Ze wzgledu na trudny do zrozumienia naukowy zargon, ograni-
czong dostepnosc¢ oraz wybidrczosé tematyczng podreczniki na-
ukowe poswiecone aktywno$ci fizycznej sg czytane najczesciej
przez waskie grono osob. Brakuje praktycznych monografii dotycza-
cych znaczenia i bezpieczenstwa aktywnosci fizycznej w populacji
ogdlnej. Lekarze rodzinni jak lekarze mato ktérej specjalizacji, na co
dzien widujac pacjentdw i ich rodziny, majg szanse regularnie wspie-
ra¢ ich w modyfikacji stylu zycia, m.in. poprzez zachecanie do zwigk-
szenia aktywnosci fizycznej, kontrolowanie postepéw czy zagrzewa-
nie do wsparcia rodziny.

Celem tej ksigzki jest zapoznanie lekarzy rodzinnych z podstawo-
wg terminologig wysitku, przedstawienie aktualnych zalecen doty-
czacych minimalnej aktywnosci fizycznej, a takze pokazanie, jak
zmienia sig serce pod wptywem regularnej aktywnosci, jakie korzy-
8ci z niej ptyng oraz na co nalezy zwrdci¢ uwage, aby bezpiecznie
¢wiczyé w réznym wieku. W kolejnych rozdziatach przedstawiam tak-
ze metody promowania aktywnosci fizycznej, sposoby postepowania
i ewentualne ograniczenia aktywnos$ci oséb z chorobami sercowo-
-naczyniowymi. Omawiam rowniez kilka sytuacji klinicznych.

Ksiazke dedykuje m.in. osobom szukajacym motywacji do rozpo-
czecia przygody z aktywnoscig fizyczng bez wzgledu na wiek oraz
tym, ktérzy juz sg aktywni, ale chcieliby poszerzy¢ swojg wiedze
0 bezpiecznym i zdrowym uprawianiu sportu. Mam nadzieje, ze sko-
rzystajg z niej nie tylko lekarze, lecz takze trenerzy i fizjoterapeuci
oraz terapeuci zajeciowi. Przedstawiciele wymienionych profesji co-
dziennie stykajg sie bowiem z osobami prowadzacymi siedzacy tryb
zycia, ktére czesto potrzebujg skutecznego bodzca i wskazdwek
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dotyczacych rozpoczecia aktywnosci, a takze z osobami juz aktyw-
nymi, czasem w wersji ekstremalnej, niestusznie budzacymi czesto
wieksze przerazenie niz osoby nieaktywne, do ktérych widoku je-
ste$my przyzwyczajeni.

Moja intencjg nie byto stworzenie moralitetu ani peanu na czes$¢
niczym nieskrepowanej i nieograniczonej aktywnosci fizycznej jako
recepty na cate zto wspotczesnego $wiata. Chciatem pokazaé takze
ciemne strony sportu, putapki, w ktére wpadamy, nieumiejetnie pla-
nujac aktywnos$¢. Czesto nie bierzemy pod uwage uptywu czasu
i starzenia sie lub nie dostosowujemy aktywnosci do wtasnych moz-
liwosci, przygotowania i warunkéw $rodowiskowych. Staratem sig
przystepnie omowi¢ najwazniejsze aspekty medyczne zwigzane
z aktywnoscig fizyczng, takie jak wptyw regularnej aktywnosci na
zdrowie, zmiany zachodzace w organizmie na skutek uprawiania
sportu oraz zalecenia medyczne dotyczace czasu trwania, intensyw-
nosci i rodzaju ¢wiczen, tak by przynosity one optymalne korzysci dla
zdrowia. Dla réwnowagi przedstawitem ryzyko wigzace sie ze zbyt
intensywnym uprawianiem sportu, bez odpowiedniego przygotowa-
nia i regeneracji, oraz ze stosowaniem suplementéw i $rodkéw do-
pingujacych. Omowitem mozliwosci aktywnosci fizycznej u os6b
z rozpoznanymi chorobami sercowo-naczyniowymi — jako remedium
na powszechnie panujgce przekonanie o potrzebie ,,0szczedzajgce-
go trybu zycia” w tej grupie. W poszczegdlnych czesciach staratem
sie obali¢ lub potwierdzié, a na pewno przedyskutowa¢ wiele mitéw
dotyczacych aktywnosci fizycznej.

