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BIOLOGICZNE I ZDROWOTNE NASTEPSTWA AKTYWNOSCI RUCHOWO-
TURYSTYCZNEJ OSOB W ROZNYM WIEKU
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Rozdziak I

Turystyka piesza jest zwigzsna z pelInig ruchu, ktdéry pobudza do
pracy liczne grupy migéni i w ten sposéb wpXywa regulujgco na meta-
bolizm caXego ustroju. Jak kasdy diugotrwaly i wytrzymaXodeiowy wysi=
ek fizyezny dIuisze 1 systematycznie uprawiane wedrdéwki piesze moga
wptywaé regulujgeo na czynnodé wielu ukZadéw ¢ ukZadu oddechowego,
ukiadu krafenia, uktadu nerwowego, ukXadu hormonalnego i ukZadu immu-
nologicznego.

Wysizek fizyezny zwigzany z turystyksq pieszs mose byé dozowany
przez tempo marszu, trudnoSci trasy marsszowej zwigzanej z pokonywa-
niem terenu o réinym stopniu ueigzliwodel, a takie wielkodcis obeig-
#enia liczong w kilogramach, ktére ustréj, dodatkowo do swej masy,
pokenuje przy porussaniu sig. Podobng rolg mo2e speiniad turystyka
rowerowa lub wodna pod warunkiem, %e przemieszczenie sie ocsobnika
Jeat zwigzane z pracg wXasnych miedni,

Badania biologiczne oceniajgce zmiany funkejonalne obejmuja je-
den lub znacznie czgdelie] szereg parametrdw ukazujgeych reakcie posz=
egegdlnych ukraddw na wykonanie okredlonej pracy. Zajmijaca sie bada-
niem wpiywa ruchu na organizm fizjologia wysilkéw fizyeznych stanowi
obszerny dziax fizjologii <~ -, i postuguje sig dcisks metodologiag
nauk podstawowych, Badania prowadzone na ludziach sg naogdé: wycinkowe
ograniczone liczbg mozliwych do okredlenia parametréw. Ograniczajg je
mozliwodci metodologiezne pracowni, jak tez ograniczona jest dostep-
nodé materiaru ludzkiego, Uwarunkowania powyisze sprawiajg, Ze bada-
nia te dotyczg niektérych tylko parametrdéw, wchodzgeych w zakres
badad biochemicznych, hemodynamicznych, immunologicznych 1 innyeh.
Wartosé naukowa takich prac jest niepodwazalna, gdy metodyka badail
jest dokadnie opisana a I wysilek fizyczny dokXadnie okredlony. S3
to najeczedciej badania reakeji ustroju na wysilek tzw, dozowany, wyke
nywany w laboratorium przy pomocy takiej aparatury, jak ergometr ro=-
werowy, bieinia ruchoma lub préba stopnia pozwalajgce zmierzyé dokad
nie wielkosé pracy wykonywane] w okredlonym czasie. % tych to "czgste
kowych" z koniedznodci prac sklada nauka swg ogdlng wiedze o biolo-
gicznych skutkach zwigkszonej aktywnodei ruchowej.

Nie mniej jednak i wyniki badaf laboratoryjnych pochodzgce od
080b o zbliZone] wydolnodei fizycznej 1 w tym samym wieku budzg nie-
kiedy watpliwodci co do przebiegu rdinego rodzaju reakeji na wysiZek,
ktdére moga zalezeé od innych jeszcze czynnikéw, a co znalazlo swéj



muﬂ: badaniach rytmiki dobowej i rytmdéw biologiecznych. /M‘?

Wskagnikiem intensywnodecl wysitku mo2e byé przewidywany czas
wykonywania pracy (kilka = kilkanasScie sekund, kiika cszy kilkanadeie
minut, czy wresseie godzina lub kilka godzin), /""{/ Uprawianie
tyki kwalifikowane] polgczone jest z wysiikiem angaZujgcym ponad
30 % masy migfmiowej i wysilkiem dIugotrwalym, wykonywanym diusze]
niz 30=-60 minut,

Poza badaniem jednorazowe] reakeji ustroju na okredlone obeig-
fenie wysilkiiem przeprowadza siq¢ w warunkach laboratoryjnych , w mof=-
liwie zbliZonych warunkach, badania kontrolne, S§ to badania kentrel

Re na osobach uprawiajgeych okredlone dyseypliny sportiu, najezedeiej
?MMM wéréd zawodnikéw lub rzadziej oséb uprawiajgeyeh sport
yjnh. 2 wynienionych powyse] wzgleddw tj. ograniczenia mozlie
wodci pragowni i trudnodei uszyskania materiaiu ( np.kilkakrotnego
pobierania krwi u tych samych oséb ) badania te s§ ograniczone do
kilku czy kilkunastu parametrdw oznaczed hemodynamieznych, spiromet=
rycznych i biochemicznych. Badafi takich przeprowadzano i prowadzi
sig w laboratoriach bardzo dutﬁih.

Marsze 1 wedrdwki piesze u oséb o niskie] wydolnodei fiszyezne]
odbywane codziemnie przez okres kilkunastu dni ( w eciggu 4 godsz,
dziennie pokonywalo trase 4«5 km) po terenie pZaskim bez obeigsenia
i 2 obeigéeniem 3 kg 1 6 kg meknaﬂy zdolnodé do pracy fizyeznej,
powodowaly maksymalne pochanianie tlenu i wpkywaXy na bardzied
ekonomiczng pracq¢ serca.l o0séb badanych, ktére odbywaly marsze =
obcigZeniem stwierdzono takize obniZenie sig cidnienia skurczowego
krwi tetnicze], wzrost stglenia lipiddéw o duse] gestodel i zmniej-
szqnie sig stgienia trdéjglicerydéw. /¥

Badania powy2Zsze przeprowadzano w warunkach sanatoryjnyeh u
o86b dorostych z chorobg niedokrwienng serca i z nadeiénieniem,

Ogdlnie nalesy pndmﬂi&. %e brak jest publikacji na temat
biulnginnguh i zdro mt stw turystyki opartych na badanigch
d08wl g e :ww %tﬂmﬂ‘imﬁut“ﬁm@ jak #adna inna ko=
Jarzy wpiyw na wszystkie aspekty sdrowia, to jest fizycone, psychicz
ne i spoeczne, Wegdrdwki piesze jus w swym zaloZeniu nie dajg sig
ograniczyé do prostege lub Scidle okreflonego ruchu, jakim jest tre-
ning w sali sportowej lub na boisku pod kierunkiem tremera. Tempo
ruchu w czasie uprawiania turystyki pieszej, ale takie wodnej, nar-
clarskie] i kolarskie] zalesy nie tylko od kondycji ueczestnikdéw lecs
takze od rdéinych, ez¢sto zmiennych warunkdéw pogodowych, a je] celem
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jest nie tylko podniesienie wydolnoSei fizycanej. Turysta czuje siq
zzgesony 2z prayrody, ktéra go otacza, ktdrg poznaje i odesuwa jej
wielkodd oras cleszy siq Jej pligiknenm. Dlatego te2 turystyka ma wielo-
kierunkowy wplyw na wszystkie trzy koaponenty zdrowia :

- zdrowie fizyczne, gdy2 podnosi sprawnodé wielu ukladdw narsgdo-
wych, podnosi lub pedtrzymuje wydolnodé ogsing ustroju, hartuje 1
tuje organizm do réénych bodfcéy fisycsnych, takich jak wysilek, smien
na temperatura powietrza, siia wiatru, cidniemie atncsferyczne oras
inne waruaki klimatyczne. Ma to szezegélne zmaczenie dla osdb, ktdre
3yl w skaZomych ganiecayszczeniani miastach (obecnie coraz czgdciediv
na tsrenach wiejskich), i mieszkajg w ciasnyeh i1 w porze szimowe] prae-
wainie prrzegrzanych pomieszcezeniach, clerpig z powodu wislu inngih
szkodlivodel cywilitacyjnyeh, na kifre naraZeni sg bYez przerwy w pro=
oy, sszkole 1 w domu, |

- zdrowis psychiczne - bowlem turystyka oddzialuje na najistote
niajsze potrzedy psychiczne czlowieska, jak.potrzedba ruchu, przestrseni
swobody, hkontaktu z prsyrody, potrzeba plgkna. Turystyka zaspokaja
tez nlerzadko potwrzaby wledsy, moilivia odarwenie slg od monotounego
przebyvania w codsiemnynm otoczemiu, dostarczajge weigs nowyeh bodicdw,
aktywizuje nowe ofrodici w korzme mdzgows], snoszge proewlckle smeezenie.
Mo%na przypuszezad, 2e niwslujge wplyw takich ezymmikéw, ktdire ataku-
jq ustrd] w Srodowisku zamieszkania, pracy czy nsuki, jak hatas, na-
pigeiz poychiczne, skrqpowanie, przebywanie w pogycjach praymusowych
daje mofliwodé pelnej swobody ruchu i wyzwala w ten oposdd poczucie
niezaleinodel oraz prazywruca radodé Zycia., Turystylka jedli poprawia
samopoczucie to powinna ted wplywaé na ustgpowanie dolegliwodei pay-
chicenych i psychofizyecanych, wmikajacych z jodnodel witadu nerwowe-
gopdrodkowego 1 sbwodowego oraz ich oddziaZywania na czynmoded innych
uiXaddw, tikanek i possemegdinych komdrek. Choreoby psychosomatycsme,
jak np. némvice narzadowe, choroba nedeidnieniowa 1 inne sg oprées
chorsh metaholicomyech, rdunie? zwiquenmych najeszgfeie] 2 niedoborem
ruchu, najistotniejszg czqgdeclq chorddb cywilliszacyjnyceh ngkajgeych
ludgicosé w naszych eszasach, Tymesasenm wplys turyetyki na sapobleganie
tym schorzeniom 1 ich lsezenie wydaje sig ciagle Jeszceze niedostatecz-
ny 1 niedostatecenie zbadaqy,

- sdrowie spoteczme - bowiem turystyka stwarza jak maXo ktéra dsie~
duina muchm 1 sporiu mofliwodd kontaktdw migdmyludzkich, wymiany mydli,
deielenia =219 wrateniami i odesuciamiz drugim czoviekiem. Niemale
mmaczenie ma tutaj posytywny schemat zachowal wypracowany w drodowis-
kach sajmujgcych sig turystyka a ksztaltujqcy stosunki aigdsyludskie
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w grupach, ktére podejmujg wedrdwki piesze i inne zblisone formy

rekreacji. Turystyka piesza jJest czgsto dla oséb starszych jedyng
mozliwg formg ruchm uprawiang w grupach réwiedniczych choé dajges
réwniez okazj¢ do kontaktéw z przedstawicielami imnnyeh grup wieko-

wych, c¢o jak podkredlajg gerontolodzy, ma istotny wpiyw na samopoczu=-
clie 1 zdrowie.

Cel pracy

Celem badai byZa ocena reakeji ustroju na wyjazdy grupowe z
miejsca zamiesgkania i"6bozy, ktére w swym programie mialy zajecia
turystycsne = wedrdwki piesze., W odniesieniu do dzieci i mXodziezy
oraz miodszych dorosiych, u kitérych nie wyst¢powaly uchwytne bada~-
niem lekarskim choroby, pragnglidmy sprawdzié jak ksztaXtuje sie
wydolnodé fizyczna przed i po obozie oraz jaks jest reakeja bezpod-
rednia ukadu krgZenia na marsze i wedrdwki piesze w terenie. W
odniesieniu natomiast do oséb starszych celem badai byta kompleksowa
ocena wpiywu wypocgzynku czynnego na obozowczasach i1 wedrdwkach w
terenie podgérskim na stan zdrowia fizyeznego i psychicznego badae-
nych,

Wpiyw turystyki na szeroko pojgta problematykg zdrowotng - nie
tylko wydolnosciowg = nie byz dotychczas przedmiotem powazniejszego
zainteresowania, W piSmiennictwie nie spotkano prac opartych na
takim wXasnie programie badawczym.

Rozdzia¥x II. Hag-iﬂ: i metodyka badai

1. Materiax

Materiar do badai stanowiXo siedem grup oséb uprawiajgcych
turystykq piesszg na obozach rekreacyjno-turystyeznych i wedréwkach
pieszych., Ogdétem zbadano 154 osoby w wieku od 13 do 86 lat w okresie
1988-1990 r,

Badanych podzielono na siedem nastg¢pujgeych grup 3
1=82a grupa sklada¥a si¢ 2 40 ucznidw i uczennic w wieku 13=14 lat
w czasie ich 10-dniowego pobytu w DarZdwku nad morzem w czasie zimo=-
we] przerwy wakacyjnej,
2=ga grupa sktadala sig¢ z 13 ucznidw przebywajgcych na czterotygod-
niowym obozie harcerskim w Bieszczadach, w tym 2=-tygodniowym obozie

wgdrownym,
5=cia grupa obejmowata 11 uczestnikéw 10-dniowego obozu dla uczest-
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nikéw kursu przewodnikdw turyetycznyeh w Malmanska Izbe. w lutym tgﬂgq
4=ta grupa skiadaZa eig z 35 os8dd starszych uczestniezgeych w tow.,
obozovesasach *)w Spale (dwukrotnymi badaniami przed 4 po 14=~dni owym
obozie objgto 24 osoby w wieku 5685 lat),

2=%ta grupa 12 osobowa byla badana przed, w csasie i PO 14=dniowym

obozie "wedrownyn" ) v Rajesy (Beskid Zywiecki). Osoby badane yty
sfuchaczami warsszawskiego Uniwersytetu Trzeciego Wiecku a wiek ifeh

miedeix slq w granicach od 67 do 85 lat,

6=ta grupa skadata siq 2 27 os6b uczestnilkdy kolejnych "obozo-weczaw
sdw" odbywajgeych siqQ v ciggu dwutygodniowe] prserwy w sajgciach na
Uniwersytecie Trzeciego Wieku na przezomie grudnia 1939 i atycania
1990 Tey

J=ma grupa obejmowala 19 uczestnikdw 14=dniowego obozu "wgdrownego”
odbywajacego sig ponowmie w Rajesy. Byly to osoby w wieku 57-86 lat,
réwnies stuchacze Uniwersytetu Trzeciego Wisku.

Metodyka badad byla sréinicowana dla poszczegélnych grup. Rbéine meto-

dy badad byXy podyktowane : wiekiem i wydolnofciag oraz sprawnosdcig

086b wehodzgeych w skiad danej grupy, charakterem obozu, mofliwodciae

mi nmmmijﬂ rlﬂ_ metodologicunymi,

Badania gprupy pi :_':_;:._ Doe mowasLy »

- badania lekarskie przed i po obozie

-w-mmmmm.mmzm
WEe um"”w czanie wysilin na ergometrsze rowverowym przed obo-
Zem i po oboszie

s WPy arugle)] obejmowaty @

luiul::*.‘l d ﬂi ciggke lekarsa medycyny i mgr wych,

oweso e
xx) Obo na pobyecie na kwaterze w i wapll-- ]
ngm;’ p:; g ch od 10 do 24 km “zm.la.




polegajgqee] na S-minutowym wchodzmenin na stopiedi o wysokodei 40
cm w temple 22 i1 péx wejdcia na minutg, Pomiary totna wykonywano
przed, pod koniec weldé oraz beszpodrednio po 12 min, odpocuynku.
Prébg wykonywano drugiego, szdstego i dziewigtego dnia obozu

- prébg ortostatycang polegajacqg na traykrotnym pomiarze tetna i cide
nienia krwi tQtnicszej : rano przed wstaniem z »é2ka, bespodrednio
po przejdciu do pozycji stojace] i po 2 min, stania, Badanie to
wykonano w trzecim i siédmym dniu obosu

- préba marssu polegata na pomiarach t3ina przed wyrusszeniem, po 20
minutach i po 40 mimatach szybkiego marsszu po plaskim gradkim te-
renie w temple 6 km 40 min, Badanie powySsse wykonano w trzecim
i siédmym dniu pobytu na obozie. |

Badanie grupy trzecie] (10-dniowy obdéz dla praewodnikéw turystyld

v miejscowodei Malmanska Igb), Przed 1 po obozie przeprowadzono nas—

tgpujgee badania : badanie lekarskie, wywiad i kontrola dziemniczkéw

samooceny, },4;

-~ badania wydolnodci fiszycznej wg. Astranda metods podirednis okredla-
Jac maksymalny pobér tlemu (VO,max.) @ wykorsystaniem cykloergo-
metru f-my Minark u 11 oséb przed i po powrocie z obosu.

