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Wybrane formy rekreacji ruchowej
stosowane wsrdd senioréow

= Od dtuzszego czasu w wiekszosci panstw Europy obserwuje sie zna-
czace zmiany w strukturze demograficznej, zmierzajace w kierunku sta-
rzenia sie ludnosci. Szczegdlnie od korica lat 90. XX w. proces ten nasilit
sie takze w Polsce (Dtugosz, 2011; Dtugosz, Kurek, Kwiatek-Sottys, 2011).
Dlatego dzi$ istotny staje sie problem funkcjonowania os6b w wieku star-
szym i poszukiwanie drég aktywizowania senioréw. To wilasnie aktyw-
no$¢ ruchowa stanowi niezaprzeczalnie istotny element w zyciu kazdego
cztowieka, gdyz ma ona wptyw m.in. na zdrowie i samopoczucie, warun-
kujac tym samym jakos¢ i komfort zycia. Wedtug J. Drabik (1995) aktyw-
nos¢ fizyczna to obcigzenie fizyczne organizmu spontaniczne lub zapla-
nowane, ktéremu poddawany jest cztowiek w codziennym zyciu. Wedtug
definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) aktywnoscia fizyczng
mozna nazwac¢ kazdy ruch ciata, w ktérym dochodzi do wytworzenia
energii powyzej poziomu spoczynkowego, wynikajacej ze skurczu miesni
szkieletowych. Z tego wzgledu jest to nie tylko uprawianie sportéw, ale
tez ruch zwigzany z praca domowa, niektére rodzaje pracy zawodowej,
rézne formy spedzania czasu wolnego, np. wycieczki, turystyka, a takze
inne rodzaje rekreacji ruchowej, jak chociazby spacer czy zabawa.

Brak aktywnosci ruchowej jest uznawany za trzeci (po nadcisnieniu
i paleniu papierosow) czynnik ryzyka wystepowania zgondw na swiecie
(Konieczny, Rasinska, 2016). Stad tez oczywiste jest, ze szanse na utrzy-
manie dobrego stanu psychofizycznego organizmu zalezne sg od stopnia

DOI 10.24917/9788380841444.17

305



Matgorzata Diugosz-Bo$

306

aktywnosci fizycznej czlowieka w catym zyciu. Osoby, ktére uprawiaty
jakas dyscypline sportu w dziecinstwie, w pdzniejszym okresie chetniej
podejmujg rézne formy ruchu, niz osoby, w zyciu ktérych sport nie miat
kluczowego znaczenia. Zauwazalne jest to zwlaszcza w przypadku oséb
starszych, ktérych zte nawyki z przesztosci uniemozliwiajg wprowadze-
nie niezbednych zmian w funkcjonowaniu. Jest to konsekwencja licznych
barier i ograniczen, ktére wynikaja z powstajacych latami zaniedban, pro-
wadzacych do niesprawnosci, strachu przed kontuzjg czy urazem, a na-
wet bezpodstawnego przekonania o niestosownosci pewnych zachowan.

Zachecanie oséb w podesztym wieku do podejmowania réznych form
aktywnosci ruchowej jest tym bardziej istotne, Zze procentowy udziat tej
grupy spotecznej w populacji wzrasta z kazdym rokiem. Przewiduje sig,
ze do 2050 roku w Polsce osoby powyzej 65. roku zycia stanowi¢ beda
1/3 spoteczenstwa (Konieczny, Rasiriska, 2016). Nie dziwi wiec, ze zain-
teresowanie ta czescig populacji stale rosnie, a w dostepnej literaturze
dostrzegalny jest znaczny wzrost przystepnych, a zarazem efektywnych
rozwigzan, prowadzacych do aktywizacji senioréw. Dlatego celem ni-
niejszego opracowania jest przyblizenie najbardziej znaczacych form ak-
tywnosci ruchowej dla senioréw na tle problematyki podesztego wieku.

