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Streszczenie 

W pierwszym rozdziale pracy umiejscowiono tematyk  cz owieka starszego 

w rodowisku, w którym yje, i scharakteryzowano walory rodowiska natural-

nego. Przedstawiono te  g ówne czynniki bioklimatyczne, które mog  poprawi  

adaptacj  cz owieka do naturalnego rodowiska. Zasugerowano te , e takie ce-

chy motoryczne cz owieka, jak: si a, wytrzyma o , szybko , gibko  czy koor-

dynacja mi niowa, rozwini te do okre lonego poziomu, s  pomocne w upra-

wianiu ró nych form turystyki. W pracy scharakteryzowano nast puj ce jej for-

my: spacery i marsze, turystyk  górsk , kolarsk , wodn  i narciarsk , oraz przy-

pomniano zasady bezpiecze stwa, wymogi fizjologiczne organizmu oraz zale-

cenia dla ludzi starszych podczas ich uprawiania. Rekapituluj c, stwierdzono, e 

cz owiek starszy powinien by  aktywny fizycznie. Pomijany w literaturze pro-

tekcyjny dla jego zdrowia wp yw turystyki nale y propagowa , g ównie poprzez 

czynn  form  tej aktywno ci ludzi w pó niejszych fazach ontogenezy. 
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Wst p 

Pod poj ciem aktywno ci fizycznej rozumie si  obci enie fizyczne organi-

zmu, któremu poddawany jest cz owiek w yciu codziennym (podczas pracy 

zawodowej, prac domowych, ogrodowych, w sporcie, w rekreacji i w innych sy-

tuacjach). Mo e to by  aktywno  spontaniczna lub zaplanowana, np. w postaci 

treningów, i powinna osi ga  dla ka dego cz owieka indywidualnie optymalny 

poziom intensywno ci [1]. Zalecany dla osób doros ych poziom aktywno ci fi-

zycznej to co najmniej 30 minut wysi ku fizycznego, przez wi kszo  dni tygo-

dnia [2]. Takich zalece  nie mo na postawi  dla ludzi w starszym wieku ze 

wzgl du na cz sto wyst puj ce procesy inwolucyjne i chorobowe. St d te  

zwrócenie uwagi na zainteresowanie ludzi starszych ró nymi formami turystyki 

mo e by  stosowne do utrzymania ich sprawno ci fizycznej oraz stanu zdrowia, 

i aktywno  ta mo e by  wykonywane spontanicznie w okresach dobrego samo-

poczucia. Przy ocenie tempa procesu starzenia si  oprócz wieku kalendarzowego 

nale y uwzgl dnia  tzw. wiek biologiczny, sprawno  umys ow  i sytuacj  spo-

eczno-materialn  osoby. Przy tak ró norodnej obserwacji mo na stwierdzi , e 

istniej  w pe ni sprawni ludzie ponad osiemdziesi cioletni i ludzie pi dziesi -

cioletni, u których proces starzenia doprowadzi  do istotnych zmian inwolucyj-

nych. St d dopasowanie intensywno ci i rodzaju uprawianej turystyki dla grupy 

ludzi starszych jest trudne, i nale y te  stosowa  zasad , by najmniej sprawni 

podo ali stawianemu zadaniu. Problem staro ci staje si  we wspó czesnym wie-

cie istotny, gdy  przyrasta liczba ludzi starych (powy ej 65 roku ycia), i w la-

tach 90. XX wieku dotyczy  on oko o 400 milionów osób, a rokowania na rok 

2025 mówi  o 987 milionach osób [3]. 

Cz owiek w starszym wieku a turystyczne rodowisko naturalne 

Sprawno  motoryczna zdrowego cz owieka zale y g ównie od jego w asnej 

aktywno ci ruchowej (fazy rozwoju, w której by a zapocz tkowana i d ugo ci, 

oraz intensywno ci jej kontynuowania), jak równie  od uwarunkowa  genetycz-

nych danej osoby [4]. Czasami czy si  aktywno  ruchow  cz owieka z cza-

sem wolnym i st d ludzi starsi po 60 roku ycia, mniej sprawni ju  fizycznie 

i umys owo, a jeszcze pracuj cy – czasu wolnego maj  ma o lub wcale i st d nie 

uprawiaj  aktywno ci fizycznej, czuj c si  niejako usprawiedliwionymi. Tym-

czasem z powodów zdrowotnych aktywno  fizyczna nie mo e by  wolnym 

wyborem, a jest systematyczn  powinno ci  cz owieka. Dla zapobie enia tym 

inwolucyjnym zjawiskom stosuje si  wiczenia ruchowe gimnastyczne, lekko-

atletyczne, p ywackie czy zwi zane z innymi dyscyplinami sportowymi. Nie-
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liczne s  wzmianki o próbach polepszania lub podtrzymania sprawno ci moto-

rycznej poprzez uprawianie okre lonych dyscyplin turystycznych [5]. O ile tak 

si  dzieje, to jest to przewa nie uczestnictwo okazjonalne, podejmowane pod-

czas wypoczynku urlopowego czy weekendowego. Powa nym czynnikiem 

ograniczaj cym udzia  ludzi starszych w tym typie aktywno ci ruchowej jest 

brak dost pu do obiektów turystycznych, ich dalekie po o enie od miejsca za-

mieszkania, czy ograniczenia ekonomiczne. 

W pierwotnej dzia alno ci turystów celem g ównym jej uprawiania by o 

osi ganie za o onego celu, odleg ego o znacz c  odleg o , a aktywno  rucho-

wa by a nasilona wyj tkowo, gdy  poruszano si  pieszo, na nartach czy wozach 

konnych. Obecnie cz sto turystyk  uprawia si  z niewielkim zaanga owaniem 

si  fizycznych, b d  te  uprawia si  j  po to, aby wymusi  aktywno  ruchow  

dla celów zdrowotnych. 

W badaniach wp ywu turystyki na sprawno  motoryczn  uwzgl dnia si  

stymuluj ce dzia anie rodowiska zewn trznego, wspomagaj cego trening 

zdrowotny turysty. Deja [6] w swych badaniach wskaza a, e tury ci kwalifiko-

wani w wi kszym stopniu ni  tury ci masowi doceniaj  biowalory lasu, przez co 

silniej stymuluj  swój rozwój zdrowotny i w ten sposób przyspieszaj  proces re-

generacji si , tak istotny w pó niejszych latach ycia cz owieka. 

W ród czynników klimatyczno- rodowiskowych dzia aj cych protekcyjnie 

na zdrowie cz owieka najcz ciej wymienia si : s o ce, las, nieg, morze, zbior-

niki wodne i jeziora, góry, obecno  udomowionych i dzikich zwierz t w pobli-

u cz owieka itp., a wi c naturalne uwarunkowania, w które cz owiek – jako 

istota biologiczna – jest nierozerwalnie wpleciony. Dlatego te  poni ej przed-

stawiono biologiczne w asno ci tych rodowiskowych uwarunkowa . 

S o ce – poprzez swoje promieniowanie regeneruje psychofizycznie, hartu-

j c, wspólnie z wiatrem, organizmy cz owieka i zwierz t mu towarzysz cych, 

przez co usprawniane s  jego procesy termoregulacyjne, co dzia a profilaktycz-

nie równie  na zwi kszenie odporno ci. Pod wp ywem s o ca usprawniana jest 

gospodarka wapniowa i metabolizm elaza oraz wzmaga si  wytwarzanie wita-

miny D w skórze. Z k pieli s onecznych tury ci mog  korzysta  w Polsce nawet 

przez ca y rok, chocia  z ró n  intensywno ci . Wi ksze nas onecznienie w nie-

odleg ych krajach basenu Morza ródziemnego jest konkurencyjn  pokus  dla 

polskich, a g ównie skandynawskich turystów, stosunkowo zamo nych, ale cier-

pi cych na brak s o ca, co szczególnie w porze zimowej jest cz st  przyczyn  

depresji starczych. 

Obszary le ne – wytwarzaj  specyficzny mikroklimat z ograniczeniem do-

st pno ci s o ca, si y wiatru, burz i zamieci nie nych oraz optymalizacj  wil-

gotno  powietrza, wp ywaj c tak e na jego zjonizowanie, redukcj  zanieczysz-

cze  cz steczkowo-materia owych i chemicznych, jak te  powoduj  wzrost za-
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warto ci w powietrzu tlenu, ozonu, olejków eterycznych i bakteriobójczych fi-

toncydów. Las agodzi te  dobowe wahania temperatury. W ten sposób tworzy 

si  specyficzny bioklimat ze szczególnymi cechami fizyko-chemicznymi, toni-

zuj co i regeneruj co wp ywaj cymi na organizm ludzki, daj cy poczucie ciszy, 

bezpiecze stwa oraz komfortu psychicznego i fizycznego dla wspó czesnego 

cz owieka. Obszary te s  stosunkowo bezpiecznym siedliskiem dzikiej zwierzy-

ny, co jest dodatkow  atrakcj  turystyczn . Jednocze nie w tym naturalnym ro-

dowisku turysta musi mie  poczucie wysokiej odpowiedzialno ci za jego niena-

ruszony stan. Celem ochrony wyj tkowo cennych obszarów naturalnych, a w tym 

znacz cych po aci lasów, tworzy si  wspó cze nie parki narodowe, rezerwaty 

przyrody czy parki krajobrazowe. 