Badania grupy czwartej, skladajace] siqQ z 24 osdb w wieku 57=85 lat

ocbejmoway @

= badania lekarskie przed i po obozie

= badanie elektrokardiograficzne przed i po prébie wysiXkowe] wg.
Mastera

- okredlenie pojemmosci syciowej pruc (V,) sa pomocy spirometru
Bernesa przed obozem i po obosie

- wykonanie préby wysilkowej wg Mastera ( step uwp test polegajacy
na naksymalnej licezbie wejdé na stopied 22 om wysokoded w ciggm
90 sek) przed 1 po obozie mierzono cidnienie t¢tnicze krwi 1 tqQtno
przed i w eiggu szedciu minut po wysikm, Obliczono wydolnodé fi-
zyczng badanych wediug wzoru : WF = masa claa (kg) x wysokosé
umpninwm:rumnjﬁimﬁugﬂm. oraz wakainik wg
Rufiera Ixe=_—1.4 3 ( P, = tgtno praed pracg - P, - tQtno bes-

Badania grupy pigtel, ktérymi objgto 12 ucszestnikdw obomu turystycz-
nego wgdrownego w Rajesy prseprowadsono wediug te] same] metodylki,
jak badania grupy cswarte].

polegaly na obserwacji przez lekarsza i pielge-
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niarkg stamu zdrowie 1 numnpnnmun:n.ugs?-tnikdw obozowezasdw, wypei-
nienie przes uczestnikiow kart hﬂﬂiﬁ??dgﬁrnuaniai fizycmme] ( aneks

ﬂﬂfm-

Badania grupy eiddme] polegaiy na ocenie stanu sdrowia w czasie obost
i ogdlne] sprawnodeci fisyczne}, jak w badaniach szdste]j.

Ponad to wykonywano na obozie pribg¢ ortostatycszmg . Lekarsz bada

codziennie cifdnienie krwi t¢tnicszej przed i po odbywaniu wegdréwek
w terenie podgdérkim na dystansie 10=cio, 14=to, 20«to 1 24-ro kilo~-
metrowym.

Badania immunologiczmne :
Badania immunologiczne przeprowadzono w grupie drugie] i cswarte]

- przed i po obogzie, pobierajgc krew w Pracowni Zakiadu “edycyny
Sportu AWF / doc.dr hab.med.indrzej Eberhardt/. Polegaly one na :
oznaczaniu altywnosci metaboliczmne] granulocytéw stosujsc metodg po-
miaru hemiluminescencji krwi /7/ . Krew do badai pobierano s syly
do heparynisowanych strzykawek w ilosSci 2 ml. Krew £ylng rozcielficzano
w stosunku 4 : 1 buforowanym roztworem soli fisjologicezme] /PES Bio-
med/, sawierajgcym 0.1% glukoszy i 0.1% albuminy bydlgcej.
Po ustabilizowaniu spontanicenej chemiluminescencji dodawano do kag-
de] prébki 0.02 ml N-formylometionylo - lenylo -fenyloalaniny /Sigma/
w stedeniu koficowym 10~/ M .
Pomiaru chemiluminiscencji dokonywano prsy usyciu liceznika scynty -
lacyjnego firmy LEB Wallac 12/8 .

Dla kazdego pomiaru obliczono indeks stymulacji, posiugujgc sig

wWZOorem :
CPM = GPH,R‘

I BB s —_—

8
Gﬂﬂl

CPM__. - maksymalna wartodé zlicsen komérek aktywowanych

CPM ., - maksymalna warto$é glicsed kombérek w spoczynku

Ogznacgenl stetenia immunoglobulin IgG, Igi, IgM dokonywano metoda
immunodyfuzji stosujqc pXytki standardowe do oznaczefi firmy Behrin-
ger. Otrzymane wyniki poddano amaljizie statystycznej, posiugujge sig

testem t Studenta.
v nuln pnrﬁunnnig;
ik#Wbadadi oséb starszych w zakresie samooceny sprawno

el fur:: gnej ,{,. sytuagli zdrowo tnajf przeprovadzono badania ankietowe
ogétu siuchacegy tj 185 oséb., ~
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Wyniki badan i ich oméwienie

WFniﬂi uzyskane w toku badan 154 ?séb przedstawimy w kolejnosdei
wediug wieku poczynajac od najmiodezych i koriczge na najstarszych
wiekiem gru%ﬂgadanych os6b / w tej samej kolejnodci prezentowano
w rozdz. 11 material i metodyke badan /.

Wyniki badan dziewczgt i chiopedw w wieku 13 ~ 14 lat - uczestnikow

obozu zimowego w Dartéwki / luty 1990 r /

Stczegolowe indywidualne wyniki badan 27 dziewczat 1 13 chiopcow,
ucgniow tej samej klasy podano w trzech zestawieniach tabelarycznych
stanowigcych aneks nr 1,2 i 3. Badana miodzie%z szkolna/z rozszerzo-
nym programem wychowania fizycznego w klasie/odznaczata sie wysoka
wydolnoscia fizyeczna, ktdra, jak to wynika z naszyech badan, podeczas
krotkiego 9-dniowego pobytu w Daridwku nad morzem wykazaXa dalszg
poprawg., Swiadeza o tym wyniki badanfi wydolnodci okreélanej reakcja
ukiadu krazenia na wysiiek standardowy / step up test/, zmiany pozy-

c¢ji ciata /préba ortostatyczna/ i test marszowy.

WYNIKI PROBY STEP-UP~TESTU

tabela nr 1
Pteé dziewczeta n= 27 ! chiopey n= 13

Bad, QTugie— srednia| rozrzut I-LHE;;EEIE‘Hthm¥——rLzrzut
g0 dnia poby- arytm,
=T 4
tetno w spo - T4 64 - 90 T4 62 = 90
czynku -
t¢tno bezpo- - &
drednic po 136 100 = 164 | 125 . 96 160
wyailku
i SR o
tetno w 2 mind 84 68 = 114 =73 60 = 100
po wysidiku : F o

—ian



Badanie széstego dnia pobytu/

tab.nr 1 e¢.d.

tetno Iir-dnil

‘arytm, rogrzut Srednia arytm. rozrzut
t.w spoez. ™ | 68 - 92 77! 68 ~ 88
| | |
t. bezp.po | 3 | | X
uruituﬂ 128 110 - 168 126 100 - 146
| |
|
tn w 2 .il.- = ! =
po wysiku 84 T4 100 EEI T6 100
Badanie dziewigtego dnia pobytu
t. wspoez. | T3 | 64 - 82 72 68 - 78
| [ |
| | I
t. bezp. po | 126 | 100 -146 121 96 -~ 142
ﬂ.ih‘ | | |
| 1 |
te w 2 min, 7% | 70-98 | 80| 76 - 84
po wysitku | i .

Jak wynika g tab.nr 1 w oczasie treykrotne] prédy wejsdcia na

stopiefi 40 eomw eisgu 5 min. liezba skurezéw serea pe tym samym wy -
silku malaka w czasie kolejnych trzech badad a takie zmniejszak sig
rozrzut wynikéw pomiaréw tetna. Powyhsze wyniki s;ildll‘_l bardzo

dobrej wydolnodei dzieei i temdeneji dalszej poprawy zachodzgoe]
w czasie tak krdétkiego pobytu na obozie.

W tabeli mr 2 podano wyniki prdédy ortestatyeznej.

tabhela nr 2
3_dsieh pobytu;  "YNIKI PROBY ORTOSTATYCZNEJ
Pled : dziewezgta n= 27 chiopey =n= 13
tgtno X ' rosrzut RR | X | rosrsut RR
t.w spoes. T4 55-84 100/70 78 64-82 100/70
5o betRREE: | =0 72-108 100/74 82 74-90  112/76
§eadi ™8 | q¢ | 68-84 112/70 80 | 170-92  110/70
SZESTY DZITA Pobytu] l '
t. w poz.led. T4 64-88 105!T5| 79 = 62-84  102/76
4 - &
SaRERRETP° 78 | 72-92  100/70 80 | 72-98  100/70
| 66-84 110/70 78 | T70-94 110/74

$.p0 2 min.sta-76
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Préb¢ ortostatyczng przeprowadszal lekars w trzecim 4 ui@plri dniu
pobytu na obosie rano,po prezebudszeniu dsieci. Wyniki przedstawione
v powyissze] tabeli Swiadezq o prawidiowym przystosowaniu ukzadu ser-
cowo=-naczyniowego do smian posyeji eciaZa

I{rgecl rodza) badania naswany testem marssowym wykazaX, fe plerw-
szy odeinek IIIIII,E ~kilometrowy przebyty w cisgu 20 minut spowodo-
wak gnaczniejszy wsrost t¢tna nis nlnt'pnr}prllhrtr v takim samym
tempie ,réwniet 2-kilometrowy. Test marszowy wykonano w trzeciem i
sidédmym dniu pobytu na obogie. Srednie wartodeci d_la caie] grupy po-
dano w tabeli nr 3,

TEST MARSZOWY tabela nr 3

ds iveezgta chtopey P T ATT 2
tgtno :;;::i:_ rogrzut ::;::::. rozrzut
przed mar- f i
szem ™ | 66-96 T4 66104
po 20 min |
marszu 6km/godz 88 78-96 88 76-102

o 40 min. -3 |
?wﬂh_ 87 74-102 77 72-94

- T T e A

Test marsgowy w siddmym dniu pobytu

S = e SR SERE i - . T -

2:::4 mar- 14 60-92 7 | 62-90
L T | I e w——— | e i bbbt _._1',._.__ L s FY e
“;ﬁt:ﬁ:: 86 | 74-102 83 70-96

g“.ﬁ ‘:ﬁ: 76 70-92 78 | 70-96

- = = —— T ———

Wyniki powyfszych badai Swiadezg o dobrej adaptacji ukiadu kratenis
do wysiiku diugotrwalego jakim byl marsz 40-minutowy z szybkodcig
é km/ gode,
Ogélnie nalefy stwierdzid, #e uszyskeme wyniki badah zgdrowe] i sprawy
nej miodziesy 13-14-letnie] wskaszuje ngmotliwodé dalszego usprawnienia
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czynnodci ukisdu kradenia w czasie nawet tak krétkiego wypoeceynku

uﬂmjnnm.p&ﬂﬂﬁﬁlimwnh ferji sezkolnyech. Program pobytu w warun-
kach korzysimych klimatyecznie / wpiyw tallasoterapii / j ruch oddsia-
tady korzystnie na uetrd] miodocianych.

Wymiki badad ueznidw w wieku 17-18 -lat

o o

Dadani byli uceniami przedostatnie] klasy Teohmnikum Elektronicg-

nego v Warszawie i trzynastu ucenidéw poddaio sig¢ dwukrotnym badeniom
= przed 1 po powrocie = 4-trknn1uut:u obozu harcerskiego, w tym by
dwutygodniowy obdis wegdrowny.w Eiesszeczadach.

Badani odsnacsali si¢ Sredng wydolnodcig fisyczng. Wpiyw 4-tygodnio
wege pobytu na obozie harcerskim na ich ogdlng wydolnosé fizyczng,
mierzong metodq podredniego oznaczania maksymalne] zdolnodci pochia-

niania tlenu fi “2“" v 1/min/ przedstawiono w tabeli nr 4

takels nr 4
WIDOLNOSC FIZYCZNA UCZIOW PRZED I PO OBOZIE

Liceba badanyeh VO max /L/min/

przed obogem pe obogie

13 3.59 3,68 F

X - wynlk statystycenie nieistotny

Tak wige miesivesny obdém harcersk nie spowodowaX istotnych smian
v 0gélnej wydolnodci organismu gmierzonej metodg poéredniego ozna-
czania %Dzunr. Pragnglidmy prezekonaé ei¢ ezy pobyt na obozie wpiy-
nie na wzrost ﬁdpurnuiui-bmmunnlnginﬂnlj‘

Sadajae sechowmnie sig¢ wybranych czynnikéw ukiadu immunologice =
nego estwierdzono, i% obdsg tethawadnull ietotne statystycenie zuniej-

szenie aktywnofel chewiluming@scencyjnej granukoeytéw krwi obwodowe)




Uwidaeznia to tabela nr §

Wpiyw obosu harcerskiego na aktywnoéé chemiluminescencyjng
granulicytéw krwi obwodowej, indeks etymulacji.

L o= e ekl e tabela nr 5
Liezba oséd ﬂh-nilnnilzzgzgiizjgrlnulnuytdw.1ndnkn
przed obozem . po obozie
5.86 2,22
11 .
I 2.9 Z1.46
t= 2.96
p= 0.05

%

W badaniach nie saopserwowano istotnych przesunigé w sawartodel
immunoglobulin klasy IgG, Igh i IgM w eurowicy krwi /tabela hr 6

Wpiyw obozu harceeskiego na sawartesé immunoglobulin

v surowicy krwi.

tabela nr 6

e bl — o — = ——— o — PR oy S m— T T i =

Liczba oséb Ige “ﬁ I"" .ﬁ 1gM mg

jfnnd_-'jﬁ”' sed o preed po
obozemobozie obosem obosie obozem oboszie

1536.9 1608.4 252.7 208.6 173.3  175.0
+225.5 $261.3 %585.16 £77.6 L s0.4 %358.7

13 s x x
t=1.25 ¢=1,98% 4=0,15

x - wynik statystycenie nieistotny
Komérki fagoeytujace, granulocyty, reprezentujq pierwszq linig
obrony entybakteryjnej organizmu czZowieka. W wyniku stymulacji bZo-
ny komérkowej prezez rdéime cezymniki, granufoeyty produkujq wolne rod-
niki tlenowe. Aktywacja tych komérek prowadsi du powstania : anionu
nadtlenku wodoru J’H { . Procesowi temu towarzysgy emis)a swiatia v
wprost proporcjonalna do lieczby wytwmarzanych rudnikﬁufJ
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Stosujge -uhntnnthwimnuninjqua emisjy kwantéw energii dwietlnej
/luminol lub lucigening/ mo¢na sa pomoocq pomisaru chemiluminesceneo i
gbadaé w sposdd bl"ﬂﬁ‘ﬁﬂni intenaywnosé produkeji wolnyeh rodnikéw
preez granulocyty ’F j’1.. Daje to obras nktiﬁuili metabolicsnej fago-
oytéw co podrednio Zgesy si¢ 2 ich potencjazen bnkterinhﬁﬂﬂrl .

Z liesnych prac wynika, #e wysiiek fizycezny gmienia potencjax fa
gocytarny :runu(puxtﬁw obojgtnochonnych / ’igﬁ pracach tyech obserwo-
wano, 1% nieiwlkie wysiiki figycune powodujg swigkszenie aktywnodei
 fagocytarne}] ;rlnulnartéufnltunil.t ci¢tka praca prowadzi do smniej-
szenia licsby fagocytarnych bakterii. Cwiczenia ruchowe gmieniajg
metaboliszm gr!nuﬁnuridu krwi obwodowej. Btui-rdnunn i¢ ilodé pochia~
nianego tlenu prﬂu- komérki krwi gmienia sig w zalegnodoi od stoso-
wanych obeigsen fizycenych : wysiiki Sredanie povodujg luiukuslnil. -}
wysitki cigikie smniejsszenie ilodci pochlanisnego tl:nu.! X’

W badaniach, w ktérych osnacsano w granulocytach aktywnodé dehy-
drogenagsy bursztynianowej stwierdsono. 18 cigtkie wyeitki fisycene
powodujg :uiﬁijn:nnin aktywnodcl badanego ensymu, Obserwowano, &e u
080b wytrenmowanych nie dochodzi do obmigenia aktywnodci dehydrogena-
gy bursstynianowej, & jeteli aktywnodc ta gmniejsza sig to prey ob-
cigéeniach smacznie wigkssyoh w pordéwnaniu do osobnikéw niewytreno-
unu;nh.f Eb-rharﬁtf'ginnbiarulat. i¢ wysidki fisyocsne, w ozasie kii=
rych czystoddé skurczéw serca przekracszaza 150 uderzed na minutg, nie
powodowaly gwigkszenia aktywnofei chemiluminescencyjne] :rlnulnurtﬂr'
a czgsto prowadeily do obmnigenia poziomu chemiluminescencji badanych
komérek krwi obwodowej.

Tak wige wydaje sig, i4 stwierdsenie po obozie harcerskim i
wg¢drdwkach pieszyeh llniuj:l-nin,pallnnu chemiluminesceneji krwi ob-
undnwnj}uﬂtnn facey¢ se smniejesseniem po cigtkim ﬁy:ithn fisycanym

aktywnofei granulocytéw. Naleiy sqdzid, te w ozasie tym doezZo u ba-
danych do obecigtenia organizmu dugymi wysizkami fisycenymi,a 2-tygo-
dniowy okres bieszczadzkiego obozu wgdrownego byX szcpegélnie cigdki,
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Badania uczestnikdéw kursu lO-dniowego dla pr:nuudnikﬁv;turrutrnllrul.

