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Pohyb v lesnim prostredi
jako soucast lazenské léchy

Physical activity in the forest environment as a part of the spa treatment

Abstract

Comprehensive spa treatment mainly includes proce-
dures, which use the local natural curative source (min-
eral waters, curative peloids, natural gases). However,
physical therapy in natural settings plays an important
role, as well.

The issue of the microclimate of the spa comes to the
fore also in connection with the popular concept of the
“therapeutic landscape”.

This work aims to summarize the findings from the
previous studies about the impact of physical therapy,
as a part of spa treatment in the forest environment
(so-called “forest bathing”, Shinrin-yoku), on the pre-
vention of many civilization diseases.

Multiple studies have shown that spending time in a
forest environment significantly reduces measures of
stress, has a positive effect on the body's tempera-
ture-regulating system and respiratory system, com-
pared to activity in an urban environment.

Therefore, it is appropriate to proceed with including
“forest bathing” into the plan of physical activities of
spa patients.

Keywords: movement, physical therapy, spa, forest,
bioclimate, balneology, human bioclimatology, medical
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Uvod

Klasické pojeti komplexni lazenské l1écby zahrnuje ze-
jména lécebné procedury s vyuZzitim prirodnich 1é€ivych
zdrojl (vod, peloidd a plyn0). Zaroven ale klade ddraz
i na prostredi lazenského mista, jeho estetickou hod-
notu a mikroklima. Charakteristickym bioklimatickym
Cinitelem, uplatiujicim se velmi pfiznivé v lazefiském
prostredi, jsou lesy.

Rada studii prokazala, Ze pohybové aktivity v lese maji
vliv na systém regulace télesné teploty a pfiznivé ovliv-
Auji dychaci soustavu a centralni nervovou soustavu.
Tyto ucinky jsou vyznamné u vsech lazerniskych [éceb-
nych indikaci, zejména pak u chorob obéhového sys-
tému.

Terénni kdry v lazenskych lesich jsou soucasti kom-
plexni |azeriské péce prakticky ve vSech vétSich laznich
v Ceské republice. VyuZivaji se pFi Ié¢bé klasickych ci-
vilizanich chorob: diabetes, kardiovaskularni nemoci,
osteopordza, obezita. V posledni dobé mezi civilizacni
choroby odbornici zacinaji Fadit také depresi a syn-
drom vyhoreni. Pohybova terapie plsobi na normali-
zaci vegetativnich funkci organismu a celkovou latko-
vou vymeénu, dochazi k aktivaci traviciho Ustroji, stoupa
spotfeba kalorii a odbourava se stres.




Cilem tohoto prispévku je

o shrnout aktudlni stav poznani o zvoleném tématu s ddrazem na vysledky vyzkumd uvedené
v dostupné literature,

o vytvorit prehled o terapeutickém pulsobeni pohybové aktivity v lesich, a to zejména v lazerském
prostredi.

Metodika

. primarni faze - pfiprava podkladd,

. sekundarni faze - vlastni analyza,

o terciarni faze - formulovani obecnéjsich zavéra.

Studie zarazené do prehledu byly vyhledany v elektronickych databazich PubMed a Science Direct pomoci kli¢o-
vych slov ,physical treatment”, ,forest walking”, ,forest therapy”, ,exercise in forest”. Vyhledavani bylo zaméfreno
na studie nejvyssi kvality (systematické pfehledy, metaanalyzy, randomizované kontrolované studie).

Vysledky

Vysledky fady studii z poslednich let shrnuje Tab I. (strana 3.). Ve vétSiné z nich se prokazala souvislost mezi opako-
vanymi vychazkami v pfirodé a zvySenim psychické pohody sledovanych subjektd, pfipadné ukazuji, Ze pohybova
aktivita v pfirodé ma pozitivnéjsi vliv na zdravi v porovnanim s obdobnymi aktivitami v méstském prostredi ¢i té-
locvicné.

Z osmnécti nalezenych studii u osmi pfesahl pramérny vék proband(i 40 let. U¢astniky zbyvajicich studii jsou zpra-
vidla studenti - dobrovolnici ve véku lehce presahujicim 20 let. U obou typt probandl se ukazuje, Ze pohybova
aktivita v lese ma pozitivni vliv jak na mérené fyziologické parametry, tak na subjektivni vitalitu a naladu Gcastnik(
studie. Pouhé pozorovani pfirody a pasivni relaxace v pfirodé nemaji pozadovany Ucinek, stejné tak sledované
indikatory zlstavaji nezménéné pri prochazkach ve méstském prostredi.

