Лекція 4. Теорія фітнес-тренування
Зміст

1. Загальне поняття терміну «Фітнес».

2. Взаємозв’язок фітнесу та здоров’я.
3. Професійні завдання фітнес тренера.

4. Фізичне навантаження та адаптація організму людини до нього.
Слово "Fitness" буквально перекладається з англійської як "придатність" або "відповідність". Часто в англійській мові використовується вираз "Be fit", що можна перекласти як "бути у формі". У підручнику Едварда Т. Хоулі (Edward Т. Howley) та Б. Дона Френкса (В. Don Franks) «Оздоровчий Фітнес» ("Health Fitness") можна прочитати таке визначення різних категорій фітнесу:

«Загальний фітнес – це прагнення до оптимальної якості життя, що включає соціальний, психічний, духовний та фізичний компоненти. Використовують також термін "позитивне здоров'я".

Фізичний фітнес – прагнення до оптимальної якості життя, яке включає досягнення більш високих рівнів підготовленості за станами тестування, малий ризик порушень здоров'я. Такий стан відомий також як добрий фізичний стан, або фізична підготовленість».

В українській мові слово фітнес набуло кількох значень.

По-перше, під цим терміном розуміють сукупність заходів, що забезпечують різнобічний фізичний розвиток людини, покращення та формування її здоров'я. Як правило, це:

1) тренування з обтяженнями, спрямовані на розвиток силових здібностей та збільшення м'язової маси,

2) аеробні тренування, створені задля розвиток аеробних здібностей,

3) тренування гнучкості,

4) формування культури харчування та здорового способу життя.

Найбільш близьким до цього поняття "фітнес" у російській мові буде поняття "фізична культура", або "фізкультура".

По-друге, існує фітнес як вид спорту, що з'явився нещодавно в рамках змагального бодібілдингу.

Фітнес та здоров'я

Протягом тисячоліть живі істоти розвивалися, видозмінювалися і еволюціонували, забезпечуючи собі оптимальні умови функціонування відповідно до умов довкілля. Можна сказати, що форми життя відповідали їхньому зовнішньому середовищу. Йдеться про температурний і світловий режими, певний хімічний склад повітря і вживаної їжі, рівень і характер рухової активності і т. д. Однак розумна діяльність людини дала величезні можливості для зміни середовища проживання з метою створення умов, більш комфортних для життя і сприяють більш продуктивному задоволенню своїх фізіологічних потреб. Штучне освітлення дозволило довільно планувати періоди сну та неспання, ігноруючи внутрішні біоритми, теплий одяг створює штучний мікроклімат незалежно від зміни сезонів та примх природи, інтенсифікація виробництва продуктів харчування дає воістину необмежені можливості для задоволення наших потреб. Використання транспорту звело до мінімуму енерговитрати під час переміщення. Внаслідок життєдіяльності людини значно змінився хімічний склад води, повітря, продуктів харчування.

Зміни в організмі людини, зумовлені його еволюційним розвитком, не встигають за настільки стрімкими змінами довкілля. По суті, наш організм принципово нічим не відрізняється від організму нашого далекого предка, який жив тисячоліття тому. Існування в новому, неприродному, а часто досить агресивному для нього середовищі, функціонування, що відрізняється від природного, призводить до всіляких порушень тих чи інших його систем. Погіршується як фізичне здоров'я людини, так і її психічне та духовне здоров'я.

Однією з країн, де погіршення стану здоров'я населення набуло катастрофічного характеру, є Україна. Звернемося до фактів:

...за передостаннє десятиліття рівень загальної смертності в країні зріс у 1,5 рази, загальна чисельність громадян країни істотно скоротилася на 0,2%. За цей час кількість народжених зменшилася на 0,3% і сумарний коефіцієнт народжуваності впав до 1,4 проти 2,14, необхідні простого відтворення населення.
За даними генетиків, відзначається суттєве зростання вроджених вад розвитку - на 1000 новонароджених припадає 173,3 випадки захворювань. Материнська смертність у країні в 15 - 20 разів вище, ніж у Канаді та Скандинавії.

