
V pos|edních deseti|etích rnýrazně stoupá počet starších osob
s chronickými srdeČními potíŽemi. Vhodný pohyboqý reŽim u těchto
nemocných můŽe z|epšit kvaIitu jejich Života a omezit vznik da|ších
kompI i kací. Srdeční s|abost se projevuje nejen sn íŽenou čerpací schop-
nostísrdce, a|e i mnoha změnami na ostatních orgánech a ve sva|ech.

Hlavním cílem cvičení nemocných se srdeční nedostatečností
(s|abost| je zlepšení pracovnífunkce ve sva|ech končetin.

Vzhledem k nedostatečné schopnosti srdce uspokojit všechny
metabo|ické poŽadavky tkánía přizpůsobit se přerozdělování krve, ke
kterému docházív průběhu práce, musí b1Ít intenzita cvičení poměrně
ve|mi nÍzká. Cvičení musí b1it zaměřeno na individuá|ní potřeby
nemocných' Dá|e se cvičenci a účastníci programu naučí zv|ádat
většinu aktivit denního Života tak, aby by|a sníŽena frekvence a inten-
zita nepříjemných pocitů, zadýchávání nebo jiných obtíŽí. U starších
osob je zpočátku moŽno provádět cvičeníjen vsedě a rryuŽÍvat lehké
cvičební náčiní (např. asi 60 - 80 cm d|ouhou tyč s h|adkým povr
chem)' Postupně je moŽno zapojovat da|ší svalové skupiny a cvičit
vstoje.



cvtČENi HoRNícH A DoLNícH KoNčEilN s TYčí

Pohyb tyče ze strany na stranu
s nataŽením |okte
VÝCHOZÍ POLOHA: vzpřímený sed, pro stabiIizaci
trupu ko|ena od sebe v šíři pánve
PROVEDENÍ:viz obrázek

Rotace
VÝcH0Zí P0L0HA: vzpřímený sed
PROVEDENí: střídavé přetáčení trupu vůči kolenům

Kroužky
VÝCH0ZÍ P0LOHA: sed, úchop tyče nadhmatem
PR0VEDENí: p|ynu|é krouŽky vpřed, vzad

Rotace trupu
VÝcHOZí POLOHA:sed, pánev a ko|ena
zůstávají nehybné
PROVEDENí: otáčení trupu stří'davě vpravq v|evo



t
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Vzpaženi
VÝcH0ZÍ P0LOHA:vsede široký úchop tyče
nadhmatem
PROVEDENí: vzpaŽení do nataŽených loktů

Kroužení tyče
VÝCHOZí POLOHA:vsedi opora tyče o pod|oŽku
PROVEDENÍ: p|ynu|é krouŽení tyče, střídáme horní
končetinv

cvičení na plosky nohou
VÝcH0Zí P0L0HA: vsedě
PROVEDENí: vá|enítyče po pod|oŽce p|oskou nohy,
střídat obě strany

Výpony na špičky
VÝcH0Zí POL0HA: vzpřímený stoj
PROVEDENÍ:vystupy na špičky do mírné únavy
|ýtkot4ich sva|ů



Podv|ékánÍ tyče
VÝcH0ZÍ P0L0HA: vzpřímený stoj
PROVEDENÍ: podv|ékání tyče střídavě
pod do|ními končetinami

Přenášení tyče
VÝCHOZÍ POLOHA: mírný stoj rozkročný upaŽení
horních končetin
PR0VEDENÍ: z upaŽených rukou, přenos tyče
z jedné strany na druhou

Přenos tyče vzad
vÝcHozí P0L0HA:široký úchop tyče nadhmatem,
postavení tyče před hrudníkem
PROVEDENÍ: přenos tyče na |opatky, lokty t|ačit
od sebe

Jest|iže při wičení nedochází ke zdravotním komp|ikacím, je nejvhodnější
provádět zák|adní sestavu kaŽdý den. VyuŽijeme.|i cviků, jejichž provedení trvá
pouze něko|ik minut, je třeba program opakovat častěji, minimá|ně 3x denng
nej|épe však 5x denně' Pokud jsou účastníci schopni provádět delší cvičební
programy v rozsahu desítek minut, stačíprovádět rozšířený program 1x denně.

Při cvičení u srdeční nedostatečnosti doporučujeme takové sestarry cviků,
které zvyšují přizpůsobení sva|ů končetin na zatíŽení, a tím sniŽují riziko jednorá-
zového přetÍŽení. Cvičení má většinou charakter protahovacích a re|axačnkh
cviků. Program vychází z jednoduchých pohybouých řetězců ma|ých sva|ov'ých
skupin. Doporučuje se dodrŽovat poma|é tempo a opakovat série cviků po kratší
ořestávce.



DEcHovÉ cučENi

DůleŽitou s|oŽkou programu cvičení u nemocných se srdeční nedostatečnostíjsou
dechová cvičení. Nemocníjsou často omezováni dušnostl kterou |ze zmírnit zv|ád-
nutím jednoduchých cviků, které z|epšujíuýměnu p|ynů v p|icích a posi|ujíty sva|ové
skupiny, které se na dechových funkckh podí|ejí. Docházítak ke z|epšení distribuce
vzduchu v plickh a k lepšímu zásobenítkání kys|íkem v ostatních tkáních.