Mysle, ze w tej ksigzce kazdy znajdzie odpowiedzi na wiele nurtu-
jacych pytan zwigzanych z aktywnoscig fizyczng. Oczywiscie jest to,
jak kazda autorska ksigzka, subiektywne spojrzenie na zagadnienia
aktywnosci fizycznej, poparte jednak wiarygodnymi i aktualnymi da-
nymi naukowymi, zebranymi w czasie studiéw z kardiologii sporto-
wej, wieloletnich wtasnych badan, jak tez w trakcie codziennej prak-
tyki obejmujacej podejmowanie decyzji klinicznych. Podczas wielu
lat pracy jako kardiolog sportowy, a takze jako kardiolog ogélny mia-
tem okazje badac¢ i konsultowaé osoby aktywne, jak réwniez osoby
potrzebujace wsparcia, zeby po prostu wstac z kanapy. Na co dzien
opiekuje sie sportowcami w kazdym wieku, uprawiajagcymi rézne
sporty, rekreacyjnie, amatorsko, potprofesjonalnie i profesjonalnie,
w tym na poziomie olimpijskim. Staram sie tez promowac¢ aktyw-
nos¢ fizyczng w mediach, w tym mediach spotecznosciowych. Cze-
sto prowadze wyktady dla Srodowisk medycznych i sportowych,
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wystepujac zaréwno na kongresach naukowych, jak i biorgc udziat
w prelekcjach przed imprezami sportowymi czy na zaproszenie zor-
ganizowanych grup i organizacji zrzeszajagcych sportowcéw. Sam
jestem aktywny sportowo — od kilkunastu lat biegam intensywnie po
40-70 km tygodniowo, miatem okazje startowaé w wielu imprezach
biegowych w miescie i w terenie na dystansach od 5 do 125 km.
Witasne doswiadczenia pozwalajg mi lepiej zrozumieé $srodowisko
0soOb aktywnych. Staram sie to wykorzystywa¢ w codziennej prakty-
ce. Tq wiedzg chce teraz podzieli¢ sie tez z Panstwem.

Niniejsza publikacja zawiera odpowiedzi na pytania najczesciej
stawiane przez moich pacjentéw, ktére moga by¢ pomocne takze
w kontakcie z Panstwa pacjentami. Mozna z niej korzysta¢ réwniez
wybidrczo, szukajgc odpowiedzi na konkretne pytania, w czym —
mam nadzieje — pomocne bedg liczne odniesienia do zagadnien
omawianych w innych rozdziatach. Z zatozenia ma to by¢ ksigzka
praktyczna, a nie stricte akademicka, moze zatem gdzieniegdzie za-
wiera¢ uproszczenia i skroty myslowe. Zdaje sobie z nich sprawe,
jednak staratem sie, aby wszystkie przedstawione dane miaty kon-
kretne odniesienia do literatury, a przy tym, aby ksigzke mozna byto
czytac ptynnie bez nadmiernego zmeczenia. Tyle tytutem wstepu.

Zapraszam do lektury! Z checig przyjme wszelkie uwagi i komen-
tarze: Imalek@ikard.pl.

tukasz Matek



Regularna aktywnos$é¢ fizyczna
- dlaczego jest wazna dla zdrowia?

Jesli moglibysmy dac kazdemu odpowiednig ilos¢
substancji odzywczych i cwiczen, nie za duzo i nie za mato,
osiggnelibysmy sposéb na zachowanie najlepszego zdrowia

HiPoKRATES z KOS, UWAZANY ZA OJCA MEDYCYNY, URODZONY W 460 R. P.N.E.

Ruch moze zastgpic kazde lekarstwo,
ale zadne lekarstwo nie zastapi ruchu

WouciecH Oczko, NADWORNY LEKARZ KROLA STEFANA BATOREGO
| ZYGMUNTA |l WAZY, PREKURSOR LECZENIA RUCHEM,
URODZONY W 1537 R.

