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ABSTRAKT

Vychodiska: Pohybova aktivita ma priaznivy vplyv na kogniciu
zdravych 0s6b ako aj 0s6b s postihnutim chorobnym tpadkom
kognitivnych funkcii.

Ciel: Ciel'om prace bolo ziskat’ poznatky o ti¢inku pohybovej
aktivity na kognitivne funkcie zdravych osob vsetkych veko-
vych kategoérii ako aj 0sob s neurodegenerativnymi poruchami.
Metéda: Do prace sme zahrnuli $tudie uverejnené v elektronic-
kych databazach do konca roka 2019 o G¢inku pohybovej akti-
vity na kognitivne funkcie u zvierat i zdravych osob ako aj u pa-
cientov s chorobami, ktoré postihujui kognitivne funkcie.
Vysledky: Kyslik je limitujucim faktorom kognitivnych funkeii
za normalnych ako aj s chorobami stvisiacich stavov. Zvysena
oxygenacia mozgu aerdbnym cviéenim zvysi hipokampalnu
neurogenézu a zlepsi kognitivne funkcie. U zdravych osob sa
pohybova aktivita ukazala ako uzito¢ny nastroj k zlepseniu
kognicie a mentélneho zdravia bez ohl'adu na vek. Nasledkom
starnutia populécie stipa prevalencia neurodegenerativnych po-
rach suvisiacich s vekom, ¢o vedie k upadku kognitivnych
funkcii. U 0sob so zhorSenou kogniciou dochadza vplyvom pra-
videlného aerdbneho cvicenia k zlepseniu kognitivnych funkcii
ako aj k spomaleniu ich progredujuceho zhorSovania.

Zaver: Aerobny tréning je vel'mi efektivny a dostupny prostrie-
dok k zlepSeniu psychického a fyzického zdravia, bez vedlaj-
Sich ucinkov farmakoterapie. Vysledky uc€inku aerdbneho cvi-
Cenia na kognitivne funkcie kore$ponduju so Stidiami v hyper-
barickej komore, ktoré ukézali, Zze zvySend oxygenacia mozgu
zlepsi vykon v kognitivnych tlohach u osob zdravych ako aj
u 0sdb postihnutych neurodegenerativnym procesom.

Kruacové slova: Pohybova aktivita. Gnostické funkcie. Demen-
cia.

ABSTRACT

Background: Movement has a beneficial effect on the cognition
of healthy persons as well as the persons who are affected by
pathological decline of cognitive impairment.

Objective: The main objective was to obtain the knowledge
about the effect of movement on cognitive functions of healthy
persons in all age categories as well as persons with neuro-
degenerative disorders.

Method: We included the results from the studies published in
electronic databases by the end of 2019 on the effect of move-
ment on cognitive functions in animals and healthy persons as
well as in patients with the diseases that affect cognitive func-
tions.

Results: Oxygen is a limiting factor in cognitive functions in
both healthy and pathological conditions. An increased brain
oxygenation by aerobic exercise will increase hippocampal
neurogenesis and improve cognitive functions. In healthy per-
sons, movement has been proven to be a useful tool to improve
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cognitive and mental health regardless of age. As a result of
aging, the prevalence of age-related neurodegenerative disor-
ders increases, leading to a decline in cognitive functions. In
cognitive impairment, regular acrobic exercise improves cogni-
tive function and slows down their progressive deterioration.
Conclusions: Aerobic training is an effective and accessible
tool to mental and physical health improvement, without the
side effects of pharmacotherapy. The results of the effect of
aerobic exercise on cognitive functions correspond to hyper-
baric chamber studies that have shown that increased brain
oxygenation will improve performance in cognitive roles in
both healthy individuals and individuals affected by neuro-
degenerative process.

Key words: Movement. Gnostic functions. Dementia.