Nácvik prodlouženého výdechu
VÝcHOZÍ POLOHA: při zahájenínácviku nejdřÍve
v|eŽe, v da|ších fázích nácviku moŽno provést totéŽ
vsedě i vstoje
PROVEDENí: při upažení- NÁDECH,
připaŽení . VÝDEcH
Upozornění: pohyb rukou se provádípoma|u

Nácvik bráničního dýchání
VÝCHOZÍ POLOHA:v|eŽe na zádech, d|aně při|oŽené
na dolní okraj hrudníku; tlak rukou na Žeberní
ob|ouky se přenášína bránici
PROVEDENÍ:VDEcH orovádíme nosem a intenzivně
se snažíme prodýchat do|ní části p|ic, VÝDEcH
provádíme prod|ouŽeně sešpuIenými ústy



Dechové cvičení
se zapažením rukou
vÝcHozí P0L0HA: vzpřímený sed,
ruce po|oŽené na kolenou
PROVEDENí: upaŽení a zapažení
rukou, poh|ed očí za rukou -
NÁDECH, Zpět - VÝDECH, střídáme
obě strany

Proh|oubené vydýchání spo.
jené s uvo|něním sva|strra
VÝCH0ZÍ PoLOHA: sed
PROVEDENí: vzpaŽit - NÁDEcH,
předk|on -VÝDECH

NENÁRoČNÉ KoNDlČní cvlčrruí
PRo UDRŽrnÍ PoHYBL|vosTl vEtKÝcH KLoUBŮ

(zvláště vhodné pro seniory)

Starší nemocní se srdeční nedostatečností trpí často odvápněním kostí (osteopo-
rózou) a omezením rozsahu pohybu v nosných k|oubech. Nenáročné kondiční
cvičení pomáhá odstranit některé důs|edky těchto změn a současně pomáhá
i nemocnému srdci.

Přednožování nohou skrčmo
VÝCHoZíPoLoHA: |eh na zádech, upaŽit,
d|aně na pod|oŽce
PROVEDENí: střídavě pokrčujeme nohy
a suneme po podložce



UnožovánÍ
VÝcHOZí POLOHA: |eh na boku, vzpaŽená
spodní ruka, vrchní opřÍt před tě|em o d|aň
PROVEDENí: unoŽíme vrchní nohu
s nádechem, s rnýdechem vrátíme do původní
po|ohy, střídáme obě strany

Zanožování
VÝcHOZí POLOHA: |eh na břiše, ruce s|oŽit
pod če|o
PROVEDEN í: střídavě zanoŽuieme

lizda na kole
VÝcHOZí POLOHA:sed, opřít o předloktí
PROVEDENÍ: střídavě skrčujeme a napínáme
levou a pravou nohu

Po dosaŽenízák|adnír4Íkonnosti a při pozitivním ýoji zdravotního stavu
je moŽno postupně rryužÍvat rotopedů, které zlepšují komfort cvičení a zajišťují
nezávis|ost na počasí'

Zák|adní sestavu cvičení mají nemocní provádět zpoČátku uýhradně pod
odborným doh|edem. Jen tak si |ze rych|e osvojit zák|adní principy cvičenL VyVaro-
vat se chyb a dop|nit sestavu pro v|astní potřebu.

Tě|esné cvičení u nemocných se srdeční nedostatečností je třeba přede-
pisovat a vhodně dávkovat tak, jako jiné typy |éčby. Pří|iš ma|á dávka můŽe být
neúčinná, přetÍŽení můŽe naopak vést ke zhoršování obtíŽí.

|deálním prostředkem pro kontro|u intenzity zatížení je přístroj Sport
tester, kteým |ze sledovat srdečnífrekvenci' Nemocnému musí být |ékařem nebo
rehabiIitačním pracovníkem doporučen optimá|ní rozsah cvičenía zjištěna srdeČní



frekvence, kterou má při takovém cvičení dosahovat. Pak můŽe přizpůsobovat
intenzitu cvičenísvému zdravotnímu stavu i podmínkám, které mohou ovlivňovat
stupeň zatížení, tj. psychickému napětí, oko|nítep|otě, vlhkosti a t|aku vzduchu'

Při vstupním skupinovém cvičeníje vhodné kontro|ovat krevnít|ak a de.
chovou frekvenci. UŽitečné můŽe být i laboratornírryšetření s odběrem ma|ého
mnoŽství krve po zátěži. Lze tak upřesnit změny v organismu a určit, kdy svaly
začínají pracovat na kys|íkot4Í d|uh.

Nemocní s nadměrnou hmotností mají spo|u se zahájením cvičebního
programu vŽdy usi|ovat o rozumné sníŽení hmotnosti. Takovou kombinací diety
a cvičení |ze ov|ivnit i mnoho da|ších riziko{ch faktorů' CvičenípřispÍvá i ke snazší
kontro|e krevního t|aku v průběhu dne a při zátěži,

Léčba tě|esným tréninkem nenahrazujq a|e pouze doplňuje |éčbu ostat
ními prostředky. Všichni účastníci individuá|ního i domácího cvičebního programu
proto musejí nadá|e uŽÍvat své léky. Z|epšení kondice se dostavuje po 2 - 3
měsících. V důs|edku koordinace při všech činnostech se snižují postupně i kloub-
ní obtíŽe a riziko vzniku Úrazu.

Tě|esný trénink u stabi|izovaných nemocných s chronickým srdečním se|.
háním zlepšuje nejen sva|ové funkce. PřispÍvá především ke spokojenějšímu Životu
těch, kteříse odhod|ají udě|at i ve riyšším věku při ne zce|a optimá|ním zdravot-
ním stavu něco pro své zdraví.
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