Problemy podesztego wieku

Starzenie sie jest to naturalny, dlugotrwaly i nieodwracalny proces fi-
zjologiczny stanowigcy ostatni etap zycia cztowieka. Uznaje sie, ze rozpo-
czyna sie on w wieku 60 lat i dzieli sie na wczesng (lata 60-74), wtasciwg
(lata 75-89) oraz pdzng staros¢ zwang tez diugowiecznoscia (powyzej 90
lat). Oczywiscie wiek kalendarzowy to tylko jeden z elementéw klasyfi-
kujacych osoby starsze. Niejednokrotnie duzo wieksze znaczenie maja
aspekty, takie jak wiek biologiczny, sytuacja spoteczno-materialna, styl
zycia oraz sprawnos¢ umystowa i fizyczna (Pilis i in., 2010). Problem sta-
rosci jest powaznym wyzwaniem dla cywilizacji, poniewaz jest to staty
i nieuchronny proces zwiazany z chorobami i dysfunkcjami charaktery-
stycznymi dla tego etapu zycia. Zmiany inwolucyjne dotycza wszystkich
wazniejszych ukfadow organizmu, miedzy innymi ukfadu krazenia, od-
dechowego, pokarmowego, nerwowego oraz narzadu ruchu. Ogranicze-
nia funkcjonalne wynikajg w duzej mierze ze spadku masy ciata i sity
mie$niowej. Wedtug niektorych (Zotadz i in., 2011) u oséb 70-letnich sita
miesniowa jest o 30-40% mniejsza w poréwnaniu z ludzmi mitodymi.
W wyniku tego miesnie nie sg wystarczajgco wydolne, wolniej pracuja,
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a tym samym zwieksza sie ryzyko niepetnosprawnosci ruchowej oraz
upadkéw, ktére stanowig jeden z kluczowych probleméw wieku pode-
sztego. Zmiany towarzyszace starosci prowadza do zaburzen, ktérych
potwierdzeniem moga by¢ wielkie zespoty geriatryczne, czyli stany,
ktére charakteryzujg sie przewleklym procesem i wieloprzyczynowo-
$cig. Wéroéd nich wymieni¢ mozna choroby uktadu krazenia (nadcisnie-
nie, niewydolnos¢ serca), nowotwory, cukrzyce, zaburzenia réwnowagi,
upadki, uposledzenie chodu, zespoty otepienne, depresje, bezsennosc,
nietrzymanie moczu i stolca, uposledzenie wzroku i stuchu czy odlezyny.
Wymienione dolegliwosci czesto wspdtistniejg ze soba, a wraz z uptywem
lat prowadza do niepetnosprawnosci, izolacji i uzaleznienia od oséb trze-
cich (Kulikiin., 2011).

Aktywnos¢ fizyczna oséb starszych

W celu utrzymania jak najdtuzej niezaleznosci funkcjonalnej organizmu
jednostki i instytucje zajmujace sie kultura fizyczng powinny dazy¢ do
edukacji spoteczenstwa w zakresie propagowania i stosowania aktywno-
$ci fizycznej (Konieczny, Rasifiska, 2016). Na prawidtowa kondycje zdro-
wotna skfada sie przede wszystkim ruch, ale znaczenie ma réwniez wie-
dza, umiejetnosci i zwigzane z nig nawyki. Aktywnos¢ fizyczna jest forma
prewencji wielu choréb, spowalniajacg procesy starzenia sie, a u oséb
starszych ma takze charakter profilaktyczno-leczniczy. Wedtug Swiato-
wej Organizacji Zdrowia osoby starsze powinny ¢éwiczy¢ regularnie ze
Srednig intensywnoscia minimum 150 minut w tygodniu. Najbardziej
optymalng formga jest ¢wiczenie 30 minut dziennie przez 5 dni w tygo-
dniu (WHO, 2010). Podejmowanie aktywnosci fizycznej przez osoby star-
sze niesie za soba wiele prozdrowotnych zalet. Juz w stosunkowo krétkim
czasie usprawnianie senioréw przynosi duze korzysci fizyczne i psy-
chiczne (Kozak-Szkopek, Galus, 2009). Niweluje ono bowiem skutki wielu
choréb, zmniejsza dolegliwosci bdlowe, poprawia wydolnos¢ organizmu
i 0gdlng sprawnos¢, a takze wptywa na lepsze samopoczucie i jakos¢ zy-
cia. Aktywnos¢ fizyczna jest zatem najlepsza formg prewencji przed wie-
loma schorzeniami wieku podesztego. Im wczesniej zostanie podjeta, tym
wieksza szansa na utrzymanie dtugotrwatego zdrowia psychofizycznego.