UVOD

Zdravé mozgové funkcie predstavuju streSny po-
jem, ktory zahrffia mentalne zdravie a kogniciu.
K udrzaniu zdravych mozgovych funkcii je nevyh-
nutné vydatné zasobovanie mozgu kyslikom a po-
trebnymi latkami. Pohybova aktivita zvysi okyslice-
nie krvi kyslikom a pomaha cirkulaciou krvi bohatej
na kyslik a nutri¢né latky udrzat’ zdravé cievy a zvy-
§it" tvorbu mitochondrii vo svaloch a v mozgu.
Okrem toho pohybova aktivita méze zvysit' neuro-
genézu (Nooijen et al., 2019). Na druhej strane exis-
tuje dostatok dokazov, ze pohybova inaktivita
sposobuje viacerymi fyziologickymi mechaniz-
mami zhorSenie mozgového zdravia s negativnymi
nasledkami na kogniciu a mentalne zdravie (Smith
et al., 2017). Priaznivy vplyv na kognitivne funkcie
sa dostavi po cvicebnej jednotke (trvanie 10—40 mi-
nuat) ako aj po pravidelnom cviceni v dlh§om caso-
vom obdobi. Kognitivne funkcie bezprostredne po
cviceni st pravdepodobne spdsobené zvySenym ce-
rebralnym prietokom krvi, teda oxygenaciou fron-
talnych oblasti mozgu. Na rozdiel od toho vysled-
kom pravidelnej telesnej aktivity st mikrostruktu-
ralne zmeny v mozgovom tkanive (Verburgh et al.,
2014).

Kognicia je vSeobecny pojem, ktory zahriia
rdzne procesy, napr. pocitovanie a vnimanie, roz-
poznavanie vzorov, pozornost, pamédt a pracovnu
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pamét, exekutivne funkcie, myslenie, vytvaranie
konceptov, usudzovanie, predstavy a fantaziu. Inte-
ligencia a akademicka uspesnost’ sa v psychologii
bezne nepovazuji za kognitivne procesy, avsak
uzko s nimi suvisia.

Hoci sa vSeobecne uznava ucinok aerdbnych
aktivit na kognitivne funkcie, i€inku dlhodobe;j te-
lesnej aktivity na psychické funkcie sa stidie venuju
az v poslednych dvoch desatroCiach. Porovnanie
tychto §tadii je Casto tazké, pretoZe niektoré testy sa
zameriavaju na hodnotenie Specifickych kognitiv-
nych funkcii (napr. pamét’ a exekutivne funkcie) iné
na globalne procesy (napr. inteligenciu a uspesnost’
vo vzdelavani).

CIEL

Ciel'om studie bolo ziskat’ poznatky o u¢inku po-
hybovej aktivity na kognitivne funkcie zdravych
osdb vSetkych vekovych kategdrii ako aj osob
s neurodegenerativnymi poruchami.

METODA

Do préace sme zahrnuli $tudie o t€inku pohybo-
vej aktivity na kognitivne funkcie u zvierat i zdra-
vych 0s6b, ako aj u pacientov s chorobami, ktoré
postihuju kognitivne funkcie, ktoré boli uverejnené
v elektronickych databdzach a v ¢asopisoch do kon-
ca roku 2019.

VYSLEDKY

V pokusoch na zvieratach sa ukazalo, ze aerobny
tréning trikrat tyzdenne po dobu jedného roka vedie
k narastu objemu predného hipokampu a k zvysenej
hladine BDNF (brain-derived neurotrophic factor)
v sére a zaroven k zlepSeniu paméti. Uvedené zme-
ny sa v kontrolnej skupine nezistili (Pereira et al.,
2007). Hipokampus je dodlezitou sucastou mozgu
Cloveka a dalSich stavovcov. Patri do limbického
systému a hra dolezita tlohu pri konsolidacii infor-
macii z kratkodobej pamiti do dlhodobej pamiti
a priestorovej orientacii. Aerdbny tréning u zviera-
cich modelov spdsobil neurogenézu, angiogenézu,
zvySenu synapticku plasticitu v hipokampe a uvol-
nenie neurotrofinov, ¢o facilituje integraciu hipo-
kampalnych neurénov do existujucej mozgovej
siete. Uginky aerdbneho cvienia tesne suvisia
s BDNF, ktory zlepsuje viaceré aspekty hipokam-
palnej neurogenézy (Choi et al., 2018). Silové cvi-
¢enie na rozdiel od aerobneho cvicenia vyuziva ako
zdroj energie anaerobnu glykolyzu, avsak tiez zvy-
Suje hladinu BDNF v sére (Marston et al., 2017).
Hoci silové cvicenie ma pre 'udské telo priaznivé
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ucinky, jeho ucinok na hipokampalnu neurogenézu
je kontroverzny. V jednej §tadii silové cvicenie pod-
porilo proliferaciu neurdlnych kmetniovych buniek
v hipokampe a zvysilo neuralnu plasticitu (Vilela et
al., 2016), v inej malo na hipokampalnu neuroge-
nézu maly vplyv (Nokia et al., 2016). Autori tychto
studii vSak upozoriiuju, Ze parametre kognitivnych
funkcii u zvierat sa nemusia prekryvat s ich hodno-
tenim u l'udi.

