Aktywnosc fizyczna

RUCH

jest potrzebny

kazdemu cztowiekowi.

Reqularne ¢wiczenia wptywajg na dobre
samopoczucie i lepsze funkcjonowanie
organizmul.




Na konicach oskrzeli
znajduje sie okoto 300 min
pecherzykow oplecionych
przez bardzo gest3 sie€ naczyn
witosowatych. £tgczna
powierzchnia pecherzykow
wynosi okoto 100 m kw.

Kiedy oddychamy. tlen dostaje
sie do pecherzykow ptucnych.
Stamtad przenika do krwi. ktéra
roznosi go do tkanek.
Ostatecznie trafia do
mitochondriow — centrow
energetycznych komorek.
naszych minielektrowni.
Powstajgcy tam dwutlenek
wegla odbywa przeciwng droge

U biegacza krew zbiera sig

w nogach. Podczas biegu migsnie

pomagaja sercu pompowac
ja z powrotem do serca.
ale jesli nagle sie
zatrzymasz, moze
sig to skonczyc¢
omdleniem.
Pamiegtaj. zeby pod
koniec dtugiego biegu
wyciszy€ organizm
w marszu. W ten sposob
uktad krgzenia wréci do normy

Trzy czwarte krwi pompowanej
przez serce zahierajg cwiczgce
migs$nie. Jej przeptyw do skéry
(zeby schtodzi€ organizm) wzrasta
prawie czterokrotnie. W tym czasie
inne naczynia krwionosne zwezajg
sie lub wrecz zamykaja




Bilans energetyczny ustroju

Dowoz: Wydatek:
Metabolizm podstawowy
(60-75%)
Pokarm

Metabolizm wysitkowy
(15-30%)

Termogeneza (10%)

Magazynowanie
zapasow ttuszczowych




Wysitek fizyczny wptywa korzystnie na wrazliwosc na insuline i kontrole
glikemii, na profil lipidowy oraz sprzyja redukcji masy ciafa

e Aktywnosc¢ trwajgca 30 min przyspiesza PPM
poniewaz uaktywnia miesnie

e Kilogram miesni zuzywa 15 x wiecej kalorii w
spoczynku niz kg ttuszczu

 Wzrost PPM o okoto 10% moze utrzymywac

sie do 48 h po wysitku dlatego powiedzenie
aktywni chudng nawet kiedy Spig jest stuszne.



Korzystna rola cwiczen
* Podczas 30-40’ wysitku stezenie insuliny obniza sie o 20-30%- tkanki
przestawiajg sie na spalanie ttuszczu a to pomaga chudnac¢
e Zwieksza sie poziom endorfin w mdzgu-
wiecej energii za dnia lepszy sen w nocy.
Po treningu nalezy uzupetnic kalorie — positek bogatobiatkowy i
weglowodanowy ( weglowodany ztozone).

Dzieki temu metabolizm nie zwolni, miesnie sie zregenerujg a tkanka
ttuszczowa nie tylko nie bedzie sie odktadac ale takze bedzie systematycznie
spalana( ,, ttuszcze spalajg sie w ogniu weglowodanéw” )

ALE u

waga na treningu spalisz 200 kcal a bedziesz miat apetyt na 1000 kcal



Podstawowym materiatem energetycznym dla pracujgcych
miesni jest glukoza pochodzgca z pokarmow oraz z procesow
glukoneogenzy i glikogenolizy.

Istotng role odgrywa insulina, dzieki ktorej glukoza jest
transportowana do miocyta Najbardziej wrazliwe na
dziatanie insuliny sg czerwone wiokna miesniowe majgce
wiecej receptorow insulinowych oraz GLUT4 niz wt. biate.

W utrzymaniu stanu normoglikemii podczas wysitku udziat
biorg hormony kontrregulacyjne, ktore podczas
intensywnego wysitku pobudzaja lipolize ( 2-3 godzina od
rozpoczecia wysitku).

W trakcie wysitku rosnie stezenie cytokin p. zapalnych-
m.innymi |L-6.



Jak pracuje przysadka u osob zdrowych?

Podczas biegania, u oséb zdrowych przysadka
mozgowa wytwarza endorfiny , ktore dziataja p.
bdélowo oraz majg dziatanie relaksacyjne,
zmniejszajg niepokdj. Substancje te sg
uwalniane po okoto 30-45 min spaceru, czyli
wowczas kiedy organizm zaczyna by¢ zmeczony.