Grupa badanych, ktérsy =mglosili sig do badania kontrolnego po
obosie skiadaa sig¢ s 11 osbéb w wieku od 18=tu do 27-miu lat flrndntlr
wieku 21.6 lat/. Uczestnikami tego obozu byli studenei uczelni war -
szawskich i treech ucznidéw ostatnich klas licealnych. Miodziet ta w
ezasie badania lekarskiego przed i po obosie uskarsaia si¢ na licene
dolegliwodci : 3 osoby mialy bdéle giowy, 2 osoby odeczuwaly silne bi-
eia serca po smgczeniu i zdenerwowaniu, 3 osoby ninir dulugliwuini_l-
strony prsewodu pokarmowego , 4 osoby odczuwaiy niupnk@i i wykazywaly
wzmogong pobudliwodé nerowg & 5 uskarsalo sig na dolegliwodei stawowe
w tym u trzech wystapily one w czasie obozu. Bes dolegliwodei byko
tylko dwéch badanyeh. U pozostaiych przypadaly Srednio po 2 dolegli-
wodei, ktére wystegpowaly takée w czasie pobytu w giérach. W cszasie wy-
wiadu okasalo sig, % e miodei ludeie dzienng dawkg ruchu, wynoszg-
cq okozo 8 ~ 10 km na nartach lub piesso, uwatall za wielki wyecszym
sportowy, podobnie jak poprzednio wyjazdy -uhutnin-niuduielnq" cga~-
sie ktéryeh pokonywano trasy 10-20 kilometrowe.plesso.

Badania wydolnodei prseprowadzone przed i1 po obozie wykaszaly, e
pochtanianie tlenu w czasie wysilku na ergometrze rowerowym byio nie-

wielkie przed obogzem 1 nie ulegio istotnej poprawie po oPoszie / tab.T.
L Gretes »v 6)

WYDOLNOSC FIZYCZNA UCZESTNIKOW OBOZU DLA

PRZEWODNIKOW TURYSTYKI
tabela nr 7

.L-hldl
masa max w L/min 1
nych | Wiek |,iaza P K s -1;‘:3:
preed ,itozen . po obogie
X 21.6(62.9 2 .600 41.14 2.6T0 42.4
11  kpo.92| 1.64 | 0.154 1.84 0.15 1.91
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wyniki indywidualne bodanyech stanowis sestawienie nr £ samieszcsone

Yw aneksie. Wehaly sig one od 38 do 48 ml VO max ml/min./kg pochZa -
niania tlenu u mgdesyzn, u trszech kobiet miesSeciiy si¢ migdzy 28 -37

ml VO max /min /kg . Dwie posostale studentki dysponowaly wysokg wy-
dolnofcigq fisycenag.

Wydolnodé fizyczna w czasie obozu nie ulegia poprawle, co mogna
uzasadniad stosunkowo maZym obecigqideniem wysiitkiem figycenym 1 niehi-
gienicznym trybem sycia. Miodzi 1u9q;- po powrocie zgodnie podawali,
¢e sypiali po kilka godzin na &nﬁ.ﬁgmikﬂn to takée z codsiennych
gapiskéw , Jakie prowadzili w “dsienniczkach samokontroli".prowadso-
nych na nasgg profbg. Brek regulaminu lub jego nieprzestrzeganie,
sprawiaX, 2e kandydaei na przewodnikéw turystyki spedzali wieczory i
noce na sabawach , rosmowach 1!hwﬁ moge,piciu alkoholu,

W odrdégnieniu od poprzednich grup dzieci szkolnych i miodziedy
harcerskie] miodei doroéli wymagali wiasciwego kierownictwa, ktdre

powinno bylo egsekwowaé prowadzenie sportowego trybu &yecia t] regularn

go 1 dostatecznego snu i wypooczynku nocnego.

WYNIKI BADAN O3S0B STARSZYCH
IO R ST RR ey S thTBERETERI I SEEEBwE boa6h U Bb1 o} FERUpar ekuEI LAY

Warssawski Uniwersytet irzeciego Wieku, ktéry w 1990 r kolezy jus
pig¢tnasty rok swoje)] dziaialnodeci, ma na celu wigozenie 0séd starssyc
do systemu ksztalcenia ustawicznego, rosumiejge dalsesq edukacjg¢ Jjako
warunek niezbgdny do poprawy Jjakodcl &yeia te] populeeji. Jako orga-
nigator te] pierwsze] w kraju placowki uniwersyteckie] dla oscb trze-
ciego wiu wychodzilam s saXogenia, 2e naledy lfuurnrd gduchaczom wa-

runki do prowadzenia #ycia aktywnego w sengie aktywnodci intelektu-
glnej, pesychosprieczne] ale takée 1 risru:nujﬁ.n:niu tylke nauecsad i

postulowaé wiadeiwy sposdb #yecia/. Dlatego te2 kultura fizycema i tu-
rystyka wohodezi do programu gajed UIW w Warssawie. Nie sq to gzajgeia

obowigzkowe lecz uczestnicszy w nich coroecznie wigkszodé siuchacszy.
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Zajgeia te orgamisuje i czuwa nad ich realizacjq uniwersytecki
Zespdi turystycsmo-krajosnawezy, & sq to : spacery czwartkowe tj.
cotygodniowe wgdrowkl pilesse 6~8 km dla poeczgtkujgeyech lub maZo
wnyeh 1 10 - 14 km gla sprawnyeh i wydolnych oséb; zwiedzanie ekspo-
gyeji mugealnyeh i wystaw, wycieczki autokarowe jednoé i kilku-dniow|
oraz dwutygodniowe obozy gérskie wg¢drowne dla oséb uprawiajgeych od
wielu jus lat turyetyke¢ pieeczsy.
Zespdt Rekreacii Hnghgqu. ktéry orgenisuje dwiczenia fizyerne dla
oséb starsgych,odbywajqce sig w rédnych grupach i na réznyech posio-
mach dwa raszy w tygedniu po 45 minut. Zespdél ten prowadzi od 1986 r
t gw. Obosowozasy w Spale. Jest to fnrli czynnego wypoczynku, v ktd
re) nnln_nu:t-tniuljﬂ kagdy, kto nie zamiersa wypocsywaé w sposdb
h;arn;u *ktr-nulﬁ v czrpie obosowesasdw prlega na codsiennych space-
rach , kilkukilometrowyeh widr%z;uhlpilllruh po lasach spalskich.,
W roku akaden,1987/88 sgbadano uczestnikéw obu obozdw : we wrazedniu
1987 oboszu widrownego w Beskidzie Zywieckim 1 na przeiomie grudnia
1987 i etycznia 1968 obosowesaséw w Spale. We wrzedniu 1989 y sbadan

nastg¢pngq grup¢ ucsestnikdw obosu wgdownego a na przelomie grudnia
1989 r 1 stycezmia 1990 r ponownie uczestnikéw obosowesasdw. Metodyka
badai byZa dla obu obozdéw w r.1987/88 i 1989/90 taka sama tak, ge

niektére wyniki mogq bydé pordwnywalne.
Wyniki badafd oséb uczetniczgoych W obozowczasach w Spale /grupa cewd

o 94 &%

Bldnni:hi ﬁhjﬁt; 24 ni;-ltnikdu obozowceasdéw , byiy to osoby
W Hilk*ﬁﬁ -85 lat /drenia wieku wynosiZa 71.6 lat/. Wesysecy badani
ggtaszall po kilka réfénych dolegliwodei, jedng dolegliwodé miala tylk

1 osoba. Do najezgstezych dolegliwodci nalesaXy : béle seca, ucsuel
nieréwnego bicia serca / 14 osdb/, béle stawéw / 13 oséb/, dolegli-
woSel ze strony przewodu pokarmowego /12 oséb/ i po 5 osdéb uskarsalo
si¢ na bole i szawroty glowy oraz sile samopoozucie/ najezydcie] stany

preygnvbienia/j 15 08éb skartylo sig¢ na saburzenia snu i 12 na ogélm
oatablenie,
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RODZAJ DOLEGLIWOSCI PRZED I PO POWROCIE Z OPOZOWCZASOW I OBOZU WEDROWN

tabela nr 8

E::{:&nggl Uczestnicy obozowezasdéw

n= 24, ¥ wieku = T1.6 lat
przed wyjasdem po powroecle

béle serca, bicia

Uegestnicy obogu wgdrown.
n= 11 , g wieku = T4
przed wyjazdem po powrocie

serca, arytmie " s 3 5
A R T 2
;j._:nhl i in,
bole staw.w .13 S 6 4
::1:1:';lura— 5 0 P 0
gﬂ inl:: osin- g 12 2 1 0
e e u ; :
:&éurljnil ~ 18 | 6 2 0
R 5 ; ; :
ragcenmn 82 20 17 -' 8
érednio dolegli- 3.4 0.8 -1_5 0.7

wosel prezypada~
na 1 osoby



Jak wynlka g tabeli nr 8 uezestnicy obogoweszaséw sglaszali wigoce] do-

legliwodei / Srednio 3.4 na 1 osobg¢ badang/ ni% uczestnicy obosu wg -
drownego / érednio 1.5 na osobg /. —A#- anetps """'IF

Badania lekarskie intesmistycezne wykasaly, de sgiaszene dolegli-
wofci byly swigsane w wigkszodei przypadkéw z wielochorobowosdecig ty-
pows dlea osdb starssych, na ktorg lkilﬂltrlliﬁ takie choroby, jak @
choroba wiefcowa i smiany gwyrodnieniowe migénia sercowego i nacsyh
krwionoényeh /miaédéye _a/, przewlekie zapalenie p¢cherzyka $cdciowego
i drég sé2ciowych, choroba zwyrodnieniowa stawéw i w trzech prezypad -
kach chorob- nadeisnienjowa. Jednak ozgsé skarg miaa komponentg pey-
chogenng, :uiqlinq 8 trudnymi warunkami bytowymi badanych lub £ nie-
gadowoleniem i niepokojem wynikajgeymi 2 ich trudne] sytuseji rodzin-
ne] 1 spoiecznej. Wyjasd 2z miejsca samiesszkania, p;;Ehyﬂﬂnil W grupie
gnajomych )inteligentmych i #yczliwyeh ludzi, sdala od ccdeziennyech
trosk, csgsto ueigtliwej samotnodci, racjonalne udtyvinniqi i ruch od
powiednio dawkowany / codzienne wydrdwki od 4 do 6 a nawet 10 km ~ &
leénie od pogody, samopoczucia i chgei / etanowily preycezyny uatipow
nia sn-cgnej ilodei dolegliwodel.

Uczestnicy oboszu wrdrownego,choé naogéd starsi wiekiem, sgkaszali
mnie) dolegliwofei. Organizm ich by lepie] zaadaptowany do wysikkiw
turystycznych, gdys turystyke¢ piessq uprawiali od wielu lat. Wesyscy
preebywali dsienne trasy od 10 km do 20 km / Srednio ﬁyrnypaﬂllu na
Jedng osobg po 14.7 km dziennie/.

Fo obogie stwierdsono u wazystkich badanyuh;unneaiiikdw, :aégwnn
obozowezasdw jak ted obosu wédrpwnego, poprawg wydolnodel nddeahn“:ljr
to Jest werost pojemnodei Syciowe] pXuec. Jak wynika g tapeli nr 9
wzrost pojemnosci #dyciowe] piuc w grupie czwartej /uczestnicy oboszo-

wezasow/ mial cechy snamiennoéci statystyceznej.

WYNIKI BADAN POJEMNOSCI ZYCIOWEJ PRUC / VC /
przed wyjazdem /badanie I/ i po powrocie /bad.Il/
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WINIKI BADAN POJEMNOSCI 2ZYCIOWEJ PzUC / VC /

tabela nr 9
Rodzaj obosu Wartofei drednie VO fﬁif wartodd
1.badanych I badenie IT badanie .
obozowezasy 2600 2900 2.8156%
n= 23 _
obos ;udrﬂwnr 2741.6 ; 2880
n=

.. wynik statystycenie istotny na posziomie p,{ﬂ.oﬁ

Nasze wegedniejsze badania wykazaly, felpwigkesenie aktywnodci rucho-

we j puuadnj;?r stosunkowo krétkim czasie popraw¢ parametréw spirome-
trynznruh’ fi. #e werost pojemmosSci gyciowej piuc Jjest tym wyra-
<niejssy,im nigscza byXa pojemnoddé syciowa pXuc u oséb starssych.w

okresie poprsedzajqeym ozasokres zwigkszonej aktywnodei fizyczne].

Wyniki badad wydolnofei oséb starsgych

Przed badaniem wysilkowym u wszystkich osbéb-uczestnikéw oboszdw ;
w Spale i w Fegkidzie Zywieckim, preceprowadzons badania elektrokardio-
grafiezne prezed i po prdébie polegajgce] na maksymalnie mozliwej liesbi.
weléé na stopien o wysokodei 22 om w czasie 90 sekund. Liczba wejdé
przed wyjazdem wynosia Srednio 36.1 zasd po powrocie - 39.4 wejdd w

ciggu 90 sekund. Tylko u dwéch oséb po powroele z obozoweczaséw w Spale

|
nie wystapila poprawa, a byly to osoby, ktire ze wzglgdu na zmieny ZWY—

rodnieniowe w obrgbie stawéw biodrowych poruszaly si¢ hiewiele /ok.

2 km deiennie/. Wsrost liczby wejéé na stopien po powroclie do Warszawy
wahai ﬁiw 0d 2 do 7 wejdé. Jakkolwiek wysiiek fiszycesny wykonywany prze2
uczestnikdw obosu wgdrownego bLyZ znacsnie wigkssy, to jednak urnikitly
skane przez poszczegélne osoby w prébie Mastera nie résni2y sie¢ od wy-

nikow oséb badanych po powrocie 2 obozowczasdw. By¢ moge przyezyng byl
stany sasigbieniowe, ktcre przebyli uczestnicy obozu gérskiego,
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Ublicsony na podstawie czgstotliwodei tytna przed wysitekiem i w o
eie restytucji wekainik Ruffiera uleg poprawie w swigzku ze skrdéceniem
czasu restytucji po prébie wysiikowej w drugim badaniu /tab.nr 10 /

WYNIKI BADAN WYDOLNOSCI FIZYCZNEJ PRZED I PO
OBOZOWCZASACH I WEDROWKACH PIKSZYCH

tabela nr 10

"RODZAJ OBOZU | G '
wartodol érednie préby |wartodci drednie wekainika
licsba badan wg. Mastera Ruffiera
osdb
I badanie &Ilhndu 1 badanie 11 badanie
“"";‘3"5;"1 _ 28542.8 29481 .3% 7.3 6.8%
obés wedrow- 27629.0 28382.1% To1 6.4%
N a = 9
e . = | i ’ -
X

- wynik statystycenie nieistotny

W .dostgpnym pidmiennictwie nie spotkano prac, ktérych autorgy bada-
liby lﬁiany gachodzqce pod wplywem turystyki pieszej w czynnikach od -
pornoéel immunologicenej organizmu czlowieka. ZdpXano zbadad 15 oséb
starssych przed wyjazdami na obosy turystycene i 21 po powrocle. / w
szedciu prﬁhhauh krwi badania nie wykonano ze wzglgdéw technicenych /.

wyniki tyeh badan prsedstawia tab.nr 11.

(HEMILUMINESCENCJA KRWI/indeke stymulacji/

u 086b starych przed i po wyjezdsie. .
tabela nr 1l

przed wyjasdem PO powrocie
Indeks stymulacji Indeks stymulacji
L.osob /wartoSel drednie, L.086b /wartosel drednie. wartodd

badanych badan.

standardowe odchyl.,/ stand.odechylenie/ t

15 12.71 /= 9.54/ 21 8.51 / + 9.48/ S b oo

- —




Niestwierdzenie smian w chemiluminecseencji granuléeytéw u badanych
080b starsgych po powrocie 8 obozéw mote byd spowodowane kilkoma czyn-
nikami : krétkim czasem trwania obozdéw / w wiikeszodecl prac cpartych na
badaniach sawodnikéw zmiany te dokonywaly si¢ pod wpiywem 1ntunlyun-gul
treningu trwajgcego kilka liquiﬁnrf. przebyeciem infeke]i w®rdd uczest-

nikéw obozu wydrownego i braniem przez nich lekéw .

W ki badaf uczeatnikiw obozowcsasdw w 35 i obosu wydrowne W

skidzie Zywieckim w r. akdem,198

@ tabelach nr nr 12, 13 4 14 pordwnanopbie grupy badanyeh /obozoweza-
ey w 1989r/1990 r 4-e glipa szésta/ 1 obész wegdrowny 1989r - grupa siddma/
pod wezglgdem wieku, samooceny zdrowia, lieszby dolegliwodei, samgoceny
sprawnodci i testu sprawnofei fisycenej.

