Hod (cm) 3274 79,2 360,7 79,9 3,143 1%
Clnkovy beh (s) 24,95 3,42 22,2 4,48 5,25 1%
Skok znoZmo (cm) 157 21,69 168,6 21,7 4,16 1%
Sed -Tah 8,95 1,86 10,9 2,41 6,79 1%
Zhyby 9,7 2,97 11,6 2,82 4,91 1%
Beh za 12 min (s) 1684 574,4 1858 419,8 2,53 5%

v - Statistick4 vyznamnost

Symboly: x - priemer vyberového suboru
s - smerodatnd odchylka

Z uvedeného vyplyva, Ze v pracovnej néplni
prevldda du3evnd, sedavd prdca s minimélnou
fyzickou aktivitou. Vysoké percento vojakov
z povolania m& rad mimosluZobnych funkcii
opdt s psychickou zdtaZou. Mala telesna aktivi-
ta v zamestnani nie je kompenzovand ani v ¢ase
osobného volna. Nizka pohybova aktivita je za-
korenend v 3tyle Zivota rodin a potreba teles-
nej aktivity sa dostdva iba do teoretickej roviny.
PrevaZné v&cSina ludi je informovana o potre-
be proporcionality duSevnej a fyzickej ¢innosti,
je vS8ak mald motiv4cia k praktickej realizécii
tejto mySlienky. Zmenit tento stav vyZaduje
dlhodobtd koordinovanit a cielent ¢innost vSet-
kych kompetentnych zloZiek. Pasivny postoj
k telesnej aktivite vyplyva zo stereotypu Zivota
rodin i reZimu na pracoviskdch a prenasSa sa
na prislusnikov rodin a podriadenych.

Zaver

V zdravotnictve méZeme sledovat zavazné
dosledky tejto situdcie. Celd problematiku je
treba vidiet i v SirSich stivislostiach ekonomic-
kych, socidlnych a v naSich podmienkach pre-
dovSetkym vojenskych. Zdd sa, Ze iba osveta
v dne3nej situdcii a na sti€asnej trovni nestaci.
Je potrebné zvySovat telesni zdatnost vojakov
Z povolania v silade s najnov$imi poznatkami
fyziolégie a metodiky telesnych cviceni a vy-
tvdrat vhodné podmienky. Arméada vzhladom
k svojmu poslaniu by mala byt vzorom.

t - kritérium hodnoty: t 0,05
01

1,96
2,576

t 0,

Siithrn

Jednym z faktorov podielajtcich sa na zvySe-
nom vyskyte ischemickej choroby srdca v posled-
nych desatrociach je klesajica fyzick4 aktivita
obyvatelstva. Autori podla jednotnej metodiky
vySetrili 114 vojakov z povolania s ischemickou
chorobou srdca. Vysledky potvrdili velmi nizku
trénovanost a priaznivy vplyv i kratkodobého
systematického cvifenia na v§konnost organiz-
mu. Dalej poukazuja na niektoré pri¢iny nizkej
telesnej zdatnosti vojakov z povolania.
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