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TERMINOLOGIE 

 

Antrenament (noţiunea superioară – sport) – înţelesul principal = proces 

pedagogic desfăşurat sistematic şi continuu gradat de adaptare a organismului omenesc la 

eforturile fizice şi psihice intense în scopul obţinerii de rezultate înalte într-una din 

formele de practicare competitivă a exerciţiilor fizice. Sinonime: pregătire sportivă. 

(Alexe N., 1974). 

 Antrenamentul sportiv - este un proces complex desfăşurat sistematic şi continuu 

gradat, de adaptare a organismului sportivului la eforturi fizice şi psihice intense, în 

vederea participării la concursuri (A.Dragnea, 2002). 

  

 Pregătirea psihologică -  pentru concurs - constă în ansamblul de măsuri ce 

urmăresc dezvoltarea laturilor psihicului sportivului solicitat în activitatea sportivă şi care 

îi asigură posibilitatea obţinerii de succese în antrenament şi în concurs.  

Pregătirea biologică  - pentru concurs -  este suma factorilor fiziologici, naturali 

sau artificiali, aplicaţi în pregătirea sportivilor de performanţă cu 7-10 zile înaintea 

competiţiilor importante (C.E., C.M., J.O.) cu scopul creşterii potenţialului energotrop al 

organismului ce determină capacităţi de efort crescute. (A.Dragnea, 2002). 
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Mijloace folosite în scopul realizării pregătirii biologice pentru concurs 

 - antrenamentele scurte (45-60 min), dar de mare intensitate;  

- încălzirea strict individualizată, completată cu masaj care să inducă starea de start către 

indicatori favorabili performanţei;  

 - produse farmacologice, folosite pentru susţinerea efortului şi care îşi păstrează 

valoarea ca mijloc de pregătire biologică;  

- antrenamentul la altitudine; 

Aceste mijloace au efecte energotrope (de stimulare). 

Refacerea capacităţii motrice 

 Capacitatea motrică (noţiunea superioară – mişcare) – înţelesul principal = 

sistem de posibilităţi psihomotrice înnăscute şi dobândite, prin care individul rezolvă, la 

un anumit grad, diferite sarcini motrice. Observaţii:  valoarea capacităţii motrice  este 

influenţată şi de factori subiectivi, motivaţionali.(Alexe N., 1974). 

Pregătirea biologică de concurs reuneşte o serie de mijloace pe care le regăsim în 

procesul de antrenament, dar capătă în perioada competiţională alte valenţe, fiind canali- 

zate în direcţia asigurării cadrului biologic optim pentru obţinerea de rezultate înalte în 

întrevederi. Un element important al pregătirii biologice pentru concurs este starea 

optimă de sănătate. Constă într-o sinteză de mijloace metodico-pedagogice naturale şi 

artificiale provenite din mediul intern şi extern, integrate în regimul zilei de pregătire sau 

de concurs cu scopul reinstalării homeostazei. 

 Este un proces natural şi se poate realiza spontan (pe baza unor legi fiziologice) şi 

dirijat (strict individulizată, are ca scop grăbirea refacerii ). 

 Mijloacele refacerii – sunt naturale şi artificiale (provenite din mediul extern sau 

intern, aplicate raţional în vederea restabilirii homeostazei organismului dinaintea 

efortului şi depăşirea acestui nivel prin supracompensare). 

 Aceste mijloace pot fi clasificate după mai multe criterii şi anume: 

 - după efectele excitante – sfera neuropsihică, sfera endocrino-metabolică, 

sistemul neuromuscular, sistemul cardio-respirator, analizatorii. 

 - după apartenenţa mijloacelor; 

 - după tipul de efort. 

 Mijloacele farmacologice sunt un alt mijloc de refacere, care se referă la 
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medicaţia efortului prin administrarea de substanţe susţinătoare de efort (ergotrope) care 

pot sprijini efortul pe plan metabolic şi care se administrează după reguli medicale 

precise, individualizate. 

 Substanţele farmaceutice folosite în refacere au un pronunţat caracter de 

substituţie, de suplinire (săruri minerale, vitamine, compuşi glucidici, aminoacizi). Unele 

susţinătoare de efort folosite în activitatea sportivă sunt stimulative pentru sinteza unor 

hormoni, enzime şi vitamine implicate în efortul sportiv. 

 Refacerea urmăreşte în permanenţă restabilirea potenţialului fizic, utilizarea 

mijloacelor farmacologice în acest domeniu având încă multe rezerve.      

 Dieta sportivă se aplică în mod calitativ şi cantitativ şi are ca scopuri principale 

menţinerea unei greutăţi corporale optime (cantitativ) şi realizarea unei compoziţii 

corporale adecvate (calitativ).Dieta sportivă are efecte ergotrope. Din punctul de vedere 

al menţinerii unei greutăţi corporale putem vorbi despre pierderea greutăţii (slăbire) şi 

creşterea greutăţii (îngrăşare).  

 Slăbirea se practică la sporturile cu categorii de greutate, în scopul încadrării 

sportivului la o categorie inferioară, obţinând astfel unele avantaje competiţionale. Acest 

proces poate avea efecte negative asupra sănătăţii sportivului în cazul nerespectării cu 

stricteţe a principiilor alimentaţiei raţionale, ducând până la prejudicierea performanţei 

sportive. Dintre efectele negative amintim: deteriorarea funcţiilor cardiace şi renale, 

scăderea tonusului muscular, a forţei musculare şi a nivelului anduranţei, modificarea 

metabolismului, scăderea eficienţei la antrenamente şi la concursuri, scăderea rezistenţei 

organismului la îmbolnăviri. 

 Îngrăşarea se face treptat, în medie 1 kg/săptămână. Şi în acest caz trebuie 

respectate principiile alimentaţiei raţionale.  

 Realizarea unei compoziţii corporale adecvate se realizează prin mineralizare, 

vitaminizare, proteinizare şi asigurarea echilibrului glicemic. 

 Sub aspectul efectelor ergotrope în pregătirea sportivului pentru concurs se 

utilizează raţia hiperproteică şi raţia hiperglucidică. 

 

Capitolul II  

REFACEREA DUPĂ EFORT 
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 Definiţie şi factorii care influenţează refacerea 

 Refacerea (reechilibrarea sau recondiţionarea biologică) - reprezintă partea 

componentă a procesului de antrenament care combină ansamblul mijloacelor naturale 

sau artificiale din mediul intern sau extern, utilizate dirijat şi raţional în scopul accelerării 

proceselor de reconstituire a homeostaziei organismului la nivelul anterior stresului de 

antrenament sau chiar să fie depăşit prin supracompensare.  

Refacerea este un proces multidimensional care depinde atât de  factori intrinseci, 

cât şi extrinseci. Antrenorul care conştientizează aceşti factori, care înţelege procesele 

fiziologice şi disciplina căreia trebuie să i se supună sportivul, poate aplica selectiv 

tehnicile de refacere.  

Factorii care influenţează refacerea 

 a) vârsta - sportivii trecuţi de 25 de ani au nevoie de perioade de refacere mai 

lungi postantrenament decât sportivii mai tineri; cei sub 18 ani necesită perioade de 

odihnă mai lungi între eforturi pentru a facilita supracompensarea (Nudel 1989, Rowland 

1990, Schöener-Kolb 1990). 

 b) experienţa - sportivii mai experimentaţi se vor reface mai repede pentru că au o 

adaptare fiziologică mult mai rapidă şi mişcarea lor este mai eficientă. 

 c) sexul - sportivele tind către o rată mai lentă a refacerii datorită diferenţelor 

endocrine, dintre care, mai ales, datorită unei cantităţi mai mici de testosteron (Noakes 

1991, Rowland 1990, Vander şi colab. 1990). 

 d) factorii de mediu - printre aceştia se numără competiţiile la mari altitudini 

(peste 3000 m), unde presiunea gazelor implicate în respiraţie este mai mică sau 

antrenamentele pe vreme extrem de rece care afectează producerea hormonilor 

regenerativi specifici, în special hormonul de creştere şi testosteronul (Levine şi colab. 

1994, Stokkan 1994, Strassman şi colab. 1991). Exerciţiile fizice în condiţii de climă rece 

fac să crească rata de producere a lactatului la încărcături submaximale şi să scadă rimul 

metabolismului lipidelor. Această scădere a metabolismului grăsimilor s-ar putea datora 

vasoconstricţiei din ţesutul adipos şi vasoconstricţiei adrenergice (Doubt 1991). 

 e) libertatea de mişcare - influenţează ritmul refacerii, deoarece scăderea 

amplitudinii mişcărilor din cauza fie a ţesutului miofacial încordat, fie a  aderenţelor 

localizate, poate afecta performanţa sportivă şi recuperarea. O alimentare săracă cu sânge 
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circulant a nodurilor limitează alimentarea lor corespunzătoare cu nutrienţi şi oxigen, 

compromiţând astfel activitatea musculară generală (Andrews 1991, Kuipers 1988). 

 f) tipul de fibră musculară solicitat la antrenament - fibrele cu contracţie mai 

rapidă au tendinţa de-a obosi mai repede decât fibrele cu contracţie mai lentă, din cauza 

proprietăţii lor contractile (Fox 1984, Noakes 1991). 

 g) tipul de exerciţiu - implicit tipul de sistem energetic la care apelează sportivul 

(predominant aerob sau predominant anaerob) influenţează ritmul de refacere. Un sportiv 

care se antrenează pentru anduranţă va avea un ritm de refacere mai scăzut decât unul 

care se antrenează pentru viteză de sprint (Fox 1984, Noakes 1991). 

 h) factorii psihologici - pe toată durata pregătirii, antrenorul trebuie să evite să 

exprime sentimente negative (teamă, incertitudine, lipsă de decizie) pentru că îl poate 

stresa pe sportiv, care, la rândul său, stresează pe alţii. Percepţia unor astfel de emoţii de 

către sportiv poate declanşa eliberarea cortisolului şi a altor hormoni legaţi de stres. 