WSTEP

Zanim przejde do szczeg6towego omawiania zagadnien zwigzanych
z aktywnoscig fizyczng w ré6znych grupach wiekowych, z charaktery-
stycznymi dla nich uwarunkowaniami wewnetrznymi i zewnetrznymi,
chciatbym skupi¢ sie na sprawach fundamentalnych. A mianowicie
na prébie odpowiedzi na pytanie, dlaczego jest nam potrzebna regu-
larna aktywnos¢ fizyczna. Kluczowe jest tu stowo ,regularna”, bo ze
jakakolwiek, to pewnie wszyscy sie zgodza. Fajnie przeciez od cza-
su do czasu zrobi¢ co$ aktywnie: poptywa¢ w morzu czy w basenie
w czasie wakacji, pojezdzi¢ przez tydzier w roku na nartach, wybraé
sie w gory czy na wycieczke rowerowa. Nie chodzi mi jednak o te
sporadyczne zrywy, ktére czasami tworzg w nas ztudny obraz bycia
osobg aktywng. Mam na mysli regularng aktywnos¢, czyli pozosta-
wanie w ruchu przez wiekszo$¢ dni tygodnia przez caly rok, bez
wzgledu na pogode, najlepiej przez cate zycie. W tym rozdziale
chciatbym przytoczy¢ wiele argumentéw za potrzeba regularnej ak-
tywnosci fizycznej, a moja ambicjg jest przekonanie do tej aktywno-
$ci nawet najbardziej zagorzatych przeciwnikéw ruchu.

Jako wstep obratem 2 cytaty z r6znych czaséw, aby pokazac, ze
ludzie, w tym lekarze, jak ja, zdawali sobie sprawe z dobrodziejstw
ruchu od bardzo dawna. Sceptycy znaczenia aktywnosci fizycznej
w zyciu codziennym moga odeprze¢ moj atak, cytujgc znane stowa
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Kardiologia sportowa dla lekarzy rodzinnych

Winstona Churchilla: ,Swoje diugie zycie zawdzigczam sportowi. Ni-
gdy go nie uprawiatem”. Rzeczywiscie, ten chyba najstynniejszy pre-
mier Zjednoczonego Krélestwa zyt 91 lat, ale zdanie, ktére wygtosit,
nie jest do konca prawdziwe. Churchill ukonczyt przeciez Krélewska
Akademie Wojskowg w Sandhurst, jezdzit konno i uprawiat szermier-
ke. Jak pokaze kolejny rozdziat, uprawianie sportu we wczesnej mto-
dosci procentuje na cate zycie. Jakie inne argumenty przemawiajg
za potrzeba ruchu?

ARGUMENT EWOLUCYJNY
Przede wszystkim nie powinni$my nigdy zapominac, ze jestesmy tyl-
ko i az zwierzetami: ssakami naczelnymi z rodziny cztowiekowatych.
Aby zrozumie¢ potrzebe ruchu, warto zatem cofnaé sie przynajmniej
do poczatkéw istnienia biegajacych i inteligentnych hominidow. Wy-
starczy wréci¢ do czasow, kiedy cztowiek w celu poszukiwania pozy-
wienia zdecydowat sie opusci¢ dzungle i przenie$¢ na afrykanska
sawanne. A wiec do momentu, gdy zeszliSmy z drzew i zaczeliSmy
czesciej przyjmowac postawe wyprostowang. Byto to mniej wiecej 6
min lat temu. Aby oddaé¢ odlegto$¢ czasowg tych zdarzen, co ma
znaczenie w konteks$cie zrozumienia roli ruchu, trzeba zaznaczyé, ze
dtugos¢ zycia wigkszosci z nas to 1/100 000 tego okresu, a cate cza-
sy nowozytne to 29/100 000 tej wielkosci. Postawa dwunozna, mimo
ze wydawata sie mniej stabilna ze wzgledu na 2 zamiast 4 punktéw
podparcia, dawata jednak cztowiekowi pewne korzysci. Przewazaty
one nad ryzykiem zwigzanym z wigkszymi trudnosciami w ukryciu
sie w razie niebezpieczenstwa, w czym pomagato wczesniejsze $ro-
dowisko lasu. Jakie byty zatem te korzysci? Mozliwo$¢ zdobycia mie-
sa, pozywienia znacznie bardziej kalorycznego niz to, co cztowiek
spotykat wczesniej w dzungli. Postawa wyprostowana zwiekszata
wzrost, a co za tym idzie — dawata mozliwosé lepszego wypatrywania
przemieszczajgcej sie po sawannie zwierzyny. Zmniejszata tez po-
wierzchnig ciata eksponowang na dziatanie promieni stonecznych na-
wet 0 60%, a zwiekszata szanse na chtodzace oddziatywanie wiatru.
Problemem jednak, przynajmniej na poczatku, byto samo upolo-
wanie zwierzyny. Zyta ona na sawannie duzo wcze$niej, niz pojawit
sie na niej cztowiek, i poruszata sie na 4 konczynach z szybkoscig
oraz zwinnoscig niedostepna dla cziowieka. Nasz gatunek przyjat
zatem inng strategie: postawit na wytrzymatosc. Wiekszo$¢ zwierzat
zyjacych na sawannie cechuje sie duzg szybkoscia, ale jedynie na
krétkich dystansach. Jest to uwarunkowane budowg migsni, a takze
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Regularna aktywnos¢ fizyczna — dlaczego jest wazna dla zdrowia?