Stiidie zamerané na vplyv pohybovej aktivity na
psychické funkcie st zamerané na dve krajné obdo-
bia zivota — na deti a starych l'udi. Mlady dospely
vek (18-35 rokov) je charakterizovany relativnou
stabilitou a najvyssou kognitivnou vykonnostou,
preto Studie orientované na tento vek su zriedkavé.
Udeti je cielom optimalne rozvinut psychické
funkcie, zatial’ ¢o u starych l'udi sa $tudie zameria-
vaju na moznost’ zachovat’ ¢o najdlhSie primerané
psychické funkcie v zdravi i v chorobe. Podstatne
vacsi vplyv telesného pohybu na aktivaciu a regula-
ciu CNS u deti v porovnani so seniormi je dany
plasticitou detskej CNS.

Pohybova aktivita a mentalne funkcie u deti

Pri hodnoteni bezprostredného ucinku telesnej
aktivity v priebehu vyucovania sa zistil bez-
prostredny pozitivny vplyv pohybovej aktivity na
vykon deti v testoch merajucich a hodnotiacich kog-
nitivne funkcie ako napriklad pozornost, pamat’,
schopnost’ rychleho rozhodovania a planovania
(Phillip et al., 2011). U 120 chlapcov a dievcat Sies-
tej triedy v naslednom hodnoteni rychlosti matema-
tického vypoctu sa chddza v trvani 30—40 minat
ukazala Gc€innejSia ako 20-minttové tradicné cvice-
nie a 15-minutova intenzivna aerdbna aktivita mala
lepSie vysledky ako 15-minttovy stre¢ing. Pozi-
tivny bezprostredny ucinok 20-minutového aerdb-
neho tréningu strednej intenzity sa ukazal aj u deti
postihnutych hyperaktivitou (ADHD - attention-de-
ficit/hyperactivity disorder) (Pontifex et al., 2013).

Zaciatkom 21. storoCia sa objavuju prace popi-
sujuce pozitivny vplyv dlhodobej pravidelnej pohy-
bovej aktivity na kognitivne schopnosti deti. Tom-
porowski et al. (2008) zhrnuli vysledky 11 $tadii za-
meranych na ucinok telesnej aktivity na psychické
funkcie deti. Studie boli zaloZzené na merani troch
zakladnych smerov: vSeobecna inteligencia, kogni-
tivne funkcie a dosiahnuta troveii vedomosti. Pre
meranie a hodnotenie inteligencie boli pouzité tra-
di¢né psychometrické testy (napr. WISC a Stan-
ford-Binet). Kognitivne testy boli zamerané na de-
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tailni analyzu Specifickych aspektov mentalnej
funkcie (pozornost, pamit, exekutivna funkcia,
vSeobecna inteligencia, poznavacie procesy a do-
siahnuta kolska uspesnost). Skolska uspesnost
bola merana znamkami v danom obdobi, hodnote-
niami ucitel'ov a Standardizovanymi vedomostnymi
testami. Vysledky ukazuji na priaznivy ucinok cvi-
¢enia, najméd aerobneho tréningu na psychické
funkcie deti. K zlepSeniu psychickych funkcii doslo
u vSetkych deti, ktoré sa zic¢astnili pravidelného ae-
robneho tréningu, bez ohl'adu na hodnoty testov
pred zacatim §tadie. Deti s nizkou aerébnou vytrva-
lost'ou (kondiciou) a obezitou mali podstatne horsie
vysledky v gramatike, ¢itani i matematike (Shore et
al., 2008). Teda pohybova aktivita, ktord zlepsi
zdravotny stav deti moze tiez pozitivne ovplyvnit
ich psychicky stav. V studii, do ktorej bolo zahrnu-
tych 312 strednych $kél v Tennessee, bol hodnoteny
vztah medzi testami na telesnd zdatnost
(FITNESSGRAM) a skolskou uspesnostou. Stu-
denti s vys$Sou uroviiou telesnej kondicie obstali lep-
Sie v testoch hodnotiacich trovent vedomosti ako
Studenti s nizSou urovinou telesnej kondicie (Coe et
al., 2012). U 254 743 ziakov verejnych $kol v Te-
xase sa zist'oval vztah medzi testami na telesnu vy-
konnost (FITNESSGRAM) a §tandardizovanymi
testami na Skolska uspesnost’ (TASK). Telesna vy-
konnost’ mala vyrazna priamu suvislost’ s dosiahnu-
tou uroviiou vo vedomostnych testoch (p<0,001)
nezavisle na sociodemografickych faktoroch (Van
Dusen et al., 2011). Vztahu medzi telesnou aktivi-
tou deti a akademickou uspesnost'ou je venovana
vel'ka pozornost, pricom véc¢sina $tadii ukazuje
malq, ale signifikantnu suvislost’ (Esteban-Cornejo
et al.,, 2015). Jedna sa o komplexny jav, ktory je
ovplyvneny mnohymi faktormi ako pohlavie, so-
ciodemografické faktory, spdsob a intenzita cvice-
nia (Fox et al., 2010). Viaceré Studie ukazali suvis-
lost’ medzi telesnou aktivitou a znizenim sympto-
mov hyperaktivnej poruchy (ADHD) (Song et al.,
2016) ako aj zlepSenim kognitivnych funkcii
u ADHD (Gapin, Etnier, 2010). Priaznivé ucinky
telesnej aktivity u deti a adolescentov sa tykaju aj
zniZenia symptomov depresie a anxiety a zlepSenia
sebahodnotenia.