Aceasta produce o serie de probleme psihologice care pot inhiba creşterea şi repararea 

ţesutului muscular, duc la creşterea tensiunii musculare, determină scăderea răspunsului 

inflamator sau a celui imunitar şi afectează coordonarea neuromusculară şi percepţia 

temporală (Bloomfiel 1996, Nordfors 1997). Antrenorul trebuie să facă în aşa fel încât 

sportivii să nu se epuizeze fizic sau psihologic după primele etape eliminatorii ale 

competiţiilor cu mai multe curse sau jocuri. 

 i) rezolvarea traumatismelor locale acute şi a supraantrenamentului - un sportiv 

accidentat se va recupera cu dificultate din cauza nivelurilor înalte de hormoni catabolici 

(cortisol) şi amoniac (Berg 1994, Kuipers 1994). 

 j) existenţa şi realimentarea cu micronutrienţi - proteinele, grăsimile şi hidraţii de 

carbon sunt tot timpul cerute de metabolismul celular, atât pentru formarea ATP-PC cât şi 

pntru regenerarea ţesutului muscular deteriorat (Noakes 1991, Wardlaw 1992, Colgan 

1993). 

 k) transferul de energie şi îndepărtarea produselor reziduale - sportivii cu condiţie 

fizică superioară prezintă un ritm mai rapid de refacere datorită eficienţei cu care 

organismul lor metabolizează hrana şi elimină reziduurile. Ambii factori depind de 

sistemul circulator, pentru a furniza fiecărei celule lucrătoare mai întâi schimbul de gaze 

şi apoi elementele nutritive de la sistemul digestiv (Fox 1984, Vander 1990, Noakes 
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1991). 

 l) diferenţele de fus orar - afectează ritmul circadian al organismului. Printre 

simptome se includ starea proastă, pierderea poftei de mâncare, oboseală în timpul zilei, 

desincronizarea funcţiei renale, tulburări digestive, scăderea nivelului hormonului uman 

de creştere şi tulburări de somn. Gravitatea acestor simptome depinde de abilitatea de-a 

prestabili ritmurile organismului înainte de plecarea în călătorie, numărul de fuse orare 

traversate, direcţia călătoriei, tipul persoanei, vârsta, regim alimentar şi produse 

farmaceutice cronobiotice prescrise (Loat 1989, Connor 1990). 

 A. Kinetoterapia sau odihna activă -  Kinetoterapia se referă la eliminarea rapidă 

a produselor reziduale (acidul lactic) prin exerciţiul aerob moderat sau prin exerciţiul de 

întindere (stretching).  

         B. Odihna totală sau odihna pasivă - Odihna totală este principalul mijloc 

fiziologic pentru refacerea capacităţii de efort. Sportivii au nevoie de 9-10 ore de somn, 

din care peste 90% în timpul nopţii.  Se pot folosi mai multe metode pentru un somn 

relaxat: masaj, băi calde, preparate din ierburi, mese uşoare etc. Stilul de viaţă afectează 

de obicei ritmul refacerii; relaţiile tensionate cu partenerii de viaţă (părinţi, fraţi, prieteni, 

soţi etc.) sau obiceiurile proaste (alcool, tutun, droguri etc.) pot influenţa în mod negativ 

refacerea.  

Mijloace terapeutice de refacere 

 

 A. Masajul - este manipularea sistematică a ţesuturilor moi ale corpului şi ajută la 

înlăturarea produselor toxice rezultate din metabolism. Masajul foloseşte manevre 

specifice (manuale, mecanice sau electrice) în scopuri terapeutice şi poate fi localizat, 

concentrat pe o anumită zonă. Masajul se poate împărţi în masaj de suprafaţă şi masaj în 

profunzime.     

 Un sportiv poate fi masat 15-20 de minute înainte de antrenament (după încălzirea 

generală), 8-10 minute după un duş sau la sfârşitul unei lecţii de antrenament şi 20-30 de 

minute sau mai mult după o baie fierbinte sau o saună. Se caracterizează patru tipuri de 

masaj: intermediar, pregătitor, de antrenament şi de revenire. 

 B. Căldura sau termoterapia - sistemul circulator are două scopuri: să furnizeze 

nutrienţi pielii şi ţesuturilor şi să direcţioneze căldura din interiorul corpului către piele, 
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permiţând eliminarea ei la suprafaţa acesteia. Cele două tipuri de vase care îndeplinesc 

aceste funcţii sunt arterele şi venele, ajutate de reţelele de vase capilare.  

 Modalităţile de încălzire au diferite forme: 

 - sauna,  

 - lămpile de căldură,  

 - baia de aburi,  

 - împachetările calde umede. 

C. Terapia prin frig (crioterapia) - beneficiul cel mai căutat al terapiei prin frig 

este efectul analgezic (reducerea durerii) pe care îl are asupra ţesutului localizat. Terapia 

prin frig face să crească imediat fluxul sanguin, crescând nivelul oxigenului, al 

metabolismului şi reducând în mod semnificativ spasmul muscular. Crioterapia, pentru a 

avea efect, trebuie aplicată imediat după antrenament, timp de 15-20 minute, în funcţie de 

adâncimea ţesutului în cauză. Zonele cele mai bune pentru crioterapie sunt cele care 

necesită cel mai lung timp de refacere: muşchii slabi, cei în care predomină fibrele cu 

contracţie rapidă şi unităţile tendinoase. (Noakes 1991, Rowland 1990, Vander şi colab. 

1990). 

 D. Băile alternative - băile alternative induc o acţiune de pompare în interiorul 

muşchiului; alternarea vasoconstricţiei cu vasodilataţia penetrează ţesutul muscular la o 

adâncime superficială şi se potrivesc cel mai bine în cazul accidentărilor aflate în fază 

subacută. Tratamentul trebuie să dureze cel putin 30 de minute, un tratament mai 

îndelungat având rezultate mai bune. Deşi raportul între cele două modalităţi este 

variabil, se recomandă să se aplice căldura de trei-patru ori mai mult decâ frigul.  

 E. Oxigenoterapia - adesea, sportivii suferă de un deficit de oxigen de pe urma 

antrenamentului; atunci când oxigenul scade la 85% din valoarea normală, apare o 

scădere a concentrării; în cazul reducerii valorii concentraţei de oxigen până la 75% se 

constată o slăbire a forţei iar la atingerea valorii de 70% apar stările depresive. Pentru a 

depăşi reducerea saturaţiei de oxigen şi a acoperi deficitul se recomandă exerciţiile 

respiratorii, precum şi inhalaţia de oxigen înainte sau după competiţii ori antrenamente, 

ca şi în timpul pauzelor. O măsură foarte importantă pentru sportivi o reprezintă 

împrospătarea continuă a aerului în vestiare şi săli de antrenament. 

 F. Aeroterapia - în aerul atmosferic, există particule încărcate pozitiv (aeroioni 
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pozitivi) şi particule încărcate negativ (aeroioni negativi). Aerul de la munte, de la malul 

mării, de lângă cascade, de după furtuni cu ploaie este de-o încărcătură preponderent 

negativă din cauza prezenţei vaporilor (dipolilor) de apă. Ionii pozitivi apar în cazul 

mişcării aerului deasupra unor spaţii aride, deasupra metalelor, în situaţia unor tulburări 

atmosferice, datorită combustibililor fosili, fibrelor sintetice şi echipamentelor 

electronice. La antrenamente, un mediu încărcat pozitiv favorizează letargia, depresia, 

iritabilitatea şi durerile de cap. În schimb, un mediu încărcat negativ favorizează 

refacerea rapidă a sistemelor circulator-respirator, măresc capacitatea de lucru şi 

stimulează producerea imunoglobinei A. 

 Aeroterapia se poate realiza pe cale naturală (odihna activă la altitudini subalpine, 

mersul prin parcuri, păduri etc.) sau artificială (cu ajutorul aparatelor producătoare de 

aeroioni negativi). 

 G. Cura la altitudine - antrenamentul sau odihna activă la altitudini subalpine 

(600-1000 metri) poate favoriza refacerea. La această altitudine presiunea atmosferică 

este redusă, umiditatea şi temperatura sunt scăzute, iar razele soarelui, mai ales cele 

ultraviolete, au o intensitate şi o durată mai lungă decât la înălţimi mai mici. Între 1300 şi 

1650 de metri altitudine, sportivii încep să resimtă fectele hipoxiei induse de altitudine; la 

întoarcerea de la altitudini mari nu se recomandă participarea la competiţii decât după 3-5 

zile (pentru readaptare). Antrenamentele la altitudini moderate (1800-300 de metri) pot 

face să crească concentraţia hemoglobinei în sânge cu aproximativ 1% pe săptămână. 

Antrenamentul la peste 4500 de metri poate face să crească semnificativ riscul răului de 

înălţime.  

 H. Reflexoterapia - acupunctura şi presopunctura: reflexoterapia provine dintr-o 

veche formă de medicină chinezească bazată pe fluxul de energii pe anumite canale, 

numite meridianele corpului. Tulburările fluxului energiei din cauza unei alimentaţii 

incorecte sau a unui stres excedentar poate duce la probleme medicale grave. 