ograniczonymi mozliwo$ciami chtodzenia pokrytych sierscig organi-
zmoéw. U zwierzat z sawanny bardzo szybko dochodzi do zakwasze-
nia miesni, wzrostu temperatury ciata i w konsekwencji do zmecze-
nia wymuszajacego przerwe w ucieczce. Obserwuje to czesto nawet
dzis$, biegajac z owczarkiem belgijskim w lesie, szczeg6lnie latem.
Pies zazwyczaj biegnie przede mng przez pierwsze 2 km. Na kolej-
nych kilometrach zréwnujemy sie, a po 5-6 km zaczyna biec za mna.
Mimo ze ja dopiero sie rozgrzewam, zatrzymujemy sie wtedy, chto-
dzimy, nawadniamy i po odpoczynku ruszamy dalej, ale czesto juz
tylko w strone domu. Bawigc sie z psem na dziatce, nie miatbym jed-
nak szans go dogonic¢. Biega bowiem dookota z szybkoscig geparda,
przy czym po paru okrgzeniach nagle sie zatrzymuje, jakby decydo-
wal, ze wystarczajaco juz zademonstrowat swoje mozliwosci, i kta-
dzie sie na tarasie lub $cidtce w oczekiwaniu na oklaski. Takie za-
chowania sg jednak uwarunkowane jego fizjologig. Cztowiek nigdy
— ze wzgledu na swoje ograniczenia, takie jak poruszanie sie¢ na
2 konczynach — nie miat szansy osiggnaé poréwnywalnej szybkosci.
Na szczescie zdolnos$¢ chtodzenia organizmu (dzieki wyksztatceniu
sprawnych 3 min gruczotéw potowych i postepujacej utracie owto-
sienia) oraz adaptacja miesni do dtugotrwatych aktywnosci zrobity
swoje. Spowodowaly, ze cztowiek w trakcie ewolucji nauczyt sie
skutecznie polowac na zwierzeta, podazajac za nimi do momentu,
az nie miaty sit do dalszej ucieczki. Pozycja wyprostowana wigzata
sie tez z mozliwoscig wykorzystania rak w innych celach niz poru-
szanie sie. W doniach zaczeta pojawiaé¢ sie bron zwiekszajgca
szanse towieckie.

Analiza gestosci materiatu kostnego z tamtego okresu dzieki po-
rownaniu z gestoscig kosci ludzi zyjacych aktywnie w czasach obec-
nych pozwala do$é precyzyjnie oszacowag, ile kilometréw pokony-
wali $rednio ludzie w okresie zbieracko-towieckim. Okazuje sie, ze
wartosé ta wynosita 10-16 km dziennie, zatem takg ilo$¢ aktywnosci
fizycznej nalezy uznaé za najbardziej biologicznie naturalng dla ludz-
kiego organizmu. Dlaczego? Poniewaz przez wigkszos¢ dziejow
ludzkosci (ponad 99 900/100 0000) funkcjonowali$my jako gatunek
zbieracko-towiecki. Wtasnie w taki sposob i to do takiego trybu
zycia przez miliony lat przystosowaly sie nasze organizmy. Zylismy
w 50-150-osobowych grupach, dzien uptywat na polowaniach na
zwierzeta, zbieraniu pozywienia i okresowym przemieszczaniu sig
W nowe miejsca W zwigzku ze zmieniajgcymi sie warunkami atmosfe-
rycznymi lub poszukiwaniem terenéw zbioroéw i polowan.
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Jakie jeszcze spostrzezenia mozemy poczyni¢, analizujac zycie
zbieraczy-towcéw? Wiadomo, ze zazwyczaj nie pokonywali oni
w ciggu 1 dnia wiecej niz 40 km. Z tego punktu widzenia bieganie
maratonéw nalezy uznac¢ za nienaturalne dla cztowieka, podobnie
jak ,wyciskanie 200 kg na sztandze”. Aktywnos$¢ zbieraczy-towcow
opierata sie na wysitkach dynamicznych, przeplatanych ¢wiczenia-
mi sitowymi (zwigzanymi z przenoszeniem rzeczy) i pracami
o0 charakterze zrecznosciowym czy rozciggajacym. W zwigzku
z brakiem krzeset zbieracze-towcy czesciej przebywali w pozyciji
kucznej lub siedzgcej, w sposéb naturalny rozciagajac sie przez
kilka godzin dziennie. Mieli szczupte ciata, byli sprezysci, gibcy,
zwinni i wytrzymali. Organizmy ludzi adaptowaty sie do takiego try-
bu zycia przez miliony lat, co wbrew wyobrazeniom umozliwiato
dozycie p6znej starosci, podobnie jak wspotczesnie. Niska Srednia
dtugosé zycia w tamtym okresie wynikata bowiem gtéwnie z wyso-
kiej Smiertelno$ci noworodkdéw, niemowlat i dzieci oraz wyzszego
odsetka zgondéw z przyczyn zewnetrznych, niz obserwuje sie to
obecnie.