За останні 35 років частка фізіологічно незрілих дітей, що народилися, зросла з 18-20 до 90%; а 11% дітей народжуються із вираженою патологією.

Незаперечним доказом відсутності зниження захворюваності за всіма видами хвороб служить зростання хронічних хворих, психічних та злоякісних захворювань, зростання кількості викиднів у вагітних та перинатальної смертності, скорочення тривалості життя населення (у чоловіків до 54-57; у жінок до 60-65 років).

За останнє десятиліття відбулося різке зниження показників тривалості життя (у жінок на 6,1 року та у чоловіків на 11 років)...

...Рівень народжуваності дітей із генетичними відхиленнями досяг у країні 17%».

Фахівцями пропонується безліч визначень та точок зору на суть здоров'я. Відповідно до формулювання ВООЗ, «здоров'я - це стан повного фізичного, душевного та соціального благополуччя, а не лише відсутність хвороб та фізичних недоліків». До цього часу немає єдності підходів до визначення та оцінки здоров'я. Однак можна з упевненістю сказати, що «здоров'я має відображати здатність людини зберігати свій гомеостаз через досконалу адаптацію до умов середовища, що змінюються, тобто активно чинити опір таким змінам з метою збереження і продовження життя».

Видається розумним вирішувати це завдання двома шляхами: 
1) створення умов функціонування людського організму, найбільш природних йому як біологічного виду; 
2) підвищення адаптаційних можливостей шляхом активізації механізмів адаптації.

Вирішення першого завдання передбачає формування т.з. здорового способу життя, тобто забезпечення адекватної та різноманітної рухової активністю, відмова від шкідливих звичок (вживання стимуляторів та наркотиків), формування культури харчування, культури емоцій, дотримання розумного режиму дня тощо.

Друге завдання вирішується застосуванням раціонального фізичного тренування різних систем людського організму. Зумовлено це тим, що внаслідок цілісності організму, як біосистеми, тренувальний вплив на окремі його системи (м'язову, дихальну, серцево-судинну) призводить до підвищення адаптаційних можливостей всього організму. Є.Б. Мякінченко та В.М. Селуянов (2000) зазначають, що у найбільш стислому вигляді оздоровлюючий ефект тренування пов'язаний:
- з нормалізацією процесів управління та регуляції у тріаді: центральна нервова система (ЦНС) – гормональна система – імунна система; з регуляцією трофічних та обмінних процесів у клітинах;

- з активізацією синтетичних процесів у тканинах. Це призводить, зокрема, до гіпертрофії (збільшення розміру) та гіперплазії (збільшення числа) деяких клітинних органел і самих клітин, підвищення активності ключових клітинних ферментів, зміни властивостей мембран та багатьох інших явищ, які в цілому виражаються у підвищенні функціональних та резервних можливостей життєво важливих органів та систем організму.

Завдання, які вирішує фітнес-тренер у своїй професійній діяльності

Завдання, з якими доводиться стикатися фітнес-тренеру у своїй професійній діяльності, наочно ілюструють принципову різницю між роботою фітнес-тренера та тренера, що працює в галузі спорту. Останньому у межах своєї роботи доводиться вирішувати завдання щодо максимального розвитку необхідних функцій та якостей, досягаючи тим самим максимальної результативності у вибраному виді спорту. 
Фітнес-тренеру ж доводиться працювати над оптимальним розвитком якостей, що призводять до досягнення поставлених клієнтом цілей, щоб зберегти розумний баланс між швидкістю розвитку цих якостей і збереженням здоров'я клієнта. 
Крім цього вибір засобів, методів та організаційних форм тренувальних занять, що використовуються у фітнесі, найчастіше диктується не тільки їх функціональною необхідністю та раціональністю. 
Фітнес-тренеру доводиться брати до уваги такі фактори, як емоційна насиченість занять, відповідність організаційної форми заняття задачі мотивації клієнта і навіть такого фактора, як мода на ті чи інші напрямки фітнес-тренування. 
Крім необхідного рівня професійних знань та навичок персональному тренеру необхідно знати основи психології спілкування, знати, як мотивувати клієнта для регулярних тренувальних занять, мати достатній рівень культури поведінки та мови.