Opady niegu i deszczu.  nieg pokrywaj cy ziemi  powoduje odbijanie si  

promieni s onecznych (co w niektórych za nie onych, dobrze nas onecznionych 

obszarach prowadzi  mo e nawet do lepoty s onecznej) i zwi ksza widzialno , 

nawet noc , przez co cz ciowo niweluje dobowy brak wiat a wyst puj cy 

podczas krótkich dni zimowych. Podczas dnia intensywno  wiat a s onecznego 

w o nie onym rodowisku znacznie si  zwi ksza i wra enia estetyczne pot guj  

si . Opady nie ne równie  polepszaj  warunki rodowiskowe, oczyszczaj c 

powietrze z zanieczyszcze  mechanicznych i gazowych oraz bakterii. Padaj cy 

nieg wspólnie z wiatrem i mrozem hartuj  wszechstronnie organizm, a poko-

nywanie dystansu przez cz owieka przy du ej pokrywie nie nej czy si  ze 

zwi kszonym wydatkiem energetycznym, co dodatkowo zwi ksza wydolno  

fizyczn  cz owieka. Wbrew temu, e podczas zimy ro nie ilo  infekcji bakte-

ryjno-wirusowych, szczególnie u dzieci i osób starszych, pora zimowa mo e by  

dobrym okresem do poprawy zdrowia i kondycji ogólnej cz owieka. Opady 

deszczu s  mniejsz  atrakcj  dla turysty, gdy  cz owiek musi si  przed nimi 

chroni , albowiem wi  si  one z ewentualnym przezi bieniem. W dni zimowe 

prowadz  one do go oledzi i zagro e  pot uczeniami i z amaniami, a w upalne 

dni letnie mog  one przynosi  och od  i zwi kszy  wilgotno  suchego powie-

trza. W dni upalne, kiedy przebywanie ludzi starszych na s o cu zwi ksza mo -

liwo  powstawania udarów cieplnych czy wylewów krwi, opady deszczu mog  

by  dla nich szczególnie zbawienne. 

Morze i obszary nadmorskie – to miejsca w których cz owiek czuje si  

komfortowo ze wzgl du na optymalne ci nienie atmosferyczne tych obszarów. 

Mo e tu korzysta  z k pieli morskich i wp ywu rodowiska nadmorskiego kli-

matu. K piele wodne o ró nej temperaturze w zale no ci od pory roku, ze 

wzgl du na podobn  osmotyczno  tej wody z p ynami ustrojowymi cz owieka, 

hartuj  i regeneruj  go. Wp yw nadmorskich wiatrów z rozproszon  w powietrzu 

bryz  morsk , zawieraj c  jod, ozon, tlen, brom i wiele elektrolitów, czyni po-

wietrze wilgotnym i fizjologicznie przydatnym dla organizmu. Wp ywa ono 
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leczniczo i profilaktycznie na gruczo  tarczycowy, schorzenia p ucne i górnych 

dróg oddechowych. 

Góry i tereny górzyste – ze wzgl du na swoje ukszta towanie, wysoko , 

nas onecznienie, nawietrzenie, rze b  i zalesienie mog  na niewielkiej prze-

strzeni zawiera  liczne odmiany mikroklimatu. Zaleca si , by ludzie starsi nie 

je dzili w góry powy ej 800 m n.p.m., gdy  okres adaptacji do tych warunków 

jest tym d u szy, im teren jest wy ej po o ony, i mo e trwa  do 7 lub wi cej dni. 

Wyst puj ce tu obni one ci nienie atmosferyczne i niskie ci nienie parcjalne 

tlenu wymuszaj  specyficzne, obci aj ce zmiany kr eniowe i oddechowe 

w organizmie, wraz z os abieniem ogólnym, utrat  apetytu czy bezsenno ci , 

nadmiern  potliwo ci  itp. Jest to rodzaj specyficznej ekspozycji organizmu na 

cz ciowe niedotlenienie, które po pozytywnej aklimatyzacji mo e przynie  

popraw  wydolno ci cz owieka. Jednak ludzie starsi i ze schorzeniami kr e-

niowymi czy oddechowymi musz  zdecydowanie unika  takich warunków, któ-

re zagra aj  ich yciu. Wystarczy nadmieni , e miasto Zakopane le ce oko o 

950 m n.p.m. mo e ju  by  miejscem dyskomfortu dla tych ludzi. 

Jeziora, rzeki i zbiorniki wodne – s  ród em wilgoci dla otaczaj cego 

rodowiska, g ównie w upalne dni, jak równie  miejscem och odzenia bezpo-

redniego cia a. Trzeba przy tym zachowa  nadzwyczajne rodki ostro no ci, by 

nie dosz o do utoni  czy innych niekorzystnych zdarze . Tury ci mog  k pa  

si  bezpo rednio, ale tylko przy odpowiedniej temperaturze wody (najlepiej po-

wy ej 20 stopni Celsjusza), b d  uprawia  turystyk  wodn  w ró nych odmia-

nach. Obowi zuj  ich przy tym najwy sze rodki bezpiecze stwa, jak równie  

wysoka wiadomo  ekologiczna w zakresie niezanieczyszczania wód s odkich. 

Obecno  zwierz t dzikich i udomowionych – to nieod czny atrybut wie-

lu podró y i turystów, którzy przez obecno  tych zwierz t widz  urozmaicenie 

krajobrazu przyrodniczego. W przypadku ludzi starszych i samotnych zwierz  

domowe, szczególnie pies, mo e by  nieod cznym towarzyszem turystycznym, 

traktowanym jak najbli szy cz onek rodziny. Taka obecno  pozwala ludziom 

zwalcza  negatywne zjawisko samotno ci. Mog  jednak wyst powa  tu dodat-

kowe trudno ci, gdy  na niektórych szlakach zabrania si  zwierz tom wst pu. 

Poza tymi naturalnymi czynnikami wa ne dla stanu zdrowia cz owieka star-

szego jest jego rodowisko spo eczne. W tym zakresie zwi zek turystyki z kra-

joznawstwem sprawia, e jest ona równie  no nikiem kulturotwórczym, który 

szczególnym szacunkiem cieszy si  u ludzi starszych. Uwzgl dniaj c, e jedn  

z funkcji turystyki jest dzia alno  wychowawcza, ludzie starsi sprawuj cy 

w wielu wypadkach rodzinn  opiek  nad wnuczkami, znaj c zdrowotne walory 

turystyki, mog  mie  dodatkow  motywacj  do uprawiania jej wraz z nimi i czu-

j  si  przy tym przydatnymi spo ecznie. Istotn  rol  w zakresie roli cz owieka 
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starszego w rodowisku spo ecznym odgrywaj  wszelkie organizacje spo eczne, 

kulturalne, sportowo-rekreacyjne i inne, w których ludzie mog  aktywnie dzia a . 

Izolacja od rodowiska naturalnego jest dzia aniem antyzdrowotnym, bo-

wiem cz owiek jest istot  biologiczn  i do swego rozwoju wymaga stymulacji 

przez naturalne czynniki otaczaj cego rodowiska. Deprywacja od tego rodowi-

ska – spotykana w du ych aglomeracjach miejskich, manifestuj ca si  ci g ym 

poruszaniem si  po utwardzonym pod o u, koncentracj  szkodliwych dla zdro-

wia czynników w wodzie, po ywieniu i powietrzu, itp. – prowadzi do zaniku 

orientacji czasowo-przestrzennej, obni enia sprawno ci lokomocyjnej, utrwala-

nia si  wad postawy, redukcji dozna  wzrokowych, s uchowych czy w cho-

wych, jak równie  obni enia stopnia zahartowania organizmu na warunki klima-

tyczne. Aleksandrowicz [7] nazywa je czynnikami degradotwórczymi, które 

mog  obróci  si  przeciw cz owiekowi. W takich ekologicznie niekorzystnych 

warunkach os abiony organizm cz owieka w starszym wieku ma mniejsze szanse 

przetrwania ni  cz owiek m odszy. St d te  ludzie starsi powinni mie  rozwini -

t  wiadomo , e ich odporno  na zagro enia cywilizacyjne, jak i naturalne, 

takie jak chocia by przezi bienia – jest obni ona i powinni unika  ryzykownych 

zachowa  z nimi zwi zanych. W wi kszo ci wypadków cz owiek starszy zagro-

eniom tym nie podo a i zwalczanie ich skutków powinno le e  w zakresie po-

winno ci polityki zdrowotnej pa stwa. Nasilona pogo  za post pem technolo-

gicznym mo e wi c w globalnym rozliczeniu nie by  dla spo ecze stwa ko-

rzystna, gdy  skutki leczenia s  znacz co dro sze ni  profilaktyka zdrowotna, 

a do takich niew tpliwie nale y turystyka, która jest czynnikiem ochrony zdro-

wia nie tylko ludzi w starszym wieku.  