Acupunctura şi presopunctura ajută la refacerea fluxului corect al energiei, promovând 

vindecarea şi armonia corpului. Sportivii pot utiliza acupunctura înainte, în timpul sau 

după antrenament; în mod obişnuit, alinarea durerii şi reducerea spasmului muscular sunt 

aproape imediate, deşi poate dura câteva săptămâni pentru a putea beneficia pe deplin de 

pe urma tratamentului.  
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 I. Reflexoterapia vagală - această tehnică stimulează sistemul vegetativ 

parasimpatic (sistemul nervos autonom) care reglează procesul de refacere a întregului 

organism prin excitarea sau inhibarea celulelor efectoare sau inervarea muşchiului neted 

şi cardiac, glandelor şi neuronilor gastrointestinali. Presarea ultratoracică sau manevra 

Valsalva poate calma agitaţia cardiacă, care devine mult mai intensă la sfârşitul unui 

antrenament solicitant. Sportivul poate avea o senzaţie reconfortantă, de regenerare şi 

echilibru fncţional, dacă îşi pune pe faţă un posop cald sau stă cu ceafa în bătaia unui jet 

de aer cald, inervarea nervului vag făcându-se la un nivel superficial. (Noakes 1991, 

Rowland 1990, Vander şi colab. 1990). 

 J. Chemoterapia - Vitaminele sunt o categorie de substanţe organice esenţiale, 

necesare reacţiilor generatoare de energie din corp, care funcţionează şi ca antioxidante. 

Ele nu generează direct energie şi nu po fi produse pe căi metabolice, de aceea trebuiesc 

obţinute din hrana zilnică. Vitaminele sunt solubile în apă (vitamina C şi B complex) sau 

în grăsimi (vitaminele A, D, E şi K). Viatminele solubile în apă servesc ca enzime şi 

coenzime vitale pentru metabolizarea grăsimilor şi hidraţilor de carbon, dar nu sunt 

înmagazinate în corp (se înmagazinează în ţesutul adiposdoar cele solubile în grăsimi).  

 Mineralele sunt substanţe anorganice prezente în hrană: calciu, fosfor, potasiu, 

sulf, sodiu, fier, fluor, clor, mangan, magneziu, cupru, crom, seleniu, iod şi zinc.La 

sportivii care se antrenează în condiţii de climă umedă şi caldă pierderile de minerale ca 

fier, zinc, calciu, potasiu sau magneziu sunt un lucru obişnuit, de aceea alimentaţia lor 

trebuie suplinită cu aceste minerale. 

Refacerea prin alternarea activităţii de bază cu alte activităţi 

 Refacerea după efortul  fizic  

Perioada de refacere -  ai indicilor fiziologici  ce succed efortului  fizic.  

 Corpul necesită o perioadă de timp pentru a se reface după efortul fizic. În acest 

interval au loc modificări majore. (Bompa T., 2001). 

 A. Ritmul cardiac 

 Ritmul cardiac scade, revenind la valoarea normală pentru starea de repaus (se 

poate constata prin măsurarea pulsului). Aceasta se întâmplă cu atât mai repede cu cât 

condiţia fizică este mai bună. 

B. Înlăturarea acidului lactic 
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 Oxigenul înlătură acidul lactic din organism (proces numit refacerea deficitului de 

oxigen). Procesul se desfăşoară mai rapid dacă se execută exerciţii de relaxare musculară. 

 C. Refacerea musculară                                    

 Muşchii  pot suferi leziuni în timpul antrenamentului. Ulterior, ele trebuie 

reparate. Dispariţia contracturii şi a durerii necesită timp. 

Exerciţiile fizice pot determina rupturi microscopice ale fibrelor muscolare Mişcările de 

extensie, ca parte a exerciţiului de relaxare, diminuează contractură musculară. 

 D. Depozitele de glicogen din muşchi sunt consummate în timpul exerciţiului 

fizic. De asemenea, poate avea loc diminuarea glicogenului hepatic. Refacerea 

depozitelor se realizează în timp.Se recomandă consumarea alimentelor bogate in 

amidon, imediat după încetarea efortului fizic. 

 Cât durează perioada de refacere?   

  Perioada de refacere depinde de : 

  - Cât de solicitant este exerciţiul; 

  - Condiţia fizică cu cât condiţia fizică este mai bună, cu atât recuperarea este mai 

rapidă; 

  - În faza iniţială sunt necesare pauze de 24-48 de ore între şedinţele de 

antrenament, în scopul refacerii; 

 - Dacă antrenamentele au loc zilnic, zilele cu exerciţii grele trebuie să alterneze cu 

zilele în care se execută exerciţii mai uşoare; 

 - Chiar în perioadele de antrenament susţinut se recomandă o zi de odihnă pe 

săptămână. 

Antrenament metabolic (noţiunea specifică – antrenament) - înţelesul principal 

= expresie care indică efectele obţinute simultan la nivelul metabolismului intermediar în 

antrenamentul sportiv.Observaţii: Acest tip de antrenament se referă la procesele de 

sinteză şi oxido-reducere de la nivelul ţesuturilor. (Alexe N., 1974). 

 

Capitolul III OBOSEALA, TIMPUL LIBER, RECREEREA, SPORTUL ŞI 

CĂLIREA ORGANISMULUI 

. Definiţia oboselii. Oboseala reprezintă starea tranzitorie produsă de o activitate 

prelungită sau excesivă, caracterizată prin scăderea potenţialului funcţional al 
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organismului şi printr-o senzaţie subiectivă caracteristică (A.Dragnea, 2002). 

 Regim  de antrenament (noţiunea superioară – antrenament) – înţelesul 

principal = totalitatea regulilor care trebuie respectate de către sportiv în timpul pregătirii 

sale.Observaţii: Pe baza acestor reguli se pot organiza şi condiţiona raporturile între efort, 

repaus, alimentaţie şi celelalte activităţi sociale ale sportivului. (Alexe N., 1974). 

Fazele oboselii 

 Faza I – oboseala latentă (ascunsă) – reprezintă forma tipică de oboseală de 

antrenament şi se caracterizează prin neeconomicitatea mişcărilor, scăderea gradului de 

coordonare, reactivitate musculară scăzută.  Oboseala latentă dispare o dată cu refacerea 

rezervelor energetice din grupele musculare solicitate. 

 Faza a II-a – oboseala manifestă (oboseala de sistem de lecţii) – determină 

scăderea capacităţii de efort şi este de regulă însoţită de refuzul de a continua activitatea 

în regimul planificat. Oboseala manifestă este complexă şi nu poate fi depăşită în scurt 

timp. 

 Cauzele apariţei oboselii 

 - proiectarea greşită a antrenamentului (eforturi maxime prea rapide după 

întrerupere, monotonia antrenamentelor, supradozarea volumului sau intensităţilor, 

neglijarea refacerii imediate după efort); 

 - emoţii puternice, îndelungate şi greu de suportat; 

 - stresul de cantonament şi de competiţie; 

 - dezechilibre la nivelul joncţiunii neuromusculare, la nivelul mecanismelor 

contractile şi la nivelul sistemului nervos central; 

 - regim de viaţă defectuos (nesportiv); 

 - stare de sănătate precară. 

 

 Modificări asupra organismului determinate de oboseală 

 Modificările pot fi: funcţionale sau chimice. 

 A. Modificări funcţionale sunt:  

 - excitabilitate scăzută; 

 - prelungirea perioadei refractare; 

 - prelungirea timpului de contracţie; 
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 - scăderea tensiunii; 

 - scăderea amplitudinii contracţiei izotonice (devine lentă şi prelungită). (Bompa 

T., 2001). 

 B. Modificările chimice din muşchi ce apar în urma instalării oboselii sunt: 

 - scăderea moderată a rezervelor de ATP; 

 - scăderea stocului de fosfogen; 

 - acumularea de agenţi din catabolismul glucidic, proteic, lipidic; 

 - creşterea permeabilităţii sarcolemei, cu depolarizarea potasiului, fosforului, 

creatinei din fibrele musculare către spaţiul extracelular; 

 - modificarea structurii proteinei contractile. 

 Clasificarea oboselii 

După localizare: 

 - oboseală generală (la nivelul întregului organism); 

 - oboseală locală (la segmentele şi grupele musculare solicitate în efort). 

După modul de instalare: 

 - oboseală latentă (ascunsă); 

 - oboseală manifestă.  

După mărime: 

 - uşoară; 

 - medie; 

 - mare; 

 - excesivă (supraantrenamentul). 

 

Definirea  timpului liber,  a recreerii fizice  

 Timpul liber ( activităţi de loisir) reprezintă perioada în care o persoană face ceea 

ce-şi doreşte. Alegerea depinde de cultura, educaţia, prietenii, situaţia materială a 

persoanei, etc. 

Recreerea este activitatea pe care o persoană o desfăşoară doar din plăcere, în timpul 

liber. Ea are un efect de revigorare sau recreere. Astfel creşte capacitatea de a face faţă 

stresului.  

 Recreerea fizică prin practicarea activităţilor sportive 
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 Practicarea activităţilor sportive ajută organismul în menţinerea sănătăţii şi 

vigorii. Atunci când practicaţi sportul şi supuneţi corpul la efort controlat, respiraţia 

devine intensă, transpiraţi şi astfel ajutaţi inima să pompeze mai bine, va da mai multă 

energie şi va face să vă simţiţi fizic şi psihic mai bine. Orice activitate sportivă practicaţi, 

începeţi cu exerciţii de încălzire şi întindere a muşchilor. (Rose Marie Gallagner, 2000).  

 Se ştie că exerciţiile fizice reduc intensitatea şi riscul apariţiei sau dezvoltarea 

bolilor (cardio-vasculare, cancer, obezitate, diabet,.). Practicând în mod regulat exerciţii 

fizice şi sport eliminaţi din start posibilitatea apariţiei acestora, contribuiţi la dezvoltarea 

masei musculare, reducerea masei grăsimilor din organism şi întărirea sistemului osos.  

 De ce se optează pentru recreerea fizică? 

 Există trei motive… 

 Exerciţiul:  Se poate alege mersul pe bicicletă, golful, crosul sau înotul doar din 

dorinţa de a fi mai sănătos şi de a avea o condiţie fizică mai bună. 

