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Osszefoglalé

Bevezetés: Szdmos kutatds bizonyitja mdr, hogy a fizikai aktivitds és a kognitiv képességek kézitt
van kapcsolat. Kutatdsunk célja ebbdl kévetkezben, hogy a kognitiv hanyatlds (demencia)

kapcsolatdt vizsgdlja a fizikai aktivitdssal.

Mddszer: A kutatds miifaja mdsodlagos irodalomelemzés volt. A szakirodalmi dttekintés elsGsorban
nemzetkdzi tudomdnyos oldalokon megjelent cikkekbdl lett gyiijtve strukturdlis szempontok

alapjdn.

Eredmény: Osszesen 11 review-t vizsgdltunk meg a demencia és a fizikai aktivitds kapcsolatdt
vizsgdlva, melyek 217 cikket foglalnak magukban. A kutatdsok aldtdmasztottdk a hipotézisiinket,
miszerint a rendszeres testmozgds pozitiv hatdssal van a demencia megeldzésére, hiszen csékkenti

a demencia kockdzatdt.

Kévetkeztetés: Erdemes lenne tovdbb vizsgdlni, hogy mely testmozgdsok, milyen ismétlésszammal,
és intenzitdssal érik el a legkedvez6bb eredményeket a demencia kockdzatdnak csékkentésére,

vagy a mdr kialakult demencia folyamatdnak lassitdsdra.
Kulcsszavak: demencia, fizikai aktivitds, prevencid, irodalomelemzés
Abstract

Introduction: Many studies have already shown that, there is connection between physical actitity
and cognitive functions. Therefore, the aim of our research is to examine the relationship between

cognitive decline (dementia) and physical activity.

Method: The research genre was a secondary method analysis. The literature review was primarily

collected from articles published on international scientific sites.

Results: A total of 11 reviews were examined, examining the relationship between dementia and
physical activity, which included 217 articles. Research has supported our hypothesis, that regular

exercise has a positive effect on the prevention of dementia by reducing the risk of dementia.

(GMOM
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Conclusion: It would be worthwhile to further investigate, which types of exercise at what
repetition rate and what intensity achieve the best results in reducing the risk of dementia, or
slowing the process of dementia.

Keywords: dementia, physical activity, prevention, review

BEVEZETES

Szamos nemzetkdzi tanulmany foglalkozik a rendszeres testedzés életmindségre,
egészségre, altalanos jol-1étre gyakorolt hatasaval. A legtobb esetben egyértelm pozitiv
Osszefiiggést tartak fel a kutatdsok, azonban, némileg meglep6 mdédon, néhany esetben

semmilyen dsszefliggést nem talaltak a vizsgalatok soran.

Ez ut6bbi tény felveti azt az igényt, hogy megvizsgaljuk, a rendelkezésre all6 nemzetkozi
szakirodalmak milyen kutatdsmoédszertani l1épéseket kovetve vontak le kutatasuk fébb
eredményeit, kitérve annak minden meghatarozé részletére (pl. vizsgalati mintavétel,
mozgasprogram, mint intervencidés program, metodikai eljarasok, statisztikai elemzések

stb.).

,Becslések szerint néhany évvel ezel6tt a fizikai inaktivitas évente kb. 600000
halalesetet eredményezett az Eur6pai Unidban, a vilagon Ujabb kimutatasok szerint
évente 5 millio ember hal meg a mozgasszegény életmod kovetkeztében. Klasszikus
epidemioldgiai tanulmanyok szerint a fizikai aktivitas forditott aranyban all az altalanos
halalozassal. A fizikai inaktivitas Magyarorszagon is sulyos gond. A kiilonb6z6
kimutatasok szerint a lakossag kb. 20 %-a sportol rendszeresen, egy néhany évvel
ezeldtt kozolt felmérés szerint a lakossag 53 %-a egyaltalan nem, 24 %-a pedig havonta
1-3 alkalommal végez fizikai aktivitast, tehat 77 % definidltan nem mozog eleget.” (id.