Znaczenie turystyki dla zdrowia cz owieka starszego 

Ludzie starsi i chorzy najwi ksze zainteresowanie wykazuj  uprawianiem 

turystyki zdrowotnej, która ma za zadanie odnow  si  dzi ki aktywnemu wypo-

czynkowi fizycznemu i psychicznemu. Podstawowymi motywami do uprawiania 

tego rodzaju turystyki: 

1. Odnowa si  mi dzy innymi przez racjonalny tryb ycia w miejscowo ci tury-

stycznej.  

2. Sp dzenie zalecanego przez lekarza okresu w odpowiedniej miejscowo ci 

turystycznej i w porze roku, tak aby przem czenie b d  objawy chorobowe 

ust pi y lub uleg y zminimalizowaniu. 

3. Aktywny charakter wypoczynku dostosowany musi by  do indywidualnych 

mo liwo ci turysty. 
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Aby cele te zrealizowa , tury ci mog  uprawi  inne rodzaje aktywno ci ru-

chowej w ramach turystyki weekendowej, uzdrowiskowej, kwalifikowanej czy 

innej. O efektywno ci turystyki zdrowotnej decyduje sam zainteresowany, jak 

i pa stwo, które w ramach spo ecznej polityki zdrowotnej powinno mie  na 

wzgl dzie promowanie tej formy profilaktyki i rehabilitacji zdrowotnej. Upra-

wianie turystyki górskiej, wysokogórskiej, kolarstwa górskiego czy lotniarstwa 

w tej grupie turystów jest stosunkowo rzadkie, gdy  pojawia  si  mog  dolegli-

wo ci i nasilona ilo  wypadków przy jej uprawianiu. Mog  to by  najcz ciej 

bóle g owy, trudno ci z oddychaniem, nag e przyspieszenie cz sto ci skurczów 

serca, utrata przytomno ci, znu enie, ostre uszkodzenie cia a czy nawet mier  [8]. 

Do uszkodze  tych dochodzi najcz ciej podczas sportów uprawianych na 

niegu, podczas wypraw wysokogórskich, trampingu, upadków z pojazdów lub 

zwierz t, a za przyczyn  ich powstawania uwa a si  nieostro no  cz owieka, 

brak przygotowania cz owieka lub sprz tu, z y stan zdrowia czy przem czenie [9]. 

Istotnym zatem wydaje si  wspó dzia anie organizacji turystycznych i o rod- 

ków s u by zdrowia, celem roztoczenia opieki nad turystami. Turystyka jest dzie- 

dzin  ycia, w której przeci tnie wyst puje znacz ca ilo  wypadków, bowiem 

organizowane s  liczne,,dzikie” imprezy, cz sto z nadu ywaniem alkoholu i bez 

podstawowego zabezpieczenia medycznego [10]. Rozwój motoryzacji równie  

mo e by  czynnikiem wp ywaj cym na wzrost wypadków w turystyce, gdy  or-

ganizuje si  imprezy zwi zane z szybkim przemieszczaniem si  uczestników lub 

wr cz wy cigami w terenie. Wskazuje si  przy tym, e uci liwe warunki klima-

tyczne mog  tendencje te nasila . Aby zapewni  bezpiecze stwo turystów w Pol- 

sce wydano szereg aktów prawnych w tym zakresie i powo ano do ycia organi-

zacje, nios ce pomoc bezpo rednio poszkodowanym ofiarom wypadków tury-

stycznych, takie jak Górskie Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe (GOPR) czy 

Wodne Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe (WOPR). Coraz wi cej towarzystw 

ubezpieczeniowych oferuje równie  swoje produkty skierowane do turystów 

w ró nym wieku. 

Ludzie starsi i chorzy preferuj  lub maj  zalecane g ównie spacery czy wy-

cieczki piesze, bez ekstremalnych obci e . Stosowane obci enia submaksy-

malne, jakie przychodzi im pokona  podczas wycieczek, w bliskim kontakcie 

z przyrod  okazuj  si  by  subiektywnie mniej uci liwe ni  wysi ki wykony-

wane podczas wicze  gimnastycznych o mniejszej intensywno ci. Deklarowa-

nie przez ludzi starszych spaceru, marszu czy wycieczki pieszej jako najbardziej 

lubianej formy aktywno ci ruchowej wskazuje, e jest to najw a ciwsza dla nich 

forma ruchu, aktywuj ca ich do dalszego uczestnictwa w turystyce. Mo liwo  

wybrania tras wycieczek i indywidualne dopasowanie intensywno ci wysi ku do 

w asnych mo liwo ci dodatkowo dopinguje ludzi starszych do pieszych form tu-

rystycznych. Za najlepszy okres do rozbudzenia zainteresowa  t  form  aktyw-
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no ci ruchowej u ludzi jeszcze niezmotywowanych uznaje si  pobyty wczasowe 

ludzi starszych [11]. D u sze rajdy zalecane s  wprawnym piechurom, którzy 

podporz dkowa  si  musz  do wymaga  organizatora. Wypoczynek turystyczny 

tych osób mo e by  o wiele efektywniejszy, gdy jest powtarzany wielokrotnie ze 

stosown  intensywno ci . Inn  dost pn  form  turystyki osób starszych mo e 

by  turystyka rowerowa, wodna (kajaki, aglówki). Zalet  tego typu aktywno ci, 

poza ruchem fizycznym, jest fakt przebywania na tle natury, gdzie rodowisko – 

poprzez takie czynniki naturalne, jak: promieniowanie s oneczne, oddzia ywanie 

wodolecznicze, jonizuj ce oddzia ywanie powietrza czy estetyczne uwarunko-

wania – wp ywa dodatkowo na zmys y cz owieka i stymuluje go psychicznie. 

Grupa osób starszych wypowiada si  nawet, e formy terenowej aktywno ci tu-

rystycznej, takie jak spacery, przeja d ki rowerowe, turystyka wodna, s  dla 

nich znacznie atrakcyjniejsze ni  takie formy rekreacji ruchowej, jak popularna 

pi ka no na czy inne spo ecznie akceptowane rodzaje sportów. 

Zapadalno  na choroby cywilizacyjne spowodowana hipokinezj  ma ten-

dencje wzrostowe w zwi zku du ym post pem technicznym i rozwijaj c  si  

mechanizacj , motoryzacj , automatyzacj  i komputeryzacj  ycia codziennego 

i post puj c  deprywacj  cz owieka od intensywnych wysi ków fizycznych. Te-

go niekorzystnego obrazu dope niaj  zagro enia ekologiczne i brak stymulacji 

cz owieka do naturalnych zachowa  prozdrowotnych. Zagro eniom tym maj  

zapobiega  lub niwelowa  je w ró nym stopniu rozmaite formy aktywno ci ru-

chowej, a w tym turystyka aktywna. T  zwi kszon  aktywno  ruchow  reko-

menduj  gerentolodzy, poprzez zaj cia o charakterze u ytkowym lub poprzez 

wiczenia ruchowe, które mog  spe nia  warunek minimalnej aktywno ci fi-

zycznej dla danego cz owieka. Maj  one za zadanie równie  walk  z lenistwem 

ruchowym, które dotyczy  mo e ludzi w pó niejszym wieku, jak i ludzi cho-

rych. W przypadku tych dwóch grup osób problem czasu wolnego mo e nie 

mie  tak istotnego znaczenia, jak u osób pracuj cych czy ucz cych si . Innym 

czynnikiem, który odci ga  mo e od aktywno ci ruchowej, jest pojawiaj ca si  

wiadomo  osób starszych lub chorych, podpowiadaj ca im, e wobec swojego 

upo ledzenia lub leciwego wieku nie mog  lub nie musz  by  aktywni fizycznie. 

Wielu z nich uwa a, e sport, rekreacja czy turystyka s  zarezerwowane dla lu-

dzi m odych i zdrowych. Tylko ta cz  spo ecze stwa, która pozytywnie prze-

sz a proces rehabilitacji ruchowej, mo e mie  zakorzenion  wiadomo , e hi-

pokinezja jest szkodliwa dla zdrowia, a aktywno  ruchowa mo e konkurowa  

ze specyfikami farmaceutycznymi, a w wielu wypadkach by  niezast pion . Tu-

rystyka aktywna nie musi by  uprawiana codziennie, ale gdy rozbudzi si  nawyk 

do aktywno ci ruchowej ludzi starszych, to ci mog  uprawia  turystyk  podczas 

weekendów, wakacji czy urlopów, a w mi dzyczasie stosowa  inne zast pcze 

formy ruchowe, chocia by tylko codzienn  mieszkaniow  gimnastyk  porann . 
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Wykonywanie chocia by jeden raz w tygodniu nasilonych aktywnych form tury-