  Plăcerea pentru un gen de activitate 

 Alegerea de a face o plimbare cu barca sau de a merge la un club de fitness -   

(the cultivation of an attractive and healthy physique = beauty and health / 

cultivarea unui fizic atractiv şi sănătos = frumuseţe şi sănătate),   (form a function = 

strength /  capacitatea de a executa o performanţă = abilitate)   Practicarea dansului  se 

bazează pe faptul că persoana agrează această activitate.  

 

  Motivele sociale  

 Asocierea la o echipă sau la un club ofera şansa de a întâlni persoane şi de a face 

noi prietenii. În consecinţă, recreerea fizică îmbunătăţeşte starea fizică, mentală şi 

socială. Cu alte cuvinte, ea este bună pentru sănătate! 

Capitolul IV  BENEFICIILE ACTIVITĂŢII SPORTIVE 

Beneficii fizice 

  Beneficiale fizice sunt:  

- creşterea masei şi puterii musculare - implicit va da şi un aspect atletic şi proporţionat, 

implicit şi creşterea încrederii în sine; 

- ajută în menţinerea mobilităţii, echilibrului, precum şi în menţinereadurităţii şi densităţii 

sistemului osos;   
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- reduce riscul apariţiei unor boli degenerative, cum ar fi de exemplu artrita - creşterea 

volumului sângelui pompat de inimă, oxigenarea mai bună a întregului organism, şi 

evitarea apariţiei bolilor cardio-vasculare; 

- ajută în arderea eficientă a grăsimilor; - reduce procentul de colesterol; 

- ajută în activarea şi menţinerea stării de bine prin activarea eliberării de endorfine; 

- ajută la menţinerea unui psihic sănătos şi puternic si reduce simptomele anxietatii sau a 

depresiilor, oxigenarea mai bună a creierului, creşterea capacităţii de concentrare; -  

creşte şansa longevităţii şi calitatea vieţii; 

-  reducerea riscului apariţiei diabetului; -  reducerea şi menţinerea greutăţii corporale; 

- modalitate eficientă de a scăpa de stresul emoţional;  

Într-un cuvânt - sănătate pură - acesta este beneficiul major al practicării sportului. 

Începeţi prin a practica sport, ca o parte a programului dumneavoastră zilnic sau 

săptămânal regulat, încercaţi sporturi noi sau dacă chiar nici asta nu vă încântă, atunci 

reveniţi la sporturile pe care obişnuiaţi să le practicaţi în trecut.  

Cumpăraţi-vă un echipament nou, care să vă reîmprospăteze atât imaginea cât şi dorinţa 

dumneavoastră de a începe o activitate fizică.    

  

Beneficiile psihice 

 Un joc activ este stimulant şi amuzant. El înlătura stresul şi tensiunea şi oferă o 

cale inofensivă de eliberare a agresivităţii. 

 Constituie o continuă provocare. Înlătură plictiseala.  

 Sunt uitate problemele curente , iar mai târziu ele nu par la fel de  

stresante. Somnul este mai bun şi persoana se simte mai odihnită. Dacă persoana este 

destul de bună într-o anumită activitate, creşte încrederea în propriile forţe. 

 

Beneficiile sociale 

 

 Practicarea unui sport sau a recreării fizice implică, de cele mai multe ori, 

înscrierea la o echipă sau la un club.Sunt întâlnite persoane care au interese comune şi se 

leagă noi prietenii. Se dezvoltă spiritul de muncă în echipă şi cooperare. Acest lucru este 
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folositor şi în activitatea extrasportivă .Dacă o persoană are calităţi reale pentru o anumită 

activitate, practicarea ei se poate transforma într-o carieră. 

 

Capitolul V 

FACTORII  CARE INFLUENŢEZĂ PARTICIPAREA ÎN SPORT ŞI 

RECREEREA FIZICĂ  

Factorii care influenţează participareea în sport:  

 Unele personae (şi unele ţări) practică mai mult sportul si recreerea fizică decât 

altele. Aceasta depinde de următorii factori : 

 Vârsta. Participarea la activităţile sportive scade o data cu înaintarea în vârstă. 

Doar aproximativ 33% dintre pesoanele de 70 de ani practică o formă de activitate fizică 

(care poate include mersul pe jos). Aproape 80% din tinerii de 12-16 ani fac exerciţii 

fizice. 

 Tipul de activitate se schimbă o data cu vârsta. Gimnastica şi rugby-ul nu sunt 

adecvate pentru o persoană de 70 de ani, dar, înotul, mersul pe jos şi bowlig-ul sunt. 

(Rose Marie Gallagner, 2000). 

 Sexul . Mai puţine femei, decât bărbaţi, desfăşoară o activitate fizică, 57% femei 

comparativ cu 72% bărbaţi. 

 Educaţia.  Dacă şcoala are o catedră de educaţie fizică şi sport bine organizată, 

iar elevii agrează activităţile sportive şcolare, este posibil ca ei să practice sportul în 

continuare. 

 Tradiţia şi cultura. Aceasta afectează atât participarea cât şi orientarea spre o 

anumită activitate . De exemplu:  

  - Unele culturi dezaprobă participarea femeilor la recreere fizică, în public 

sau în grupuri mixte; 

  - Unele naţiuni au tradiţii puternice într-un anumit sport – de exemplu 

fotbal american şi baseball în SUA. 

Familia. Este mai probabil ca un tânăr să participle la activităţile sportive, dacă 

cineva din familie îl încurajează. Majoritatea tinerilor depind financiar de părinţi în 

achizitionarea echipamentului sau pentru acoperirea cheltuielilor de deplasare la un 

eveniment sportiv. 
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Presiunea anturajului. Anturajul reprezintă grupul de oameni la care, o persoană 

este asociată, cu acelaşi nivel cultural, aceleaşi interese şi vârste apropiate. Dacă cei din 

anturajul unei persoane desfăşoară o activitate fizică este probabil ca şi ea să se implice. 

 Politica. Gradul de participare depinde şi de oamenii politici. De exemplu, 

guvernul poate decide :  

  - Obligativitatea educaţiei fizice în şcoli; 

  - Să ofere bani pentru bazele sportive. 

 Ambele au un impact mare asupra participării la activităţile sportive. 

 Starea economică. Unele activităţi (practicarea golfului sau hipismul) sunt foarte 

costisitoare. Nu oricine le poate practica. Uneori, un oraş, o regiune sau o ţară pot să nu 

dispună de banii necesari construirii bazelor sportive. Şomerii au mult timp liber, dar, de 

cele mai multe ori nu dispun de bani. În unele ţări ei au o reducere pentru utilizarea 

bazelor sportive. În special în orele mai putin aglomerate ale zilei. 

 Accesul. O persoană va fi cu atat mai tentată să frecventeze o bază sportivă cu cât 

aceasta se afla mai aproape. Dacă cea mai apropiată bază sportivă este la kilometri 

distanţă participarea devine dificilă. 

 Infirmitatea. Ea limitează alegerea unei activităţi fizice . Cu toate acestea, multe 

sporturi încurajează persoanele infirme, iar centrele sportive moderne sunt dotate cu 

rampe pentru scaune cu rotile şi au vestiare speciale. 

 Mediul şi clima.  Pentru o persoană care locuieşte în apropierea mării sau a unui 

lac, practicarea windsurfing-ului sau a canotajului este mai uşoară. Dacă trăişte într-o 

zonă rece, îi va fi mai uşor să facă schi. 

 Presa. Presa joacă un rol important în popularizarea sportului şi a exerciţiilor de 

întreţinere a condiţiei fizice. Prin prezentarea unei activităţi ca interesantă, la modă sau 

distractive, ea incurajează persoanele să o practice. 

Bazele sportive pentru recreerea fizică  

 Unele baze sportive sunt construite - de exemplu sălile de sport, sălile de 

gimnastică, bazinele de înot, terenurile de tenis. Unele sunt construite în spaţii închise, 

altele în spaţii deschise.     

 Alte baze sunt naturale: lacuri, râuri, marea, dealurile, pădurile şi munţii. Ca 

toate bazele sportive, ele trebuie întreţinute.    
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 Unele baze sportive sunt proiectate pentru multiple scopuri.  Activităţile sunt 

diverse, ca şi utilizatorii. Altele vizează o singură activitate. 

Cine pune la dispoziţie bazele sportive ? 

Firmele particulare:  O bază sportivă poate  fi costruită şi condusă în scopul de a realiza  

profit. De exemplu: 

 Săli de gimnastică cluburi de golf particulare; 

 Hoteluri cu bazine de înot; 

 Sate de vacanţă        

Toate acestea apartin aparţin industriei timpului liber.    

 Autorităţile locale. Municipialitatea are în proprietate majoritatea  

bazelor locale, terenuri sportive şi bazine de înot. De obicei autorităţile locale nu se 

implică în conducerea lor. 

  

 Agenţia Naţională pentru Sport - este o instituţie guvernamentală. 

 El conduce bazele sportive naţionale care sunt centre de excelenţă , 

destinate în special sportivilor  de performanţă, cum este de exemplu centrul de la 

Izvorani – lângă Bucureşti pentru gimnaşti sau Centrul  de pe Lacul Snagov pentru 

canotori. 

 El susţine alte organizaţii prin consiliere sau sponzorizări destinate bazelor 

sportive.  

 Oferte competitive obligatorii  

 Conform legii, autoritatile locale sunt obligate să permită licitaţia sau competiţia 

dintre companiile care doresc să preia conducerea unor servicii ale municipalitaţii. 

 Municipalitatea fixaează bugetul şi stabileşte clauzele; de exemplu, ea poate stabili 

în ce limite este permisă modificarea unui bazin de înot. 

 Societatea care oferă cele mai bune servicii, în limita bugetului fixat, câştigă 

contractul. 