PAVLIK, 2015)

Napjainkban egyre tobb kutatas jelenik meg, melyek a kognitiv képességek és a fizikai
aktivitas kapcsolataval foglalkoznak. ,,Az utébbi évtizedben vilagossa valt, hogy a
rendszeres testedzés nagyon kedvezbéen befolydsolja az agy miikodését, és nagyon
fontos prevencids és terapias eszkoz lehet az agyvérzés, Alzheimer és Parkinson

betegségek esetében is.” (RADAK, 2007)
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Egy, a témaval foglalkoz6hazai tanulmanyban a szerz6k (MAKRA - BALOGH 2018) a
fizikai aktivitas és a kognitiv képességek kapcsolatat vizsgaltak nemzetkozi irodalmak
elemzésével: ,Fontos, hogy tovabbi kutatasokkal tisztazzuk és pontositsuk, hogy van-e
és ha van milyen kapcsolat mutathato ki a PA (fizikai aktivitas) és a CF (kognitiv
funkcidk) kozott. A kutatasok 72 szazaléka konkrét kapcsolatot mutatnak a két vizsgalt
szempont kozott. Ez a kapcsolat oda-vissza kimutathatd. Kiemelnénk a BDNF-t (Brain
Derived Neutrophic Factor), mely egy agyi eredetli novekedési faktor, fehérje.
Hozzajarul az idegrendszer j6 miikodésééhez, valamint eldsegiti a neuroplaszticitast
valamint a neuorogenezist. A BDNF csokkenése Alzheimer-kor, depresszid, gyorsabb
oregedést idéz el6. Ez a fehérje szint novelhetd. F6ként életmddvaltassal, napozassal,
aktiv szocialis életmdddal, karos szenvedélyekrol valé lemondassal és féként helyes és
rendszeres testmozgassal. Tehat levonhatjuk a kovetkeztetést, hogy a PA serkenti a
BDNF-t, ezaltal az idegrendszer és a kognitiv képességek jolétét, valamint az esetleges

betegségek kialakuldsat, annak gyors romlasat.”

Az ember teste és agya is (!) mozgdasra termett. Azért, hogy az 6sember taplalékhoz
jusson és életben maradjon, mozognia kellett, illetve gondolkoznia (hasznalnia mai
szoval kognitiv képességeit). Ha eredményes volt, egyrészt életben maradt, mert el
tudott menekiilni a veszély (mamut) el6l, masrészt tobb élelemhez jutott. Féleg a hus
volt a meghatarozo ebbdl a szempontbdl, igy abbol szarmazé tobb energiaja révén tudott
erdsebb lenni (felegyenesedni, novekedésnek indulni), ezzel egyiitt még jobban
hasznalni mind testi mind szellemi képességeit. Fejl6dott izomzata, élesedtek
érzékszervei, javultak finom-koordinacios képességei, szerszamokat, eszkozoket,
fegyvereket tudott késziteni, megtanulta a tarsaival val6 egytlittmi{ikodést, a
koordinaciot, és - ma mar tudjuk milyen hatdsa van a mozgasnak a stresszre,
depresszidra - minden egyes napi mozgasadagja révén a homloklebeny, a hippocampus
és a halantéki lebeny aktivitasa miatt, az 0j idegi kapcsolatok kiéptilése révén, illetve a
neuroendokrin rendszer aktivitasa miatt (dopamin, szerotonin, stb.) megjelend

boldogsag, 6rom érzése is arra 0sztonozte, hogy ujra mozogjon. Ne csak a taplalék miatt.

A rendszeres testedzés pozitiv hatasai id6sebb korban jelentkeznek igazan, hiszen tébb
év vagy évtized alatt 6sszead6dnak a fizikailag aktiv vagy inaktiv életmo6dbol szarmazo
hatasok. Eppen ezért az id6sebb korban megjelend egészségiigyi problémak jelentds