stycznej aktywno ci ruchowej nie jest w stanie zapewni  dla cz owieka mini-

malnej zdrowotnie dawki ruchu. St d te  równolegle z formami turystycznymi 

nale y operowa  poj ciem rekreacji. Jednak turystyczne formy aktywno ci ru-

chowej s  bardziej atrakcyjne ni  aktywno  rekreacyjna uprawiana w mieszka-

niu, sali gimnastycznej czy na boisku sportowym. Oddzia ywanie naturalnej si y 

wiatru, woni drzew, widoku zwierz t, przypadkowo znalezionych owoców runa 

le nego, grzybów itp., czyni z turystyki aktywnej niepowtarzaln  form  wra e  

estetycznych odbieranych przez zmys y cz owieka. Dowodem na to mog  by  

ludzie wra liwi na pi kno, a wi c arty ci, którzy uwiedzeni pi knem natury or-

ganizuj  czasami swe sesje artystyczne w niepowtarzalnych sceneriach pleneru, 

gdzie co prawda nie uprawiaj  aktywno ci ruchowej, lecz upajaj  si  wra enia-

mi estetycznymi. Nie mo na s dzi , e ta estetyczna w a ciwo  przypisana jest 

wy cznie ludziom starszym, a m odzie  pozbawiona jest tych naturalnych inspi-

racji. W ród ludzi doros ych turystyka aktywna cieszy si  mniejsz  popularno-

ci  ni  turystyka masowa. Turystyka masowa uprawiana ch tniej przez ludzi 

starszych jest dla nich atrakcyjniejsza ni  ta sama forma ruchowa prezentowana 

w formie rekreacji. Dla przyk adu mo na poda  fakt, e chocia  wysi ek psycho-

fizyczny jest podobny podczas przeja d ki rowerowej po terenach zurbanizowa-

nych, to bez porównania wi ksze walory atrakcyjno ci, odpr enia, wypoczynku 

i zaanga owania w wykonywan  form  aktywno ci daje przeja d ka rowerowa 

duktem le nym, naturalnym szlakiem rowerowym czy chocia by drog  poln  

z pejza em pól uprawnych. Podobnie rzecz si  ma przy aktywno ci ruchowej 

kajakowej, któr  uprawia  mo na na warszawskim odcinku Wis y, pozna skiej 

Malcie, podczas urokliwych sp ywów rzek  Brd , Draw , Dunajcem czy prawie 

nieucz szczanym odcinkiem Warty przez obszar Parku Narodowego „Uj cie 

Warty”, wpadaj cej w tym miejscu do Odry. Chc c zach ci  czytelnika i zmo-

tywowa  do dalszego uprawiania turystyki kwalifikowanej, tym razem w postaci 

biegów narciarskich, nale y uzmys owi  sobie niezapomniane wra enia samot-

nych rajdów, czy w towarzystwie osób najbli szych, kontynuowanych nieprze-

tartymi szlakami w ród lasów i pól, rajdów po czonych z obserwacj  zagadko-

wych ladów dzikiej zwierzyny uk adaj cych si  w rozmaite wzory na niegu, 

mówi ce o sposobie ich zachowania. Obraz lasów i pojedynczych drzew, przy-

t oczonych wielkimi zwa ami niegu, i ja owców chyl cych si  ukowato do 

ziemi, tworz cych z zaspami nie nymi rodzaj sza asów, w których os oni  si  

mo e turysta przed smagaj cym wiatrem, czyni te wyprawy bogatymi i niepo-

równywalnymi pod wzgl dem estetycznym, hartuj cym, ucz cym czy kreuj -

cym mo liwo  przetrwania cz owieka w warunkach ekstremalnych, w stosunku 

do rekreacyjnego biegu na warszawskich Polach Mokotowskich czy w Lasku 

Biela skim albo po Lotnisku Muchowieckim w Katowicach, czy innych tere-
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nach rekreacyjnych polskich aglomeracji. Inne warto ci niesie uczestnictwo 

w rekreacyjnych imprezach sportowych opartych o wspó zawodnictwo, np. w nar- 

ciarskim biegu jakuszyckim czy beskidzkich biegach narciarskich. Podobne ob-

serwacje stymuluj ce do wszechstronnego rozwoju cz owieka wygenerowa  

mo na przez porównanie eglarskich przygód na oko omiejskich akwenach, np. 

zbiornikach Pogorii na Górnym l sku – w stosunku do wypraw eglarskich 

Wielkimi Jeziorami Mazurskimi, z pieczeniem ryb, ca onocnym piewaniem 

szant czy mieszkaniem na jachtach. Te scenerie naturalnych zachowa  turysty 

kwalifikowanego w porównaniu do oko omiejskich form rekreacyjnych kolar-

skich, kajakarskich, narciarskich, eglarskich czy innych – wskazuj  na przewa-

g  tych naturalnych form, które usprawniaj  cz owieka wszechstronnie. 

Te inspiruj ce formy turystyki aktywnej czy usportowionej pozwalaj  prze-

ama  wyst puj ce stereotypy, g ównie u ludzi starszych, do wysi ków zacho-

wawczych o umiarkowanej intensywno ci. Racjonalnym wydaje si , aby rów-

nie  w wieku starszym przy doborze obci e  wysi kowych kierowano si  

obiektywnymi wska nikami oceny intensywno ci wysi ku fizycznego, np. gra-

niczn  dla danego wieku cz sto ci  skurczów serca, która dla 20-letniej osoby 

wynosi oko o 200 skurczów na minut , a dla 80-letniego cz owieka oko o 140 

skurczów na minut . W stosunku do tych granicznych warto ci dobierana jest 

intensywno  pracy, jak  osoba przez d u szy czas na szlaku turystycznym jest 

w stanie utrzyma . Praktyczne w tym zakresie post powanie opisano w pracy 

Kozdro  [11], w której obok cz sto ci skurczów serca do oceny intensywno ci 

wysi ku fizycznego wykorzystywano subiektywn  skal  oceny ci ko ci pracy 

wg Borga. cznie podczas 14-dniowego obozu turystyki kwalifikowanej, w któ- 

rym uczestniczy y 33 kobiety w wieku 65–84 lat, pokonano dystans 159 km, co 

czyni o odleg o  ok. 11 km/dzie /osob . Intensywno  tych wicze  mierzona 

cz sto ci  skurczów serca waha a si  w granicach 90–110 skurczów/min. Wyda-

je si , e dla lepszej efektywno ci treningu powinna ona by  wy sza. Podczas 

tego obozu dzienny program aktywno ci fizycznej by  nast puj cy: gimnastyka 

poranna (25 min), turystyka aktywna (2 godz. 30 min), gimnastyka w plenerze 

(60 min), spacer wieczorny (60 min). Uczestniczki najbardziej lubi y spacery 

(100%), gimnastyk  (78,5%), kajakarstwo (50%), gry rekreacyjne (35,7%), jaz-

d  rowerow  (28,5%), p ywanie (17,8%), pi k  siatkow  (10,7%). 

Turystyka aktywna uprawiana mo e by  przez grupy o podobnych zaintere-

sowaniach zawodowych, religijnych, spo ecznych, sportowych, naukowych, s -

siedzkich czy innych. Taka organizacja zaj  ma w sobie element integracyjny, 

co w spo ecznym wymiarze wzmacnia wi zi, a poprzez niepospolite na co dzie  

trudy na szlaku buduje dodatkowe relacje grupowe. Nadto uczestnictwo w tury-

styce aktywnej prze amuje bariery spo eczne do ogólnego przystosowania i ad-

aptacji jednostki. Jednak turystyka aktywna jako wszechstronna aktywno  ru-
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chowa nie mo e zast powa  rehabilitacji ruchowej czy korekcji wad postawy, 

gdy  te maj  wypracowane swoje kliniczne metody post powania. 

Zwróci  nale y uwag  na sezonowo  uprawiania ró nych form turystyki 

w warunkach naturalnych. Dobrze jest, gdy aktywny turysta posi dzie umiej t-

no  uprawiania kilku sezonowych odmiennych form turystyki, które mog yby 

go inspirowa  do aktywno ci ruchowej przez ca y rok. W przypadku ludzi star-

szych czy chorych mo e to by  utrudnione, gdy  ludzie ci, cz sto posiadaj cy 

obni on  odporno  na infekcje, musz  znacznie ogranicza  swoj  aktywno  

ruchow  podczas ch odniejszych pór roku. W szeroko ci geograficznej Polski 

naturalnym jest, e aktywno  ruchowa cz owieka jest nasilona w okresie let-

nim, a zredukowana podczas zimy. St d te  oferta turystyczna powinna ten oko-

oroczny cykl aktywno ci ruchowej cz owieka uwzgl dnia . 

Wymagania stawiane przed turyst  w starszym wieku 

Przed podj ciem dzia alno ci turystycznej przez cz owieka w starszym wie-

ku nale y zapozna  si  z jego sprawno ci  motoryczn , typem osobowo ci, za-

interesowaniami, sytuacj  zdrowotn  czy sytuacj  materialn  i uwarunkowania-

mi spo ecznymi, w jakich cz owiek ten yje. 

W zakresie si y mi niowej w wieku starczym pojawiaj  si  istotne zmiany 

inwolucyjne ze wzgl du na zmniejszanie si  masy mi niowej i zanikanie jedno-

stek motorycznych typu szybkiego. Przeci tnie przyjmuje si , e pomi dzy 30. 

a 90. rokiem ycia zmniejsza si  ona o 50%. Trafnie opisa  to Bourliere [12], 

który ju  w latach 60. XX wieku zauwa y , e si a u cisku d oniowego zaczyna 

zmniejsza  si  ju  po 30. roku ycia, nie znaj c podówczas faktów mówi cych 

o zanikaniu w ókien szybkokurczliwych w tych fazach ontogenezy cz owieka. 