Nieustannie poszukuje sie optymalnych programéw, ktére wptywa-
tyby najkorzystniej na jakos¢ zycia oséb starszych i zachecaty do czyn-
nego w nich udziatu. Przyjmuje sie, Zze zajecia dla senioréw powinny
charakteryzowac sie réznorodnoscia, interdyscyplinarnoscia i systema-
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tycznoscia. Ponadto wazne jest, by byly dostosowane do indywidualnych
potrzeb oraz ograniczen, zawieraty ¢wiczenia réwnowazne, wytrzymato-
sciowe, gibkosciowe i relaksacyjne, jak rowniez zapewniaty uczucie zado-
wolenia i odprezenia. Mogg one miec charakter indywidualny lub grupo-
wy. Do zaje¢ indywidualnych mozna zaliczy¢ m.in. spacer, bieganie, jazde
na rowerze, ptywanie czy prace w ogrédku. Duzo korzystniejsza jednak
wydaje sie aktywnos$¢ grupowa, gdzie poza aspektem fizycznym wazng
role odgrywa tez aspekt spoteczny, bardzo istotny u oséb starszych, maja-
cych tendencje do izolacji i spotecznego wycofywania sie (Kaczmarczyk,
Trafiatek, 2007).

Duzg role w propagowaniu aktywnosci fizycznej maja instytucje
zrzeszajgce senioréw, do ktérych zaliczy¢ mozna Uniwersytety Trzecie-
go Wieku (UTW). Zadowalajacy jest fakt, ze przeprowadzone w latach
2007-2008 badania wykazaty, iz w 97% UTW prowadzone s3 zajecia wy-
korzystujace rézne formy aktywnosci ruchowej. Co wiecej, ponad potowa
uczestnikdow (52%) bierze w tych zajeciach czynny udziat (Morgulec-Ada-
mowicz i in,, 2011). Innym miejscem, w ktérym seniorzy moga spotykac
sie, rozwija¢ swoje pasje i talenty, s3 Centra Aktywnego Seniora (CAS).
Z roku na rok, zwtaszcza w duzych miastach, jest ich coraz wiecej, a roz-
norodnos¢ zaje¢ umozliwia osobom starszym wybor najbardziej interesu-
jacej formy aktywizacji. Zarbwno w UTW, jak i w CAS istnieje wiele ofert
sportowych, m.in. zajecia na Swiezym powietrzu, w tym spacery, marsze,
wedréwki piesze czy, ostatnio coraz modniejszy, nordic walking. Zajecia
na Swiezym powietrzu majg duze znaczenie protekcyjne dla organizmu,
a dzieki czynnikom klimatycznym, takim jak storce, las, $nieg, zbiorniki
wodne, géry czy przyroda ozywiona, stwarzajg znacznie lepsze warunki
do uzyskania korzysci zaréwno zdrowotnych, jak i emocjonalnych (Pilis
i in,, 2010). Jednak zajecia na swiezym powietrzu sg zalezne od czynnikéw
atmosferycznych, co utrudnia korzystanie z nich przez caty rok. Alterna-
tywa dla wyzej wymienionych form aktywnosci sg réznorodne zajecia na
salach lub w halach sportowych.

Najczesciej stosowang formg ruchu wsréd oséb starszych jest gim-
nastyka. Moze ona przybiera¢ rézne formy w zaleznosci od stawianych
sobie celéw. Sktada sie z krotkiej rozgrzewki, po ktérej nastepuje czesc
wiasciwa. Jednym z jej elementéw sa ¢wiczenia koordynacyjne i row-
nowazne, ktére petnig kluczowa role w zapobieganiu upadkom u oséb
starszych, jak tez ¢wiczenia rozciggajace - zapobiegajace przykurczom
i hipokinezji. Wazne jest tez stosowanie ¢wiczen uspokajajacych i relak-
sacyjnych, wykorzystywanych w ostatniej czesci zaje¢. Dzieki gimnastyce
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mozna wzmocni¢ organizm, poprawi¢ jego site i wytrzymatos¢. Ta prosta
forma ruchu moze by¢ stosowana praktycznie przez kazdy osobe w kaz-
dym wieku. Prawidtowo dobrane ¢wiczenia osoba starsza moze wyko-
nywaé¢ nawet sama w domu. W celu urozmaicenia ¢wiczen stosuje sie
rézne przybory gimnastyczne, ktére uatrakcyjniajg czesto zmudne zaje-
cia, a dofgczenie do nich muzyki moze stworzy¢ ciekawe zajecia choreo-
terapii. Obecnie coraz wieksza popularnos¢, takze u senioréw, zdobywajg
¢wiczenia bazujace na elementach gimnastyki, taczace ze sobg zalezne
od siebie umyst i ciato. Mozna wsréd nich wyrézni¢ Tai Chi (Jajor i in.,
2013), pilates (Engers i in., 2016) czy joge (Smith i in., 2017). Wspomniane
formy aktywnosci bazuja na spokojnych ¢wiczeniach opierajacych sie na
Swiadomej kontroli ciata i oddechu, poprawiajacych réwnoczesnie wy-
trzymatos¢ i elastycznos¢ ciata.