része is visszavezetheto a testedzésre, vagy annak hidnyara.
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Az dregedés soran a szervezetet éro kiilsé és belso terhelésekre adott valaszok, a
homeosztatikus egyensuly fenntartasa iranyul6 torekvések, nevezetesen az
alkalmazkodas-adaptaciés mechanizmusok képessége romlik, jelentdsen befolyasolva
ezzel ne csak az életkort, hanem az egészségben eltoltott évek szamat is, magat az
életmindséget. ,Az 6regedés az 6nszabalyoz6 mechanizmusok potencialis
lehetdségeinek a csokkenése a genetikai apparatus szabalyozasban bekovetkezett
primer valtozasok soran.” (RADAK, 2016.) Azt is tudjuk, hogy ezen a helyzeten a fizikai
inaktivitas - és az ennek kovetkeztében megjelend, mozgasszegény életmdédbol eredd
tin. életmddfiiggd betegségek korabban és jelentésebb mértékben realizalédnak. Igy az
id6sek altal végzett, specialis edzés-, mozgasprogramok, a rendszeres és kontrollalt
fizikai aktivitas kozponti szerepet jatszik az alkalmazkodasi folyamatok, igy a szervezet,
terhelésekkel szembeni ellenadlloképességének javitasahoz. A fizikai aktivitas, mint
primer prevencids eszkoz szerepét szamos kutato, kiilonb6z6 aspektusokbdl vizsgalta,
igy a daganatos megbetegedések, (LACZA - RADAK, 2013) a kognitiv funkciék és a
kozponti idegrendszer degenerativ elvaltozasai (MORGAN et al, 2015), a sziv-keringési
rendszer, valamint a csont- és izomrendszer esetében jelentds kiilonbségek
alakulhatnak ki a fizikailag aktiv és inaktiv, tovabba taplalkozasara odafigyeld

id6skoruak kozott.

Radak és mtsai (2018) nemzetkozi tanulmanyukban az dregedés és a fizikai aktivitas
kapcsolatat elemezve jutottak arra a megallapitasra, mely szerint egy komplex
molekularis bioldgiai, élettani rendszer 1ép miikodésbe a testedzés soran, legyen az akar
akut, egyszeri edzés, vagy hosszantarto, rendszeres, segit (VO2MAX, redox folyamatok),
tobbek kozott az oxidativ stresszre gyakorolt hatdson keresztiil az 6regedés lehetséges
lassitdsaban, az egészség megobrzésében, szamos, életkor novekedésével kapcsolatos
betegségek megel6zésében, igy az idegrendszer degenerativ elvaltozasainak

csokkentésében illetve akar helyreallitasaban is.

Az eloreged6 magyar tarsadalom kihivasaira az egyik - az Eurdpai Uni6 altal is preferalt
- megoldas az ,,aktiv 6regedés - nemzedékek kozotti szolidaritas” (EU 2012 év; EU 2020
program). A prevencio altal torténé egészségmegdrzés az egyik kulcsponti eleme ennek
a megoldasnak, hiszen a magyar lakossag tébb mint fele sziv és érrendszeri

betegségekben hal meg. A betegségek prevencidjaban jelentds szereppel bir a
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rendszeres fizikai aktivitas, a taplalkozas és a gondolkodasmad (pl. stressz-helyzetek

megoldasa).

Pavlik (2015) hazai és nemzetkozi, a témaban sziiletett irodalmak feldolgozasa soran
osszefoglalva megallapitja, hogy a mozgasszegény életmod alapvetben a
mozgatoszervrendszer, az anyagcserével kapcsolatos, az idegrendszeri és a sziv-

keringési problémak kialakulasahoz vezethet.

Balogh (2015) nemzetkdzi elemzésében tobb, mint 60 tudomanyos cikket elemezve,
megjegyzi, hogy a fizikai inaktivitasbo6l és mozgasszegény, 1il6 életmddbol eredd
egészségligyi problémak, kiilonos tekintettel az idegrendszerre, a neurodegenerativ
elvaltozasokra és a kognitiv képességekre, fliggetleniil a kiilénb6z6 kultiraktdl, minden
orszagban hasonlé kihivasok elé allitjak a fiatal nemzedékkel foglalkoz6 pedagdégusokat,

testnevel6ket, edzoket.

Szamos tovabbi igen értékes tanulmanyt lehetne még citalni, de talan a fentiek alapjan is
elfogadhatjuk tézisként, hogy a kognitiv képességek és a fizikai aktivitas kozott
egyértelmi kapcsolat mutathaté ki. A kognitiv képességek zavarain beliil pedig érdemes
az egyik leggyakrabban el6fordul6, viszonylag nehezen mérhetd, mikézben jél
felismerhet6 tiineteket produkal6 degenerativ elvaltozassal, a demenciaval,

mélyrehatébban is foglalkozni.
ELMELETI HATTER

A téma koriiljarhatosaganak érdekében érdemes tisztazni néhany alapvet6 fogalmat. ,A
demencia egy szindroma, ami egy kronikus vagy egyre sulyosbodo agybetegség
kovetkezménye.” (BNO-10)