WIEK BADANYCH /grupa szdésta i grupa siddma/
tabela nr 12

W 1 e k
60-64 65-69 T0-T4 T75-T79 BO-84 B5i+ dreduis wieku

Hhodszaj obosu 1l.badanych

obogzowceas

1959#9u¥ 28 4 3 17 2 2 70.8
obde wedrowny

1989 r . G 2. 5 " e 72,6

Hogkad wieku uczestnikéw w obosowezasach jest gblitony do rogzkiadu
wieku ogdiu siuchaczy UTW tj. najliceniejssq grupg utaﬁuuiq osoby w
wieku 70 - 75 lat.

W tabeli nr i] podano ocengyg upr&uﬂhﬂci fizycezne) 1 zdrowia obu bada-
nych grup ucgestnikéw i ogéiu sZuchacsy UTW zbadanych w 198Sp,

Jak wynika s tab, nr 13 wuczestniey obogzuwozasds 1 ocenili BWq spraw
nosé fizycsnq w taki sam sposéb, jak ogdi stuchacey UTW, natomist £
dczestnley oboszu wgdrownego s§ sprawniejsi. W te)] grupie byia tylko

Jedna osoba, ktéra oceniala swe zdrowie jako zie.
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ODCENA SPHRAWNOSCI I ZDROWIA | tabela nr 13

Rodzaj dredn, $l=unn-nl.nprnunaiui ‘ Samoocena zdrowia

g?g::‘n_ wieku ? :gg:: érednia  sia b-48hFe przeci¢tne zte
Obozoweza— 14 10 3 10 14 3
STI/90. TOB | yuvions ' TR/ ML/ TR/ - /1.9 ) 33 AR
Obbs wgd - ., 7 = e s
rﬁ:q{glgﬁﬂr fﬁﬁ lﬁf /36.8%/ /36.856/ [/57.9%/ /5.25/
Ogéx siu-

chaosy ULW T2.T /53.5./ /36.256/ /10.3% NT.86/ [T1.4%/ /10.8%/

n= 185

T s T E——

Yozestnicy oboszowczaséw / grupa szdasta/ sgraszali tesd wigce] dolegli-
wodei podeszas badania lekarskiego przed wvyjazdem- ni¢ uczestnicy
obozéw wydrownych / ponad trzy na osobeg, podczass gdy ucsestnicy obo-
gu wgdrownego mieli drednio EFE dolegliwosci. Po obosach liesby szgia-
szanych dolegliwodei smniejssaiy sig we wszystkich badanych grupach
oséb starssych. Frawie wszysoy zgtaszali, #e pobyt na obozach popra-
wiaX ich stan zdrowia 1 nnmnpuu:unin. Wérod ogétu siuchaeczy UTW hldlr
nych w tym cszasie odnotowalidmy #ﬁ?%ilerl na rééne dolegliwodei na
Jedng badang osobg.

W tabeli nr 14 sebrano informacje dotyczace testu sprawnogci

figycene] i pordwnano badanych uczestnikéw obosu wydrownego = ogéiem

siuchaczy warssawskiego UTW.
TEST SPRAWNOSCI T 4
Prnrlildr lktﬂnj wetavanie prmuji.ﬁ%:hin: 'Pﬂiﬁii l glérkyg

bieg 2
Ucgeat- 94.4 » 88.8% E3.3% 100% 100%
nicy obo- '
2u wgdrow,
sfuchaceze - .
UTW nie wy- 67.6% T2.4% 49.Th 38.4% T1.9%

Jetdtajacy

Jak wynika s powyisszego testu sprawnodei ,eweryfikowanego badaniem

ucezestnicy obogdw wwdrownyeh odenaczajq sig

bardso dobrg sprawnodeciq
fizyecszng,

e s e N —




W obogie wvirownym w 1969r uc-zestnicsy: lekars, ktéry dokonywei ceg¢-
etych pomiaréw te«tna i cisnienias krwi t@tnicszej w lpnﬁsrntu / takge
préby ortostatyczne/ oraz po wgdrdwkach na trasie 10 km, 14 km, 20 km
i 24 km, W tabeli nr 15 zestawiono sachowanie siv tvina 1 cisnienia |
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krwl przed i po przebyeiu tych odlegiosdei.

ZACHOWANIE SIE TETHNA I CISNIENIA ERWI PRZED I PO MARSZECH

I WEDROWKACH W BESKIDZIE ZYWIECKIM W 1§

tabela nr 15

koficzeniu
s wedrowki

Data 6.09.89 8.09,89 9.09.99 11.09,89
Taswme L | d3/wis. 64 /min 61/min
W BPO= 1149/82umHg | 151/81mmig 142/86 mmHg
czynku
l.preeby-
tyeh km 10 km 14 km 20 ko 24 km
A tgtno po
gakofics, T76/min T4 /min 70 /min 72 /min
wigdriwki
% cidnienie dr
krwi po sa< 158/83mmig | 152/83mmHg| 158/84mmig | 149/84 mmig

bdbjﬂlnil wigdréwek pleszych w PDeskideie Lywieckim na dystansach
14, 20 1 24 km przeg oscby w tak gaawansowanym wieku / wigkssodd grupy
uczestniczace] w obosie wydrpwnym byta w wieku 75 - 86 lat / nalegy uzn
ga dugy wyezyn. & tabell nr 15 wynika, #e organismy ucsestnikdw byiy do-
brze prezystosowane do takich wysiikiw, K czego wyraszem byio niewidlkie pray
gpieszenie akeji serca i powi¢kezmenie cidnienia skurchowego o kilka mi-

limetréw slupa rtgei w pordwnaniu do wartodei upnesynkuwyuﬁjbu przebu -

ﬁﬂh#ﬁ?ﬁ#&ﬂ¢ EHE
Helirne deecic AT,

deeniu sig hndunran

SEprein  SASNLG Lyl # 7p2é
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O 4., UWAGI KONCOWE - |
Podejmujqe badania biologicznych i zdrowotnych nastgpstw aktyw-

nodel ruchowo-turystycsne) sdawano sobie sprawy z tego, #e nie bgdsie

to wyiqesznie badanie wydolmodei i sprawnofei fisyczne), jakie prse-

provadsa si¢ w laboratoriach fizjologii wysiiku fisycsnego w celu
oceny wpiywu treningu na organism. Ruch w czasie wycieczek piessych i
i wgdréowek w terenie jest poigczony 2 wpiywem calege $rodowiska na
organizm i to w snaczeniu saréwno fisycznym / wpiyw na somg/, jak |
tet w gznacezeniu psychicsnym / wpiyw na psychg/. Fonal to dsialaly !
czynniki swiqsane ze zZmiang sszeregu csynnikdéw ekologicznych. Z po- i
wytszych weglegdéw niesposddb jest méwié w przypadku prezedstawionych i

badafl o wplywie wyigcznie wgdréwek i marssy na organizm. W pracy sta-

rano i@ uwzglednié wpdyw wyjazddw turystycsnych na gdrowie, co zo- i
staio metodologicznie rozwinigte w badaniach oséb doroslych i star-
szych, u ktérych ustg¢powaly dolegliwodei i nastgpowaia wyraina po-
prawa s= opocsucia, smniejszanie kensumpeji 1-E3Ev i tp.

Ustgpowanie niektdrych dolegliwodei udako nam sig potYerdszié ba-
daniem objektywnym, Jjak np ustqpienie smian powysiikowyeh w elektro-
kardiogramach po powrocie & obozdéw,co pozwala prsypusszczad, #e usty-
pienie dolegliwodel sercowyeh byXo dowodem korzystnego wpiywu wiad-
cive] dawki ruchu /wwdréwki piessze/ na ukrwienie migémia sercowego
i poprawg funkeji ukadu hrqttﬂi:?yﬂrltulltrclnn ?:nniuna aktywnoséé
ruchowa wpiywa na swolnienie licsby lkurulﬁﬁ l-ri;;fhhnitinii cidnie~

nia krwi tetnicze) co wykaszaiy wgniki préb wysitkowyeh szezegbélnie

[
u dzieci 1 w grupie osé¢b starssych, podejmujgeych corez diutsze wg =
drowki w czasie trwania obozéw wedrownyeh.

Innymi objawami, ktérych ustypowanie jest dowodem korsystnego

wpiywu ruchu zastosowanego na obogsach, bylo ustepowanie dolegliwoéeil

A

bélowych stawdw kofczyn dolnych. Béle te stanowiq najcz¢stsze dole-
1-.;! [ 3
gliwodei, szczegélnie w*rdd starszych kﬂhilt.f : EGZuruhl gwyrodnie-

niowa stawlw powoduje te# obrzgki okolic stawowych, ogranicszanie za-
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kresu ruchomodei i staje sig¢ prazyczyng dilassego smiejszania aktywnod-
el i sprawnodci ruchowe). Bbéle stawlw ustqpiy Htlln14f ﬁkrlnil co -
dziennych wedrdéwek piesszych u 19 oséb spodrdd 43 unq‘ﬂﬁnikéu wesys t-
koch obosowezasdéw i oboséw wwdrpwnych, ktérzy takie dolegliwodci zgia-
gzali. ¥ kilku preypadkach ustgbowaly takie towarzyszqce bolom obrsg-
ki koriceyn Holnych.

Zdrowia nie mosna ocenid w opareciu o jakid wekainik, jakqé jedng
okredlong metodg - jest ono zjawiskiem “"wieloplaszecsyzmowym" : zdrowie
fizycsne / somatyczne/ polega na homeostazie w ukladzie ustré] - Sro-
dowisko, a :i:a antynomig sq wszelkie schorzenia ciaia ; zdrowie pay-
chiesne polega na chwiejnej rdéwnowadee proceséw integraec)i i1 deszinte~-
gracji - jego negatywnym odpowilednikiem s4 stany patologicsne o0d ner-
wic do psychos. Zdrowie spoiecszne okre~la sigy stopniem syntomii spo -
iecznej. Te trzy plescczysny sdrowia s§ se sobsy powigzane, lostrzegamy
przeto, 1 to na wszystkich wymienionych pXassczyznach , dwa aspekiy
gdrowia 1 obiektywny /przedmiotowy/ 1 subiektywny /podmiotowy/.Plerw-
szy okredla diagnosa, drugi to nmzuIm:nr:m.mr.t:l.lr."'r é St-raliémy si¢ przes
dokzadne badanie lekarskie i rozssersony wywiad prl-di po wyjasdach
orag przegs obserwacj¢ i prowadzenie “"dzienniczkiw -tnLknntruli'. ana-
lizowaé wplyw wyjazdéw i realizowanych programéw turystycznych na nie-
ktore parametry sdrowia i samopoczucie badanych.

Przedstawione wyniki badafd wskazujgq na to, #e wraz se werostem ad
ptaeji do wysiikdw, czego wyracgem Byia zdolnodé do pokonywania obeig-
¢en figycznych swigzanych gidwnie g udziazem w wydrowkaech pieszyeh 1
poprawa wydolnodci, ustepowaly niektére dolegliwodecl i wyst¢powala po-
prawa samopocszucia.W przypadku osdéb starssych spacery i wedréwki byly
jedyng formg ruchu. Lzieci i1 miodeied miaiy inne Jjeszcse zaj¢elia ru-
chowe, jak gry i szabawy oraz ridénego estopnia aktywnoddé spontaniceng. !

Wyjazdy i aktywny fizycenie pobyt na nich, swiaszeza wedrdwki pie-
sze,przyczynily si¢ do wigkesze] procentowo poprawy w grupie oséb mmie]

v
"gaprawionych" do urlilkufull;n wyrazem mose by¢ znamienna statysty -




s

cznie poprawa pojemmosci g#yciowej piuc stwierdzona po nbu:uwu:a.lc!y
oraz ust¢powanie wigkssze] liczby dolegliwosci, przypadajgcej na jed-
nego ich ucgestnika nig wéréd sprawniejszych turystéw :hulﬁj wgdrow=-
nyeh. Spoptrzegtenie to jest analogiczne do innych badai. Rjé;k i
E:#;rnfﬂf ’ernnnli. ge procenstowg poprawa w zakresie parametriw
regpiracyjnych i wskainikéw wydolnosSciowych byla wyisza po okresie
systematycznych ¢wiczel fizycznych prowadzonych w miejscu zamiesz-
kania w grupach oséb maio poprzednio aktywnych, nit u o0sédb déwiczg-
ceych i odbywajgcych cotygodniowe wwdriwki od diusszego czasu.
Pu.inrgrrdnlnnici figycznej wykonywane w laboratoriach fizjologics-
nych u zawodnikéw rdéinych klad sportowych prowadzg do podobnyeh
wnioskow.

Wyjazdy osdb starsszych o wigkszym szréénicowaniu sytuacji szdrowot-
nej w sensie zdrowia fizycznego, psychicznego i spoiecznego majg
wyrainie korzystny wpiyw na ich samopoczucie.Badania irﬂdﬂillkﬂ'!;
ktére przeprowadszilismy w tym samym czasie wérdd ogéZu sZuchacsy
warszawskiego UTW /nieuczestniczgeyeh w obozowezasach i obozach wg-
drﬁinruy/ijkazlly , %e byo wSréd nich mniej oséb o dobrej spraw-
nosci risyunnuj /ocenianej takiée na podstawie testu sprawnodci fi-
sycenej/, Wysoki odsetek badanych odezuwal stany przygne¢bienia /51.9
o/, stany lgkowe i niupﬂkudi;jll-ﬂi-llunhluir odeczuwa stany szagro-
genia, w tym przed chorobg 40.5%, przed kalectwem 31.3%, przed sa-
motnobciy 338/, 2rctoy8 49 + 10

Oderwanie si¢ od Srodowiska niosgcego napig¢ecia lub, czasem réw-
niet szkodliwe dla zdrowia stany monotonii, a znalegienie sig w at-
mosferze odprg¢tenia i radodci pZyngcej z odbierania urokéw przyredy,
swobody, przestrzeni w kaidym wieku wpiywa na poprawg¢ samopocsucia
i :ﬂrniil,n do tego dochodzi powszechnie znany korzystny wpiyw ruchu

ﬂlﬂiﬁkll.ﬂlj w stosunku do poprzedniego okresu, aktywnodci ruchowe].
na organizm osob uprawiajgcych turystyke piesza.



¥nioskiti

A, Wnioski wynikajgce 2 badai ucznidw 13={4=ietnich 2

W czasie 10-dniowero pobytu nal'chozie zimowym nad morzem stwiere
dzono wysokg ogdlng wydolnosé fizyczng badanych ucznidw, czego wyra=
zem byia reakeja na obeigZenie wyaim em fizyecsnym zbliZonym do mak=-
symalnego i szybki spadek czg¢stodci a po pracy w prébie stopnia,
jak tez przebieg prdéby ortostatycznej. W kolejnych badaniach przepro-
wadzonychw odstgpach zaledwie kilkudniowych reakecje na zmiang pozyeji
cia¥a i na wysitek standardowy (step up test) byly w kolejnyeh bada=
niach korzystniejsze.

Wyniki_ préby marszowe] wykonane w odstgple zaledwie 5 dni mogg

wskazywaé na poprawg uszsyskang w tak krdétkim czasie w grupie badanych
dzieweczgt,

B. Wniocski 2 uczni =18=]letni 3

Czterotygodniowy pobyt na obozie harcerskim w tym 2-tygodniowa
wgdrdéwka plesza w Bieszeczadach, nie doprowadzily do wzrostu aktyw-
nodci metabolicznej granmulocytdw. Zmniejszenie chmiluminescencji
granulocytéw, jJako wskadénika odpormodci immunologicznej, moze byé
nastgpstwem nadmiernego obeigzenia mXodych ehXopedw (analogicznie do
zmian uzyskanych u sportowcéw po intensywnym treningu). Stwierdzono

nieznacezny wzrost wydolnosei (VO max) po powroeie z obozu (zmiany
bez cech istotnodel statystycznej).

C. Wnioski wynikajgce z badaid uczestnikdéw kursu dla przewodnikdw
Jurystyki:

Dziesigciodniowy obdz uczestnikéw kursu zimowegoe w gérach nie
spowodowal wzrostu wydolnodei fizyezne] ani poprawy samopoeczucia, co
moZna wyjasnié z jednej strony niewielkim obcigzeniem fizycznym (od
5 do 8=10 km trasy pieszej lub na nartach dziennie) oraz brakiem dos=-
tateeznego wypoczynku nocnego) badani przeznaczali na néyhniaj nis
5 godz., na dobg). Wynika stgd wniosek, Ze organizujgec kursy i zajecia
turystyczne dla modszych dorosiych konieczne jest wprowadszsenie i
gcisXe przestrzeganie regulamindw uwzglgdniajacych podstawowe zasady
higieny wysitku, pracy i wypoczynku.