Pilates

Dobierajac odpowiednig forme aktywnosci ruchowej, nalezy w szcze-
golnosci uwzgledni¢ zajecia, ktére beda pozytywnie i chetnie podejmo-
wane przez osoby starsze. Obecnie coraz czesciej mozna spotka¢ nowe
rodzaje ruchu, ktére swojg forma zaciekawiajg i przyciggaja senioréw.
Wsréd nich jest m.in. pilates. W literaturze przedmiotu znalez¢ mozna
liczne badania potwierdzajace zalety tej metody, zwtaszcza u oséb star-
szych (Engers i in,, 2016). Mimo ze w Polsce jest to wcigz mato znana for-
ma ruchu, z kazdym rokiem zyskuje coraz wiecej zwolennikéw, réwniez
wsréd polskich senioréw. Zajecia pilates sg forma specjalnie dobranych
¢wiczen, bazujacych na prawidtowym utozeniu ciata i utrzymaniu prawi-
dtowej postawy podczas ich wykonywania. Metoda wzieta nazwe od na-
zwiska jej autora — Josepha Pilatesa. Powstata na poczatku XX w., ale wraz
z uptywem lat ulegata zmianom, dostosowujac sie do aktualnej wiedzy na
temat prawidtowego wykonywania sekwencji ruchowych. Pilates bazuje
na wzmacnianiu miesni posturalnych i gtebokich, ktére s3 wykorzysty-
wane w kazdym ruchu cztowieka (Janik, 2004). Ich wzmocnienie zapew-
nia utrzymanie prawidtowej postawy, wieksza kontrole nad wifasnym
cialem, a takze zmniejsza wystepowanie dolegliwosci bdlowych i urazéw.
Odpowiednia koncentracja i kontrola przy wykonywaniu precyzyjnych
ruchéw powoduje, ze z pozoru fatwe ¢wiczenia dajg wiele korzysci zdro-
wotnych w kazdym wieku. Mimo ze pilates poczatkowo wykorzystywa-
ny byt przez tancerzy i sportowcéw, szybko zyskat szerokie grono zwo-
lennikdéw, w tym takze wsrdd senioréw. Potwierdzajg to badania, ktore
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przedstawiajg liczne jego korzysci. Cwiczenia Pilatesa znacznie popra-
wiaja rownowage i zmniejszaja ryzyko wystapienia upadkéw, bedacych
jedng z gtéwnych przyczyn niepetnosprawnosci i unieruchomienia oséb
starszych (Josephs i in., 2016; Pata i in., 2014). Ponadto pilates korzystnie
wplywa na stan plecéw, zmniejszajac napiecie i redukujac boél w krego-
stupie (Cruz-Diaz i in., 2015), powoduje wzmocnienie miesni stabych i roz-
ciagniecie przykurczonych (Geremia i in., 2015), a takze poprawia ogdl-
na sprawnos¢ funkcjonalng organizmu (Bertoli i in., 2016). Wiele badan
potwierdza tez korzystny wptyw pilatesu na samopoczucie, jakos¢ zycia
oraz poprawe autonomii i zmniejszenie stanéw depresyjnych u oséb star-
szych (Roh, 2016; Curi i in.,, 2017). Ta petna korzysci forma ruchu taczy
w sposéb harmonijny ciato i umyst, dajac uczucie zadowolenia oraz od-
prezenia.