 Şcolile 

Cele mai multe intra în proprietatea autorităţii locale. Unele baze sportive şcolare sunt 

folosite serile de către populaţia locală; ele servesc unui dublu scop. În acest fel 

utilizarea lor este maximă. 
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 Amplasarea bazelor sportive 

Unde trebuie plasata o baza sportiva ?  Aceasta depinde de… 

 Populaţia -  Ea trebuie construită în zonele în care există suficiente persoane pentru 

a o folosi. 

 Mediu rural -  Un club nautic trebuie să fie asezat în apropierea unei ape. 

 Cost -  Unele terenuri sunt mai scumpe decât altele . O societate aflată în dezvoltare 

poate fi forţată să achiziţioneze un teren mai ieftin . 

 Acces -  Pentru a atrage persoanele, baza sportive trebuie să fie accesibilă . Ea 

trebuie amplasată în apropierera drumurilor publice şi a mijloacelor de transport . 

 Autorizatie de construcţie - Construirea unei baze sportive necesită o autorizaţie 

de construcţie. Unii localnici pot avea obiecţii cu privire la construirea unei baze sportive 

care ar putea avea obiecţii cu privire la construirea unei baze sportive care ar putea “strica 

” frumusetea localului, ar crea zgomot şi ar intensifica traficul 

 

Capitolul VI  CĂLIREA ORGANISMULUI 

Definiţia călirii organismului 

 Călirea este metoda prin care se realizează mărirea rezistenţei generale a 

organismului faţă de variaţiile bruşte ale mediului extern faţă de îmbolnăviri. Pentru 

călirea organismlui se folosesc factorii naturali: aerul, apa şi radiaţiile solare, aplicate 

după anumite principii şi reguli. 

 Călirea organismului este absolut necesară în cazul sportivilor, deoarece 

activitatea acestora se desfăşoară de multe ori în condiţii de mediu nefavorabile – frig, 

ploaie, vânt, soare puternic – care în cazul care organismul sportivilor nu are capacitatea 

necesară unei bune adaptări la aceste condiţii nu poate rezista solicitărilor, rezultatele din 

concursuri sunt slabe, existând chiar pericolul unor îmbolnăviri sau accidente. Prin călire, 

organismul se deprinde să reacţioneze în mod adecvat la condiţiile externe variabile fără 

să aibă loc tulburări ale celor mai apropiate funcţii. Călirea măreşte capacitatea de muncă 

a organismului, lucru deosebit de important pentru activitatea sportivă, deoarece 

activitatea musculară se desfăşoară chiar şi în condiţii nefavorabile de mediu. În legătură 

cu călirea se deosebesc două acţiuni: măsurile de călire şi gradul de călire. 

 Măsurile de călire reprezintă folosirea factorilor naturali într-un anumit fel, 
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pentru ca temperatura, umiditatea, mişcarea aerului, radiaţiile solare, apa, ca excitanţi ai 

organismului, să-i îmbunătăţească acţiunea de adapatare la condiţiile variabile ale 

mediului, solicitând în special funcţia de termoreglare. 

 Gradul de călire este starea în care ajunge organismul după aplicarea măsurilor 

de călire, este deci gradul de antrenament, în special al sistemului de termoreglare, de a 

reacţiona prompt şi adecvat la factorii meteorologici de intensitate, durată şi frecvenţă, 

variabilă mai ales la variaţiile bruşte ale acestori factori de mediu extern.  

 

Principiile călirii organismului 

 Călirea corpului trebuie să se efectueze ţinându-se cont de anumite principii, care 

se aseamănă cu cele ale antrenamentului sportiv, deoarece călirea este considerată un 

antrenament al sistemului termoreglator. (Drăgan I., 1984). 

Principiile călirii sunt: 

 - gradaţia; 

 - continuitatea; 

 - variaţia intensităţii; 

 - diversitatea mijloacelor de călire; 

 - individualizarea mijloacelor de călire; 

 A. Gradaţia  Aceasta se realizează prin folosirea gradată a factorilor de mediu, 

atât ca intensitate, cât şi ca durată de expunere. Călirea se începe de obicei în sezonul 

cald, în condiţii de solicitare mai puţin intensă a organismului din partea factorilor de 

mediu extern. În acelaşi timp cu creşterea treptată a intensităţii factorilor de călire creşte 

treptat şi durata de expunere (se începe cu câteva minute). Dacă intensitatea unui excitant 

nu se măreşte progresiv, el devine insuficient pentru a mări gradul de călire. În schimb, 

expunerea abuzivă ca durată, de la început are efecte negative. 

 B. Continuitatea  Corpul trebuie călit sistematic, continuu, începând din 

copilarie, în fiecare zi, până la vârsta înaintată. Expunerea sistematică duce la formarea 

reflexelor condiţionate de adaptare, cu efecte favorabile sau chiar a unor modificări 

morfologice adaptive. Întreruperea călirii pe o perioada mai mare de timp duce la 

reducerea gradului de călire prin stingerea reflexelor condiţionate care scad gradul de 

antrenament al sistemului termoreglator. Reluarea călirii trebuie făcută gradat. 
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 C. Variaţia intensităţii  După ce s-a realizat un oarecare grad de călire, 

organismul trebuie obişnuit cu influenţa unor excitanţi de intensitate variabilă şi cu o 

durată de timp diferită, fie printr-un timp mai îndelungat de expunere la factorii de călire, 

fie printr-un timp mai scurt, dar repetat, în condiţii variate de mediu; de exemplu 

expunerea alternativă la cald şi rece. Corespondentul acestui principiu în cadrul 

antrenamentului sportiv este principiul alternării eforturilor. 

 D. Variabilitatea mijloacelor de călire  Pentru a se realiza un grad ridicat de 

călire trebuie să se folosească factori mai diverşi şi mijloace cât mai variate. De exemplu, 

băi de aer, de apă şi de soare în acelaşi timp; proceduri cu apă, expunere la aer cald şi 

rece, uscat şi umed, vânt şi ploaie, combinaţii de astfel de factori simultan cu practicarea 

exerciţiilor fizice şi sportului în aer liber, condiţii meteorologice variate. Gimnastica de 

dimineaţă în aer liber, urmată de proceduri de călire prin apă, practicarea turismului, a 

înotului în aer liber, a schiului, a jocurilor sportive în aer liber etc., oferă un grad ridicat 

de călire, prin combinarea unor factori diverşi de mediu. Acestui principiu îi corespunde 

în antrenamentul sportiv principiul multilateralităţii.  

 E. Individualizarea mijloacelor de călire La fel ca în antrenamentul sportiv  

unde, pentru obţinerea unor rezultate bune, efortul este individual - cât, şi în procesul de 

călire mijloacele de călire trebuie individualizate în funcţie de particolarităţile 

subiectului: tip de sistem nervos, vârstă, sex, stare de sănătate etc. Nu toţi oamenii 

suportă la fel acţiunea soarelui, a apei sau a aerului rece. Acest lucru depinde de 

particularităţile individuale şi de pregătire prealabilă a organismului.  

  

Proceduri de călire 

Călirea organismului cu ajutorul soarelui 

Pentru călirea cu ajutorul soarelui trebuie folosite zilele senine şi orele la care 

soarele se găseşte la o înălţime care face cu orizontala un unghi de 30°. Sub aceasta 

înălţime băile de soare sunt inutile din punct de vedere al radiaţiilor ultraviolete, cele mai 

importante în procesul de călire.  

 În practicarea călirii cu ajutorul razelor solare trebuie respectate o serie de reguli 

igienice, pentru a se obţine cele mai bune rezultate. Aceste reguli sunt următoarele:  

 - Baia de soare trebuie să fie totală, directă, progresivă şi continuă.  
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 - Poziţia cea mai indicată este culcat, pentru ca razele solare să cadă sub un unghi 

cât mai aproape de 90° şi cu picioarele orientate spre soare. 

 -Durata băii de soare creşte gradat de la câteva minute pe fiecare parte a corpului 

la 1-2 ore sau chiar mai mult.  

 - În timpul băii de soare capul şi ochii trebuie protejaţi. 

 - Cel mai indicat timp orar de expunere este între ora 8 şi 11 dimineaţa, când  

razele soarelui cad sub un unghi de 30° şi aerul este mai curat şi cu o temperatură nu prea 

ridicată. Nu este indicată baia de soare înainte de ora 8, deoarece razele ultraviolete se 

găsesc în cantitate mică şi nici după ora 11, pentru că, deşi cantitatea de raze ultraviolete 

este mai mare la amiază, efectul favorabil este contracarat de producerea arsurilor de 

către razele infraroşii, care au intensitate mare.  

 - Baia de soare se face după un dejun uşor şi se termină cu cel puţin o oră înainte 

de masă. După masa de prânz baia de soare se poate începe după un interval de trei ore. 

 - La începutul călirii cu ajutorul soarelui se face o singură baie pe zi. Apoi se 

ajunge la doua băi, cu o pauză de cel puţin patru ore între ele.  

 - După terminarea băii de soare este indicată o odihnă de 10-12 minute la umbră, 

după care urmează duşul sau înotul. 

 

Călirea organismului cu ajutorul aerului 

 Aerul acţionează favorabil asupra organismului uman prin intensificarea 

metabolismului, întărirea sistemului nervos şi îmbunătăţirea activităţii aparatului 

cardiovascular. De asemenea aerul solicită într-o mare măsura sistemul termoreglator al 

organismului.  

 Gradul de acţiune a aerului depinde de: temperatură, umiditate, viteza de 

deplasare, puritate. 