D. _Czternastodniowe pobyty oséb starszych na "obozowczasach" w la-
sach spalskich i codzienne kilkukilometrowe wgdrdwki piessze
wpiyngly na 3




a) wzrost pojemnodei 2Zyciowe] piuc u wszystkich badenyeh z cechani
gnamiennodci statystyczne] |

b} poprawg toleranc]i wysitkowe] wyraZonej zwickszeniem zdolnodei
do pracy w prébie Mastera 1 akrdeaniau czasu restytucjl mierso=
nej wskadnikiem Rufiexa ‘v aivwy o)olys padd i

¢) poprawe stanmu szdrowia i nannpuuuuuin had:nwth osdb utnrnzrnh o
matej i Sredniej sprawnodei, wyrazajacs sig ustapieniem bardzo
wielu dolegliwodci ze strony : uktadu krgzenia, oddechowego,

trawiennego, nerwowego a nawet zmniejszenie dolegliwodei ze stro=-
a;gy uk¥adu kosino=stawowego.

E. Dwunastodniowe pob na oboz Py h" ,ktérych uczestni-
kami byli ludzie uwprawiajgcy turystyke pleszg od najmodszyeh lat
zycia wskazaly na doskonakg tolerancjq duzych wysiXkéw (w tym marsze
20~to i 24=ro kilometrowe w Beskidzie Zywieckim) oraz ustgpienie
PPALER8d cbhaZhErdelasli WpSain b SREPPA cEARIPAGEERLBIkSW obozdwW we-
drownych, jak tez wyniki testdéw sprawnodci fizyczmej tej grupy,wska-

zujq na ich lepszg sprawnoéé i zdrowig w pordwnaniu = ogéiem siuchas
ezy Uniwersytetu Trleuiegﬂ Wieku.

Ogélnie naleiy podkreslié, se wyniki badaid réinych grup uczest-
nikéw oboszéw / dziedi i miodziesy, miodszyeh doresiych i oscb star-
szych/ weskazujg na dodatni wpiyw wyjazdéw tueystycznyeh poigezenyeh
2 wgdriwkami pieszymi na gdrowie i kundrﬁﬁe badanych, Nawet wyjazdy
krétkoterminowe / 10 = 12 dni/organizewane z myslg o profilaktyee
i poprawie zdrowia ich uczestnikow, a wige uwsglgdniajgee odpowied=
ni program zajeé turystycsznych,majs dodatni wpiyw na organizm i nie~-
zaprzeczalng wartodé profilaktyczna.

W swigsku z utrzymujgeym sig ziym stanem ekonomicznym kraju i
gwigqzanym z tym ograniczaniem wyjazddw turystyczmych i obozdw, na=
lety podkreélié g moeg, e wydatki i Hlllldjﬂﬁiglhlﬂﬂi na turystyke
84 w ostatecznym rozrachunku opfacalne, gdys niepordwnanie niksze
nig¢ koszty leczenia .
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SAMOOCENA STAXNU ZDROWIA
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1.

Jak ocenia Pan/i/ stan swego zdrowia?

1 - dobry

2 = przecie¢tny

3 - Zly

Czy cierpi Pan/i/ na choroby przewlekle?

i - tak

2 = nie

Jesll tak to prosge wymienls JRELB ... eeeesvseasssessseoss S oo as

przed obozem|w czasie obozu|po obozie
Jakie ma Pan/i/ obecnie dolegliwosci?
= przewlekiy kaszel
- dusznosé

- bdle serca
- arytmia

- nadcisnienie
- bdle w nadbrzuszu

-~ béle napadowe brzucha

- wzdecia

- zaparcia stolca

-~ biegunki
- bole stawow

~ obrzeki kornczyn dolnych

- zaburzenia snu

- niepokodj

~ béle i zawroty glowy

- 0siabienie

~ stan apatii i przygnebienia /wypeinié prosze rubryke 1 i 2/
- zaburzenia pamieci

et 1 R A NI s e T S P e e g P M e P G S
Czy pali Pan/i/ papierosy? 1 - tak, 2 = nie

Czy pije Pan/i/ alkohol? i-czgsto, 2-okolicznodciowo, 3-wcale

Jak ocenia Pan/i/ swoj wzrok? 1-dobry, 2-przecietny, 3-zity

Jak ocenia Pan/i/ swoj siuch? i-dobry, 2-przecigtny, 3-zty

Na jakie choroby przewlekile cierpi aktualnie ,.......... LS

LI T T R I T I T I T R R I I A A A I A N T A N N N N NN N R T T T T e E e

Prz}r.]muwane J-Eki B F AR BE R B SRS E R s s U E}FEtEﬂlﬂt.fl}.iE ETEtemat.}';
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ARKUSZ OCENY SPRAWNOSCI FIZYCZKREJS
M' 1 M‘Mlilllll!ll.III-.IIlI!I.l‘l-i‘l wi.kll‘ll"llil'illl’

1. Jak ocenlia Pan/i/ swojg sprawnosé fizyczng w stosunku do wieku?
1. =-b.dobra 2., =-dobra 3. -zadowalajaca &. -nlezadowalajgca

2, Jaka jest Pana /1/ obecna sprawnosé fizyczna w poréwnaniu z ro=-
kiem ubleglym? 1. -~teka sama 2. =-poprawila sie 3. -nleznacznie
pogoerssyta sl¢ &, =-znacznle pogorszyta sig

3. Czy Jest Pan /i/ w stanie biec szybke 30-50 m 1. - tak, 2. - nie

&, Czy jest Pan /i/ w stanie srobié 5-10 przysiaddw, powstajsgc
s prsysiadu bez pomocy rgk? 1. - tak, 2. = nle,

5. Czy jest Pan /i/ w stanie zrebié skion w przéd o prostych nogach,
slegajqe palcami rgk podlogl? 1. = tak, 2. = nie.

6. Cxy jiit Pan /1/ w stanie Jeidzié rowerem?
1« = tak, jeatea, 3¢ = nle uniem Jef£dzid na rowersg:
2e = n.u pozwala mi stan :d.mwia. 4, - trudno mi powiedzied.

7. Ile h Jest Pan /i/ w ltanil prnjuuhaé mtu-l'r..“uu-..u....
ﬂ. n. h :.lt Pan /i/ w Itm. Pﬂ.:‘ﬁ Pi‘ﬂﬁ'ﬂtltilnilili-ll-lti-lnl

9. Czy Jest Pan /1i/ w stanie pnaplynqd dystans 10 = 15 m?
1. = tak, Jestem,. ¥+ - nie unmiem plywaé,
2. - kiedyd tak, obecnie nie, 4, = trudno mi powiedzied.

10. Czy jest Pan /i/ w stanie przejéé z lezenia na plecach do siadu?
1. ~ trzymajqc dlonie xa glowy, '
2. = trzymajac dionie przed klatkyg piersiows,
3. = trzymajgc rece ﬁnta@iqtu w pradd,
4, - podnosze¢ sie 2 pozycji leZgcej tylko podpierajgc sig¢ rr,
5. - nie jestem w stanle.

1. Czy Jest Pan /i/ w stanie bez zmg¢czenie wejs¢ na I pigtro ludb

niewysokg gbérke?
1- ey tﬂk‘ E- s niﬂl

12. Czy uprawial/a/ Pan/i/ w ntodoscl turystyke piesszg, rowerowy,
wodng? 1. = tak, 2. = nie.
13. Czy chodzi Pan/i/ na spacery:s codziennie /x razy w tygodniu/?
1. = tak, 2. = nie. '
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PROBA ZE STOPNIEM

o PROBA OHTOSTATYCZNA MARSE
3 A Umin - 1t""Irml.ﬂ H t""‘111113 ~ t"'fmiﬂ B t"’rmiﬂ A L‘r‘ﬂiﬂ: B
_fl 92 B0 76 t, 62 Rﬂl__ 110/70 |t, 72 RR, 100/60 t, 86 78
1 | t, 128 142 142 t, 108 Hfg 100/60 tg 78 RR, 100/60 | t, 84 04
tqy 100 94 B2 t, B4 RR, 100/70 |t, 80 RR, 110/70 | t, 78 00
t; T2 78 T2 ?L T4 RR, 100/70 ty 70 RH! 90/60 | t, 78 g2
2 t, BO 136 128 t, 80 Hﬂg 100/60 tE T8 ER, 90/60 Ea_ B4 80
t, 64 T8 BO ty; BO RR, 110/70 |t, 76 RR, 110/70 | t, 80 g2
t, 66 T T4 t, 86 ﬂﬂ1 110/70 | t, 72 RR, 100/60 | t, 64 80
3 _EE_ 142 138 FE B2 HHE 100/60 |t, B4 ng 100/60 | t, 70 g2
ty T4 B8 B2 ti 76 RE, 100/80 | t, 80 nﬁg_ 110/80 | t, 70 490
t, a0 B4 16 El B4 ﬂR1 110/85 t, 70 RR, 110/80 fé_ 82 6
4 _EE 118 128 116 t, 86 BR,  100/60 tg__ T0 kR, 100/70 FE__ 96 B0
t, 86 T8 Ba t.g T6 RBE 110/70 ty 66 lui.g 110/B0 t, a2 82
t, T0 72 T4 t, 66 RR, 100/70 |t, 72 kR, 110/70 t, 716 64
5 _fé. 106 118 122 t, 62 Rgg_ 110/70 £; 86 RR, 100/70 | t, B84 T2
t3 68 BO 76 ty 70 Ik, 110/70 t, BO RR, 120/80 t, B2 76
t, T4 B0 72 fl B2 RR, 100/680 |t, 72 mi, ioo/80 | ¢, 02 10
6 hfg 96 106 112 t, 92 LH, 90/60 tE 80O ﬂ%E 80/80 | t, 76 T8
by 96 B2 84 t, 90 HE, 90/70 |t, T4 RR; 110/80 | t, B0 TG
by G4 T2 T2 t, 70 it 100/70 (t, 68 :!m!I 110/70 | t, 78 T4
T “fg_ 112 122 112 t, 86 nng 90/60 |t, 78 nng 100/60 | t, &8 76
tq B2 T8 80 t, 78 RR, 110/70 |t, 72 hR, 110/80 | t, 94 T4
t, 64 T4 T0 t, 70 HRl 100/70 t, 64 R%l 100/60 | t, 90 76
B ,EE 08 108 96 t, 76 RR,, 130/ 80 t, 78 KR, 90/60 t, 84 T8
t, TO 70 T8 t, 64 RE., 120/70 | t, T2 iR, 110/80 | t, 9B B0
ti B8 T8 g0 h T2 H‘Hi 110/70 _t_i__ 70 R, 110/80 tl_ 76 nie poszed]
9 t, 132 136 128 b, T4 RRE, 110/70 t, B4 nng 90/60 | t, 90 A4
t, 106 G50 82 ty 76 RE;  110/70 |t, B0 R, 90/60 | t, &6
Ll 68 68 72 t, 82 RR, 110/70 t, 7o Rty 110/B0 t, 82 76
10 tg 140 132 114 t, B84 AR, 90/60 t, 82 KR, 100/70 t, 92 B4
t, T0 100 B2 tq B4 RR, 100/60 |t, 80 RR, 120/80 | t, 986 ?ﬁ
t, 70 B4 T2 t, 178 RR, 80/70 |t, 6B RR, 110/80 t, 70 GE:)
11 t, o6 100 110 tg 96 HH;_ 100/60 t, 176 HHE_ 100/70 t, 76 T8
t, 60 80 T8 t, 90 RR,  110/70 t, 72 RR, 110/70 EE__ B2 T8
by 60 T2 T2 tl 56 RR! 100/T0 ty 64 nu1 110/7T0 t, B8O g2
i2 tg_ 160 146 136 tg 64 ER, 90/70 EE 80 HB, 100/50 | t, B2 100
tq 64 80 78 t, 68 RR,  100/80 |t, 76 RR, 120/60 | t, 76 102
ty 80 T8 T2 t, 60 Hg; 100/60 t, 70 RE, 100/7T0 |t, 76 BOD
13 _ig 132 128 126 tE 52 RHE 110/70 FE G ﬁ;; 110/70 | t, 80 T4
t, 76 6 80 t, 52 ER,  100/70 |t 74 RR; 110/70 | t; 72 BO
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PROBA ZE STOPNIEM PROBA ORTOSTATYCZNA MARSE,
e . t"'rlrllin o t""iu:lin tfmin A t""":1:.'L1:| B txmin A t/min B
ty g2 78 76 t, 72 HH! 90/70 t, 70 RR,  110/60 EJ T6 82
14 t, 152 136 128 ?g BO Rﬂ%u 80/60 t, 78 RA., 90/60 ?g__ 80 80
t, B4 Z]:] 82 tg__ a0 Rnﬂ 100/80 tg__Tl RA., 100/70 t, az B0
tl_. 64 68 66 t, 80 HRl 100/70 t, 78 RR, 100/, Tpr B4
15 t, 140 136 136 b, HR RR,  110/70 t, B4 RR, 100/60 t, 88 92
F; T4 78 78 t, 76 RR;_ 100/70 t;_ T6 RR,  110/80 t, 82 8O
tl BO B0 T6 t, 60 Rﬂl_ 100/60 t, 64 RE, 110/80 t, 90 76
16 tg 132 128 112 ﬁg_ T2 RR,  110/60 tg T8 RR,  100/60 t, 92 86
ta 78 76 82 FJ T2 RA., 110/70 Fl 70 R, 110/70 tg BE BO
ty T2 68 70 t, 68 nnl 100/70 t, 70 AR,  110/80 t; 72 76
LT tg 100 112 113 t, 80 nﬂg 100/60 tE 16 R, 100/70 Eg_ 80 @
t, 68 T4 T8 t, 80 i, 110/60 tﬁ T2 ERH 110/70 t, B0 T4
t, T0 72 BO t, 64 HE 100/60 ?; T0 ERl_ 110/80 ., 10 T2
18 t, 142 136 128 tg 70 HRE 110/60 tg 16 Rgg 100/60 t, 102 84
ty 84 T8 T8 tg T2 R, 110/70 t, 68 ﬁfﬁ 110/70 tQ 06 44
t, 84 76 TO t, 68 RR, 100/ 50 t, T4 RR, 110/80 t, 76 80 bdl
glowy
19 tE 158 146 136 t, T2 Rﬂi 110/60 by T8 HE& 100/60 t, 82 8e
tg BO 82 72 b, T2 %EQ 120/70 tg 72 ﬂﬂa 120/80 t; 80 86
by B6 B2 T2 t, T8 Rﬂl__ 110/80 t, 70 RE 110/70 tL_ 84 80
20 t, 132 146 1;& _EE BO ﬂqg 100/T0 t, 78 R, 100/60 t, 98 BG
t, 78 78 92 t, T2 RR,  110/70 tg T2 RR, 110/B0 ty 90 92
t, 68 92 T2 té 62 RR,  110/60 t, 170 RI-:1 110/80 t, B84 76
21 tg 150 168 146 t, T8 RR,  100/B0 tg 72 HHE 100/60 b, 102 BO
______fg &0 100 90 t, 80 RR, 110/B0 t, T2 RR,  110/70 t, 98 B2
t, 90 78 6 t, 62 RR, 110/80 t, 64 RR, 110/70 t, 80 BE
bol glowy
22 t, 140 128 122 tg 66 RR, 90/70 t, T2 RR, 90/60 by 3 86 78
t, 70 80 76 t, TO RR., 100/70 t, 70 RHE 100/70 t, 82 80
tl__ BG T4 78 Fl G4 RR,  100/60 b, T2 RR,  110/80 El T4 BO
23 t, 144 132 128 t, 90 Rii, 90/ 50 t, B4 Rit, 90/60 t, 72 100
tq 80 g2 80 Fg 90 RR, 100/60 tg &0 Rt 80/60 tg_ B0 g2
t, 90 T2 82 t, 80 HRL__ 90/60 t, 72 Rt 110/80 t, 80 72
24 1I:2 128 134 136 tz 68 RHE 100/60 t.z 96 RHE 20/65 'cr2 80 82
t, BO T8 B0 t, T2 111113 110/70 t, 82 i,  100/70 tg T4 B0
ty 62 T0 T4 t, 78 HRl 100/70 t; 90 RR, 110/60 E! 6 nie
25 t, 126 130 136 t, 80 RE, 90/60 tg o2 BR,  100/60 by, 94 poszta
ty 50 82 78 ty; 80 RR,  100/60 tg 82 RR, 110/80 ty 96
tl— 94 T8 B2 tE 78 H.H’_ 110/70 tl chora tri T8 chora
26 t, 156 148 136 t, T8 1118 90/60| t, temp.| LR, t, 86
t, 114 B2 98 tg T4 Rl 100/ 50 t, zap.gardia t, 96
b, 80 B2 T4 ty, T8 RR,  110/80 t, T2 mt1 100/60 ti_ 824 76
nm t, 138 124 128 t, 80 RR, a90/80 tg 54 Hﬂ2 90/60 t, B0 80
t, 102 90 82 t, B84 RR,  100/60 t, 80 BR,  120/80 i, T6 g2
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o PROBA ZE STOPNIEM PROBA ORTOSTATYCZNA MARSE
] 1A
A t"'rfm!.n B t/ min S tfmin A tfmin B tfmln A tfmin B
t! T8 T2 wyjechakta tl 68 RH1 110/60 tl 64 ﬂRl 100/60 L1 B0 gie samops
i t2 164 146 wozesnie]j t2 86 H‘.R2 a0/60 tg T2 Iﬂig 100/60 tE 104 nic poszla
t, B6 B6 ty, 80 RR, 100/70 ty 73 | RR, 100/70 | t,4 g0
ti 90 B2 nie bad, ti 78 RRl 110/60 ty 64 RRI 80/60 ty 78 76
2 |t 136 128 zie samopy |t, 74 R, 100/60 t, 72 |BRA, 90/50 | t, 76 BO
t, B4 86 t, 74 RR, 120/70 t; 72 | RR, 110/80 | tg 82 | nie zmiers.
ty B4 T2 76 t, 7o R, 130/90 ty @8 | RR, 120/80 | t, B Ta
3 |t, 130 128 136 t, T8 RH 110/90 t, 78 RR, 100/70 | t, 94 78
| .fﬁ B4 92 a8z t, T4 R, 110/80 tq T4 Rit,, 110/80 Lg_ 52 T4
ty o0 B4 70 t, 78 RR, 100/70 ty 70 | BR, 100/70 t, T8 T3
4 ta 148 126 112 t, 96 FRE 90/ 60 t, T4 | RR, 100/60 | t, o6 80
tq 84 Ty 76 t, B0 RR, 110,/80 ty T2 | RR, 110/80 | tg4 B4 6
ty 88 70 64 t, 86 RE,  100/50 t, T2 |RR, 110/70 ty B4 BO
5 | t, 124 128 112 t, 94 RR, 100/ 80 t, F kR 100/70 | t, 92 B4
t, T8 T2 B8O t, B0 kR, 100/7T0 t, B0 | RR, 110/80 | t, 04 B4
t! 68 T2 64 t, 64 RR! 110/60 t! 68 HH! 110/60 .f! 68 76
6 ;13 150 124 128 tg_ 78 Eﬂg 110/80 tg_ 78 | RR, 100/60 FE B2 T8
t, B0 a4 B6 t, 80 RR,  100/80 t, 70 | ER; 110/70 | t, 80 T6
tl 64 68 68 tl_ 60 nﬂ1 120/90 tl 6H |m1 110/90 Li 70 76
T |ty 120 120 128 t, 76 RR, 130/90 t, 78 | RR, 110/80 t, 96 84
t, 8O T4 80 t, T6 RE., 110/ 80 t, 72 | BR, 110/80 | tg4 90 BO
t, T0 B2 76 t, 64 RR, 110/70 t, 68 | RR, 110/70 t, 6 68
1
8 |t, 108 110 124 tg_ 60 RRE 100/60 t, 178 |RR, 100/60 t, 94 T6
t, 68 76 72 t, 72 RR, 110/70 tq 72 | BR, 1;ﬁfﬂﬂ _?tﬂ 82 TH
t1 T6 - - 68 ty T8 RE, 100/80 tg 70 | RR, 90,/60 t, 84 T4
9
t, 138 112 100 t, 78 r-tItg 100/70 tg_ T4 EEE 110/60 | t, 98 RO
: ty B4 T4 70 ty 80 R, 110/70 ty, 72 | Eh, 100/60 | t, 96 T4
t, B4 T8 T8 ty 76 RR, 100/60 t, 70 | RR, 110/80 | t, T8 g2
10 tg_ 128 140 136 Eg 78 Rﬁg 120/90 t, 76 | BR, 100/70 | t, 80 96
tq 96 100 BO ty 80 RR, 110/70 t, T4 RR., 120/80 | t, 82 a6
ti 80 T8 Th t, B4 RR, 110/60 t, 64 |RR, 100/60 ty T8 B0
11 | b, 148 136 128 t, 92 RR, 100/70 t, 82 | RR, 90/60 | t, T8 G2
t, T3 BE BO t, 20 R, 100/70 t, T2 | RR, 110/80 | tg 80 BG
t, 68 T4 T8 1, 76 RR, 110/70 t, 72 | RR, 110/80 | t, 84 T2
12 _EE 130 124 128 t, 178 RR,, 100/60 tg_ B4 ﬁE& 90/60 tg 80 T8
t, a0 B8 B2 t, 80 RR,  100/70 fg_ 76 | RR, 90/60-] tq B2 T6
ti B2 90 T4 ti 60 Rﬂi 120/00 ti 68 Hlli 110/80 ti 78 B2
13 | t, 130 128 112 t, 186 RiL,, 130/80 t, 78 RR, 100/60 | t, 04 B6
t, B4 o6 BO t; T4 RR, 110/80 t, T2 AR, 110/80 | t, 80 B4