Nordic walking

Do coraz chetniej stosowanej formy aktywnosci ruchowej mozna zali-
czy¢ réwniez nordic walking. Jest to specjalny rodzaj marszu z uzyciem
kijow podobnych do tych uzywanych w narciarstwie biegowym. Wyko-
rzystanie ich zwieksza wydajnos¢ treningu oraz sprawia, ze zaangazowa-
nie miesni ciata siega az 90%. Kolejnym waznym aspektem nordic wal-
king jest stosowanie fizjologicznych, naprzemiennych ruchéw ciala, co
daje znakomite efekty zwifaszcza u o0séb z chorobami neurologicznymi,
m.in. parkinsonem (Cugusi i in.,, 2015). Badania przeprowadzone w tym
zakresie wykazaty, ze nordic walking w potaczeniu z gimnastyka zwiek-
sza aktywnosc¢ fizyczng oséb w podesztym wieku w poréwnaniu ze stoso-
waniem samych ¢wiczen gimnastycznych (Ogonowska-Stodownik i in.,
2016). Co wiecej, trening nordic walking ma korzystny wptyw na popra-
we sity miesniowej, zmniejszenie wagi ciata oraz redukcje cholesterolu
u oséb starszych (Song i in., 2013). Trening marszowy z kijkami popra-
wia tez tolerancje wysitku (Michalak, Zygmanska, 2015) oraz wptywa na
0go6lng jakos¢ zycia, zwiekszajac poziom optymizmu i odczuwanie rado-
sci, rbwnoczesnie zmniejszajac ryzyko wystapienia depresji (Prusik i in.,
2010). Nalezy takze wzig¢ pod uwage, ze wydatek energetyczny wzrasta
0 20% w stosunku do zwyktego marszu bez uzycia kijéw, a tatwos¢ tech-
niki tej formy ruchu powoduje duza przystepnos¢ u ludzi z dysfunkcjami
(Wieczorowska-Tobis i in., 2011). Dodatkowa zaleta nordic walking jest
fakt, ze trening odbywa sie na Swiezym powietrzu. Zwieksza to znacznie
atrakcyjnosc tych zaje¢, zwtaszcza wérdd seniorow.
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Taniec

Kolejna formg ruchu majacg wielu zwolennikéw jest choreoterapia, czy-
li wykorzystanie zdrowotnych korzysci tanica w celu utrzymania prawi-
dtowej aktywnosci fizycznej. Jest to forma sztuki, ktéra nie tylko spowal-
nia procesy starzenia, ale, co wazniejsze, zaspokaja potrzeby duchowe
i wptywa u osoby starszej na zadowolenie z siebie. Choreoterapia moze
przybiera¢ rézne formy, jednak wsréd oséb starszych szczegdlne walory
zyskuje taniec integracyjny, ktéry aktywizuje senioréw, pomaga wyzby¢
sie poczucia izolacji i daje poczucie przynaleznosci do matej spotecznosci.
Ciagta zmiana partneréw w tancu sprzyja wiekszej integracji, a zabawa,
pomimo ze uczestnicy czujg sie nieco zmeczeni, powoduje zmniejszenie
napiecia nerwowego (Poznanska, 2005). W zajeciach tanecznych wyko-
rzystywana jest muzyka, ktérej odpowiednie dobranie czesto ma duzy
wptyw na jakos¢ zaje¢ i zaangazowanie w nie oséb starszych. Muzyka
z lat modosci czesto wyzwala dodatkowo wiele pozytywnych emocji, co
uatrakcyjnia zajecia i poprawia samopoczucie senioréw. Taniec angazuje
wszystkie miesnie ciata, poprawia krazenie krwi, gibkos¢ oraz wptywa na
jakos¢ i precyzje wykonywania ruchéw (Poznanska, 2005). Ponadto udo-
wodniono, ze zajecia taneczne prowadza do poprawy réwnowagi i zmniej-
szenia ryzyka wystapienia upadkéw (Veronese i in., 2017), zwiekszenia
autonomii funkcjonalnej (Borges i in., 2012) oraz polepszenia funkgcji po-
znawczych i nastroju u oséb starszych (Alpert i in., 2009). Odpowiednio
dostosowane zajecia zwiekszaja pewnos¢ siebie senioréw, poprawiajg ko-
ordynacje, szybkos¢ wykonywania ruchéw i poruszanie sie, a wydzielane
pod wptywem tanca endorfiny poprawiajg samopoczucie i nastréj. Wszyst-
kie wymienione korzysci sprawiaja, ze taniec jest przystepna, cieszaca
sie zainteresowaniem formg ruchu chetnie wybierang przez senioréw.