 Pentru ca băile de aer să se facă corect şi pentru a avea efectul scontat în călirea 

organismului, este necesar să se respecte anumite reguli: 

 - înainte de începerea băii de aer este indicată o încălzire prealabilă printr-o serie 

de mişcări, fără însă a ajunge la transpiraţie; 

 - durata de expunere este la început de 20-30 minute ajungându-se treptat la 3-4 

ore într-o zi. 
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 - la aparitia senzaţiei de frig, însoţită de zbărlirea părului, baia de aer se întrerupe 

şi se iau măsuri de încălzire a corpului prin efectuarea de mişcări energice cu membrele, 

automasaj, trecerea la solare şi îmbrăcare; 

 - între baia de aer şi masă trebuie să se lase un spaţiu de o oră şi jumătate cel 

puţin; 

 - baia de aer nu se face după eforturile fizice mari, mai înante ca organismul să fi 

revenit la normal; 

 - baia de aer se termină cu un masaj sau automasaj şi cu folosirea unor procedee 

de călire cu apă.  

 

Călirea organismului cu ajutorul apei 

 Comparativ cu aerul, apa are o acţiune mult mai puternică asupra termoreglării, 

deoarece, la aceeaşi temperatură ea are o conductibilitate termică de aproximativ trei ori 

mai mare. Procedurile de călire cu apă produc modificări evidente ale aparatului 

cardiovascular, ale aparatului respirator, ale metabolismului şi ale sistemului 

termoreglator. 

  

Procedurile de călire cu apă, mai des folosite sunt: fricţionarea cu prosopul umed, 

turnarea apei pe corp, duşul şi scăldatul. 

 A. Fricţionarea cu prosopul aspru şi umed - se recomandă a fi făcuta 

dimineaţa, după efectuarea programului de gimnastică. Se începe cu udarea prosopului 

într-o apă cu o temperatura de 24-25°C; la 2-3 zile temperatura apei se scade cu un grad, 

până se ajunge la temperatura camerei (aceasta se realizează după o lună de zile). 

 B. Stropirea sau turnarea apei pe corp - la început se foloseşte apa cu o 

temperatură de 30-35°C, care se scade treptat până la temperatura de 12-15°C. Durata 

acestui procedeu este de 1-2 minute. 

 C. Duşul - este un mijloc superior de călire cu apa deoarece acţiunea lui 

fiziologică se bazează pe de o parte pe excitaţiile termice, iar pe de altă parte pe acţiunea 

mecanică datorită jetului de apă care cade pe piele. Se începe cu o temperatura a apei de 

30-33°C şi se scade treptat până la 25°C, 20°C şi chiar mai mult. Duşul rece nu se 

practică imediat după o activitate fizică intensă, ci numai după revenirea organismului la 
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normal. Pielea trebuie să fie caldă, dar netranspirată. După duş este indicat a se folosi 

masajul sau automasajul. Durata duşului este de 1-3 minute. 

 D. Scăldatul - se poate realiza în apa râurilor, lacurilor sau în apa mării. El are cel 

mai mare efect de călire. Contactul cu apa se realizează dintr-o dată pe toată suprafaţa 

corpului, combină călirea cu ajutorul apei cu ceilalţi factori de călire. Un rol important îl 

are presiunea apei şi mişcările executate de apă. 

 În timpul folosirii procedurii de călire prin scăldat se recomandă respectarea 

următoarelor reguli: 

 - scăldatul nu se începe într-o apă cu o temperatura sub 18-20°C; 

 - în timpul băii se va alege un loc ferit de vânt, cu ţărm nisipos în pantă lină, 

fundul apei adâncindu-se treptat; 

 - baia se va face după 2-2,5 ore de la luarea mesei;  

 - nu se intră în apă încălzit şi transpirat; 

 - în primele zile durata băii va fi de 3-5 minute după care timpul creşte treptat; 

 - nu se intră în apă repede; se fac 2-3 scufundări şi apoi mişcări energice, eventual 

înot;  

 - nu este indicat a se sta în apă până apar frisoanele; în momentul în care apare 

senzaţia de frig se va ieşi din apă, se va şterge bine corpul şi se vor face mişcări de 

încălzire.  

 

 

Capitolul  VII 

ASPECTE ALE PREGĂTIRII EDUCAŢIONALE: NOŢIUNI DE IGIENĂ 

SPORTIVĂ,  ALIMENTAŢIA ŞI SPORTUL 

Definiţie, obiective, măsuri igienice şi măsuri de prevenire 

Definiţie: Igiena  este o disciplină care studiază păstrarea şi întărirea sănătăţii 

omului. Starea de sănătate   este starea stabilă de confort fizic şi psihic, cu randament 

ridicat, fizic şi intelectual. (Zamora E. şi colaboratorii, 2004). 

Obiective:  

a) Studierea factorilor de mediu fizic extern (apa, aer, soare), ai mediului social 

(condiţii de viaţă) şi ai celui biologic (viruşi, microbi, bacili) care pot influenţa favorabil 
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sau nefavorabil sănătatea; 

b) Adoptarea unor măsuri în vederea reducerii sau eliminării factorilor nocivi şi 

promovarea factorilor sanogeni; 

În menţinerea sănătăţii ca şi în apariţia stării de boală intervin factori interni 

(genetici) şi externi (de mediu cum ar fi cei fizici, chimici, biologic şi sociali). 

Măsuri igienice: 

- Cunoaşterea şi izolarea surselor de infecţie: 

 - recipiente de gunoi; 

 - instalaţii sanitare defecte; 

 - igienă necorespunzătoare; 

 - indivizi (animale) bolnave 

 - Cunoaşterea şi izolarea căilor de transmitere a agenţilor infecţioşi: 

  - obiecte folosite în comun sticlă de băut folosită în comun; 

  - contact direct, aglomeraţia; 

  - tuse, strănut, scuipat. 

 Măsuri de prevenire: 

  - îndepărtarea surselor; 

  - dezinfecţii, dezinsecţii, deratizări; 

  - izolarea bolnavilor; 

  - aerisire, spălare, igienizare; 

  - vaccinare; 

  - igiena bazelor sportive, a instalaţiilor şi materialelor, a echipamentului, 

individuală, a regimului zilnic de activitate etc. 

Bazele sportive, instalalţiile şi materialele sportive şi igiena acestora 

 

Amenajarea şi întreţinerea bazelor sportive   

 Bazele sportive reprezintă construcţii sau amenajări speciale cu terenurile, anexele 

şi instalaşiile necesare care servesc practicării diferitelor ramuri de sport. Acestea pot fi 

baze sportive deschise (în aer liber) şi baze sportive închise (săli şi bazine acoperite). 

Bazele sportive se deosebesc între ele prin calitatea şi nivelul lor de dotare, deservind 

diferite categorii de sportivi. Pentru activitatea sportivă de performanţă, nivelul dotărilor 
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materiale poate deveni, în cazul lipsei lor, factori limitativi în obşinerea unor rezultate de 

nivel ridicat.   

 Astfel, bazele sportive trebuie să fie deservite de săli de încălzire, săli de masaj, 

săli de forţă moderne, vestiare, saună, duşuri, grupuri sanitare, cabinet medico-sportiv, 

cabinet pentru antrenori (dotat cu aparatură audio-vizuală), cabinet pentru arbitrii, săli de 

conferinţe, staţii audio, depozit de materiale, etc. 

 În funcţie de specificul ramurilor de sport, suprafeţele terenurilor, aparatura şi 

instalaţiile sportive, iluminatul şi căldura trebuie să respecte normele reglementare 

specifice pentru desfăşurarea la un nivel corespunzător a pregătirii sportive şi a activităţii 

competiţionale. Amplasarea şi construirea bazelor sportive trebuie să se realizeze ţinând 

cont de următoarele condiţii sanitare şi tehnice: Solul să fie sănătos din punct de vedere al 

constituţiei şi al plasării lui la depărtare de surse nocive ( fum, gaze, zone industriale, 

depozite de gunoaie, etc.) 

Pentru efectul lor benefic, atât din punct de vedere ambiental cât şi sanitar, în 

special cele plasate în aer liber trebuie să fie înconjurate de spaţii verzi, arbori, spaţii de 

protecţie, tribune pentru spectatori, etc., care creează repere importante pentru sportivi, 

opresc efectele nefavorabile ale vântului şi prafului, al fumului şi zgomotelor. 

Nu este lipsită de interes plasarea în preajma bazelor sportive a unor spaţii 

comerciale cu specific alimentar care să îndeplinească condiţiile tehnico-sanitare, care 

pot oferi sportivilor cât şi celorlalţi participanţi produse (în special lichide) care pot 

constitui primele măsuri de rehidratare a organismului după eforturile depuse. 

Orientarea terenurile se recomandă a fi facută de aşa natură încât axul longitudinal 

să aibă orientarea nord-sud, astfel ca lumina să cadă din lateral, fără sa deranjeze sportivii 

în timpul activităţii. 

Igiena bazelor, instalalţiilor şi materialelor sportive 

 A. Bazele sportive 

 Clasificarea bazelor sportive: 

  1. Bazele sportive deschise: 

  - stadioane, terenuri; 

  - amplasate în parcuri, malul apelor; 

  - căi de acces şi comunicare; 
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  - sursă de apa curentă şi evacuare a apei uzate; 

  - orientare N-S; 

  - suprafeţele de concurs (teren, pistă, sectoare de sărituri şi aruncări) 

netede, curate, fără pericol de accident. 

  

  2. Baze sportive închise: 

  - săli, patinoare, bazine; 

  - suprafaţă de joc plană, netedă, compactă, nealunecoasă 

  - pereţii netezi, culori deschise. 

  - iluminatul natural (geamuri) şi artificiali (neon) 

  - încălzire uniformă, nepoluantă 

  - ventilaţie naturală, artificială (aer condiţionat) 

 

  3. Anexele sociale şi sanitare: 

  a) Anexele sociale: 

   – vestiare, săli de odihnă; 

   - banchete, cuiere, fişete, mobilier (lavabile). 

  b) Anexele sanitare: 

   - duşuri; 

   - chiuvete; 

   - toalete faianţate. 