Pohybova aktivita a mentalne funkcie v stred-
nom veku

Stredny vek je definovany ako obdobie dospe-
losti od 40 do 65 rokov (American Psychiatric Asso-
ciation, 2013). Bez ohladu na telesnt aktivitu
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a kognitivne schopnosti je stcastou normalneho
starnutia ubytok Struktiry a zniZenie funkcie mozgu
v strednom veku. Vela zobrazovacich studii uka-
zalo lokalne $pecificky ubytok objemu bielej hmoty
od veku 40 rokov, zatial’ ¢o Seda hmota linearne
ubuda od adolescencie (Pfefferbaum et al., 2013).
Stadie ukazuju pozitivnu stivislost medzi telesnou
aktivitou a celkovou velkostou mozgu, najmi
vzostup Sedej mozgovej hmoty. Autori usudzuju, Ze
objem bielej hmoty zavisi od vztahu medzi telesnou
aktivitou, sociodemografickymi faktormi a faktor-
mi cievneho rizika. Stadia vo Finsku, ktorej sa zu-
Castnilo 1449 rekreacne Sportujucich osob stred-
ného veku (50,6 + 6 rokov) ukazala narast objemu
bielej i8edej hmoty v neskorSom obdobi zivota
(71,6 £ 4,1 rokov) (Rovio et al., 2010). Viaceré lon-
gitudinalne kohortové §tadie potvrdili dolezitost te-
lesnej aktivity v strednom veku pre udrzanie kogni-
tivneho zdravia v neskorSom veku (Hoang et al.,
2016).

Pohybova aktivita a mentalne funkcie vo vy§§om
veku

Vo veku nad 60 rokov dochadza k akcelerécii
neuroanatomickych a fyziologickych zmien. Vo
vacsine oblasti mozgu dochadza k ubytku Sedej
hmoty v rozsahu 0,5-1 % rocne, ¢o koreluje so zni-
zenim vykonu paméti (Fjell, Walhovd, 2010). Atro-
fia Sedej a bielej hmoty ja najvyraznejsia v prefron-
talnom kortexe a v hipokampe, €o su oblasti dole-
zité pre exekutivnu funkciu a pamét’ (Madden et al.,
2009).