ynilti badain wydolnedci Unrecersy (recd i po obdele w Bieszczadach,

LIS v g

|
I'rzed obozem

Kloasylikac jo

_l'o obozie

. ¥ |
Klasyfikae jo

L.p. | Nazwisko i imie Wiek [Masa wydolnodci] V
: cinta DEmﬂH F'Ji:];,lur.‘::#: : Unmux vbjmux wydolnotel
: . K - - j
1xmin Ixminxkg : Lxmin™' lxminxkghl
! - Stolarska 21 65 ey 45 3T 56 grednin 3 B 23,0 merd o |
Katnraynn ' i
S—
2 Stolarska 19 60 2 405 34,1 srednio 220 &1 Eg
J]jﬂt‘?rl.-l : | | o g SE.T 2 § Edl‘l.}.c.
3. | Pigtek 20 57 1,6 28 b.mak: 1 .85 ke
Katarzyno e & i i b -
4. | Milczarek 21 65 2470 41,5 miaki 2 490 44,6 grednin
Michak
5. | Olszewski 20 65 | Je15 48,4 grednia 3,20 49,2 drednin
Robert
6. | Chomicz 18 63 2,60 41,42 ma ko 7 460 41,3 mala
Marcin |
%
T Szezygiek 27 68 2465 38,0 bhem:ln ¥ 15 41643 grednin
Wiestaw |
B. Wisniewskna e 54 2.T0 50,0 b.wyaokn 2.6 : 1 v aakn
anﬁtﬁ § ] % ] -"U *E, T'l"'.j '«Jﬂ'k '
9. Cwik%iﬂska 2T 60 2 480 46,6 wysokn %y 11 5h o b.wysoki
Twa ; N .
10, WidE?F 19 60 2,20 36,6 drednin Z 425 3.5 grednin
DAVEE)
5 Szatraweki 21 15 3,65 48,7 drednin 3,40 45.3 drednin’ |
Tomasz |
¥ 21,6 62,9 2,600 41,14 ey 0T 1244
-t Emfnh'} - t
SD | 0,921 1,64 | 0,154 | ,84 niciitotne 2419 1,91
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Dolegliwodeci wystepujace przed i po obozach u o0séb starszych

" Qrriles g’
Rodzaj obozu '!Epala cbozo=- Spata obozo- | Rajcza obéz [Rajcza obodz
, wczasy XII 88 | wczasy XII 89! wedrowny wedrowny
Termin obozu - 1 89 - 1 90 ' IX B8 1X 89
l.badanych n - 24 n = n - 11 n - 19
. X wieku 71,6 | X wieku 70,8 | X wieku /4 |X wieku 72,1
| ) ]
Dolegliwoéeci PEZEBﬁPn przed : po | przed [po rrzed | po
Uktad krazenia , |
bole-serca,bicie 14 | 4 " ] PR R 10 | 6
serca,arytmia
Uktad kostno- :
-stawowy, bble 13 .| 5 L B 6 4 0 | 8
1 obrzgki
Uktad pokarmowy
4
béle,zaparcia i g 2 2 2 2 5
biegunki
Béle, zarwot ' .
: g 5 | 0 3 2 2 0 5 3
glowy
Zaburzenia snu 15 6 4 1 0" 0 9 v
Niepokd] Eial~n 5 0 6 0 1 1
Stany apatii 1i & vl 5 1 0 0 5 0
przygnebienia
Uczilicie ogdl = . ; 5
nego osiablenia e ” 5 L g
T a%Zen 82 20 67 21 17 8 45 |30
l.dolegliwosdci - % X i ¥ : =
przypadajgcych na 1 3.4 | 0.8 246 0,8 1.5° Oe7 2e3| 146
osobe badang ;
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}Przeﬂ obozem

Klagyfikaejal _Po obozie = P e
L.p. | Nazwisko i imie | Wiek [Masa O.may. (1 widolnedeil Vi, . 1o st ij b
riaka e 0. max 4oy ALK 0, max wydolnodei |
lxmin 1xminxkg_l 1omin™ lxminxkg_T |
. Stolarska 21 65 2445 37,46 grednis cglh 33,0 ma Z.a '
Katarzvna . e
« | Stolarska 19 60 2,05 34,1 srednia 2520 36,7 grednin
Justyna D,
g P:.I.qtﬂ'k 20 57 1 ,55 28,9 b.maktn 1 ’85 32'.:1_ mata |
Katarzyns
4« | Milezarek 21 65 2470 41,5 mata 2490 44,6 drednin
Michai
i
5w Olszewski 20 65 ﬁ' 6 48,4 drednia 3,20 49,2 drednin
Hobert .
6. | Chomicz 18 63 2 560 41,2 ma s e 5 60 41,3 mata I
Marein
Te Szeczygiek 27 68 2465 38,9 bemiis g 15 46,43 grednia |
Wiestow |
|
8. | Widniewska €5 o4 2470 50,0 b.wyaoka 2460 48,1 wy sok:a |
Dorota |
Q. Cwikliriska 27 60 24,80 46,6 wysokas 541 © 5147 b.wysoka
Fwa
10 Widlak 19 60 2420 36,6 drednias 2425 3T+ 5 érednia |
Ewa |
11, Szatrawgki 21 75 3,65 48,7 drednia 3,40 15,3 $rednis’
Tomasz '
X 21,60 62,9 | 2,600 | 41,14 2467 42,4
- Zriawy ;
5D 0,921] 1,64 0,154 1 484 nieritofue 0,15 1491
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RUCHOWO-TURYSTYCZNEJ OSOB W ROZNYM WIEKU
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Rapott z badad prowadzonych na zlecenie Instytutu Turystyki

Autorzy raportu ¢ prof.dr med.Halina Szwarc
doc.dr hab.Andrzej Eberhardt

dr n.wf. Barbara Sgyszko=-Wydra



Centralny Program Badah Podstawowych
C.P.B.P. 08,06

"Tarystyka Jake czynnik rozwoju
spoleczno-gospodarczego™.

=] 8 W d a8

z realizacji tematu badawczegot "Blologiczne naste¢pstwa aktyw-

nosci ruchowo-turystycszne] o0séb w réznym wieku" w okresie od
10.12.1987 do 15.10.1988r.

Kierownik tematu: Prof.dr med. Halina Bzwarec

Celem pracy jest ocena wplywu aktywmego uczestnictwa
w zajeclach turystycznych na organizm cziowieka ze szczegbdlnym
uwzglednieniem zmian zachodzgcych w wybranych parametrach
ukiadu immunoclogicznego.

Wigkszo8¢é badafh przeprowadzonych dotychczas dotyczyia
wpiywu aktywmoécli ruchowej odnoszgcej slg do éwiczen fizycanyc
lub treningu w okreslonych dyscyplinach sportu. Prace te zajmo
waly sie¢ wplywem wysilku jednorazowego submeksymalnego lub mak
malnego na metabolism ustroju oraz na wybrane parametry fumkej
nalne ukitadu krgtenia, ukladu oddechowego, immunologicznego,it:
Badano takie wplyw uprawliania réinych dyscyplin sportu na po-
czqtku 1 pod koniec kilkumieslecznych cykli treningowych.

W dostepnym pismiennictwie nie znaleziono analogieznych
prac badawczych dotyczgcych biologicznych nastepstw aktywnodel
ruchowo-turystycznej oséb w rdéinym wiekn.
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Materia: i metodyka badad.
Grupa 1
1« Zbadano 35 o0s6b, ktdére zglosily gotowosé uczestnicze-

nia w oboszo-wezasach w Spale w ckreslie od 22,12.1987 do
05.01.,1988 r. Badani byli siuchaczami warszawskiego Uniwer-
sytetu III Wieku i liczyli od 57 do 82 lat.

Po przeprowadseniu badafi lekarskich 1 badahd EEKG zakwalifiko-
wano do dalszych badai, tj. badahA sprawnosclowych i wydolno#
clowych 23 osoby. W czasie czternastodniowego pobytu w Spale
wszystkle hadun; osoby prowadzily zeszyt samokontroli ped
kierunkiem lekarza i piele¢gniarki. Obserwacje dotyczyly samo
poczucia i dolegliwosci /sen, dolegliwofci bélowe w zakresie
nargzgdu ruchu, uktadu krgsenia i trawlennego, stany zasziecbie
niowe, cifnienie tgtnicze krwl oraz aktywmoscl ruchowej -

liczba wgdrdéwek pieszych i przbytych kilometrow/.

Grupa II
2. Badano uczestnikdéw goérskiego obozu wgdrownego. Zbada-

no 12 oséb w wieku 67-85 lat przed obozem we¢drownym w goérack
/Beskid Zywiecki/ 1 po zakolficzeniu tego dwutygodniowego,
odbywajacego sig¢ w plerwszej potowle wrzeénia, obozu.

¥ wyniku badad lekarskich i EEKG wylgczono £ badafl jedns osol
/A.J, lat 85/, ktérej stan zdrowla nie pdpowladal kryteriom
kwalifikacyjnym /nadoifnienie tetnicze/. Wszystkie zakwalifi
kowane osoby uprhwinka turystyke od mlodosci.

Do badah kontrolnych zglosilo sie tylko 9 o0séb, w wigkszoée:
z objawami infekcji gérnych drég oddechowych, co uniemozli-
wilo przeprowadzenie bddah,immunologicznych.

3. Badanie ucznidw Technikum Elektronicznego w warszawi:
Zbadano 13 chiopcdw w wieku 17-18 lat przed i po miesigczny
pobyclie na obozie harcerskim - w tym dwutygodniowy bieszeza
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dzki obdéz wgdrowny. Obbéz harcerski odby: sie w misigcu sier-
pniu.

b 8] tarsz

a. szczegélowe badanie internistyczne,

b.

Ce

d.

h.

wywiad w oparciu o samoocen¢ stanu zdrowia,

badanie elektrokardiograficzne przed i po prébie wysilko-
weJ,

préba wysilikowa wg Mastera /step-up-test, wysokoéé stopni:
22 omy, c¢zas trwania wysilku 90 sekund, liczba wejéé maksy-
malna/,

badanie cz¢stofol skurczédw serca przed, bezposrednioc po
wysilku oraz w plerwszej, drugle], czwartej i széstel mi-
nucie odpoczynku. Obliczono wydolnesdé fisyczna wediug
wzorut WF = masa clala /kg/ x wysokoéé stopnia /em/ x
liczba wejs8¢ w czasie 90 sekund, :

obliczono wskaznik wydolnosSci fizycznej wg. Rufiera

Iwse

10
ocenliono sprawnosé fizyczng na podstawie arkusza wywiadu
i testu sprawmosecl, uhﬁjmujquugﬂl
- wykonanie pigciu przysiaddw 1 powastanie bez pomocy rgk
- wykonanie sklonéw w przéd o prostych nogach, siegajge
palcami @#m rgk do podiegi,
-~ przejécie 2 lezenla na plecach do siadu, bez pomocy rgk
i1 z pomocyg rgk.
przeprowadzono oceng wydolnmosci ukladu oddechowego na
podstawie poaiaru pojemnosci 2yciowe] piluc anf przed
zajgclami turystycznymi i po ich zakofczeniu.
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1. okrefslano czas restytucji powysilikowe]:

mierzono cifnienie tetniocze krwi przed wysilkiem i w gig-
gu szesclu minut okresu wypoczyanku.