Wykonywanie wysi ków si owych przez ludzi starszych, chocia  niezb dne do 

podtrzymania si y mi niowej, musi by  precyzyjnie kontrolowane ze wzgl du 

na mo liwo  mechanicznego uszkadzania struktur aparatu ruchu i ze wzgl du 

na to, e wiczenia si owe w istotny sposób podwy szaj  ci nienie t tnicze krwi 

podczas ich wykonywania. Szczególnie trudna sytuacja jest wtedy, gdy wyst pu-

je istotne obni enie si y mi niowej, objawiaj ce si  niemo liwo ci  wykony-

wania codziennych czynno ci yciowych, lub pojawia si  drastyczne ogranicze-

nie w uk adzie ruchu, wynikaj ce z os abienia mi ni, i cho  zachodzi mo li-

wo  zwi kszenia si y mi niowej za pomoc  odpowiedniego treningu – cz o-

wiek cierpi na nadci nienie t tnicze. Wówczas wyj tkowo szybko pojawia si  

nasilona reakcja presyjna w uk adzie kr enia, a ka de podwy szenie t tniczego 

ci nienia skurczowego krwi powy ej 200 mmHg jest ju  niebezpieczne. eby do 

takich sytuacji nie dopuszcza , cz owiek ju  od wieku redniego powinien dba  
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o zachowanie dostatecznego poziomu si y mi niowej (stosowa  treningi si owe 

lub pracowa  fizycznie), jak równie  stosowa  znacz c  dawk  treningu wy-

trzyma o ciowego, który ma istotne znaczenie protekcyjne przeciwko podwy -

szaniu si  spoczynkowego ci nienia t tniczego krwi. Ogólna poprawa si y orga-

nizmu ma miejsce wtedy, kiedy wykonuje si  wiczenia si owe przy zaanga o-

waniu du ych grup mi niowych, tj. prostowników i zginaczy ud, mi ni grzbie-

tu, mi ni brzucha, mi ni obr czy barkowej i klatki piersiowej. Pobudzanie ma-

ych grup mi niowych treningiem si owym u ludzi w starszym wieku jest mniej 

istotne, niepotrzebne, a nawet ryzykowne ze wzgl du na to, e reakcja presyjna 

równie  w tych wiczeniach jest podwy szona w podobnym stopniu jak przy 

trenowaniu du ych grup mi niowych. St d te  generaln  zasad  wydaje si  

by , a eby u ludzi starszych trenowa  du e grupy mi niowe poprzez wiczenia 

si owe o mniejszej intensywno ci. Nie mo na w przypadku tej grupy stosowa  

zasady obowi zuj cej w sporcie wyczynowym, w którym mierzy si  maksymal-

n  warto ci si y w danym wiczeniu wykonywanym z jednym powtórzeniem, 

a wzgl dnie ni sze obci enia odnosi si  w stosunku do tego rekordowego osi -

gni cia (1 RM). Gdyby u cz owieka starszego dokona  pomiaru maksymalnych 

rezultatów si owych w danym wiczeniu, w wi kszo ci wypadków mo na by 

sprowokowa  sytuacj  zagra aj c  yciu lub zdrowiu. St d te , wydaje si  by  

s usznym, aby stosowa  zasad  wykonywania kilku lub kilkunastu powtórze  

z danym obci eniem i po pewnym okresie obci enie to zwi ksza , przy za-

chowaniu tej samej ilo ci powtórze . Zawsze nale y jednak kontrolowa  ci nie-

nie t tnicze krwi, tak w spoczynku, jak i po zako czeniu takiego wysi ku, a o ile 

to mo liwe – w trakcie jego trwania, oraz reagowa  na subiektywne odczucia 

wicz cego. 

Trening wytrzyma o ciowy dla ludzi w wieku starszym wydaje si  by  pod-

stawowym, gdy  udowodniono wieloaspektowo  pozytywnego oddzia ywania 

tej formy aktywno ci ruchowej na organizm cz owieka. Jego intensywno  okre-

la si  w jednostkach wzgl dnych w stosunku do maksymalnego pobierania tle-

nu lub maksymalnej cz sto ci skurczów serca dla danego wieku. Zaleca si  dla 

ludzi niewytrenowanych, aby intensywno  treningu wytrzyma o ciowego, 

o d ugim czasie trwania podczas danych wicze , utrzymywana by a na pozio-

mie obci e  wyst puj cych przy progu przemian beztlenowych. Jest to inten-

sywno  oko o 50% maksymalnego pobierania tlenu przez organizm. Taka in-

tensywno  jest optymaln  co do tempa utleniania t uszczowych substratów 

energetycznych, które w podwy szonym st eniu wyst puj  w osoczu krwi lu-

dzi starszych. Nieomal powszechnym jest fakt wyst powania podwy szonego 

st enia wolnych kwasów t uszczowych, cholesterolu ca kowitego i frakcji cho-

lesterolu LDL u ludzi starszych, a taka intensywno  wysi ku redukuje ich st -

enie. Przekroczenie tej intensywno ci nasila utylizacj  w glowodanów w orga-
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nizmie. Aby osi gn  obni enie st enia cia  t uszczowych w osoczu krwi, tre-

ning o intensywno ci oko o 50% maksymalnego pobierania tlenu nale y wyko-

nywa  kilkakrotnie w ci gu tygodnia, najlepiej codziennie przez okres pó  go-

dziny do godziny, przy czym nie musi to by  jednostajny wysi ek, ale zaleca si  

eby interwa y czasowe pracy nie by y krótsze ni  10 min. Nie nale y uto sa-

mia  jednocze nie codziennych obowi zków, np. noszenia zakupów, z trenin-

giem wytrzyma o ciowym, gdy  ten rodzaj wysi ku wykonywany jest znacz co 

poni ej intensywno ci pracy, przy której wyst puje próg przemian beztleno-

wych, a utlenianie substratów t uszczowych jest dalece mniej intensywne. Forma 

wykonywania wysi ku wytrzyma o ciowego ma ju  drugorz dowe znaczenie, 

wa ne przy tym jest, aby podczas jego wykonywania zaanga owane by o jak 

najwi cej mi ni szkieletowych, gdy  w takiej sytuacji wydatek energetyczny 

organizmu nasilony jest bardziej, a utleniania biologiczne s  intensywniejsze 

i obci enie uk adu kr enia jest równie  znaczne. To przes dza o przewadze 

treningu wytrzyma o ciowego nad innymi formami pracy fizycznej u ludzi star-

szych, który najcz ciej wykonuj  oni w postaci spacerów. Jednak intensywno  

spacerowa dla ka dego wieku jest zbyt niska. Aby wywo a  optymalnie korzyst-

ne efekty dla organizmu, zaleca si  bardziej intensywn  aktywno  ruchow , np. 

„nordic walking”, wzgl dnie marszobieg, jazd  na rowerze po ró nym terenie 

czy wios owanie w bezpiecznych warunkach. 

Przy ogólnym spojrzeniu na problem staro ci wydawa oby si , e szybko  

jest nieistotn  cech  sprawno ci fizycznej w tej fazie ycia. Chc c jednak funk-

cjonowa  spo ecznie, cz owiek starszy musi wykaza  si  wystarczaj cym cza-

sem reakcji psychomotorycznej przy prowadzeniu samochodu czy obs udze 

urz dze  mechanicznych. Chc c zwi kszy  intensywno  przy wiczeniach si-

owych czy wytrzyma o ciowych, trzeba czasem wykonywa  ruchy szybciej. 

Potrzebny zatem jest odpowiedni poziom szybko ci zwi zany z aktywizacj  

w ókien szybkokurczliwych. Ludzie starsi nie powinni wykonywa  krótko trwa-

j cych wicze  o maksymalnej lub prawie maksymalnej szybko ci, gdy  mog  

one by  niebezpieczne ze wzgl du na uszkodzenia mechaniczne aparatu ruchu. 

Jednak ludzie ci mog  w odpowiednim programie treningowym wykonywa  

wiczenia o stopniowo narastaj cej intensywno ci, z zaanga owaniem jednostek 

neuromotorycznych wolnokurczliwych, poprzez zwi kszanie tej intensywno ci 

do redniej, podczas której anga owane s  jednostki „neuromotoryczne po red-

nie”. Nast pnie zwi kszaj c jeszcze intensywno  pracy, nawet ludzie starsi 

osi ga  mog  szybkie tempo wykonywania wicze , podczas których anga uj  

si  jednostki neuromotoryczme szybkokurczliwe, i w ten sposób szybko  jako 

cecha motoryczna mo e by  podtrzymywana. Udowodniono, badaj c osoby 

w wieku 30–80 lat, e szybko  wykonywania ruchów w pó nych fazach ycia 

jest tym wi ksza, im d u ej ludzie uprawiali sport wyczynowy [13]. 
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W zakresie gibko ci w miar  up ywu czasu obserwuje si  zmiany inwolu-

cyjne, a dotycz  one g ównie stawów barkowych, kr gos upa, stawów skoko-

wych i biodrowych. Brak treningu tej cechy manifestuje si  coraz mniejszym 

zakresem ruchomo ci stawów, co mo e mie  negatywne konsekwencje nawet 

przy prostych czynno ciach ycia codziennego, takich jak: ubieranie si , mycie, 

sprz tanie, chodzenie na zakupy. Nie nale y zapomina  równie  o tym, e chc c 

utrzyma  odpowiedni poziom si y, nale y wykonywa  stosowane w tym zakre-

sie wiczenia, które jednak maj  t  negatywn  stron , e prowadz  do przykur-

czów mi niowych i ograniczenia ruchomo ci w stawach. Nale y wi c równole-

gle z wiczeniami si owymi wykonywa  wiczenia rozci gaj ce jako opozycyj-

ne do nich. Istotnym w obecnym czasie jest równie  fakt, e i ludzie starzy sp -

dzaj  znacz c  ilo  czasu przy komputerze, os abiaj c mi nie karku, co mani-

festuje si  bólami kr gos upa w tym odcinku, wskutek naruszania tarcz mi dzy-

kr gowych, i pojawiaj cym si  w ko czynach górnych promieniuj cym bólem. 