 

 Igiena instalaţiilor şi materialelor   

    Măsuri de igienă:  

  - verificarea integrităţii instalaţiilor (bine fixate, asigurate); 

  - aparatura folosită dezinfectată după utilizare; 

  - suprafeţele de lucru cu suprafaţă mare de contact cu pielea (lupte), 

dezinfectate după fiecare antrenament (detergenţi, alcool sanitar, cloramină, etc.). 

 Igiena echipamentului  

 

 Echipamentul sportiv este compus din:  
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  - îmbrăcăminte; 

  - încălţăminte. 

 Igiena îmbrăcămintei: echipamentul creează un microclimat favorabil proceselor 

fiziologice şi protejează organismul de factorii de mediu agresivi. 

 Îmbrăcămintea interesează prin: 

  - grosime-densitate; 

  - maleabilitate; 

  -permeabilitate-impermeabilitate 

 Îmbrăcămintea trebuie să îndeplinească următoarele condiţii: 

  - să corespundă climei, anotimpului şi activităţii; 

  - să fie solidă, economică; 

  - să încălzească uniform părţile corpului; 

  - să absoarbă transpiraţia, să permită aerisirea; 

  - să fie comodă şi de culoare adecvată. 

 Măsuri de igienă:  

  - spălată după fiecare antrenament (zilnic); 

  - schimbată după antrenament; 

  - cea care ia contact cu pielea să fie din bumbac, usor lavabilă. 

 Igiena încălţămintei:  

 Încăţămintea are rol de protecţie a picioarelor faţă de asperităţile terenului, 

traumatisme, frig şi umezeală. 

 Trebuie să îndeplinească următoarele condiţii: 

  - să fie uşoară şi comodă; 

  - să corespundă formei şi dimensiunii labei piciorului; 

  - să aibă talpa maleabilă şi aderentă la sol; 

  - să fie specifică ramurii sau disciplinei sportive şi condiţiilor în care se 

desfăşoară efortul (atletism, fotbal, volei, etc.). 

 Măsuri de igienă: 

  -  să fie schimbată după antrenament; 

  -  să aibă talpa interioară detaşabilă; 

  -  se recomandă folosirea alternativ, a două perechi; 
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  - spălarea picioarelor şi ciorapilor după antrenamentul sportiv utilizarea 

pudrei de talc împotriva transpiraţiei. Se alege costumul adecvat, încălţămintea 

corespunzătoare este foarte importantă. Nu trebuie uitate apărătoarele pentru gură sau 

tibie, dacă sportul practicat implică astfel de echipament. Nu se poartă bijuterii sau 

ceasuri care se agaţă de haine sau echipament. Părul lung se leagă în coadă. Pentru 

sporturi cum este handbalul unghiile de la degete trebuie tăiate scurt. Echipamentul 

trebuie să fie bine întreţinut. De exemplu, nici un buton nu trebuie să lipsească de la 

ghetele de rugby. 

   

4. Igiena individuală 

 Igiena individuală stabileşte reguli pentru păstrarea sănătăţii prin: 

  -  însuşirea cunoştinţelor igienice; 

  -  formarea deprinderilor igienice. 

Cuprinde: 

A. Igiena pielii 

 Pielea are rol de protecţie între organism şi mediul înconjurător, în precepţia 

impresiilor tactile, termice şi dureroase, în termoreglare (frig-cald) şi nu în ultimul rând 

rol de secreţie (prin transpiraţie). 

 Măsuri igienice sunt: spălarea, duşul şi dezifecţia a: 

  - mâinilor ori de câte ori este nevoie; 

  - picioarelor zilnic (după antrenamentul sportiv şi seara); 

  - generală - dimineaţa, seara şi după fiecare antrenament; 

  - părului şi unghilor (scurte şi curate) 

 Transpiraţia 

 În timpul exerciţiilor fizice trnspiraţia scade temperatura corpului. 

 Sudoarea conţine apă, săruri de amoniu şi alţi produşi reziduali. Căldura corpului 

determină evaporarea apei şi astfel, corpul pierde căldura. 

 Iniţial sudoarea este inodoră. Folosită drept hrană de către bacteriile de pe piele, 

ea este descompusă în substanţe urât mirositoare. Îndepărtarea substanţelor urât 

mirositoare, în special după exerciţiile fizice, se realizează prin spălarea corpului şi 

schimbarea lenjeriei. Echipamentul sportive trebuie spălat cât mai des. 
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- Deodorantele  maschează mirosul de sudoare, parfumând corpul. 

- Antiperspirantele  acoperă porii pielii, impiedicând ieşirea sudorii. 

 -  Deoarece transpiraţia scade temperature corpului, înaintea efectuării exerciţiilor 

fizice nu se recomandă utilizarea antiperspirantelor. 

 Infecţii ale picioarelor 

Doaă tipuri de infecţii pot fi contactate în vestiarele sălilor sportive („piciorul de atlet” şi 

„verucile”). 

 

 

 Picior de atlet Verucile 

Ce reprezintă 
O ciupercă care provoacă crăparea pielii între 

degetele de la picioare şi prurit 

Negi plaţi care apar pe 

talpa picioarelor. Ei sunt 

generaţi de un virus 

Cum se 

răspândesc 

Prin contact direct, prin intermediul şosetelor, 

prosoapelor umede din vestiar. 

Pe acelaşi căi şi piciorul 

de atlet. Sunt deosebit 

de contagioase 

Care sunt 

măsurile de 

protecţie 

Nu se umblă desculţ. Se foloseşte 

încălţămintea de interior în vestiar sau în 

spaţiile din jurul bazinului de înot. Picioarele 

se spală des şi pielea dintre degete se uscă cu 

atenţie. Se evită folosirea şosetelor şi a 

pantofilor care stimulează transpiraţia. 

Nu se umblă desculţ în 

vestiar şi în spaţiile din 

jurul bazinului se poartă 

încălţăminte de interior. 

Cum se 

tratează 

Spray, pudră sau unguent recomandate de 

medicul dermatolog. 

Unguentul sau 

plasturele recomandate 

de medicul dermatolog. 

                  

 Bătăturile, monturile şi băşicile 

 Încălţămintea prea srâmtă poate cauza bătături, monturi şi başici. 

 Bătăturile sunt straturi de piele groasă, întărită, care se formează pe degetele şi 

tălpile picioarelor. Ele pot fi foarte dureroase. Aplicarea unui plasture poate fi utilă, dacă 

nu, se apelează la un pedichiurist. 
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La nivelul articulaţilor degetului mare de la picior se 

găseşte o pungă de lichid numită bursă.  

Ea se inflamează şi se transformă într-un mont. Tratamentul imlpică intervenţia 

chirurgicală. 

Frecarea duce la formarea unor băşici pe piele. Ele nu trebuie 

sparte. Dacă rămân închise, trebuie spălate, uscate cu grijă şi acoperite 

cu bandaj.Crusta care se formează nu trebuie ruptă. 

 

 B. Igiena analizatorilor  

 - ochii - spălaţi şi protejaţi (importanţă în tir, jocuri, auto-moto); 

 - urechile - spălate şi protejate (atletism, jocuri, lupte); 

 - nasul şi căile respiratorii – curate (important în respiraţia în efort); 

 - gura şi dinţii - periajul, dimineaţa, seara şi după fiecare masă (important în 

masticaţie, alimentaţie raţională). 

 -  călirea organismului; 

 -  igiena individuală; 

 -  alimentaţia raţională; 

 -  alternarea efortului fizic cu cel intelectual; 

 -  odihnă şi refacere post-efort (naturală şi artificială); 

 - combaterea deprinderilor şi obişnuinţelor  neigenice (alcool, fumat, doping). 

 

C. Igiena somnului  

Somnul e salvatorul sistemului nervos, spunea I.P. Pavlov. Activitatea scoarţei 

creierului se compune din două procese active – excitarea (excitaţia) şi frânarea 

(inhibiţia). În timpul lucrului activ predomină excitările; în timpul somnului predomină 

procesele de frânare. Dupa Pavlov, excitarea şi frânarea prezintă de la sine două părţi 

diferite sau două promovări a unui şi aceluiaşi proces, dar în acelaţi timp între ele se duce 

o „luptă” continuă.Orele de somn necesare pe noapte diferă în funcţie de fiecare 

persoană. Cu toate că media este de 8 ore, unele persoane se simt foarte odihnite şi după 

doar 6 ore de somn pe noapte, în vreme ce altele după abia 9 ore de somn. Indiciile unui 

somn odihnitor: - Capacitatea de a adormi imediat dupa ce te-ai asezat în pat; - 
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Capacitatea de a dormi pe toata durata nopţii; în caz de trezire bruscă, ar trebui să adormi 

la loc foarte uşor; - Capacitatea de a te trezi dimineaţa plin/ă de energia şi entuziasmul 

necesare pentru a începe o nouă zi; 

Condiţiile necesare pentru un somn odihnitor: 

 - Aerul în cameră trebuie să fie curat, camera se aeriseşte înainte de culcare;  

 - Patul trebuie să fie confortabil; 

 - Aşternuturile trebuie să fie moi şi curate; 

 - Înainte du culcare nu trebuie efectuat efort fizic; 

 - Masa de seară să se desfăşoare cu câteva ore înainte de culcare. 

 

  D. Igiena locuinţei 

Locuinţa apără omul de acţiunile nefavorabile a mediului înconjurător. Pentru ca 

locuinţa să răspundă scopului său trebuie să corespundă unor anumite cerinţe a igienei. 