Badania immunologliczne:

- oznaczano aktywnosé metaboliczng granulocytdw stosujgc
metode pomiaru chemiluminescencji krwi /7/. Krew do badah
pobierano z Zyiy do heparynizowanych strzykawek w ilosci
2 ml., Krew 2ylng rozciedczano w stosunku 4:1 buforowanym
roztworem soll fizjologlcznej /PBS Blomed/, zawierajacym
0,1% glukozy i 0,1% albuminy bydlecej. |
Po ustabilizowaniu spontanicznej chemiluminescencji doda-
wano do kazdej préoki 0,02 ml N-formylometionyle-lenylo-
fenyloalaniny /Sigma/ w steteniu koficowym 10™'M.

Fomlaru chemiluminescencji dokonywano przy uzyeciu licznika
scyntylacyjnego firmy IXB Wallac 12/8.

Dda kazidego pomiaru obliczono indeks stymulacji, posiugu-

Jgc sle wzorem:

1_=
» 2
CP{ .. - maksymalna wartosé zllczeh komérek aktywowanych

GFJ,H_H - maksymalna wartosé zliczen komdreik w spoczynku

Metodyka badad ucznidw Technikum Elektronicznego obejmowala:

- badanie interanistyczne,

= gznaczanie ozgdlnej wydolnoéci orgamizmu metods posredniego

oznaczania zdolnosci do maksymalnego pochtaniania tleanu

fﬂ'ﬂ 2nuf wg Astranda /1/,
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- pomiar sktywnodci metabolicsnej granulocytéw natm opisang

powytej,
- oznaczanie steiehi w surowicy krwi immunoglobulin klasy IgG,

Igh i Igil. Pomiaru dokonywano stosujge metode immunodyfuzji

na ptytkach standardowych firmy Behringer.

Otrzymane wyniki poddano analizile statystycsnej , posiugujgc

sig testem t Studenta,. .
Arkusz oceny sprawnofici fizycznej podano w aneksie.

¥yniki badah

f :

Grupa I - osoby starsze ucsestnicszgce w obozowcsasach
w Spale

Dwukrotnymi badaniami tj. przed i po obozle objeto 24 osoby 4

v wieku od 56 do 85 lat / éredni wiek tej grupy wynosii 71,6 lat/.
Badajac aktywnoSé chemiluminescencyjng granulocytéw krwi

obwodowe] przed i po obozie rie stwierdzono istotnych smian /tab.V.
¥esyscy badani tej grupy sglassali po kilka réinych dolegli-

wodci. Do najcsestrsych dolegliwosel nalefaly : bdle serca

i uczucie nieréwnego bicia serca / 14 osbb /, bbéle stawdw / 13

oséb /, dolegliwofel ze strony ukladu trawiennsgo, objawlajgce

si¢ najezefciej bblami w padbrzuszu i w prawym podiebrsu
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/12 0s6b/ po 5 osbb skariylo sie na béle 1 zawroty glowy

oraz na zly nastrdj /najczesSclej skargl na przygnebienie/.
WArdd wymienianych dolegliwosci 15 o0sbéb skariylo sie na za-
burgenia snu /trudnoéci z zasyplaniem, sen przerywany itp./
i 12 na astan ogdlnego osiablenia,

Jak wynika z poniie] matgczonego zestawlenia tylko Jedna
osoba zgtaszala jedn3y skarge, 4 osoby zgtaszaly dwie dkargl,
8 os0b trzy i 11 oséb zglaszalo po 4 i 5 réznych dolegliwoéci

Liczba dolegliwosci wystepujacych przed

wyjazdem do Spazy.
1 le wogcis edna dwie tr t ieé

li'ﬂ'.‘bh IEI“HE- 1 q. a E‘ 5
Jgcych dolegli-

woScl n = 24

8 o4 24 25
/ tacznle 82/

Badania lekarskie intermistyczne pozwolily na wykazanle,
¢e zgtaszane dolegliwoéci byly swlgzane w wigkszoscl przypad-
k6w £ wielochorobowoscig typowg dla oséb starszych, Jak: cho-
roba wieficowa i zmiany zwyrodnieniowe migénia sercowego 1 na-
czyhA /miazdiyca/, zapalenie drég 26kciowych lub kamica pe-
cherzyka #élciowego i drég #62clowych, choroba zwyrodnileniowe
stawéw, nadcisnienie krwi t¢tnicze] a cze¢sé skarg miala kom-

ponfcce psychogenng w swiqsku z trudnymi warunkami bytowymi

lub niezadowoleniem wynikajgoym z trudmej sytuacjl rodzinnej
i spoleczne].

W tab. A zebrano dolegliwodcli jakie wystepowaly przed
wyjazdem do Spaly, podajgc liczby dolegliwoscl jakie tam
ustapily, Jak tez tych, ktére utrzymywaly sie w czasie obozo-
IGIHI$I /adnotacje w dzienniczkach samooceny wypelnianych
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pod kontrola pielggniarkl/, Adnotacje te byly sgodne s wy-
wiadaml w czaslie badah kontrolnych lekarskich po powrocie

do Warszawy. Jak wyniks 2 powyisze] tabell na zglossonych

82 rédnych dolegliwoécl ustgpilo 62 dolegliwoéci a pozostalo
"y .

Grupa II - osoby uczestniczgce w obozie turystycsnym w Beski-
dsle Zywlieckinm,

W tab. A podano tei dolegliwoécl, na jakie skardyli sig
uczestnicy obozu wedrownego w Beskidslie Zywieckim /grupa II/.
W grupie tej 11 osbéd podalo lgoznle 17 dolegliwosdci /1 osoba
Jedna, 5 0a3éb po dwie i 2 osoby po tray dolegliwoéecl/.

Po powrocie = obosu wedrownego utrzymywalo sieg 8 dolegliwpéed
/u & osbb po jJednsJ 1 u 2 po dwie/s Uczestnicy tej] grupy po=-
konywall w Beskidzle Zywieckim stosunkowo duZe trasy - codzic
nle po kilkanatole kllometréw /igqocznie przypadelo Srednio na
1 osobg 4,7 kn wedrdwkl goérskie] dziennie/. Choé grupa ta
skladata sie z osbb, ktére uprawlaly turysiyke pleszg dla
preyjemnoscl od czasdw swe] matodoscl, to jednak byl to wye
silek bardzo duzy dla o0séb w wieku 70 - 80 lat /érednl wieku
tej grupy wynosila 74 lata/. Pogoda w czasie wedrbédwek te]
grupy byla wyjatkowo niesprgyjajgca /deszose, wichury/, tem-
peratura powietrsa ponize] 10°C. Jeden 3 uczestnikéw, 80-let
ni J.Pyy pojechal w stanie znacznego przesig¢bienia i wigk-
8203¢ uczestnikéw przmebyla w cszasie pobytu w Rajeczy infekoje
gérnych drég oddechowycll. Ze wzgledu na stan podgorgozkowy

w czasie badah kontrolnych badeniemi funkejonalnymi /VC

i prébva idasterz/ objsto tylko 9 oabb,

¥ odréisnieniu od grupy II ektywnoéé ruchowa uczestnikdw
obozowczaséw w Spele /grupa I/ byle mniejssa i srbinicowana,

[ taﬁ.ﬁ przedstawiono wystepowanle dolegliwoéci przed 1 DO



obozie w zaleZnoécli od aktywnesci ruchowej poszczegblnych
os8b6b. Jednak nie stwlerdzono zwigsku mi¢dsy ustepowaniem
dolegliwoscl a aktywnoécly ruchowo-turystycsng.

Badania po ¢l 2yciowe] pluc przeprowadzone prazed

i po wyjazdach na obozowczasy do Spaly /grupa I/ jJak tel
turystyczny obéz gérski /grupa II/ wykazaly, Ze u wszystkich
badanych nastgpila poprawa pejemnoZcl fyclowe] piuc nnuéua
cechy znamienncéci statystycsnejs ¢t = 2,81, p{ 0,05 /tab.l/.

Ba e wydolnofcl -~ ) stera.

Przed badaniem wysilkowym wszystkie osoby sostaly mbada-
ne elektrokadiograficznie celem ﬂméin patologii megace]
stanowié przeciwwskazanie do badah wysilkowych. Badania te
przeprowadzono przed i po prébie Mastera. Stwierdzenlie pato-
logicznych zmian powysilkowych stanowile przeciwwskazanie do
udzialu w obozie turystycznym.

Zdolnosé wysilkows mierzong liczbg wejéé na stoplied wy-
sokosci 22 cm w czasie 90 sekund. Liczba wejsé przed wyjazde
wynosila érednio 36,1 zad peo powroclie = 39,4./tylke u dwbch
oséb nie stwierdszone wszrostu liczby wejsé na stopied w cza-
sie 90 sek po powrocle ze Spaly/ obie osoby /B.J. 1 B.D./
nie naleialy do grupy aktywnych i porusszaly sl¢ niewliele ze
wsgledu na saawansowane zmiany zwyrodnieniowe w obrgblie sta-
wéw biodrowych. Wsrost liczby wejéé na stoplef wahal sig¢ od
2-7 wejsé. Wyniki badah wysiltkowych Rjeto dla wszystkich ba-
danych w tab.2, jednak polepszenie tolerancji wysilkowe]
po obozach bylo statystycznie nieistotne. Jakkolwiek wysilek
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figyozny wykonywany przez uczestnikéw obozu turystycznego
w Beskidzie Zywieckim byZz niewspéimiernie wigkszy to jednak
wyniki usyskane przez poszczegdlne osoby bhle rdéznilty sie od
wynikéw grupy I. Byé moie przyczyns mogly byé stany zazieble=-
niowe, ktére przebyll wszyscy uczestnicy obozu gbérskiego,
utrzymujace si¢ jeszcze po powrocle /dwie osoby wylgczono
¢ badaf k@ntrolnych z powodu stanédw podgorgczkowych/.
Obliczony na podstawie cze¢stotliwoscl tetna przed wysii-
kiem i w okresie restytucjli wskainlk Ruffiera ulegl poprawie
czego wyrazem byio nieznaczne skrécenie okresu restytucii,
Jednak 1 te wyniki byly dla obu badanych grup statystycznie
nieistotne /tab.Il/.

é ru ch i oraz ich rawnosgé
fizyczna,

Przyjmujgc za podstawg informacje uzyskane w czaslie wy=-
pelniania arkussa “Oceny sprawnoséi fisycznej™ oraz wykonania
testu sprawmoécl, stwierdzono, et
- wazystkie badane osoby uprawlaly w mlodoscl turystyke
pleszg,

- 32 osoby chodzg regularnie na spacery przy czym 26 sposrdd
tych o86b jest w stanie przejsé pleszo 15 lm,

- 14 o86b Jeidzi jeaszcze na rowerze 1 osoby te s3 w stanie
przebyé jednorazowo odlegloéé 15 lm,

- 9 o86b uprawia plywanie,

- 23 osoby sg w stanie biec szybko 30 do 50 m,

- 32 osoby potrafig wykonaé 5 przysiaddéw powstajge z przysiad
bez pomocy Irgk,

- 23 osoby wykonujg sklony w przéd o prostych nogach siegajac
palcami rgk podiogl.



Wigkanosé badanych /20 osbéb/ ocenialo ewg sprawmoéé ruchowg
jako bardzo dobrg i dobrs, 9 oséb jako sadowalajqesq i 6 - jako
niesadowslajgcy. Costery csoby spodrdd ostatanlch 6 podawaio
pogorszeaie siy sprawnodcl fisyoznej w clggu poprsedalege roku.
31 oséb taklezo pogorsszenie swoje] sprowmoéci nie sauwadylo.




T
Hynikl badad ugzalow,

Miesigozny obdés harceraki nie spowodowal u ludzi m2odych
istotnych gmian w ogdélnej wydolnosci organizau zaierzone)
metody posredniego ognaczania V, Pax /Tab.JII1/,

Badajqc sachowanie sig wybranych czyanikéw ukiadu immunolo-
gloznogo stwlerdsono, 24 u ludzi starych pod wplywem 14 dni
przebywanis na oboso-wezasach nie dosslo do istotaych zmian
w aktywnoscl cheailuminescencyjnej granulooytéw krwi obwodo-
wel /Teb,Vi/e

U ludzi mlodych obds turystyczny spowodowal istotne statysty-
cznie zmnlejszenle sktywnosel cheailuminescencyjnej granulo-
cytow krwi obwodowe] /Tab,V/.

U ludzi miodych nie zagbserwowano istotnych przesunieé w za=
wartoscl imaunoglobulin klasy LgG, 1gA i Igd w surowloy krwi
/Tab ¥/

Fomérkl fagocytujqce, granulocyty reprezeantujq pierwssg linie
obrony entyberkteryjnel orpanimmu czlowleka. W wyniku stymu=
lacji biony komérkowej przez rédncrodne caynniki, granulecyty
produkujq wolne rudniki tlenowe, fktywacja tych koadrek pro-
wadzi do powstanias snicau nadtlenkowego /.0,/, rodaika hy-
droksylowego /°OH/ i nadtlenku wocoru /E.0./. Procesowi temu
towarzyssy emisja swiatla wprost proporcjomalna do lieszby
wytwarzanych rodnikéw /7/.

Stosujge substancje wsmacniajgqce cals)g kwantéw ‘annngj.:l.
éwietlnej /luminol lub lucigenine/ moZna sa pomocy pomiaru
chemiluminescencji sbadaé w sposéb bezposrednl intensywmosd
produkcji wolnych rodnikdw prazes granulocyty /8/. Daje to
obraz aktywnoscl nmetabelicznej fagocytoédw co poérednio Rscsy ¢
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z ich potengjalenm bakteriobdjcaya.

W licznych precach stwierdsono, 13 wysilek fisycany saienis
potencjax fagooytarny granulocytdéw obojgtuochlonnych /2, 3,
2¢ 9/« W pracach tych obserwowano, i3 niewlelkie wysilki
fizycane powodujy swigkaszonie aktywnodoi Zagocytarnej granu=
looytow, natomisst ci¢ika praca prowadzi do smniejszenia
liczby fagocytowanyol bakiorii. Cwiczeaia ruchowe zmieaniajs
metabolizn granuvlocytdw kowl bbw;d.un.j. Stwiaerdzono, i3 1loé
pochianiarego tlenu rraez icomérki krwl gmienia sig w zales-
noéci od stosowanych obolgien pracg fiszyczng, wysilki dred-
nie powodujg zwigkssenie, a wysilidi cigikie sanicjsgenie
iloscl pocnkianianego (leau /4/. W bedaniach, w kiérych ozna-
€zaae w granulooytach sktywnoéé dehydrogenasy bursztynianoe
we) stwlerdsono, i clgékie wysilki fisycsne powodnjq saniej-
ssenie uktywnoiol badanego ensyme,

Obserwowano, iz u 0s4bd wytrenowanych nie dochodsi do obnite-
nis aktywnodcl dehydrogecery burssztynianowe], & jeseli aktyw
noé¢ ta amniejssu sig o pray nbciqﬁmiﬁr:h gnncznie wigkszyeal
¥ poréwmnaniu do osobulkéw niewytrenowanych /9/.

W pracach wiasaych /6/ saolbserwowano, iz wysilki fizycam
w czasie ktoryoh omgetesc sluroeiw serca przekracza czestosé
150 uderzed na minut, nie powoduvwely swiekssenla aktywnoici
chemliluninsscencyjnej graanlodytow, a czgsto prowadziity do
obnidenia posiomu chnealluninescencii badanych komérek krwi
cbwodowe] «

Tak wiec wydaje slg, ii atwlerdacne po obozle turystycse
nya zaniejszenie pozioau chealluminescencji krwi obwodowe]
nodna iqcsyc 8 opisywanyn przez innych autoréw zmnisjszenieam
8l¢ po c¢l92xiao wysilku Zizycznym aktywnosci graanulocytéw,
Halﬂjr 88dzié, 12 w czasie wgdrownego obosu harcerskiego
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doszlo u badanych oséb do obciglenia organizmu duiymi wysil- !

kami fizyoznymi, a 2-tygodniowy okres bieszczadskiego obozu
wgdrowmnego byt sscszegdlnie ciesid,

#ochanizn obserwowanych szmian mode zaledeé od wplywu
glukokortykosterydéw na metabolisa granulooytéw,
Hormony e wydzielane w zwlgkszoneJ iloSci w czasie cleskiego
wysilku fizycznego mogg hamowaé produkeje wolnych rodnikéw
tlenowych przez granulocyty obojetnochlonne krwi obwodowej /41
Niestwierdsenle zmian w chemiluminescencji granulocytow
W gruple oséb starszych przebywajgcych na wcpasach turystycse
nych mo3e byé spowodowane zastosowaniem niewlelkich oboigseh
precq fiszyczng badanych 0séb,
Brak salen w zawartosSci immunoglobulin nalesaloby laczyé
& krétkim czasem trwania obosu turystycznego, w wigkszosol
prac¢ zmisny te dokonywaly si¢ w trakcie kilkumiesigcznelo
treningu fizycznego.