A demencia a WHO szerint: ,A demencia olyan szindréma, amelyben romlik a memoria,
a gondolkodas, a viselkedés és a mindennapi tevékenységekre val6 képesség. ,,

»A demencia szindréma kritériumai a BNO-10 szerint (DILLING, 1993)

A. 1. Az emlékezés zavara, mely megnyilvanulhat
a. Az 0j informaciok megértésének és megjegyzésének képtelenségében, és/vagy

b. A mar megtanult ismeretek és képességek elvesztésében.

2. A gondolkodas zavara, mely megnyilvanulhat

a. A logikus gondolkodas és itéletalkotas elvesztésében, és/vagy
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b. A gondolkodas nagymértékid meglassulasaban, és/vagy

c. Az informacidk feldolgozasanak képtelenségében.

3. Az emécionalis 6nszabalyozas zavara, mely megnyilvanulhat
a. Diszfunkcionalis szocidlis viselkedésben, és/vagy

b. Diszfunkciondlis késztetésekben.

B. Az emlékezés és gondolkodas zavarai kell6en sulyosak ahhoz, hogy a személy

mindennapi életviteléhez szlikséges tevékenységeket jelentésen akadalyozzak.
C.Az A/1 és A/2 tiinetek tobb, mint 6 honapja jelen vannak

A fentieken tilmenden, az Alzheimer-tipusi demencia (Alzheimer betegség) allapithat6
meg, ha az atvizsgalas soran nem mertiil fel olyan adat vagy lelet, mely arra utalna, hogy a
demencia kialakuldsat egyéb betegség vagy idegrendszeri artalom magyarazhatna. A
fentieken tulmenden, vaszkularis tipust demencia allapithaté meg, ha - A magasabb
kognitiv funkcidk kdrosodasanak mértéke jelentds egyenetlenségeket mutat, és -
Képalkoté eljarasokkal gocos agyi kdrosodasok igazolhatdak, és/vagy - Az anamnézisben
cerebrovaszkularis betegség szerepel, tovabba a stroke-ok és a kognitiv tiinetek kozott
jelentds iddbeli egybeesés (a kognitiv tiinetek az inzultus utan 3 honapnal nem kés6bb

jelentkeztek).” (TARISKA, 2002)
MODSZER

A kutatas miifaja masodlagos irodalomelemzés volt. A szakirodalmi attekintés
els6sorban nemzetkdzi tudomanyos oldalokon megjelent cikkekbdl lett gyiijtve (Google
Scholar, PubMed). A kereséshez a kovetkezd keres6szavakat hasznaltuk: sport, physical

exercise, dementia, connection physical activity.
Az irodalomelemzés soran a kovetkezd szempontokat vettiik figyelembe:

e Milyen kapcsolat allt fenn a fizikai aktivitas és a demencia kozott? (A demencia
kockazatat akartak csokkenteni a rendszeres fizikai aktivitassal, vagy a mar
kialakult demenciaban szenvedd betegek kognitiv képességeinek romlasanak

lassitasa, csokkentése volt a cél.)
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fizikai :
demencia

aktivitas

1.abra: Fizikai aktivitds és demencia kapcsolta (sajdt forrds)
e Milyen formdju fizikai aktivitast végeztek az alanyok?
e Milyen intenzitasu fizikai aktivitast végeztek az alanyok?
e Milyen rendszerességgel végeztek fizikai aktivitast az alanyok?

e Mennyi ideig kovették figyelemmel a mozgasprogramban résztvevo alanyokat?

formaja

fizikai
aktivitas

- S~

intenzitasa rendszeressége

2. abra: Fizikai aktivitdst meghatdrozo tényezdok (sajat forrds)

A kutatasunkban feltételezziik, hogy a fizikai aktivitas és a demencia kézott van
kapcsolat. Valaszt keresiink arra a feltevésiinkre, miszerint azon egyének, akik
rendszeres testmozgast végzo életet élnek, kevésbé hajlamosabbak a demenciara, mint

fizikailag kevésbé aktiv tarsaik. Ezen beliil is kiilon kategdriaként kezelhetjiik azt, hogy
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milyen szerepe van a testmozgasnak a demencia megel6zésében, illetve, hogy a mar

kialakult demenciat lassithatja e a fizikai aktivitas.