Na przetomie ery starozytnej i nowozytnej dtugo$é zycia zaczeta
jednak sie skracaé. Przyczynita si¢ do tego rewolucja agrarna, czyli
przejscie z trybu zycia zbieracko-towieckiego do rolniczego. Mimo
aktywnosci zwigzanej z uprawa roli ludzie zaczeli mniej sie ruszaé
i przemieszczaé, zaznaczato sie zrdéznicowanie odgrywanych rol
spotecznych, wprowadzajgce dodatkowe réznice w poziomie aktyw-
nosci. Jak sie okazuje, te nienaturalne dla naszego organizmu zmia-
ny przetozyly sie na skrocenie $redniej dtugosci zycia w tym okresie.
Oczywiscie przyczyniaty sie do tego takze czestsze choroby infekcyj-
ne wskutek przebywania w statych, czesto niehigienicznych obej-
Sciach czy wieksze ryzyko gtodu w przypadku nagtej utraty plonéw.
Niemniej jednak uwaza sie, ze role w tym procesie odegrata takze
mniejsza aktywno$¢ fizyczna.

W kolejnych stuleciach, a zwtaszcza w ostatnich 2, czyli od czasu
rewolucji przemystowej, codzienna aktywnos$¢ fizyczna stopniowo
sie zmniejszata. Powodem tego byta gtéwnie postepujaca automaty-
zacja pracy i zycia, w tym poruszania sie. W wielu czynnosciach fi-
zycznych zaczety nas wyrecza¢ maszyny, przemieszczanie zaczeto
sie odbywac¢ przy minimalnym wysitku wtasnym, coraz czesciej nie
musielismy wykazywac sie umiarkowang lub intensywng aktywnoscia,
aby zdoby¢ pozywienie. Sposoby oceny intensywnosci przedstawio-
no w dalszej czesci ksigzki, na tym etapie wystarczy wyjasnienie, ze
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umiarkowana aktywno$¢ to taka, podczas ktorej jestesSmy w stanie
wypowiedzie¢ kilka zdan bez przerwy, a intensywna aktywnos¢ to
taka, podczas ktorej mozemy wypowiedzie¢ jedynie kilka stéw lub
jedno zdanie bez przerwy. Zmiany cywilizacyjne z pozoru wydawaty
sie korzystne. Wprawdzie zdejmowaty z ludzi wiele ucigzliwosci, ale
coraz bardziej oddalaty nas od wypracowanego ewolucyjnie wzorca
zycia.

Nigdy w dziejach ludzkosci nie byto jednak tak zle jak w ostatnich
latach. Wraz z upowszechnieniem sie internetu siedzacy tryb zycia
stat sie dominujgcg formg spedzania dnia codziennego w krajach
uprzemystowionych w ciggu ostatnich 30 lat. W ostatnich 3 latach,
czyli w okresie pandemii, zjawisko to przybrato najbardziej skrajng
forme. Ztozyty sie na to dodatkowe ograniczenia zwigzane z lock-
downem, brak dostepu do wielu miejsc publicznych, poluzowanie
kontaktéw miedzyludzkich, praca zdalna czy powtarzajace sie okre-
sy kwarantanny. W ciagu zaledwie kilku tysiecy lat od zbieraczy-tow-
cow, pozostajacych w ciggtym ruchu i pokonujacych kilkanascie kilo-
metrow dziennie, od umiarkowanej do intensywnej aktywnosci
przebyliSmy droge do siedzacego trybu zycia z czesto mniej niz
2-3 km pokonywanymi dziennie, i to w z6twim tempie (ryc. 1). Aktu-
alnie, nawet jesli codziennie liczymy kroki, starajac sie ,wychodzi¢”
troche aktywnosci, to rzadko udaje nam sig sprawi¢, aby te kroki