1) Нижче перераховані завдання, які найчастіше зустрічаються, які вирішує в процесі своєї роботи фітнес-тренер.

2) Зміна зовнішнього вигляду

Бажання змінити зовнішній вигляд своєї фігури – це те, що приводить у фітнес-центр чи спортивний зал більшість відвідувачів – ваших потенційних клієнтів. Корекція обсягів тіла шляхом зміни співвідношення м'язової та жирової тканини становить левову частку усієї діяльності персонального фітнес-тренера. За результатами цих занять часто й судять про професійні якості інструктора та ефективність проведених разом із ним тренувань. У зв'язку з цим варто зауважити, що методи, здатні досить ефективно вирішити завдання щодо зміни зовнішнього вигляду, можуть не вплинути на здоров'я людини, а в окремих випадках і призвести до її погіршення. Тому, приступаючи до вирішення цього завдання, необхідно повідомити клієнта про шляхи її досягнення і про можливі негативні наслідки для тих чи інших систем організму і разом з ним визначитися з пріоритетами з метою. Надалі, даючи практичні рекомендації щодо організації тренувального процесу, ми найбільш докладно зупинимося саме на цій галузі професійної діяльності фітнес-тренера, розділивши це завдання на два основні блоки – збільшення м'язової маси та зменшення жирової тканини.

2) Поліпшення та формування здоров'я

Т. зв. умовно здоровий, який не має явно виражених патологій, відвідувач фітнес-центру не так часто ставить перед персональним тренером завдання щодо покращення свого здоров'я. Якщо таке завдання ставиться, то, як правило, йдеться не про об'єктивні показники стану здоров'я (стан імунної системи, ЧСС, АТ, ЖЕЛ, вміст ЛНП в крові, результати різних тестів), а про суб'єктивні відчуття - зниження почуття втоми під час і після робочого дня, бадьорість, активність і т.п. Однак у процесі роботи показниками стану здоров'я тощо. якістю життя, а регулярна фіксація результатів тестування буде потужним чинником мотивації та прихильності клієнта до рухової активності.

Треба сказати, що такі результати, як гарне самопочуття, бадьорість та інші суб'єктивні відчуття найчастіше є результатом не тільки рухової активності, але й того, що клієнт, для досягнення цілей, наприклад, зміни свого зовнішнього вигляду, став уважніше стежити за режимом дня, правильно харчуватися, накладати обмеження на ті чи інші шкідливі звички.

3) Спеціальні групи населення

До цієї сфери діяльності персонального фітнес-тренера входить робота з клієнтами, які мають ті чи інші хронічні захворювання або фізичні вади, а також мають обмеження у руховій активності, пов'язані з віком чи вагітністю. У цьому випадку необхідно пройти потрібне для роботи з цими групами навчання та мати відповідну кваліфікацію.

4) Спорт

У процесі роботи перед персональним тренером може постати завдання з підготовки до змагань спортсменів-бодібілдерів, які займаються спортивним фітнесом, а також працювати з представниками інших видів спорту як тренер з загальнофізичної підготовки. Якщо перше завдання йому досить близька (у більшості випадків фітнес-тренери мають досить великий досвід самостійних тренувань у цих видах спорту), то для вирішення другого завдання фітнес-тренеру доведеться в повному обсязі застосовувати на практиці ті теоретичні пізнання в анатомії, спортивної фізіології, теорії та методики спорту, які він у сво практиці.

Крім перелічених сфер діяльності персональний фітнес-тренер може працювати в галузі дитячого фітнесу, реабілітації осіб, які відновлюють здоров'я після травм чи захворювань та інших напрямках.

Теорія тренування

В основі підвищення рівня тих чи інших якостей чи функцій в результаті тренувальних впливів лежать механізми термінової та довготривалої адаптації. Адаптація «є розвиток нових біологічних властивостей в організму, виду, біоценозу, що забезпечують життєдіяльність біосистеми при зміні зовнішнього середовища або параметрів самої біосистеми».
У широкому значенні слова адаптація означає приведення організму у відповідність до навколишнього середовища. У відповідь будь-які зміни довкілля, які впливають на внутрішнє середовище, в організмі відбуваються ті чи інші зміни, що сприяють нормальній його життєдіяльності в нових умовах.