Brak treningu si y mi ni brzucha i grzbietu w odcinku l d wiowym manifestuje 

si  bólami l d wiowymi i promieniuj cymi bólami w ko czynach dolnych. Na-

le y wi c na zmian  wiczy  i rozci ga  mi nie brzucha i grzbietu tak, aby za-

pewni  stabilno  i jednocze nie ruchomo  tego newralgicznego odcinka kr -

gos upa. Prostym testami oceny gibko ci s  pomiary ruchomo ci w odpowied-

nich stawach, przy pomocy specjalnie skonstruowanych k tomierzy, lub proste 

testy czynno ciowe, np. gibko ci kr gos upa mierzonej dotkni ciem palcami r k 

lub d o mi do pod o a, przy opadzie tu owia do przodu. Testy takie nale y wy-

konywa  po uprzednio dobrze przeprowadzonej rozgrzewce ze wzgl du na ni -

sz  elastyczno  mi ni i wi zade  u ludzi starych. Kuta [14] zauwa y , e po-

mimo prowadzenia treningów w zakresie utrzymania gibko ci u ludzi po 80 roku 

ycia trening ten nie jest ju  efektywny i ruchomo  pogarsza si  istotnie. 

Nawet przy dobrze rozwini tej sile, wytrzyma o ci, szybko ci i gibko ci do-

br  lokomocj  w yciu codziennym, w pracy, rekreacji czy sporcie mo na za-

demonstrowa  wtedy, gdy cz owiek dysponuje odpowiedni  koordynacj  ru-

chow , która równie  w wieku starszym ulega ograniczeniu, ze wzgl du na za-

niki komórek nerwowych i gorsze w asno ci elastyczne w uk adzie ruchowym. 

Wida  to nawet w tak prostych aktach ruchowych, jak chód osoby starszej, który 

jest wolniejszy, charakteryzuje si  ni szym podnoszeniem kolan i tendencj  do 

szurania stopami po pod o u. Wyst puje te  znacz ce ograniczenie równowagi 

[15], co skutkowa  mo e niebezpiecznymi zachowaniami w yciu cz owieka 

starszego, takimi jak potkni cia czy upadki. Dlatego te  nale y koordynacj  ru-

chow  wiczy  tak, eby pobudza  jak najwi ksz  ilo  receptorów, a w tym 

g ównie receptorów czucia g bokiego (proprioreceptory), receptorów wzroku 

i s uchu. Dobra koordynacja poprawia p ynno  ruchów, przez co przy ich wy-

konywaniu anga uje si  mniej energii do wykonania danego zadania ruchowego, 
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gdy  poprawia si  technika tego aktu. Czyni  to nale y poprzez takie wiczenia, 

które wykonywane s  przez obydwie po owy cia a, o wzrastaj cym stopniu 

trudno ci i w zmieniaj cych si  warunkach. W tym zakresie wiczenia rekre-

acyjne i niektóre wiczenia sportowe pe ni  wa n  rol , a kilkuminutowe wyko-

nywanie ich w ci gu dnia mo e poprawia  koordynacj  ruchow  i jako  ycia.  

Zasady i formy uprawiania turystyki przez ludzi w starszym wieku 

Turystyka mo e by  form  aktywno ci ruchowej, która przyczyni  si  mo e 

do poprawy stanu zdrowia wicz cych wtedy tylko, gdy obci enie wysi kiem 

organizmu b dzie dobrane indywidualnie do wicz cego. Szczegó owe zasady 

takiej aktywno ci fizycznej ludzi w starszym wieku mo na odnie  do tych, ja-

kie sformu owa  Lang [16]. 

1. Aktywno  fizyczna, jako czynnik protekcyjny przed arterioskleroz , po-

winna by  podejmowana w jak najm odszym wieku. 

2. Najlepsza sytuacja jest wtedy, gdy aktywno  fizyczn  prowadzi si  od cza-

sów m odo ci do pó nej staro ci. Gdy wyst puj  d u sze w tym zakresie 

przerwy lub rozpoczynaj  j  osoby starsze, musi ona by  poprzedzona grun-

townymi badaniami lekarskimi. 

3. Gdy podczas wysi ku pojawi y si  dolegliwo ci lub niepokoj ce objawy, na-

le y zasi gn  konsultacji lekarskiej. 

4. Obci enia wysi kiem fizycznym nale y dozowa  od ma ych do du ych, tak 

by stopniowo zwi ksza  wydolno  fizyczn . 

5. Do uprawiania aktywnej turystyki nale y przygotowywa  si  stopniowo. Nie 

nale y uprawia  intensywnych wicze  bez przygotowania fizycznego. 

6. Nale y dostatecznie opanowa  technik  wykonywania wicze , do takiego 

stopnia, by nie spowodowa  uszkodze  cia a. 

7. Ludziom starszym nie zaleca si  spania w namiotach, szczególnie w polskich 

warunkach klimatycznych o stosunkowo niskiej temperaturze otoczenia. 

8. W przypadku intensywnego wysi ku i utraty znacz cej ilo ci wody nale y 

spo ywa  dostateczne jej ilo ci, poniewa  starszy organizm zawiera mniej 

tego sk adnika. 

9. Nie wykonywa  intensywnych wysi ków w ekstremalnych sytuacjach, np. 

w górach, podczas nurkowania i p ywania, czy podczas uprawiania sportów 

lotniarskich, gdy  mo liwo ci kr eniowo-oddechowe starszego organizmu 

s  ograniczone w stosunku do mo liwo ci ludzi m odych. 

10. Nie d wiga  przedmiotów o du ej masie, np. rowerów, kajaków, ci kich 

plecaków, gdy  grozi to uszkodzeniem aparatu ruchu. 
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11. Stosowa  d u sze, odpowiednie do wieku okresy wypoczynku, ze wzgl du 

na wolniejsze mo liwo ci regeneracyjne organizmu starszego.  

Spacery, przechadzki, marsze i turystyka piesza – mog  by  realizowane 

nawet w miejscu zamieszkania. Spe niaj  one wtedy mniejsz  rol  wypoczyn-

kow , gdy  realizowane s  w rodowisku wielkomiejskim w nat onym ha asie, 

przy poruszaniu si  po twardej nawierzchni i przy zanieczyszczeniu powietrza. 

Spe nia  mog  one jednak swoj  codzienn  rol  antyhipokinetyczn , pod wa-

runkiem, e wykonane b d  w wystarczaj cym limicie ilo ciowym. Zaleca si , 

aby dziennie cz owiek wykona  10 000 kroków, niezale nie od celu, jaki realizu-

je. Dobrze jest, je eli wysi ek ten wykonany jest jednorazowo i w wawym tem-

pie, tj. 90–140 kroków/min, co pozwala pokona  dystans 5,6–6,4 km/godz. 

W celu oceny aktualnych mo liwo ci marszowych cz owieka starszego zaleca-

nym jest oszacowanie aktualnych mo liwo ci zainteresowanego, np. testem 

marszowym Coopera, w którym mo na zmierzy  czas przej cia dystansu o d u-

go ci 4,8 km po p askim terenie w lekkim stroju i sklasyfikowa  te mo liwo ci 

w danej grupie wiekowej [17]. Jako bardzo z  sprawno  marszow  u m -

czyzn w wieku 50–59 lat uznaje si , gdy dystans ten pokonaj  w czasie powy ej 

55 minut, a kobiety ponad 57 minut. W wieku powy ej 60 lat warto ci te wyno-

sz  odpowiednio 60 i 63 minuty. Natomiast jako bardzo dobr  sprawno  mar-

szow  w m odszej grupie uznaje si  czas dla m czyzn poni ej 39 minut, a dla 

kobiet poni ej 42 minut. W starszej grupie wiekowej ten limit czasowy dla m -

czyzn wynosi poni ej 41 minut, a dla kobiet poni ej 45 minut. 