¥ypldl bedad,

Badanis lekarsiie.

Grupa I - osoby staraszse ucsestnicsace w obozowczasach
w Spale.
Dwukrotnymi badaniaml tj. prazed i po obosie objeto 24 osoby
W wieku od 56 do 85 lat /érednl wiek te] grupy wynosil 71,6
lat/,
Wszyscy badani te] grupy zglaszali po kilka ré2nych dolegli-
woscl, Do najezestasszych dolegliwoici nalezaly: bdle serca
1 uczucie nierdéwnego bicia serca /14 osdb/, bdle stawbw /13
0séb/, dolegliwoécl ze strony ukladu trawiennego, objawiajace
8i¢ najcs¢dolej bblaml w nadbrzussu i w prawym podidebrzu




e | e

Oméwienie wynikdéw badad 1 dyskusja .

Staruerie sif ustroju Jest proceser ciggdve trvajacym EEkféfrnla.
Cimzde przomiany eacnodzgee o0d pociycia ai do sxzlerci bﬂrgerf In&rua
viasnorfoza. Ries uwzglsdnislac fakt, e egvarcenie sig jest nie triko
funkelq czeenr, dodeal ¢do tej cdefinicjl takde furnkeje preszsees trs
n 1 rosuaiejec pod tym okressflenienm wstelkie-uptywy srodowieka, Jak:
sr285b 1 wodeej nddywienile, tryb ¢ycia, stosowanie ufywew, srodkdw che
mnieznych oraz ciynniki psyciwospofoczne. Stargenle sig jeept bowlem nie-
t#1ko procesesn biologicznya ale pewnie wofine, a.n%ekiedr EoYe 1 wag -
nielrze mn prnnesy psyﬁhnapalﬂuzﬁﬂ.

imiarom wmorfelogicinym zschadfzgeys w reinym temple & nawet koel;
noscl -~ zmalegnie od wrulenionych czyvrnllkow cewngtirinych i wewngtrznyet
J2k rewniet genetyeznych, towarvyszg exilany funkcjonalne. rogorazenle
finkell dotyezy wezystkich n:rI.-t':'-_t_'.,‘!..':w 1 uki&sdcw= pirwowego, imounologi-
CzOEED i rdokrewnego, ulkdisdu ocdoccawesds 1 uki du qusenialﬁantfpatuem
tvch przemisn Jest srnicjezenle rdolnoécl adaptpeyinych. ryrazem
spadku g#dolnodcl cdavtyeyjnych vetredu jeot stopniowe pwgarazanie elg
'hyiuinnﬁci.fityuznuj / zmniejswvenle obLjeuted¢l wyrgutowe] serca, gouie,
gzenie ezgetodat totns maksymrlnego/, Ihﬂiﬂjﬁﬂﬂniﬂ gdolnosel nbfnnuej
uiixoju wotee infekﬁji hiht&:gj:}&h, wirusowjch, zanieiszenie zdolnod.
. przyztosowawezych wobec smiany cisSniecnia atmoaferyecznego, wahan
texperatury 1 icﬁych. ﬂaynnikiam; ktery Jjssi w gtanie pﬂpfﬁﬂﬁ usSpPravw-
nianie funkcli narzgdéw 1 akic ﬁu stiglmié preebieg proceacw starzenisg
sig, prprawié vrzeni-ng materii i odporiosdé cadeyo organismm ieat ruch
wyaidek filzyeciny. |

¥vaski pozism Hy!uinnérl flzycans) osiemleiy praer 1wizi méndych
atanowl ni-Jjako Zadatek n2 2 inhowanie zirowis w okceple ﬁ:jrzaiﬁéﬁi.
Lacnowanie aktywoiol fizvoene] w atarssya wiasku zoninisra zairoienie
1ﬂﬂﬂliﬂﬁtﬂﬂﬂ‘hlﬂlﬂsiﬂﬁnfﬂ, do Ktorago prowad.q procesy starsenia sieg

jedli nakisldala aile na nie prazesy patologiczne, chorobowe,

-



-~ Mala aktywnosé fizyczna w modoScl 1 jej dalszy spadek s wieklem-

oto gléwny czynnik zagrozenla normalnego fizjologicznego przebiegu pre
ceséw starzenia si¢ 1 zdrowla. Braku ruchu nie moina zastgpié ani naj-
wiadciwesym odiywianiem ani unikaniem wszelkich innych zlych nawykéw
i szkodliwosel.

Uprawlanie turystyki plesze] zawlera wszystkie komponenty potrzeb-
ne dla zachowanlia zdrowla: podnosi wydolnoéé fizyeczng, sapoblega
skutkom zmniejszone] aktywnosci fizycznej, puprawiﬁ samopoczucie, daje
gzadowolenie, & w potgczeniu = elementami ksztalcenia 1 socjalizacji,
zawiera to, co skiada sig¢ na dobrg Jjakosé Zycia. Osoby starsze uprawle
Ja turystyke gdy2z jest ona okazjg do ruchu, zmlany otoczenia, obrony
przed dolegliwosciami, siuzy zachowaniu zdrowia i sprawnosci filzycznej
Turystyka odpowiada tei potrzebom wyiszege rzgdu jak: potwseba pigkna,
wiedsy a takie potrzeba afiliacji¥ Dlatego tez dla tej populacji powir
na ona znalesé naleine je] miejsce w programach uniwersytetéw trzecleg
wieku, klubéw seniora, domdéw rencistédw, domdw dziennego pobytu.

Osoby, ktére uprawiajg turystyke od swe] miodosci, nie rezygnujg
z nilej do péinych lat 2ycla. Wszyscy uczestnicy obozowczaséw uprawlali
turystyke w okresie miodoScli a wszyscy uczestnicy gdérskiego obozu
wgdrowmnego uprawiajsg Jq bez przerwy przes cale fycle.

Oaocby starssze lglanlld# w czasle badaf liczne dolegliwoscl. B3 ont
wyrazem wielu choréb w ich przedklinicaznym ale tes czgsto jus klinicz-
nyn stadium /10, 16, 80/. Na wielochorobowodé starssego wieku skladaj:
sig: choreby ukiadn krﬁ:nnil. Jak: chorocba wieldcowa serca, choroba ha(
ciénieniowa, szaburzenia krgienia obwodowege, mésgowego, choroba Zwyroc
nieniowa stawéw koficzyn i kregosiupa, osteoporoza, choroby drég 2éiclc
wych, trzustki, jelit /20, 12, 16/. Poczgtek tych chordb datuje sie
jus od mlodych lat. Towarzyszg im cze¢sto ogdlne skargl na zle samopo-
gzuclie, bbéle 1 zawroty glowy, zatwe mgczenie sig, zaburzenia snu
1 inne.

Badania os6b starszych wykasaly, e na 35 0s8éb starssych, ktére



odbyLy ealy cyxl badanl przel 1 po wyjzzdach turystycsnych, pozypada-
20 przed obozami 99 ruznych delegliwodel . Codzienne obserwacje i1 ad
actacje w dziennicrkach kontroli u obecnatici pleligniarki, o nastep-
nie poiowne badania kilka dni po nowroele Jdo Warsmawy wykasaly
zemirjszenie eskarg na ré*ne dolegliwodei 2 99 w obu grupach do 28 tj
dolepliwossel byzo trzy i poz-krotrie onied. Spoasrad 18 oséb, ktdre
miatyv dolegliwoscl esercowe u 12 osct delegiiwodci te vsigpily. Syste

LAtyoIng wamosona alityemnas ruchawa weiywa, 1% wiadono resclujiges

LF

-,

Na czyunn«sé serca przaz awolmienie ovell savea, wwigkarenis objytodc
wyrzaiowej, obnifenie cisnienis totniczezzo krwi, poprawy krilenia
wielowsgo. Bile 1 mawraty gdawy 59 w stararnym wieke valesne o4 zabu
ro2fi krgrenis i prgorazenia ukrwienia mizgu, Na dalegliuwsdci tego To
zaja uskardazo ale 7 osoh 1 wezasie ohazow turysiyceaych t.le 1 ga-
wraty sfowy ustanity,
asle stawdw naleisg J9o najezetssyon dale,liwodel , szczegdlnie
worud starssyea Koblet., U¥oroba zwyradnieniowsn stawiw powsiule teg
oura ki, ograniena zakresz ruchomodel % stawaech i sizje siy proyczyng
32132635 sanicjszania aktywnodel rucaowej., Jzgatd ataie siv tez pray
czyng inwallidztwa Tiologiczmsgo. 0l atawliw vsteniiy pod wpdywessm
syslesetyjoznegs codzlisnnegn poruscoris £l u 1C 2vosSred 19 oscb, kid
Tz te dolsgliwosSci zei=szaly, U dweed o2.b ustgpliy takie towarzyszs

bilam obrzekl oAczin “olnyeh,.Padatue otsevrvacie ust.powania ould

A
e

g1 wowyeh w wplarjy systeratycvayeh dxlezad giumastycenyen 1 zajs:é

{24/
re<reicyjoyeld stwlerdzali riini autorzy / 2:0ilswsaia s OEWIC 1

19)
fyoel /o

Zabturzeanie scu soloredsce na trudnofeizeh w zuasypleaiu, budreniv
&ly w EoCcy wWystegrdwdily v 17 o3lb, . 11 pruypad tuch agstsanidis porma-
ilecoje apruw, Jadkuowlele tel vatypiity stiany viege¥aiu/ o oavl/ 1 aieg
naatroju, preygnctienis / 3 omdus/. Do niszdiwna uwaiano, #e cdolegliwo
¢l te:0 rmdéaju eie ne s pudacd: orscnictnego 1 daczono je # blida)

asieokredlonynl zaburzeniami psychicznyzmi. Jstatnio stwlerdzono wzros
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Eeta-endnm:rfinfru osub uprawiajscych miexd 1rmarﬂaq{’ktdre czyni eiy
cdpcwielzisglnyrl £o poprsawy nastreju i dobre samapunzuciﬁ.f ’

U wezystkich brzianych wystapiia poprawa pojemnosci 2zyciowe) piuc
Wtira misizs cechy znepiennoscl stetystycened w obu grupach . Yorrewe

pariaetriw respiracyjnych nawet po stosunkowo eaiyen obecifrenicek

/ 79,24,

wysidkiex etwlerdeili u oscb staryeh inni sutorzy /

voddawanie oscb silarazych pribou wydolnosgci fizyesrns] wymaga dud
saj ogtrogrosci. 4&&&5&& wydalaogel powinpo popvesduac bidaniec elek -
irokardlogsraiicene. votychezas preyjmowano, &€ brukl smian powysiikc-
od 1inii izoelenirycznej, odwiicenie zaiamka ¥, pomrzerzenie zezpoiu
¢S, wydiudenie ocuciuxke &\, ckurszow dodatiowycu Swiadezmy nis tylke ¢
dobrej toleranc)l wysiikowe]j ale takze wyklucza choarodbs niedokrwienn:

11

acrca. UOspiainio Lang 1 Stegaan postulujg. abr balania 2iazno-

guyezne roesverasyc o bLidasia wleczandw we 4Arwl, gdve choroha wiencows:
serca 40ze iatuliec wluo Yraku obnizenia ocacinka 29 1 niewrstapienia
EOlcow. |

igdania KRG wyrasaly w dwoeh preypadlieéich po wysifku t.sw. prebg
gci:bo docdatnig /otnizenie ST / = po pawrocie & obazu w orh2 prrypadkac
wysicek / p-ve Hastera/s nie spowodowafL gsinisy w obragie alettrokardio
Er ricenym, raiki ten Jjeat dalszynm dowodem korzysinezo vwpdywy swiyk -
szone) aktywnoscl rucnowej ma ukrwieuls nigdnia sercauwezs 1 popriwg
wydoslnoscl fizyczne).

Ocer.iajge wynikli priby wysidkows] w/z Haatera stwierdzcas polep-
ecenle-tolezanejl wyeldxkowej, vyrazajzacq siy porraws zdolnoi-i do
pracy, L£4y¢ 2 wyjatrien lrececa badanyen wszjisaiales ozoby wi-onady w
czagle S0 pak. wigkezsa ilos=c wejsC ne Btoplesd n:o nowroels 2 2oo%d.
Jedrnek Kritki csasokres s2jec turystyesaych 7 ox.12 ornd o 2soby/,

slosdnkowo nmiewielkie trasy przebywane prrez uczesinikiw obozowces -

s0w W opale i gzwalczenle infekeji lul stany zazig¢bieniove w czasle



- 18 -«

bLozZu girsklero spreawify, fe wmiki tej priby, jak tez obliczony
wsia.nik restyiucjii wedlur Fuffiers nie wykezady snomierne] 8lEiys=
tycenlie poprawy wydoinodci, Falaﬁg Jedrak zeznacayd, e poprawy
2nndienue) statystyernle w gakresie powyeezyceh paransiriv nie vzyska-
Lifday w imaych baganiych, ktorvui obi¢to osciby starsze o TéEnyn
slopniu aprawnodcl rizycrrej ucrest-ictace w z: dceinek 9pf¢j&liﬂ}%§l*
nych / cwicsenda n= sali cwo ra2y W tyg£suniu/s trajscych o alazi;cy.!r
rodobnie ok whAred asfd starszych nie gtwierdzano tas roarrawy
wycolresel Tizycene] w grupie miodriezy. Jednak rie stwierdinlisxy
Zaniejozenia wyoolnosel, eo 7 reeuly siwlerdzany badajae prasd waka-
eiarl 1 »o vowracie 2 ferii l:<twlch scudentdiw 1 aiudentkd «Kademii
aichowania Tlaverneno, YXturzy nie antduall teyo okregu Hismie a
¢y .ato terte uréli LGZ2iad w 2-tygodniowveh atoaracs lub proywadeili

CZalyela uchows na Kelsrlaseh letnieh,
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¥nioski

1. Udsial oaéd starszych w obosowczasach w Spale i w obosie
wegdrownym turystycsnym w Beskidzie Zywieekin I:pl:ynql korsysnie
na stan mdrowlia i wydolnodé fisycmng uczestnikéw tych obosméw.

a/ codzienne wgdréwki piessze wplynely na m statystycznie
poprawe pojemnodel Zyciowej pluc.

b/ stwierdsono poprawe Solerancji wysilkowej wyratajses sie swie—
kszeniem zdolnoéei do pracy w prébie Hastera i mmniejszeniem
wskasnika restytucji wg Ruffiera tj skrécenia eczasu restytucji.

¢/ po oboszie stwierdzono poprawe samopocsucia i stanu sdrowia ba-
danych, ktéra objawiala si¢ ustgpieniem w cmasie uprawiania
furystyki 1 pe powrocie wielu dolegliwodci ze strony ukladu
krasenia, trawiennego 1 nerwowego. |

4/ u wielu ucsestnikéw obozdw ustapily bble stawowe, ktére wynika-

_ 1y = choroby zwyrodnieniowe] stawéw i oszczgdnego trybu fyeia.

8/ Udzial o0séb starpzych w obozowczasach w Spale nie spowodowal
gnian w aktywnofcl metaboliczne] granulocytéw krwi obwodowe]
mierzonej metods oznaczania chemiluminescencii.

2« U ludzi mlodych pod wplywem miesigcznego obozu harcerskiego
w tym 2-tygodni wedréwek gérskich stwierdzono zmniejszenie
poziomu chemiluminesceneji granulocytéw krwi obwodowej, eo igec:
si¢ bespodrednio ze mmniejszeniem ich wlasnodci bakteriobdjemyc
Baleiy sgdsié, 12 w czasle obozu gérskiego doszlo do obcigtenis
ludsi mlodych duitymi wysilkami figyesnymi, doprowadzile to do
pobudsenia osl priysadkowo-nadnercmowe] a wigc do swigkszone]
sekrecji glukocortykoidéw, ktére mmniejszyly aktywnoké metabo-
liczng granulocytéw.

5. Wydaje sig, if w preyssloéci celem poglebienia przedstawionych
badaf, nalesaloby sorganizowaé 4-tygodniowy obéz turystycany
© bardso dokiadnym programie zajeé fizyesnych, tak aby aktywnof
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izmunclogiozne malefaloby prseprowadssé kilkakrotnie w esasi
treania odozu,
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