Ich wyrzut ma poprawic nastrdj oraz zwiekszy¢
wytrzymatosc¢, co umozliwia kontynuowanie
wysitku.

Poziom Endorfin wzrasta w rywalizacji.

Uwaza sie ze endorfiny uzalezniajg od biegania
Wysokie stezenia glukozy we krwi odpowiadaja
za zmniejszenie stezenia B-endorfin




Dawka wysitku fizycznego

Za minimalng skuteczng metabolicznie dawke
wysitku fizycznego uwaza sie wysitek pozwalajacy na
spalenie co najmniej 1000 kcal/tydzien, np.:

codzienny spacer w Srednim tempie (7 x 35 min)
krotka codzienna jazda na rowerze (7 x 15 min)

nieco dtuzsza jazda na rowerze trzy razy w tygodniu
(3 x 35 min).

Wysitek zalecany to minimum 150 min/ tydzien

Wysitek ten poprawia insulinowrazliwosc przez 48
godzin.



Cycling for people with type 1 diabetes

lan W Gallen Practical Diabetes 2013

Jazda rowerowa jest aktywnoscig aerobowa.

Podczas jazdy rowerowej aktywnoscig objete sg wszystkie grupy
miesniowe.

Wzrasta aktywnosc¢ uktadu sercowo- naczyniowego, zuzycie tlenu,
glikogenu miesniowego oraz watrobowego. Wzrasta poziom kwasu
mlekowego. U oséb zdrowych obniza sie produkcja insuliny natomiast
wzrasta aktywnosc¢ uktadu sympatycznego. Wysitek indukuje translokacje
GLUT-4 receptora. Jazda rowerowa moze by¢ rowniez aktywnoscia
aneorobowa np. jazda po goérach, jazda szybka np. po okregu.

Autorzy zwracajg uwage na redukcje dawki insuliny podczas, a takze po
wysitku aerobowym.



Diabetologia .2012 Mar;55(3):542-51. doi: 10.1007/s00125-011-2403-2. Epub 2011 Dec 22.
What are the health benefits of physical activity in type 1 diabetes mellitus? A literature review.
Chimen M, Kennedy A, Nirantharakumar K, Pang TT, Andrews R, Narendran P.

....In type 1 diabetes mellitus, however, the
benefits of physical activity are less clear. There
is poor evidence for a beneficial effect of
physical activity on glycaemic control and
microvascular complications, and significant risk
of harm through hypoglycaemia....

Czy jest taki rodzaj wysilku fizycznego ktory tylko w
ograniczonym stopniu zwi¢ksza ryzyko hipoglikemii???



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Chimen M[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Kennedy A[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Nirantharakumar K[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Pang TT[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Andrews R[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Narendran P[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=22189486

Jaki i kiedy positek?

e 2-3 godziny przed wysitkiem beztlenowym nalezy spozy¢ positek
ztozony. Szybko zapas glikogenu mozna zwiekszy¢, wypijajac 60
min przed wysitkiem napdj bogatoweglowodanowy

( 1-2 g weglowodanow /kg/mc- uzupetniamy réwniez pfyny).

* W trakcie krétkotrwatego wysitku, zalecany jest napdj izotoniczny z
6% a nie 8% zawartoscig cukréw (sacharozy, fruktozy, glukozy).

Nalezy pamietac o podazy ptynow i jonow Mg, Na i K.



UWAGA

Wybodr miejsca iniekcji — szybsze wchtanianie z miejsca
aktywnego podczas wysitku.

Temperatura otoczenia: wysoka temperatura

zwieksza wchtanianie insulin ludzkich, niska jg zmniejsza np
.plywanie, brak danych o wptywie temperatury na wchtanianie
szbkodziatajacych analogdw oraz glarginy.

W wysokich temperaturach rosnie obcigzenie uktadu
krwionosnego, wydatek energetyczny oraz ryzyko hipoglikemii.

Unika¢ wykonywania éwiczen przy stezeniu

glukozy powyzej 250 mg% z towarzyszacg ketozg , lub powyzej
300 mg% bez ketozy.

Jezeli poziom glukozy wynosi ok. 100 mg% nalezy spozy¢
dodatkowy positek.



Wieksza masa miesniowa- wiekszy wydatek
energii !!!