Stadie ukazujt, Ze za pomerne kratky ¢as docha-
dza vplyvom pohybovej aktivity k zlepSeniu kogni-
tivnych funkcii u starych l'udi. U 86 zien vo veku
70-80 rokov doslo po 6 mesiacoch odporového tré-
ningu 2x tyzdenne a aerébneho kondi¢ného tré-
ningu chddzou k zlepSeniu pracovnej paméti v po-
rovnani s kontrolnou skupinou, ktora trénovala rov-
novahu a stre¢ing (Nagamatsu et al., 2013). K zlep-
Seniu kognitivnych funkcii v porovnani s kontrol-
nou skupinou doslo u 49 zien vo veku 65—75 rokov
dokonca po 4 mesiacoch kombinovaného aerdb-
neho a silového tréningu 2x tyzdenne. K zlepseniu
doslo vo verbalnej plynulosti, rychlosti informac-
ného procesu a v exekutivnej funkcii. Cvicebny
program viedol k zvySeniu hladiny BDNF, ¢o pou-
kazuje na skutocnost, Ze neurogenéza moéze byt
jednym z mechanizmov zlepSenia kognitivnych
funkecii u starych l'udi (Vaughan et al., 2014).
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V randomizovanej kontrolovanej §tadii so 120
star§imi dospelymi 'ud’'mi sa zistilo, Ze vplyvom ae-
robneho tréningu sa zvacsil hipokamus o 2 % (me-
rané magnetickou rezonanciou), zvysila sa hladina
BDNF v sére a v testoch sa ukdzalo zlepSenie pa-
méti. Objem hipokampu sa vo vy$Som veku zmen-
Suje, ¢o sa potvrdilo u kontrolnej skupiny, kde
k zmendm hladiny BDNF, ani k zlepSeniu paméti
nedoslo (Erickson et al., 2011). Upadok kognitiv-
nych funkcii urychluje aj celkova anestézia, ¢o
sa prejavuje v poruchach vnimania, paméti, pozor-
nosti, ucenia, schopnosti sustredenia, rychlosti spra-
covania informacii, planovania. V mozgu starych
Pudi prebiehaju neurodegenerativne procesy, ktoré
anestetikd urychlia. Udava sa, Zze 3040 % dospe-
lych javi po narkéze znamky kognitivnej dysfunk-
cie, ktoré u seniorov pretrvavaju dlhsiu dobu (Ko-
14%, Cervenkova, 2018). Preto v€asna mobilizacia
pacienta po operdcii a pravidelna pohybova aktivita
je dolezita nielen z doévodu restitucie telesnych, ale
aj psychickych funkcii.

U zdravych osdb sa telesné cvicenie ukazalo ako
uzito¢ny nastroj k zlepSeniu kognicie a mentalneho
zdravia bez ohl'adu na vek. V §tadii s 241 zdravymi
jedincami vo veku 15 az 71 rokov zlepSilo aerébne
cvi¢enie kognitivne funkcie u mladych i star§ich
(Hillman et al., 2006). Deti s vy$Sou uroviiou teles-
nej kondicie maji obojstranne vacsi objem hipo-
kampu (Chaddock et al., 2010).

Pohybova aktivita a neurodegenerativne poru-
chy

U l'udi so zhorSenou kogniciou dochadza po te-
lesnom cviceni k zlepSeniu kognitivnych funkcii
ako aj k spomaleniu ich progredujuceho zhorSova-
nia. Nasledkom starnutia populacie stipa prevalen-
cia neurodegenerativnych poruch suvisiacich s ve-
kom, vratane Alzheimerovej choroby (AD) a Par-
kinsonovej choroby (PD). K zlepSeniu kognicie po-
hybovou aktivitou dochadza aj pri zavaznej demen-
cii ako je napr. Alzheimerova choroba (Stephen et
al., 2017). Telesnad inaktivita patri k najcastejSie
udavanym rizikovym faktorom vzniku AD, ktora je
najcastejSou formou demencie. Metaanalyza 13 ran-
domizovanych kontrolovanych §tadii so vzorkou
673 pacientov postihnutych AD ukazala, ze v inter-
vencnej skupine doSlo v porovnani s kontrolnou
skupinou k Statisticky signifikantnému zlepSeniu
kognicie meranej MMSE skére. Priemerny vek pro-
bandov bol 73,53 (od 51 do 89), stredny az inten-
zivny tréning priemerne 40 minat (od 30 do 60
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min.), tyZdenne minimalne 1 hodina, doba trvania
od 12 do 24 mesiacov. Z toho v 11 §tudiach sa jed-
nalo len o aerobny tréning (Jia et al., 2019).