Wycieczki i w drówki turystyczne musz  by  wykonywane w odpowiednim 

stroju, stosownym do pogody, tak aby organizm nie ulega  przegrzaniu b d  

nadmiernemu wych odzeniu, gdy  trwa  one mog  wiele godzin. Istotnym wa-

runkiem jest, aby tury ci dysponowali stosownym obuwiem. obo ewicz [18] 

zaleca przestrzeganie nast puj cych zasad podczas uprawiania turystyki pieszej: 

1. Podczas aktywno ci turystycznej nale y czy  wysi ek fizyczny z zaintere-

sowaniami krajoznawczymi, zbieraniem grzybów czy jagód b d  zió , foto-

grafowaniem czy inn  aktywno ci , która mo e wzmaga  zainteresowania 

turystyczne. 

2. Jednodniowe wycieczki winny odbywa  si  na dystansach nie d u szych ni  

20 km; d u sze dystanse s  ryzykowne ze wzgl du na nara enia zdrowotne. 

3. Trzeba zabiera  ze sob  napoje i posi ki stosownie do planowanej d ugo ci 

marszu. 

4. Ludzie starsi nie powinni nosi  ci kich plecaków, tj. m czy ni do 5 kg, 

a kobiety do 3 kg. 

Posiadaj c odpowiedni  sprawno  fizyczn  i przestrzegaj c wymienionych 

powy ej zasad, cz owiek w starszym wieku mo e w celach zdrowotnych przy-

st pi  lub kontynuowa  nast puj ce rodzaje turystyki aktywnej. 
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Turystyka górska – stwierdza si , e pobyty w górach na wysoko ci do 

2000 m n.p.m. wp ywaj  korzystnie na samopoczucie ludzi zdrowych. Niezwy-

kle skuteczn  metod  poprawy wydolno ci fizycznej jest trening wytrzyma o-

ciowy w górach. Wp yw niedoboru tlenu na organizm, na wysoko ci do 1000 m 

n.p.m., jest nieznaczny, a istotne zmiany wyst puj  jedynie wtedy, gdy zastosuje 

si  du e obci enia treningowe. Na wysoko ci do 2500 m n.p.m. niekorzystne 

zmiany w organizmie pojawiaj  si  ju  przy obci eniach umiarkowanych, 

a w spoczynku nie s  zauwa alne. Jednak znacz cy wp yw hipoksji na organizm 

w spoczynku pojawia si  ju  na wysoko ci przekraczaj cej 2500 m n.p.m. 

Wp yw klimatu górskiego na organizm warunkowany jest: obni onym ci-

nieniem atmosferycznym i parcjalnym ci nieniem tlenu, du ymi wahaniami 

temperatury powietrza oraz wilgotno ci, wysok  jonizacj  powietrza, a tak e 

zwi kszonym promieniowaniem s onecznym oraz towarzysz cym wysi kowi fi-

zycznemu odwodnieniem. Zarejestrowano, e na poziomie morza, na szeroko ci 

45º przy temperaturze 0ºC ci nienie atmosferyczne wynosi 760 mmHg (1013 hPa). 

Na wysoko ci 1000 metrów n.p.m. ci nienie to zmniejsza si  o 12%, na 2000 m – 

o 22%, na 3000 m – o 31%, na 5000 m – o 50% [19]. 

Wzrost wydolno ci fizycznej w tych warunkach mo liwy jest dzi ki zwi k-

szeniu maksymalnego pobierania tlenu i zwi kszeniu kapilarnego kr enia krwi 

w mi niach szkieletowych i innych narz dach, np. mi niu sercowym [20]. 

Pomimo tak trudnych warunków Lang [16] nie widzi przeciwwskaza  do 

uprawiania turystyki wysokogórskiej przez ludzi starszych, o ile pozwala na to 

ich stan zdrowia. Koz owski i Nazar [21] przestrzegaj  jednak przed wykony-

waniem tak samo dozowanego wysi ku fizycznego na poziomie 90 m n.p.m. 

(Warszawa), jak i na wysoko ci 950 m n.p.m. (Zakopane). Sytuacja ta pokazuje 

wyra ne niekorzystne objawy, manifestuj ce si  niedotlenieniem mi nia ser-

cowego z redukcj  obj to ci minutowej serca u ludzi z niewydolno ci  wie co-

w  przy wykonywaniu tej pracy w warunkach wy szego po o enia nad pozio-

mem morza. Nale y ponadto zda  sobie spraw  z tego, e d u sze pobyty w gó-

rach wymagaj  kilkudniowego lub kilkunastodniowego okresu aklimatyzacji, 

który u ludzi starszych mo e przebiega  bardzo ci ko. W miar  post pu akli-

matyzacji na wysoko ciach powy ej 4000 m zwi ksza si  zdolno  organizmu 

do wykonywania wysi ków o submaksymalnej intensywno ci, jednak wielko  

VO2max jest obni ona i nie powraca do poziomu rejestrowanego na wysoko ci 

morza [22]. Przy wysoko ciach poni ej 2500 m VO2max wraca po 1–2 tygo-

dniach do wcze niejszego poziomu [23]. 

Maj c na uwadze te trudne uwarunkowania, zaleca si  przy uprawianiu tury-

styki górskiej przez osoby starsze, aby przestrzega  nast puj cych zasad: 

1. Przed rozpocz ciem tej formy turystyki zasi gn  porady lekarskiej, by wy-

eliminowa  istnienie przeciwwskaza  zdrowotnych. 



222 Anna Pilis, Karol Pilis, Wies aw Pilis 

2. Przed w a ciwym wyj ciem w góry poprawi  kondycj  na nizinach. 

3. Dozowa  stosownie do mo liwo ci indywidualnych intensywno  i czas 

trwania wysi ku na szlaku oraz stosowa  odpowiednio d ugie przerwy rege-

neracyjne. 

4. Nie wyrusza  na szlak samotnie. 

5. Stosowa  wygodn  odzie  i obuwie i zabiera  ze sob  odzie  przeciwdesz-

czow . 

6. Zabiera  ze sob  napoje i pokarmy. 

Wycieczki i w drówki kolarskie oraz turystyka kolarska – ludzie w star-

szym wieku powinni je dzi  na rowerach drogami i szlakami o ma ym nat eniu 

ruchu drogowego, gdy  to podwy sza znacz co ich bezpiecze stwo. Trasa prze-

ja d ki powinna by  tak zaplanowana, by w razie awarii roweru mo na by o 

wróci  rodkami komunikacji. Intensywno  i czas trwania przeja d ki nale y 

dostosowa  do indywidualnych mo liwo ci cz owieka. Przeciwwskazaniami 

zdrowotnymi do uprawiania tej formy aktywno ci s  schorzenia uk adu kr e-

niowego i oddechowego, a ponadto zaburzenia równowagi cia a, schorzenia kr -

gos upa czy hemoroidy. Uprawianie turystyki rowerowej w warunkach klima-

tycznych Polski mo liwe jest w ka dej porze roku, lecz zim  ludzie starsi ze 

wzgl du na nisk  temperatur  i mo liwo  po lizgni cia si  powinni jej unika . 

Doskona  form  zast pcz  w tej porze roku mo e by  jazda na cykloergome-

trze, który ustawiony nawet w warunkach pokojowych stwarza komfortowe wa-

runki do rekreacji ruchowej i zwi kszania wydolno ci fizycznej. Treningi i testy 

cykloergometryczne stosowane s  ponadto bardzo cz sto w klinikach, szpitalach 

i przychodniach kardiologicznych, pulmonologicznych i rehabilitacyjnych [21]. 

Cykloergometr i rower s  to urz dzenia, na których mo na precyzyjnie dozowa  

obci enia fizyczne i prowadzi  skuteczny trening wytrzyma o ciowy – rekre-

acyjny, rehabilitacyjny i sportowy. Korzy ci dobrze dozowanego wysi ku i tre-

ningu wytrzyma o ciowego w ka dym wieku, a w tym i starszym, s  wielokie-

runkowe. Dzia a on ochraniaj co na uk ad kr enia, usprawnia uk ad oddecho-

wy, aktywizuje mi nie szkieletowe i uk ad kostno-stawowy, tak e dzia a anty-

nowotworowo [24]. Ponadto zasi g odleg o ci, jaki mo na osi gn  z u yciem 

roweru, predysponuje nawet ludzi starszych na aktywnego zwiedzania obiektów 

turystycznych, nieosi galnych przy pieszym poruszaniu, a nawet przy korzysta-

niu ze zbiorowych rodków komunikacji. Fakt ten mo e by  mobilizuj cy do 

dalszego rozwoju turystycznego. 

Turystyka wodna ( eglarska, kajakowa i wio larska) – pomimo e znany 

jest dobroczynny wp yw wody na organizm ludzki, to uprawianie turystyki 

wodnej przez ludzi starszych jest kontrowersyjne. W pierwszym rz dzie istot-

nymi s  warunki bezpiecze stwa zwi zane z mo liwo ci  utoni cia. Zaleca si  
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zatem posiadanie umiej tno ci p ywania, jednak nabywanie jej przez ludzi 

w starszym wieku jest ju  utrudnione. Kolejnym przeciwwskazaniem do upra-

wiania tej formy turystyki jest szybka mo liwo  wych odzenia organizmu 

w rodowisku wodnym, gdy  oddawanie ciep a w tym rodowisku nast puje 

oko o 25 razy szybciej ni  w powietrzu. Dulac i wsp. wykazali, e podczas p y-

wania na d ugich dystansach cz sto zdarza si , e p ywacy s  zmuszeni zrezy-

gnowa  z kontynuowania wysi ku na skutek wych odzenia cia a (hipotermii) [25]. 