U pacientl s ischemickou chorobou srdec¢ni bylo pozorovéano zlepseni zakladnich hemodynamickych parametr(.
U jedincd s hypertenzi po prochazkach v lesnim prostredi doslo ke snizovani tepové frekvence.

K celkové psychické vyrovnanosti po prochazkach v lesnim prostfedi vede nejen samotna pohybova terapie.
Na ucincich se s nejvétsi pravdépodobnosti podili i fyzikalné-chemické vlastnosti ovzdusi v lesnich porostech.
Jehli¢naty les se podili na obohaceni vzduchu léc¢ivymi silicemi - latkami na bazi terpent. Také zde dochazi k pro-
dukci vyssiho mnozstvi negativné nabitych castic v ovzdusi, jejichZ pocet je vyznamnym sledovanym ukazatelem
kvality lé¢ivého klimatu. Plsobenim vySe zminénych
latek z ovzduSi dochazi k pfiznivému ucinku na nervo-
vé funkce, dochazi k ttlumu na Grovni mozkové kdry,
priznivé jsou ovlivnény reakce vegetativniho nervoveé-
ho systému (Salehi a kol., 2019).

Z hlediska moznych vlivil na zdravi pacientl by mél
les, kde klienti lazni absolvuji terénni kdry, mit v dru-
hové skladbé prevahu jehlicnatych dfevin. Stejné vy-
znamnym bioklimatologickym cinitelem, uplatfujicim
se velmi pfiznivé v lazefiském prostredi, jsou lazenské
parky. Klima parku je shodné s klimatem FidSich les-
nich porostl (Quitt E., 1973). Z |é¢ebnych hledisek je
velmi zadouci, aby les spolu s lazefskymi parky tvofil
celorocni krajinny ramec lazeriského mista. Lazenska
|éCba tak kombinuje aktivni télesny odpocinek a po-
byt v lesnim prostredi, ¢imz je dosazeno maximalniho
terapeutického ucinku.
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Studie

Hartig et.al, 1991

Metodika

Vysokoskolsti studenti, n = 34, primérny vék: 20,
40 min prochazka v pfirodé VS prochazka ve mésté
VS pasivni relaxace

Vysledky

A nélady po prochazkach v pfirodé

Hartig et.al, 2003

Vysokoskolsti studenti, n = 112, prdmérny vék: 21,
60 min prochazka v pfirodé VS prochazka v méstském
prostredi

A nalady a V¥ krevniho tlaku po pro-
chazkach v pFirodé, ¥ nalady po pro-
chazce ve mésté

Yamaguchi et al,
2006

Vysokoskolsti studenti, n = 15, prlimérny vék: 22,
20 min pozorovani pfirody a prochazky v lese

WV aktivity slinné a-amylazy

Tsunetsugu et al,
2007

Vysokoskolsti studenti, n = 12, prlimérny vék: 22,
15 min prochazky v lese

WV krevniho tlaku, ¥ hladiny kortizolu,
A nalady

Barton, Pretty,
2010

n=1252, rizného pohlavi, véku, zdravotniho stavu a pU-
vodu, rizna intenzita a doba zatiZeni v pfirodé

A nalady po 5 min. v pfirodé

Park et.al, 2010

Vysokoskolsti studenti, n = 280, prdmérny vék: 22,
30 min prochazky v pfirodé VS prochazky v mésté

WV krevniho tlaku, ¥ tepové frekvence,
WV poméru LF/HF, ¥ hladiny kortizolu
po prochazkach v pfirodé

Li, et. al, 2011 Zdravi jedinci, n = 16, pramérny vék: 57,4 + 11,6. WV krevniho tlaku, ¥ dopaminu v modi,
120 min prochazka v lesnim prostredi VS v méstském WV hladiny noradrenalinu, g hladiny
prostredi adiponektinu, A DHEA-S po prochéaz-

kach v pfirodé, AN NT-proBNP - v mésté

Morita, et.al, Dospéli jedinci s poruchou spanku, n =71, A kvality spanku

2011 120 min prochazky v pfirodé

Roe a Aspinall, a) osoby s mentalnim postiZzenim b) duSevné zdravé oso- A kognitivni funkce u obou skupin po