Стрес та механізм загальної адаптації (А.А. Віру, Т.А. Янсон)
За матеріалами підручника «ФІЗІОЛОГІЯ ЛЮДИНИ», 2001. За загальною ред. В.І. Тхоревського

Як зазначалося, при дії чинників, які ведуть до змін внутрішнього середовища, збереження життя високоорганізованому організмі можливе лише за умови розгортання спеціальних гомеостатичних реакцій, які забезпечують відновлення необхідної сталості внутрішнього середовища організму. Ці захисні заходи відповідають чинним чинникам (холод чи спека, гіпоксія чи радіація, отруєння, і навіть емоційне напруження, м'язова робота). У кожному разі потрібні свої заходи захисту організму. Цей захист спрямований на протистояння лише даному фактору.

У міру наростання сили і тривалості впливу, а також інтенсивності актів життєдіяльності, що виконуються, специфічні гомеостатичні реакції вимагають підтримки з боку генералізованих змін обміну. Включається механізм загальної адаптації, що виражається у загальних неспецифічних пристосувальних реакціях. Стан організму, що характеризується розгортанням механізму загальної неспецифічної адаптації, названо Г. Сельє «станом стресу» (від англ. stress – напруга), а фактор, що його зумовлює – стресором.

Основними компонентами загальної адаптації є: 
1) мобілізація енергетичних ресурсів організму та енергетичне забезпечення функцій; 
2) мобілізація пластичних резервів організму та адаптивний синтез ферментів та структурних білків; 
3) активізація загальних захисних здібностей організму (імуноактивність та ін).

У мобілізації енергетичних ресурсів організму чільне значення має симпатоадреналовая система, а мобілізації пластичного резерву - гормони кори надниркових залоз. Особливо важлива сторона механізму загальної адаптації у тому, що у складі термінових адаптаційних реакцій цього механізму наступають зміни, здатні активувати адаптивний синтез білків, здійснюваний під час відновлювального періоду. Завдяки цьому розвивається довготривала адаптація, в основі якої лежить морфофункціональне вдосконалення клітинних структур. Хорошим прикладом переходу термінових адаптаційних реакцій у довгострокову адаптацію разом із підвищенням функціональних можливостей організму є фізичне тренування.
Таким чином, стресова реакція є нормальним пристосуванням організму до сильного впливу різних факторів. Якщо сила фактора, що впливає, перевищує можливості організму організувати необхідний захист, то на тлі стресової реакції можуть розвиватися патологічні зміни. Іноді вони виявляються також через велику тривалість стресової реакції.

Стресова реакція включає сукупність послідовних змін в організмі, які складають за Г. Сельє загальний адаптаційний синдром. 
Перша стадія – стадія тривоги. Вона характеризується розгортанням активності механізму загальної адаптації, тобто, стресової реакцією. Типовими змінами у функціях ендокринних залоз при цьому є посилена продукція адреналіну, норадреналіну та кортизолу. 
Після повторних впливів ця стадія перетворюється на другу - стадію резистентності (стійкості). Їй властиве поступове зниження активності кори надниркових залоз та симпатоадреналової системи, аж до відсутності помітних змін у відповідь на вплив стресора. У той же час опірність організму до стресора підвищується, що забезпечується вже не завдяки посиленій продукції глюкокортикоїдів і адреналіну, а внаслідок підвищення тканинної стійкості. Остання ґрунтується на морфофункціональному удосконаленні клітинних структур внаслідок розвитку довготривалої адаптації. Будь-яке пристосування, однак, має свої межі. 
При тривалому чи надто частому повторенні впливу стресора чи одночасному впливі на організм кількох стрессорів стадія резистентності змінюється третьої стадією — стадією виснаження. Вона характеризується різким зниженням опірності організму до стресорів.