W takich przypadkach temperatura wody wynosi zwykle 18–20ºC. 

Adaptacja organizmu do niskich temperatur post puje stopniowo z nasile-

niem procesów produkcji i oszcz dzania ciep a. Obserwuje si  w tych warun-

kach intensywny przep yw krwi w tkankach obwodowych, co zmniejsza ryzyko 

uszkodzenia cia a. Nast puj ce na skutek d ugiego przebywania w warunkach 

zimna obni enie temperatury wewn trznej cia a oraz temperatury mi ni poni ej 

poziomu optymalnego, powoduje istotne zmniejszenia VO2max, obj to ci wy-

rzutowej serca, cz sto ci skurczów serca i ekonomizacji pracy, co znacz co ob-

ni a zdolno ci wysi kowe organizmu cz owieka. Bergh i wsp. wykazali [26], e 

dobrze wytrenowani m czy ni, u których obni ono temperatur  wewn trzn  

cia a o 1ºC, charakteryzowali si  zmniejszeniem VO2max o 5–6%, cz sto ci 

skurczów serca – o 8 uderze /min, i spadkiem zdolno ci do wysi ku podczas 

d ugotrwa ej pracy o charakterze tlenowym o 20%. Poza tym uwa a si , e tury-

styki wodnej nie powinni uprawia  ludzie z przewlek ymi chorobami uk adu od-

dechowego, chorobami reumatycznymi i skórnymi, chorobami uszu, zatok, y-

lakami czy hemoroidami. Uprawianie turystyki eglarskiej, kajakowej czy wio-

larskiej wymaga odpowiedniego wyszkolenia technicznego, jak i dobrania od-

powiednich za óg, gdy  mo e to decydowa  o powodzeniu i bezpiecze stwie tej 

formy aktywno ci ruchowej. St d te  problemy te w przypadku ludzi starszych 

mog  by  na tyle du e, e tylko nielicznych sta  jest na uprawianie tej formy ru-

chu, tym bardziej, e ze wzgl dów zdrowotnych mo na zastosowa  du o atwiej 

inn  form  aktywno ci ruchowej. 

Turystyka narciarska – uprawianie tej formy turystyki przez ludzi star-

szych jest sporadyczne, gdy  pora zimowa sprzyjaj ca licznym przezi bieniom 

powoduje, e ludzie starsi w tej porze roku s  ma o aktywni fizycznie i wi k-

szo  czasu pozostaj  w mieszkaniu. Cze  ludzi starszych decyduje si  jednak 

na uprawianie narciarstwa zjazdowego b d  ladowego. Narciarstwo zjazdowe 

jako bardziej kontuzjogenne, powoduje wi cej emocji i – zawieraj c w sobie 

elementy wysi ku statycznego – mo e by  nieodpowiedni  form  ruchu ze 

wzgl du na mo liwo  wyst powania obra e  mechanicznych cia a, jak i nieko-

rzystne obci enia uk adu kr enia [27]. St d te  jako bardziej agodn  form  

aktywno ci ruchowej dla ludzi starszych zaleca si  narciarstwo ladowe i bie-

gowe, które wszechstronnie fizycznie aktywizuj  organizm i s  dobr  form  har-
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towania cia a. Zaleca si  je nawet osobom z uszkodzeniami ortopedycznymi, 

gdy  agodna forma kroku bez fazy uderzenia o pod o e, które w tym wypadku 

dodatkowo jest mi kkie, nie powoduje takich dolegliwo ci, jakie wyst puj  przy 

chodzie lub biegu na twardym pod o u. Aktywno  ta zwi kszaj ca istotnie wy-

datek energetyczny, szczególnie w pogórkowatym i górzystym terenie, dzia a 

protekcyjnie na uk ad sercowo-naczyniowy. Szczególn  uwag  nale y zwróci  

na strój dostosowany do warunków klimatycznych i nie uprawia  tej formy nar-

ciarstwa w temperaturach poni ej 0oC. 

Poza tym ludzie w starszym wieku mog  uprawia  inne formy turystyki, np. 

autokarow , kampingow  czy motorow , jednak te zawieraj  w sobie mniejsz  

dawk  aktywno ci ruchowej i przez to posiadaj  mniejsz  warto  przyczyniaj -

c  si  do poprawy b d  utrzymania dobrego stanu zdrowia. Dla ludzi w pó nych 

etapach staro ci najbardziej odpowiednimi s  wczasy geriatryczne. 

Zako czenie  

Powy sza praca i przytoczone w niej badania potwierdzaj  istotne znaczenie 

aktywno ci ruchowej oraz treningu zdrowotnego ludzi w starszym wieku. Pro-

mocja zdrowego stylu ycia, b d ca sk adow  profilaktyki zdrowotnej, edukacji 

zdrowotnej i ochrony zdrowia, coraz szerzej wykorzystuje kultur  fizyczn  jako 

efektora swoich dzia a  [28]. Turystyka funkcjonuj ca w ramach szeroko poj tej 

kultury fizycznej wydaje si  by  wyj tkowo efektywnym narz dziem w szerze-

niu promocji zdrowia w ród ludzi starszego wieku, ze wzgl du na dowolno  

stosowania form i intensywno ci wysi kowych. Jest to element zdrowego stylu 

ycia, który w oko o 50% warunkuje stan zdrowia cz owieka [29]. Korzy ci 

zdrowotnych, p yn cych z regularnego podejmowania aktywno ci fizycznej, jest 

wiele, pod warunkiem, e cz owiek dysponuje dostateczn  sprawno ci  fizycz-

n . Gdy jest ona upo ledzona, musi on podda  si  zabiegom rehabilitacji rucho-

wej (fizjoterapii), a nast pnie wybra  dost pn  dla niego form  turystyki, której 

regularne uprawianie polepszy jego sprawno  fizyczn  i w ten sposób mo e 

przeciwdzia a  skutkom chorób cywilizacyjnych, takich jak np.: oty o , cu-

krzyca, choroby uk adu kr enia, osteoporoza, a nawet niektóre nowotwory. Re-

gularne treningi powoduj ce popraw  funkcjonowania m.in. uk adu nerwowego, 

oddechowego, czy wzrost si y mi niowej, wp ywaj  nader korzystnie na co-

dzienne funkcjonowanie organizmu. Dodatkowo mog  przyczyni  si  do wyd u-

enia ycia poprzez opó nianie procesu starzenia si  ustroju. Regularny wysi ek 

fizyczny obni a tak e ryzyko umieralno ci ogólnej w ród osób b d cych w pó -

niejszych fazach ontogenezy. 
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Aktywno  ruchowa niesie ze sob  tak e liczne korzy ci psychofizyczne, 

gdy  obni a ona stan napi  depresyjnych oraz l kowych, a tak e wp ywa na 

popraw  samopoczucia i czerpanie rado ci z ycia. Dla osoby w starszym wieku, 

która poprzez treningi fizyczne poprawia swoje zdrowie, wykonywanie nawet 

codziennych czynno ci yciowych staje si  znacznie atwiejsze, a przez to przy-

jemniejsze. Osoby te cz sto odnajduj  w sobie na nowo motywacj  i ch ci do 

uprawiania rekreacji ruchowej, zaczynaj  wierzy  we w asne mo liwo ci i si y. 

Oprócz wy ej wymienionych zalet nie do przecenienia wydaje si  by  psycho-

logiczny aspekt czenia czy te  integrowania si  ludzi poprzez wspólne pasje do 

uprawiania wybranej formy turystyki aktywnej. 

Poza aktywno ci  fizyczn  turystyka oferuje istotne biowalory rodowiska 

naturalnego (s o ce, woda, wiatr, ró ne rodzaje klimatu itp.) wp ywaj ce w inny 

sposób na stan zdrowia starszego turysty. Te czynniki sprz gni te umiej tnie ze 

sob  tworzy  mog  warunki do budowania znacznego potencja u zdrowotnego 

w t ego ju  zdrowia ludzi starszych. Istotn  rol  w rozwoju profilaktycznych 

zdrowotnie dzia a  turystycznych nale y przypisa  inicjatywie spo ecznej, nauce 

i zorganizowanym dzia aniom pa stwa. 

Summary 

The Role of Tourism in Older Peoples’ Lives 

In the first chapter of the paper old people was located in their life environ-

ment and a trait of his natural environment were characterized. The main biocli-

matic factors which could improve adaptation of old people to natural environ-

ment were also presented. Moreover, it was suggested, that such people motor 

property as: strength, endurance, quickness, flexibility and coordination devel-

oped to definite level could be helpful in practise various form of tourism. Some 

of them were characterized in the paper, eg. walking and marching, mountain, 

bicycle, water and skiing tourism. The safety rules, physiological requirement 

and recommendation suggested for old people during active tourism were also 

described. 

To summarise, this paper provides evidence that old man should be physical-

ly active. Ignore in literature protective influence of tourism on this people 

health should be mainly promote by their physical activity. 

Keywords: old people, health, tourism. 
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