Pocetné studie ukazuju, Ze telesna aktivita moze
v urCitom rozsahu zlepsit’ kognitivny vykon u pa-
cientov so zhorSenou kogniciou. Doteraz vsak nie je
jasné, aké kombinacie frekvencie, intenzity, ¢asu
a typu cvicenia mézu mat’ lepsi ucinok na kogniciu
star§ich I'udi s diagnostikovanou AD. V §tudii hod-
notiacej uc¢inok cvicenia na kogniciu pacientov
s AD vo Finsku sa nenasla suvislost’ medzi poctom
cviceni a vysledkami kognitivnych testov (Oman et
al., 2016). V literarnom prehl'ade Cass et al. (2017)
nezistili zavislost medzi davkou cvicenia a zlepSe-
nim kognicie u pacientov s AD. Pre udrzanie plne
funkénej kognicie odporu¢a WHO l'udom star§im
ako 65 rokov aerébne cvicenie strednej intenzity
minimalne 150 minut tyzdenne alebo 75 mintt in-
tenzivnej aerobnej aktivity, s doplnenim posiliiova-
cieho cvicenia. Mnohi pacienti s AD st vsak prilis
slabi, aby mohli uvedenu zataz zvladnut’. Groot et
al. (2016) dokonca u starSich I'udi s demenciou zis-
tili niz8i pozitivny ucinok vyssej frekvencie cvice-
nia na kogniciu v porovnani s nizSou frekvenciou.
Pri porovnani u¢inku cvicenia strednej intenzity na
kogniciu u pacientov s AD, vys§ia intenzita cvice-
nia nemala lepSie vysledky ako frekvencia nizSia.
Jednotlivé cvicenia trvajuce 30 minat a menej mali
lepsi ucinok ako cvicenia presahujuce ¢as 30 minnt.
Intervencie do 2 hodin tyzdenne, mali miernu ten-
denciu k lepsSej ucinnosti na zlepSenie kognitivnych
funkcii ako u pacientov cviciacich viac ako 2 ho-
diny. Intervencie trvajuce dlhSie ako 16 tyzdiov
mali lepsi ucinok ako trvajuce menej ako 16 tyz-
diiov. Je potrebné zistit’ minimalny ¢as jednotlivého
cvicenia, ktoré méze mat’ pozitivny ucinok na star-
Sich pacientov s AD. Na zéklade doterajsich skuse-
nosti odporacaju autori pre pacientov s AD telesni
aktivitu 30 minut najviac 3x tyzdenne. Uvedené od-
porucanie vSak potrebuje overenia viacerymi S$tu-
diami (Jia et al., 2019).

Sucastou PCH st okrem motorickych sympto-
mov aj non motorické symptomy, ako napr. poruchy
nalady, kognitivna dysfunkcia a poruchy spanku.
Uvedené symptdmy znizuju kvalitu zivota dokonca
viac ako symptomy motorické a to uz v skorom §ta-
diu choroby. Az u 57 % os6b s PCH sa vyskytuje
zhorSenie niektorych kognitivnych funkcii pocas
prvych 3-5 rokov po stanoveni diagnozy (Reynolds
etal., 2016). Aerobny tréning strednej intenzity 45—
60 minut 3x tyzdenne po dobu 6 mesiacov v dvoch
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relativne vel'kych Studiach viedol u oséb mierneho
az stredného stupiia PCH (priemerny vek 65 rokov)
k zlepSeniu exekutivnej funkcie (Cruise et al., 2011;
Tanaka et al., 2009). David et al. (2015) zistili zlep-
Senie pracovnej pamiti, inhibicie a pozornosti u pa-
cientov s PCH po 24 mesiacoch progresivneho pro-
gramu 60—90 minut 2x tyzdenne. Dodrziavanie cvi-
¢ebného programu u 0oséb s PCH je relativne vysoké
(Casto > 80 %). Pravidelny tréning predstavuje pre
vsetky Stadia PCH reélnu lieCebnu stratégiu, ktora
zlepsi kognitivne funkcie a zmierni klasické moto-
rické symptomy. Optimalna dévka cvicenia nebola
doteraz stanovena. Buduce $tudie by sa tiez mali za-
merat’ na posudenie ucinku aerdbneho tréningu
v dlh§om c¢asovom horizonte (niekol’ko rokov
miesto niekol’kych mesiacov).