Regularne wysitki- to mniejszy spadek glikemii
Poranna aktvwnos’c’ fizvczna( przed podaniem insuliny) nie

wywotuje hipoglikemii, poniewaz stezenie insuliny
jest mate a hormonow kontrregulacyjnych duze,
dlatego duzy wysitek w porze porannej moze
prowadzi¢ do hiperglikemii a nawet do kwasicy
ketonowej

Codzienny wysitek( powtarzany) nie wymaga
korekty insuling/ weglowodanami, poniewaz jest

Aktywnosc¢ aerobowa poprawia
wyrownanie metaboliczne a
dobre wyrownanie metaboliczne
poprawia wydolnosc fizyczng.

Type of exercise




Hiperglikemia powysitkowa

W pewnych sytuacjach po wysitku fizycznym mozemy
paradoksalnie stwierdzi¢ hiperglikemie zwigzang z:

* niezastosowaniem insuliny/leku —¢wiczenia na , duzej,,
glikemii

e spozyciem zbyt duzej ilosci weglowodanow

* nieodpowiednig aktywnoscig

* chorobg

e okresem przedmiesigczkowym

e duzym stresem

e c¢wiczeniami ,na adrenalinie” (rywalizacja, zawody).



Hipoglikemia powysitkowa

Hipoglikemia w trakcie/po wysitku najczesciej jest
skutkiem:

* nieadekwatnejilosci (sktadu) positku

* nieskorygowania dawki insuliny

* nieuwzglednienia przyspieszenia wchtaniania
insuliny i odnowy zapasow glikogenu.

* Nie nalezy podejmowac wysitku fizycznego przy
wyjsciowej glikemii <70 mg/dl bez spozycia
weglowodandéw prostych.

* Spozycie alkoholu przed w trakcie lub po wysitku




Wazne wskazowki praktyczne

e Staraj sie nie podejmowac intensywnego
wysitku fizycznego w czasie wysokiej
aktywnosci dziatania insuliny prandialnej (czyli
2 h po positku)

* Optymalna glikemia przed wysitkiem: 140-180
mg/dL.

* Pamietaj o korekcie hiperglikemii
powysitkowej (wysitek oporowy, interwatowy):
% ,,zwyklej” dawki korekcyjnej



Jezeli osoba z cukrzyca posiada
system CGM wowczas

Przed wysitkiemn

Nalezy wartosc glikemii nalezy interpretowac
razem z trendem




Zosia Basia Weronika

Glikemia 140 mg/dl | Glikemia 140 mg/dl | Glikemia 140 mg/dI
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WSszyscy pacjenci z cukrzycg podejmujacy
cwiczenia fizyczne muszg pamietac o:

e wifasciwym obuwiu

* odpowiednim nawodnieniu

* unikaniu urazéw

* rozgrzewce (pacjent rozpoczynajacy intensywng aktywnos¢
fizyczng powinien wykonywac 5-10-minutowe ¢wiczenia
wstepne, a na zakonczenie ¢wiczenia uspokajajgce:
z jednej strony pozwalajg one na stabilizacje ciSnienia tetniczego,
rytmu serca i oddechow, z drugiej zmniejszajg ryzyko urazu)

e unikaniu ¢wiczen w ekstremalnych temperaturach

e czestej samokontroli w trakcie wysitku (nalezy oznaczad

glikemie wiosniczkowg przed, w trakcie oraz po zakonczeniu
wysitku fizycznego).



Wazne

Kazdy pacjent po 35 r.z. z cukrzyca, ktory
prowadzit wczesniej siedzgcy tryb zycia, a
zamierza istotnie zwiekszy¢ aktywnosc¢
fizyczng, musi sie poddac diagnostyce
kardiologicznej (z proba wysitkowg witgcznie).



Trening fizyczny

* Ryzyko otytosci maleje 0 10% z kazda
godzing spedzong na umiarkowanym
wysitku fizycznym

A wzrasta o0 12% z kazdg godzing
spedzong na ogladaniu telewizji

Konieczne jest zapewnienie co najmniej 90 minut wysitku
fizycznego dziennie.

Ile chodzic¢ aby spali€ energie¢ z:

1 jabtka: 14 minut

1 buiki: 34 minuty
1 ciastko: 100 minut



DZIEKUJE
ZA UWAGE