Rycina 1. Ewolucja ruchowa cztowieka na przestrzeni dziejéw: od pierwot-
nych hominidéw az do czaséw terazniejszych, i jej skutki

© Pict Rider/iStock/Getty Images Plus/Getty Images
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mialy rzeczywiste znaczenie dla aktywnosci fizycznej. Zbieracze-
-towcy raczej nie spacerowali spokojnie po parku czy lesie ani nie
wyprowadzali psow na krétkie spacery.

Trudno oczekiwaé, aby organizm byt w stanie dostosowaé sie
w krétkim czasie do tak radykalnych zmian trybu zycia. I, jak widag,
nie nadgza. Nie oszukamy natury, geny bedg wcigz funkcjonowaty
wedtug zaprogramowanych setki tysiecy lat temu zegaréw metabo-
licznych, nie dostosowujac ilosci przyjmowanych kalorii, wyrzucanej
do krwiobiegu adrenaliny i kortyzolu czy szybkosci reakcji uktadu
autonomicznego do obecnych warunkéw zycia. Na takie zmiany po-
trzeba setek tysiecy lat. Kora limbiczna (kora gadzia), pozwalajaca
nam przetrwac najtrudniejsze momenty w dziejach ludzkosci i odpo-
wiadajgca za nasze pierwotne instynkty, jeszcze przez diugi czas
bedzie miata przewage nad racjonalng korg czotowg w wielu podsta-
wowych sytuacjach zycia codziennego, takich jak nawyki zywienio-
we czy odruchowe reakcje na wiele codziennych zdarzen. Bedziemy
jes€é na zapas, bo tak zostaliSmy ewolucyjnie przygotowani. Setki
tysiecy lat temu nie byto bowiem wiadomo, kiedy nadarzy sie okazja
do kolejnego positku, a wiele owocoéw, ktore nie zostaty spozyte od
razu, po prostu sie psuto.

Kolejnym krokiem w naszej historii jest catkowicie siedzacy tryb
zycia ze wszystkimi tego konsekwencjami, ktére opisano w dalszych
rozdziatach. Kazdy, kto ogladat disneyowski film animowany
~WALL-E”, wie, 0 czym méwie. W filmie tym ludzie ocaleni z katastro-
fy ekologicznej, ktéra dotkneta naszg planete, zyja na ogromnym
statku kosmicznym dryfujgcym poprzez odmety wszechswiata,
oczekujac sygnatu poprawy warunkéw zycia na Ziemi i mozliwosci
powrotu. Dni uptywajg im na przemieszczaniu si¢ po pokfadzie stat-
ku w latajacych fotelach, bez krztyny ruchu. Spedzajg czas na ciag-
gtym jedzeniu i piciu, ogladaniu filméw, graniu na konsoli i innych
statycznych rozrywkach. Wszyscy majg tak patologiczng otyto$¢, ze
nie sg w stanie utrzymac sie w pionie, gdy wreszcie nadchodzi sy-
gnat do powrotu na Ziemie, a tym samym okazja, by dostownie sta-
na¢ na nogi. Czy jest to realistyczna wizja przysziosci?

ARGUMENT JAKOSCIOWY

Mysle, ze mozna $miato zaryzykowaé teze, ze nasza kondycja fi-
zyczna jeszcze nigdy byta tak zta jak teraz. Widze to czesto podczas
przeprowadzanych préb wysitkowych w szpitalu kardiologicznym.
Préba wysitkowa jest badaniem czesto wykonywanym w kardiologii.
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Poza obiektywnym sposobem oceny wydolnosci daje mozliwos¢
analizy pod katem bolow wysitkowych w klatce piersiowej, zaburzen
rytmu serca w czasie wysitku czy reakcji cisnienia tetniczego. Po-
zwala to rozpoznawaé wiele chorob serca oraz okreslaé ich ryzyko.
Proba wysitkowa jest najczesciej przeprowadzana na biezni rucho-
mej poruszajacej sie w narastajgcym tempie i zwiekszajacej stopnio-
wo kat nachylenia. Wiele oséb, nie tylko starszych, ale tez coraz
czesciej w Srednim wieku, nie jest w stanie wolnym krokiem space-
rowac po biezni nachylonej pod niewielkim katem przez kilka minut.
Ich ruchy sg sztywne, robotyczne, odnosi sie wrazenie, jakby badany
za chwile miat sie przewré6ci¢. Brak im gibkosci, elastycznosci,
a przede wszystkim kondycji. Proba konczy sie po uptywie kilku mi-
nut z powodu skrajnego wyczerpania badanego, w momencie, kiedy
wiele aktywnych osdb, czesto starszych, zaczetoby sie dopiero roz-
grzewac.