DISKUSIA A ZAVER

Viaceré Studie ukazali, ze zvySend oxygenacia
mozgu aerobnym cvicenim zvy$i hipokampalnu
neurogenézu a zlepsi kognitivne funkcie (Chapman
et al., 2013; Mustroph et al., 2012). Pohybova akti-
vita moze byt spustacim procesom facilitujicim
neuroplasticitu, ¢im zvySuje individualnu kapacitu
ako odpoved’ na nové poziadavky prostredia, teda
sa jedna o proces behavioralnej adaptacie. Pohy-
bova aktivita ma pozitivne G¢inky na mozgové zdra-
vie v kazdom obdobi Zivota. ZvySuje kogniciu,
poskytuje ochranu proti neurodegenerativnym po-
ruchdm, znizuje incidenciu a zavaznost mnohych
psychologickych stavov, vratane poruch nalady,
anxiety a depresie (Beckett et al., 2015).

Cvicenie je rozhodujtce pre zdravie mozgu roz-
nymi cestami: zviac¢Suje objem hippokampu, zlep-
Suje vykon pamétovych uloh, moduluje cerebralnu
hemodynamiku, a zvySuje tvorbu BDNF, ¢o spolu
priamo, alebo nepriamo stvisi s kognitivnymi funk-
ciami. NavySe cviCenie zmierfiuje sympaticku hy-
peraktivaciu, ¢o moze mat’ pozitivny vplyv na prie-
tok krvi mozgom a kogniciu (Régo et al., 2019).
Stidie hodnotiace vplyv cvitenia na kogniciu u Pudi
odportac¢aju aerdbne cviCenia. Len vynimocne sa
uvadza nazor, Zze kombinacia aerobneho tréningu
s odporovym cvicenim mdze viest' k zlepSeniu po-
zornosti a pracovnej pamiéti (Malachias et al., 2016;
Boutcher et al., 2017). Existuje dostatok dokazov,
ze aerobny tréning je velmi efektivny a dostupny
prostriedok k zlepSeniu psychického a fyzického
zdravia, bez vedlajSich U¢inkov farmakoterapie.
Kyslik je limitujucim faktorom kognitivnych funk-
cii za normalnych ako aj s chorobami suvisiacich

POVODNE PRACE / ORIGINAL WORKS

32

stavov. Vysledky ucinku aerdbneho cvicenia na
kognitivne funkcie koreSponduju so Stidiami v hy-
perbarickej komore, ktoré ukazali, Ze zvySené hla-
diny kyslika zlepsia vykon v kognitivnych ulohach
u 0s6b zdravych ako aj osdb postihnutych neurode-
generativnym procesom (Celko, Kovacova, 2019).

Z mnohych $tadii vyplyva, ze pravidelna pohy-
bova aktivita pocas celého zivota je u¢innou preven-
tivnou stratégiou neskorSieho vzniku chronickych
chordb stvisiacich so zivotnym Stylom a zaroven
podporuje zdravé starnutie mozgu. Odporucant te-
lesnu aktivitu 150 minut strednej zdtaze za tyzden
vSak dodrziava pomerne malo I'udi (v USA 10 %
dospelych 0sdb), preto je potrebné hl’'adat’ nové spo-
soby k zvySeniu telesnej aktivity celej populacie. In-
formacie o davke, frekvencii a intenzite telesnej ak-
tivity optimalnej pre zdravy mozog su vSak doteraz
obmedzené. Otazne je, akd minimalna zat'az je dos-
tatocné pre prevenciu a liecbu zhorSenia kognitiv-
nych funkcii u r6znych indikacii (Macpherson et al.,
2017).

Dodrziavanie pohybovej aktivity predstavuje
komplexny multifaktorialny fenomén, ktory zahriia
niekol’ko subjektivnych faktorov, vratanie socialnej
podpory (Cohen-Mansfield et al., 2019). Do klinic-
kej praxe by mala byt implementovand myslienka
,menej sed’, viac chod’ a cvi¢* ako tivodny pristup
povzbudzujuici k aktivnemu Zivotnému $tylu, ktory
je zakladnym predpokladom zdravych mozgovych
funkecii.
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