Valamint azt is megvizsgalhatjuk, hogy a demencia egyes tipusaira (Alzheimer-kér,
vaszkularis demencia, Parkinson-koér, kevert tipusu demencia stb.) milyen hatadssal van a

fizikai aktivitas, van e olyan fajtaja, amit jobban befolyasol, a tobbinél.

Tovabba a jovében egy kovetkezd kutatasi teriilet lehet a demencia és az élsport

vizsgalata, kiemelve a kontakt sportokat.
Hipotéziseink:

e H1: A fizikai aktivitas formaja, intenzitasa, rendszeressége meghatarozza a
demencia kockazatanak cs6kkentésének mértékét.

e H2: A fizikai aktivitas formdja, intenzitasa, rendszeressége meghatarozza a
demenciaban szenvedd betegek kognitiv képességeinek javulasanak mértékét.

e H3: A fizikai aktivitas a demencia tipusaitél fliggéen nem azonos mérték{i hatast
ér el az egyes betegségekre nézve.

e H4: Nincs egységes mozgasforma javaslat a demenciaban szenveddk részére, igy

a javulas mértéke nem minden esetben azonos.
EREDMENYEK

A nemzetkozi irodalomban mar szamos cikk, review jelent meg a témaban, ezért az
irodalmi 4ttekintésben ezeket 6sszegeztiik. Osszesen 11 review-t elemeztiink a
demencia és a fizikai aktivitas kapcsolatat vizsgalva, melyek 217 cikket foglalnak

magukban.

A kutatasok alatamasztottak a hipotézisiinket, miszerint a rendszeres testmozgas pozitiv
hatassal van a demencia megel6zésére, hiszen csokkenti a demencia kockazatat.
(SCARMEAS, 2009; LAURIN, 2001; ROSS ANDEL, 2008; ABOTT, 2004; NEERGAARD,
2016; LLAMAS-VELASCO, 2015; CHANG, 2010)

Tovabba a mar demenciaval diagnosztizalt alanyok esetében a kognitiv képességek
javulasa, az allapotuk romlasanak lassulasa volt megfigyelhetd. (SARA - ALMEIDA, 2019;
WEI XU, 2017; BROWN, 2013; BRETT, 2016)
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Az egyes kutatasokban szamos szempont megjelent a vizsgalatok soran. Tény, hogy a
kognitiv karosodas ellen gyakran ajanlott megel6z6 kezelésként a fizikai aktivitas
végzése mind az Alzheimer-koérban, mind a vaszkularis demencidban szenvedo6k részére.
Egészséges szépkoru felndtteknél kimutattak, hogy a kardioedzés védelmet nyujt a

kognitiv hanyatlas megel6zése érdekében. (BARNES, 2003)

Ahogy mar emlitettiik, szamos kutatas alatamasztotta, hogy a testedzés javitja az
egészséges idds felndttek kognitiv képességeit: a reakcioidot, figyelmet, és a végrehajto

funkciokat. (SMILEY-OVEN, 2008; SMITH, 2010).

Kiilonb6z6 tanulmanyok bizonyitottak, hogy Alzheimer-kéros betegek (3 honaptél 2évig
terjedd intervallumban) végeztek fizikai aktivitast, melyek egyértelmien lassitottak a
kognitiv hanyatlas mértékét. (HOLTHOFF, 2015; NGANDU, 2015; YANG, 2015;
HOFFMANN, 2015)

A kutatok vizsgaltak a demencia és a fizikai aktivitas kapcsolatat ugy, hogy mar idéskort
(60+) de nem demens alanyokkal kezdtek valamilyen mozgasprogramot, és hasonlé
koru, egészséges alanyokkal, akik nem végeztek semmilyen fizikai aktivitast
osszevetették eredményeiket. Itt elsd sorban olyan eredményeket kaptak, melyek
alatamasztjak, hogy a fizikai aktivitas pozitivan befolyasolja a kognitiv képességeket. Ez
utdn egy hosszu tavu (1-12 éves) megfigyelési id6 kovetkezett, ahol folyamatos
meérésekkel kovették mind a testmozgast végzd, mind a kontrollcsoport allapotat. Ezen
kutatasok eredményeiként volt, ahol szignifikansan volt, ahol egyértelmiien megjelent a
fizikai aktivitas hatdsa a demencia kockazatanak csokkenésével. (SOFI, 2010) Nagyon
fontos ezen kutatasokban az mérések hossza, hiszen a fizikai aktivitasnak rovid id6 alatt
(néhany hdnap) is latvanyos eredménye lehet, azonban ez hosszi tavon nem jelent olyan
mertékii megel6zést, kockazati csokkenést a demenciaval szemben, mint egy hosszabb

tavu edzésprogram.