O miarach wydolnoéci fizycznej traktujg kolejne rozdziaty, ale
ekwiwalent metaboliczny (MET — metabolic equivalent), bedacy jed-
ng z tych miar, chciatbym wprowadzi¢ juz teraz, aby lepiej oddac ska-
le opisywanego problemu. 1 MET odpowiada przecigethemu wydat-
kowi energetycznemu mierzonemu zapotrzebowaniem organizmu
na tlen podczas pozostawania w spoczynku, w pozycji siedzacej
przez osobe wazaca 70 kg. Wynosi on 3,5 ml O,/min/kg. Obciazenie
w czasie wysitku, takze w czasie proby wysitkowej, przedstawiane
jest najczesciej wiasnie w skali MET, a warto$¢ obcigzenia w MET,
podczas ktérej doszto do zakonczenia maksymalnej proby wysitko-
wej, jest dobrg miarg wydolnos$ci fizycznej badanego. MET mozna
tez tatwo przeliczy¢ na szczytowe pochtanianie tlenu (vozpeak) po-
przez zwykte przemnozenie wartoéci uzyskanych MET przez 3,5.
| tak u osoby, ktéra osiggneta w prébie wysitkowej 10 MET, szczyto-
we pochtanianie tlenu wynosi 35 ml O,/min/kg (10 x 3,5 = 35 O,/min/
kg). Oznacza to, ze jest ona w stanie wygenerowac i przez chwile
utrzymacé poziom wysitku, przy ktérym wiasnie takie jest zapotrzebo-
wanie organizmu na tlen (gtéwnie miesni szkieletowych). Zgodnie
z normami populacyjnymi prawidtowa wydolno$¢ mezczyzn w $red-
nim wieku powinna wynosi¢ 10-13,5 MET, a kobiet 8-11 MET. Dla
przyktadu: bieg po ptaskim terenie z predkoscig 10 km/h (czyli 6 min/
km) przez mezczyzne to wtasnie obcigzenie ok. 10 MET. Przyspie-
szenie do 5 min/km zwieksza obcigzenie do ok. 13 MET. W czasie
proby wysitkowej nie biegnie sie jednak przez godzine, a etapy
i obcigzenia zmieniaja sie najczesciej co 3 min, zatem w szczytowe;j

29



Kardiologia sportowa dla lekarzy rodzinnych

fazie trzeba wytrzymacé zakladane tempo czesto zaledwie przez mi-
nute. Osoby w Srednim wieku nieaktywne fizycznie rzadko przekra-
czaja 11 MET. Srednia warto$¢ obciazenia maksymalnego osiagana
w pracowni testéw wysitkowych Narodowego Instytutu Kardiologii,
w ktérym pracuje, wynosi 6-7 MET u pacjentéw kardiologicznych
i 15-17 MET u sportowcéw, gitéwnie amatordw, ktérych badam na co
dzien w Poradni Kardiologii Sportowej. Wydolnos$¢ sportowcéw ama-
toréw jest zatem ok. 2,5 razy wyzsza od wydolnos$ci pacjentow kar-
diologicznych. Oczywiscie pacjenci kardiologiczni sg najczesciej
duzo starsi, cho¢ nie jest to reguta.