2011 by, n= 24, primérny vek: 41, 60 min Prochazky v mést- prochazkach v pfirodé

ském VS venkovském prostredi,

Song et al, 2013

Vysokoskolsti studenti, n = 13, primérny vék: 21,
15 min prochazky v méstském parku

W tepové frekvence, A nalady

Toda et al, 2013

Zdravi jedinci, n = 20, prmérny vék: 68, 1000 m prochéaz-
ka v lesnim prostredi

WV krevniho tlaku, ¥ hladiny kortizolu,
A hladiny chromograninu A

Lee, et.al, 2014

Dospéli muzi, n = 46, prdmérny vék: 21, prochazka v les-
nim VS méstském prostredi

V srdecni frekvenci, A nalady, W Cet-
nost psychosomatickych symptom po
prochazkach v pfirodé

Tyrvainen et al,
2014

Zdravi jedinci, n = 77, primérny vék: 58, 15 min pozo-
rovani pfirody, 30 min prochazka v méstském parku VS
v méstském lese VS v zastavéné Casti mésta

A subjektivni vitality, nalady, kreativi-
ty, W hladiny kortizolu po prochazkach
v méstském parku.

Ochiai, et.al,
2015

Zdravé zeny, n = 17, pramérny vék: 62,
4 hod 41 min prochazky v pFirodé.

WV hladiny kortizolu, W tepové frekven-
ce, AN nalady

Song et al, 2015a

Vysokoskolsti studenti, n = 23, prlimérny vék: 22 + 1.2,
15 min prochazky v méstském parku a v zastavéné ¢asti
mésta

Wsrdecni frekvence, A aktivity para-
sympatiku, Waktivity sympatiku, g
nalady pfi prochazkach v méstském
parku

Song et al, 2015b

Jedinci s hypertenzi, n = 20, primérny vék: 58,0 + 10,6 let,
17 min prochazky v lesnim a méstském prostredi

Wsrdecni frekvence, A nalady pFi pro-
chazce v lesnim prostredi

Grazuleviciene,
et.al., 2016

Pacienti s ischemickou chorobou srde¢ni (ICHS) n = 20,
prameérny vek: 62, 30 min. 7 dni, prochazky v prirodé VS
prochazky v méstském prostredi

Signifikantni ¥ hladiny kortizolu +
zlepseni hemodynamickych parametr(
po prochazkach v pfirodé v porovnani
s prochazkami v mésté

Olafsdottir, et.al.,
2018

Vysoko3kolsti studenti, n = 67, vék: 20-33 let, do 3 sku-
pin: A) prochézka v pfirodé (n=20), B) chlize v télocvi¢né
(n=24), C) pozorovani pfirody ve videozaznamu (n=23)

Signifikantni ¥ hladiny kortizolu u sku-
piny A

Tab. I. Prehled studii prokazujicich souvislost mezi opakovanymi venkovnimi vychdzkami v pfirodé, zvySenim pohody a duSevnim
zdravim, na rozdil od této cinnosti v jiném prostredi (n - pocet probandd, W - sniZovdni, A - zvySovdni, DHEA-S - dehydroepiandroste-
ron sulfdtu, NT-proBNP - mozkovy natriureticky peptid, LF/HF - pomér nizko- a vysokofrekvencni spektrdini sily).
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Zaver

Pravidelna pohybova aktivita v pfirodé se poklada za velmi
efektivni prostfedek k udrZeni a zlepSovani kvality zdravi
€lovéka. Terénni kury priznivé plsobi na normalizaci vege-
tativnich funkci organismu a celkovou latkovou vyménu,
dochazi k aktivaci traviciho ustroji, stoupa spotreba kalorii,
posiluje se imunitni systém, zvySuje se produkce hormonu
kortizolu a dopaminu. Pohybova terapie jako soucast Iécby
ukazuje na vyznamnou zménu v mysleni i zplsobu péce a sta-
va se také soucasti plant a zaméreni Svétové zdravotnické or-
ganizace (WHO).

Karlovy Vary, 12. 12. 2020

Autor ¢lanku: Ing. Alina Huseynli | huseynli@i-lab.cz
vyzkumna pracovnice Institutu lazefistvi a balneologie,
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