A masik nagy kutatasi teriilet a mar demens betegek kognitiv képességeinek javitasa, a
kognitiv hanyatlas mértékének csokkentése. A kutatdk ezen a tertileten is egyértelmi
kapcsolatot mutatnak a fizikai aktivitas és a mar demenciaval rendelkezd alanyok
kozott. A mozgasprogramok soran folyamatos kognitiv teszteken mérték vissza az
alanyok teljesit6 képességét, ahol jobb teljesitményt mutattak, mint a mozgasprogram

megkezdése eldtt. (SARA - ALMEIDA, 2019; WEI XU, 2017; BROWN, 2013; BRETT, 2016)
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A fizikai aktivitas és a demencia kapcsolataban egyértelmi kovetkeztetésekre jutottunk.
Azonban a fizikai aktivitas form3ja, intenzitasa, rendszeressége nem minden esetben
volt tisztazott. Volt olyan tanulmany, mely a kiillonb6z6 intenzitasu fizikai aktivitasi
formakat hasonlitott 6ssze. (CHRIS, 2017) Mind a kzepes, mind a magas intenzitasu
mozgasformak pozitivan befolyasoltak a kognitiv képességeket, és szignifikansan nem
volt kozottiik kiilonbség. Némely kutatas azt bizonyitotta, hogy fontos a fizikai aktivitas
rendszeressége, és heti harom alkalmat jel6lt meg a testedzés gyakorlasara, a kedvezd
eredmények elérésének érdekében. (KLIMOVA, 2017) Egy masik kutato6 szerint
megfigyelhetd, hogy kiilondsen az aerob testmozgas csokkenti a demencia kockazatat,
vagy javitja a mar kialakult demencidban szenvedd betegek kognitiv képességeit.

(AHLSKOG, 2011)
Ezen eredmények bizonyitjak, hogy:

e H1: A fizikai aktivitas formaja, intenzitasa, rendszeressége meghatarozza a
demencia kockazatanak csokkentésének mértékét.
e H2: A fizikai aktivitas formdja, intenzitdsa, rendszeressége meghatarozza a

demenciaban szenvedd betegek kognitiv képességeinek javulasanak mértekét.

Azonban a kutatdk is fontosnak tartottak a tovabbi kutatasok szorgalmazasat a fizikai
aktivitas formajat, intenzitasat, rendszerességét illetéen, ezzel eldsegitve a

legmegfelel6bb mozgasforma kialakitasat.
Kovetkezd hipotézisiink, miszerint:

e H3: A fizikai aktivitds a demencia tipusait6l fliggéen nem azonos mérték{i hatast

ér el az egyes betegségekre nézve.”

szintén beigazolddott, hiszen a kutatasok alatamasztottak, hogy a fizikai aktivitas az
Alzheimer-koérra van a leginkabb pozitiv hatassal, mig a vaszkularis demenciara is

jotékony hatassal bir, am joval kisebb mértékben. (CHRIS, 2017)

e H4: Nincs egységes mozgasforma javaslat a demenciaban szenveddk részére, igy

a javulas mértéke nem minden esetben azonos.

Ezen hipotézist a legtobb esetben a kutatok is megfogalmaztak, és kovetkeztetésként
vontdak le az altaluk végzett kutatasokbdl, és kifejezték e javaslat sziikségességét.

(BRETT, 2016)
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KOVETKEZTETES

A WHO megfogalmazasa alapjan: ,Bar a demencia elsésorban az idés embereket érinti,
nem a normalis dregedés része. Vilagszerte mintegy 50 milli6 ember szenved
demenciaban, és évente kozel 10 millié 4j eset fordul eld. Az Alzheimer-koér a demencia
leggyakoribb formasja és az esetek 60-70%-aért felel6s A demencia fizikai, pszicholdgiai
kovetkezményekkel jar, nemcsak a demenciaban szenveddkre, hanem gondozéikra,

csaladjaikra, és a tarsadalomra nézve is.”