Przesledzmy teraz 2 $ciezki zycia: aktywnego i nieaktywnego
mezczyzny w Srednim wieku. Wyliczenia zostaty tez przedstawione
na rycinie 2. Na poczatek zatdzmy brak choroby przewlektej i pozo-
stawmy wptyw samego starzenia sig organizmu. Jak wyliczono, po-
czawszy od 20 r.z. wydolnos$¢ ludzkiego organizmu spada co deka-
de o 1,5 MET u mezczyzn i o 1,3 MET u kobiet, przy czym u oséb

Nieaktywny dorosty =~ Aktywny dorosty
Wydolno$¢ fizyczna | 11 MET | | 15 MET |
w wieku 40 lat
Starzenie sie | -1,5MET/100at | | -1 MET/101at |
Choroba przewlekia | —25MET | |  -2MET |
Wydolnos¢ fizyczna
w wieku 70 lat | amer | [ 1omMET |
z chorobg przewlekta
\4 \4

Mozliwos$é Mozliwo$¢

lekkich prac biegania

domowych, w tempie

wejscia na pierw- 6 min/km
sze pietro bez
odpoczynku

Rycina 2. Réznice w poziomie wydolno$ci mezczyzn w $rednim wieku
zaleznie od poziomu aktywnosci fizycznej oraz zmiany tej wydolnosci
zwigzane z wiekiem i wystepowaniem choréb przewlektych. Analogiczne
zestawienie mozna przedstawi¢ dla kobiet
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aktywnych dzieje sie to wolniej. Mezczyzna cechujacy sie wydolno-
$cig na poziomie 11 MET w wieku 40 lat (o ile oczywiscie nie zacznie
by¢ regularnie aktywny i nie zwiekszy swojej wydolnosci) w najlep-
szym wypadku bedzie miat wydolnosé rowng 6,5 MET w wieku 70 lat
(11 MET - 3 dekady po 1,5 MET spadku wydolnosci na dekade
= 6,5 MET). Da to mozliwo$¢ poruszania sie po ptaskim terenie
z niewielkg predkoscig bez zadyszki, ale nic poza tym. Z kolei mez-
czyzna w wieku 40 lat z wydolnoécig zbudowang dzieki wieloletniej
regularnej aktywnosci fizycznej wynoszaca 15 MET i ¢wiczacy dalej
w wieku 70 lat bedzie miat wydolnos¢ réwng 12 MET (15 MET
— 3 dekady po 1 MET spadku wydolnosci na dekade = 12 MET).
Jego wydolnos$é bedzie wcigz wigksza niz srednia wydolnos¢ zdro-
wych nieaktywnych mezczyzn w wieku 40 lat i wielu z nich bedzie
mogt spokojnie przegonic!

Co sie jednak stanie, jesli miedzy 40 r.z. a 70 r.z. rozwinie sie
choroba ostra z przewlektymi konsekwencjami lub choroba przewle-
klta? Moze tak sie zdarzyé mimo zdrowego trybu zycia. Wiadomo:
geny, zanieczyszczenie Srodowiska, stres. Zatézmy roboczo, ze
w wyniku choroby wydolno$¢ spadnie o 2,5 MET u osoby nieaktyw-
nej i 2 MET u osoby aktywnej. To i tak niewielka réznica w stosunku
do tego, co obserwuje na co dzien — w praktyce zawaty miesénia
sercowego u 0s6b aktywnych czesto sg duzo mniejsze. Jest to efekt
przewlekiego hartowania serca niedokrwieniem w czasie wysitkOw
na poczatkowych etapach choroby wiencowej i tym samym wyksztat-
cenia bardziej rozwinietego krgzenia obocznego (zaopatrujgcego
w razie zawatu niedokrwiony obszar mie$nia) niz u 0s6b nieaktyw-
nych. Zawaty u osob aktywnych czesto sa tak mate, ze bez specjali-
stycznych narzedzi trudno je po latach wytropi¢ w podstawowych
badaniach. Poza tym osoby aktywne chetniej sie rehabilitujg. Jednak
— jak obiecatem — daje fory osobom nieaktywnym w analizowanym
przyktadzie. Podsumujmy oba przypadki: wydolno$¢ mezczyzny re-
gularnie aktywnego przez cate zycie spadta w wyniku starzenia sie
i choroby do poziomu 10 MET w wieku 70 lat. Nie, to nie pomytka, to
prawie tyle co u uwazajgcej sie za zdrowa osoby nieaktywnej w $red-
nim wieku. Wcigz daje to mozliwos¢ biegu w tempie 6 min/km przy-
najmniej przez chwile. A jaki ma to wptyw na jakos$¢ zycia, nie musze
chyba wyjasniaé. Fajnie jest pograé¢ z wnukiem w pitke. Tymczasem
mezczyzna przewlekle nieaktywny w wyniku starzenia sig i choroby
w wieku 70 lat bedzie miat wydolno$¢ réwng 4 MET. Daje to mozli-
wos¢ wykonywania jedynie lekkich prac domowych czy wejscia na
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