Aqua aerobic

Ostatnig, ale nie mniej wazng forma, o ktérej warto wspomnieé, sg za-
jecia w srodowisku wodnym. Cho¢ ptywanie wydaje sie jedng z korzyst-
niejszych form aktywnosci ruchowej, to jednak przez senioréw moze nie
by¢ uwazane za wystarczajgco atrakcyjne, moze tez budzi¢ lek wsrod
0s6b, ktére boja sie wody i nie umiejg ptywad. Atrakcyjng odmiang wy-
korzystujaca wszystkie walory srodowiska wodnego jest aqua aerobic,
stanowiacy rodzaj zaje¢ gimnastycznych wykonywanych w wodzie, kto-
rym moze towarzyszy¢ muzyka. Nadaje ona rytm i tempo ¢wiczeniom
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(Wieczorowska-Tobis i in., 2011). Zajecia w catosci odbywaja sie w wodzie.
Dzieki sitom wyporu kregostup i stawy sa odcigzone, co umozliwia wy-
konanie ¢wiczen, ktérych stopien trudnosci i ingerencja w uktad kost-
no-stawowy rézni sie od tozsamych aktywnosci podejmowanych poza
srodowiskiem wodnym. Daje to mozliwo$¢ uczestniczenia w zajeciach
m.in. osobom z osteoporozag, otylym lub obcigzonym chorobami kost-
no-stawowymi. Dodatkowym atutem jest wykorzystanie oporu wody
w celu zwiekszenia intensywnosci i efektywnosci wykonywanych ¢wi-
czehn. Prowadzi to do zwiekszenia sity miesni i wydolnosci organizmu
przy réwnoczesnym zmniejszeniu ryzyka wystapienia urazu. Ponadto
udowodniono, Zze systematyczne uczeszczanie na zajecia aqua fitness
wptywa korzystnie na poprawe réwnowagi i stabilno$¢ ciata (Avelar i in.,
2016). Zajecia aqua aerobic moga odbywac sie zarbwno w wodzie ptytkiej,
jak i gtebokiej, a atrakcyjnos¢ treningu mozna zwiekszy¢, wykorzystujac
przybory poprawiajagce wypornos¢ (np. makarony, pasy wypornosciowe),
jak tez zwiekszajace opdr, a tym samym intensywnos¢ ¢wiczen (np. de-
ski, ciezarki piankowe, rekawice). W ciggu ostatnich lat zauwazalne jest
powstawanie nowych zmodyfikowanych form aqua aerobic, ukierunko-
wanych na uzyskanie konkretnych efektéw - np. aqua jogging (lub aqua
walking), aqua cycling czy aqua step (Wieczorowska-Tobis i in., 2011).
Wszystkie te formy moga by¢ stosowane przez osoby starsze, pod warun-
kiem Zze zostang odpowiednio dostosowane do mozliwosci ¢wiczacych.
Aqua aerobic to forma ruchu, ktéra niewatpliwie poprawia stan psycho-
fizyczny organizmu oraz istotnie zmniejsza poziom leku u oséb starszych
(Gruszkowska, Kozdron, 2009). Wykorzystanie odmiennych warunkéw
(tj. wodnych) umozliwia podjecie atrakcyjnych ¢wiczen przez osoby, kto-
re nie mogtyby ich wykonac na sali gimnastycznej.

Podsumowanie

Aktywnos$¢ ruchowa stanowi kluczowy element w zyciu kazdego cztowie-
ka. Grupa, ktéra szczegdlnie powinna dba¢ o utrzymanie zdrowia fizycz-
nego, sa osoby starsze. Dobry stan zdrowia zmniejsza ryzyko wystapienia
urazéw, zwieksza samodzielno$¢, niezaleznos¢ i poprawia kondycje psy-
chiczng. Réznorodnos¢ form rekreacji ruchowej umozliwia osobom star-
szym wybor zaje¢ odpowiadajacych indywidualnym mozliwosciom oraz
zainteresowaniom. Nieustanne powstawanie, modyfikowanie i przysto-
sowywanie roznych aktywnosci ruchowych dla senioréw sprawia, ze za-
jecia moga by¢ atrakcyjng forma spedzenia czasu na tym etapie zycia.
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