Ezen adatok is a demenciaval foglalkoz6 kutatadsok fontossagat tamasztjak ala. Mivel a
kutatasok egyértelmiien pozitiv tényezéként hatarozzak meg a fizikai aktivitast a
demencia kockazatanak csokkentésében, valamint a demenciaban szenvedd betegek
kognitiv képességeinek javulasaban, ezért a kutatok tovabbi céltudatos kutatasokat
varnak. Ez annyit jelent, hogy szeretnék megvizsgalni, hogy hogyan érhetd el a
megjelenik a tudatos, korra, nemre, allapotra iranyul6 legmegfelel6bb testmozgasok
kialakitasara valé igény. Az eddigi kutatasok az aerob mozgasformaju testmozgasoknak
tulajdonitottak a leginkabb pozitiv hatasd eredményeket. Voltak azonban olyan
kutatasok is, melyek nem az intenzitasra, és a testmozgas formajara tették a hangsulyt,
és az eredményekben sem latszodott kiilonbség az alacsony és a magas intenzitasu
mozgasformak kozott. Mas kutatasok a heti ismétlésszamhoz kototték (heti harom
testmozgas) a pozitiv hatas elérését. Ebbdl is latszik, hogy valéban sok kutatas zajlik a
témaban, azonban érdemes lenne kivizsgalni, hogy mely testmozgasok, milyen
ismétlésszammal, és intenzitassal érik el a legkedvezdbb eredményeket a demencia

kockazatanak csokkentésére, vagy a mar kialakult demencia folyamatanak lassitasara.
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1. Tablazat: A demencia és a fizikai aktivitds kapcsolatanak elemzése:

Cikkek
Mifaj szédma Demencia és fizikai aktivitas Eredmények Konkluzio
A vizsgalatok azt muttatdk, hogy
minden iddsebb felndttnek aki részt
vett valamilyen tipusu fizikai
aktivitasban, csdkkent a demencidra A fizikai aktivitas tipusa és intenzitasa
vald hajlama a demencia dsszes befolyasolja a demenciaval vald
Demencia kockazata csikken a tipusdra vonatkozdan, a fizikai kapcsolatot, ez tovabbi kutatdsokat
review 44 fizikai aktivitds hatdséra aktivitds mértéketdl fuggden. igényel.
Bizonyos kutatdsok azt mutattak, hogy
attal fuggetlendl, hogy a fizikai
aktivitds magas, vagy mérsékelt Az dltalanos eredmények azt
intezitasu, csdkkenti a demencia mutatjak, hogy a fizikai aktivitas
kialakulasat, mig mas kutatdsok (4 db) jotékony hatdssal van, az Gsszes
azt allitjak, hogy a fizikai aktivitas demenciat okozd betegségre, de
(intenzitastol figgetlenil) nem legfébbképpen az Alzheimer-kdrra,
Demencia kockazata csokken a csokkenti szignifikdnsan a demencia és legkevéshé az érrendszeri
review 45 fizikai aktivitas hatdséra kockazatat. demenziara.
Az 1-12 éves utdnkovetések
eredmenyeként elmondhaté, hogy a
magas, kozepes intenzitdsu fizikai Tovabbi vizsgdlatokra van szilkség a
aktiivtas 38%-al, és az alacsony testmozgas optimalis tipusanak,
intenzitasu fizikai aktivitds végzése is intenzitdsanak, gyakorisaganak
Demencia kockazata csokken a 35%-al csokkentette a demencia meghatdrozdsdhoz a kognitiv funkcidk
review 15 fizikai aktivitas hatdsara kialakuldsanak esélyét. megdrzésének érdekében.
A jovébeli kutatdsokban érdemes
pontosan meghataroznia
tevékenység optimélis iddtartamat,
testmozgas tipusat, intenzitdnsat,
valamint, hogy az alany az
A fizikai aktivitds csokkenti a kognitiv = élettartama melyik iddszakaban van,
Demencia kockdzata csokken a karosodas kockazatat és/vagy javitja a hogy maximalizalni lehessen a
review 20 fizikai aktivitas hatdséra kognitiv képességeket. lehetséges véddhatdsokat.
A demencia megeldzésére irdnyuld
jovébeli tanulméanyokban érdemesa
A kutatdsok kimutattdk, hogy azon | mddszertant fejleszteni (populacidk
alanyoknal, akik fizikai aktivitast részvéteknének névelése, nagyobb
végeztek 14%-al csokkent a demencia  kockdzatu egyének azonositasa, a
Demencia kockédzata csokken a kockézata, szemben a fizikai aktivitast beavatkozasok testreszabasa,
review 21 fizikai aktivitas hatasara nem végzd alanyokkal. nyomon kdvetés meghosszabbitasa).
A kozepes intenzitdsy, rendszeresen
Demencia kockdzata csdkkena A fizikai aktivitas, kUléngsen az aerob  végzett testmozgdsnak nagy szerepe
fizikai aktivitds hatdsara, demens  testmozgds cstkkentheti a demencia van a kognitiv hanyatlas kockazatanak
betegek kognitiv képességeinek kockazatat, valamint javitja a mar csokkentésében, valamint a kognitiv
javauldsa, allapotuk romlasanak demenciaval diagnosztizdlt betegek betegségek lassitdasdban minden
review lassuldsa kognitiv képességeit. életkorban.
A fizikai aktivitas pozitiv eredményei,
Azok az emberek, akik hetente csak rovidebb iddre érvényesek, de
haromszor, vagy tébbszér végeznek egyértelmlen alatdmasztjdk a
testmozgdst, kevésbé hajlamosak a kognitiv hanyatlas hosszabb tavu
demencidra, mint azok, akik heti megelGzését, azonban
Demencia kockdzata csdkken a haromnal kevesebbet végeznek legfébbképpen a késeleltetésben van
review 12 fizikai aktivitds hatdséra fizikai aktivitast. szerepe.
Az otthon végzett fizikai aktivitas
(tervszerd, meghatdrozott Szikség van olyan edzéstervek
intenzitasu, szakember segitségével) kidolgozasara, melyek a
Demens betegek kognitiv késlelteti a kognitiv képességek leghatékonyabb javulasi
képességeinek javauldsa, dllapotuk romlasat, és javitja a demens betegek eredmeényeket szolgiljak a betegek
review 16 romldsanak lassuldsa allapotat szamaéra.
Az eredmények azt mutattik, hogy a
fizikai aktivitas a demencia tipusai
kozul az Alzheimer-kdros demencia Az eredmények kedvezdek a
ellen nyujtja a legnagyobb védelmet. demencia megeldzésével kapcsolatos
Tovabba a kutatdsok sordn el&szér jovdbeli munkidkban, kiléndsen a
Demens betegek kognitiv mutattak ki linedris Gsszefuggést a preventiv irdnymutatasok
képességeinek javauldsa, dllapotuk  szabadidds sportok és a demencia megfogalmazéasara, valamint ilyen
review 16 romldsanak lassuldsa kozott. célu eszkdzik létrehozdsara.
Mivel a testmozgast ma
A kutatdsok eredményei szerinta gyogyszerekkel igyekeznek kivaltani
fizikai aktivitas el@segiti a jobb sok esetben, sziikség ven
kognitiv miikodés fenntartdsat, megfeleléen meghatarozott
valamint modosithatja a kognitiv testmozgasi formakra, melyek segitik
Demens betegek kognitiv hanyatlas, demencia kockazatat. A az életmddviltasban az alanyokat,
képességeinek javauldsa, dllapotuk fizikai aktivitds hozzdjarul az hogy koltséghatékonyaban tudjanak
review 16 romldsanak lassuldsa egészséges dregedéshez. egészségesebben élni.
A tanulmanyok az otthonban élg Szikseg van magas szinvonalua
demens betegek kérében mérték fel  kutatasokra, szigoribb modszerek
Demens betegek kognitiv a fizikai aktivitds hatdsat. A kutatdsok alkalmazasaval, az alanyok hosszabb
képességeinek javauldsa, dllapotuk tobbsége a testmozgas jelentds utankdvetésével, meghatdrooztt
review 12 romldsanak lassuldsa pozitiv hatdsairdl szamolt be testmozgassal.
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