Locuinţa trebuie să fie destul de încăpătoare, uscată, luminoasă, curată şi caldă în timpul 

rece al anului şi răcoroasă pe timp cald. Cel mai mare factor negativ al locuinţei e 

umezeala.  Cauzele dezvoltării umezelii sunt diferite, iar în dependenţă de aceasta 

sunt şi diferite măsuri de lupta cu ea. Spălarea, uscarea lengeriei, aerisirea insuficientă, 

spălarea podelelor neîngrijită etc. aduc la apariţia umezelei în încăpere.Temperatura 

normală în încăperile de locuit se socoate +16-18 º. Temperatura în timpul zilei trebuie să 

fie pe cât posibil de stabilă. Pentru păstrarea sănătăţii în orice încăpere de locuit şi mal 

ales în cămine aerul trebuie să fie întotdeauna curat. Toate acestea se reflectă la sănătatea 

omului. Încăperea de locuit trebuie să fie aerisită cât posibil de des; dimineaţa după somn 

şi seara înainte de somn e obligatoriu. 

 

E.  Igiena psihicului  

 - realizarea raportului optim între efort şi odihnă; 

 - realizarea raportului optim între efort fizic şi efort intelectual; 

 - organizarea judicioasă a muncii; 

 - evitarea stărilor psihice depresive. 

 Măsuri privind corpul 

 Sportivul trebuie să aibă certitudinea că a exersat toate elementele necesare în 
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sportul practicat Trebuie să ştie cum să se protejeze în timpul jocului astfel încât să nu-şi 

asume riscuri inutile. Să aibă convingerea că este apt pentru activitatea pe care o depune. 

El nu trebuie să participe dacă este bolnav sau a suferit leziuni. Încălzirea se face corect. 

Astfel scade riscul lezării muşchilor şi a articulaţiilor. 

 Relaxarea se execută corect. Se previn în acest fel contracture şi durerea 

musculară şi astfel, sportivul este mai bine pregătit pentru următoarea competiţie. 

 Măsuri privind evenimentul sportive 

 Sportivul trebuie înscris la categoria căreia îi aparţine (după vârstă, pregătire, 

greutate)- depinzând de sportul practicat. Competiţia cu persoane mai mari, mai 

puternice, mai bine pregătite poate fi periculoase. 

 Regulile sportului practicat trebbie cunoscute şi respectate. Ele au fost elaborate 

pentru protecţia sportivului şi testarea calităţilor sale. Sfaturile şi avertismentele date de 

antrenor, arbitru sau alţi oficiali trebuie ascultate cu atenţie. 

7.3. Principiile alimentare 

 Alimentaţia echilibrată prevede cantitatea optimă, corelaţiile substanţelor nutritive 

şi biologice active de bază (proteine, lipide, glucide, vitamine, substanţe minerale). 

 7.3.1. Proteinele 

 Sunt substanţele de bază ale organismului, deoarece toate celulele sunt construite 

din proteine. Din aceasta cauză, sunt considerate substanţe plastice. Ele asigură creşterea 

şi întreţinerea organismului. Albuşul de ou este, de exemplu, bogat în proteine. Cantităţi 

însemnate se găsesc şi în lapte, făina de grâu, carne, peşte. 

Rolul proteinelor în organism  

 - rol plastic - de formare şi creştere a celulelor şi ţesuturilor tinere şi de refacere a 

celor uzate; 

 - rol catalitic, enzimatic;  

 - rol în apărarea organismului - rol care se realizează prin anticorpii în structura 

cărora intră proteinele (imunoglobulinele formate ca răspuns la prezenţa particulelor 

străine, de obicei proteine care invadează organismul);  

 - rol de sisteme tampon - în menţinerea constanţei pH-ului în organism; 

 - rol în stimularea activităţii sistemului nervos central - prin fosforul pe care-l 

conţin fosfoproteinele; 
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 - rol antitoxic. 

 

 Glucidele (zaharurile) 

 Se găsesc, sub diferite forme, în numeroase alimente, îndeosebi în fructe, legume 

şi cereale.  

 -  Glucoza  se află în numeroase fructe (mai ales în struguri) şi în miere. 

 -  Zaharoza (zahărul obişnuit) se extrage din sfecla şi trestia de zahăr.      

 Rolul glucidelor în organism 

 - rol în eliberarea energiei în organism - fiecare gram de glucid eliberează prin 

oxidare în organism (ardere) 4,1 kcal. Deoarece se consumă în cantităţi mai mari decât 

celelalte trofine, 50-60% din necesarul caloric al organismului este acoperit de glucide. 

 - rol în detoxifierea organismului - glucoza este un tonic pentru celulele 

hepatice foarte solicitate în multe reacţii anabolizante şi catabolizante.  

 - rol plastic - datorită faptului că din glucide se pot forma şi acei aminoacizi care 

intră în constituţia proteinelor celulare. Astfel, glucidele ajută la creşterea şi refacerea 

ţesuturilor. 

 - rol catalitic - se manifestă în cadrul metabolismului lipidelor care nu pot fi 

oxidate în organism până la dioxid de carbon şi apă decât în prezenţa unei cantităţi 

suficiente de glucide respectiv glucoză cu rol de substrat energetic. 

 - rol în termoreglarea organismului - în lupta împotriva frigului şi căldurii. Ca 

şi în cazul celorlalte trofine, raţia de glucide depinde de vârstă, sex, activitatea depusă, 

condiţiile de mediu extern.  

 

Lipidele (grăsimile) 

 Aflate în ulei, unt, slănină, alune, nuci etc., sunt tot substanţe energetice, deoarece 

şi ele furnizeaza, prin oxidare, o parte din energia organismului. 

    

 Rolul lipidelor în organism  

 - rol în eliberarea energiei în organism - lipidele eliberează în organism 9,3 kcal 

/ g, mai mult decât dublul energiei eliberate de glucide sau proteine (câte 4,1 kcal/g); 

 -  rol de sintetiză a vitaminelor - sunt solvenţi pentru vitaminele liposolubile (A, 
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D, E, K) şi pentru caroteni (provitaminele A), grupe de substanţe aflate şi ele în raţia 

alimentară; 

 - rol în absorbţia vitaminei D şi, prin aceasta, a calciului, ajutând astfel în mod 

indirect – la utilizarea calciului de câtre organism (în special, la fixarea lui în oase şi 

dinţi); 

 - rol în formarea „lipidelor de depozit” care ajută la protejarea organelor 

interne (rinichi, inimă, ficat) şi la păstrarea temperaturii constante a corpului; 

 - rol în procesul de digestie - încetinind secreţiile stomacale ce conţin acid 

clorhidric. Datorită acetui fapt apare senzaţia de saţietate şi de îngreunare după o masă 

bogată în grăsimi.  

  

Sărurile Minerale 

 Ele sunt indispensabile organismului pentru a-şi menţine echilibrul acido-bazic 

optim (pH neutru=7). 

 Sărurile minerale (de calciu, magneziu, iod, fier, potasiu, fosfor, sodiu) sunt 

necesare zilnic în cantităţi mici. 

 Rolul sărurilor minerale în organism  

 - rol plastic - datorită faptului că ajută la creşterea şi refacerea ţesuturilor. 

 - rol catalitic - se manifestă în cadrul metabolismului ajutând la accelerarea 

acestuia. 

 

Vitaminele 

 Se găsesc, în diferite proporţii, în toate alimentele naturale şi mai numeroase sunt 

în cele proaspete.  

               Sportivii au nevoie mai mare de vitamine, care le îmbunătăţesc capacitatea 

fizică, oboseala se reduce, timpul de refacere se scurtează. 

 

 Rolul vitaminelor în organism  

 - rol plastic - datorită faptului că ajută la creşterea şi refacerea ţesuturilor. 

 - rol catalitic - necesare pentru  desfăşurarea proceselor metabolice.  
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Vitamine necesare organismului uman: 

 Vitamina A 

 Vitamina A este necesara pentru vedere, cresterea si formarea oaselor si rezistenta 

organismului la infecţii. 

 Vitamina A se găseşte în: ficat, untura de peste, oua, morcovul, cartofii dulci, 

dovleac, spanac, mango, papaya, curmale, roşii, fasole verde. 

 Vitamina B-1 

 Vitamina B-1 este vitală petru funcţionarea normală a celulelor şi a nervilor.  

 Vitamina B-1 se găseşte în: stridii, drojdie de bere, carne, fasole uscată, portocale, 

germeni de grâu, pâine şi cereale, unt de arahide.  

 Vitamina B-2 

 Vitamina B-2 este necesară pentru furnizarea energiei din carbohidrate, proteine 

şi grăsimi. Este de asemenea importantă pentru o dezvoltare normală a organismului, 

producerea unor hormoni şi buna functionare a celulelor roşii.  

 Vitamina B-2 se găseşte în: produsele lactate, carne, peşte, cerelale de porumb şi 

vegetale precum broccoli şi asparagus.  

 Vitamina B-3 

 Vitamina B-3 este necesară pentru furnizarea energiei din carbohidrate, proteine 

şi grăsimi, pentru sinteza grăsimilor şi pentru formarea celulelor roşii. 

 Vitamina B-3 se găseşte în: carne, carne de pasăre, peşte, cereale, nuci, ouă.  

 Vitamina B-6 

 Vitamina B-6 ajută organismul să se folosească de carbohidaţi şi proteine. Joacă 

un rol cheie în prelucrarea aminoacizilor, în aşezarea proteinelor.  

 Vitamina B-6 se găseşte în: carne de pui, peste, rinichi, ouă, carne de porc, orez, 

soia, nuci şi alune.  

 Vitamina B-12 

 Vitamina B-12 este necesară pentru producerea carbohidraţilor, a proteinelor şi a 

unor aminoacizi şi grăsimi.  

 Vitamina B-12 se găseşte în: carne, peşte, lapte, alte produse lactate, ouă. 

 Vitamina C 

 Vitamina C este necesară în formarea colagenului, o proteină ce dă tărie oaselor, 
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cartilajelor, muşchilor şi vaselor de sânge şi contribuie la buna menţinere a capilarelor, 

oaselor şi dinţilor.  

 Vitamina C se găseşte în: portocalele, papaya, mere, broccoli, roşii, cartofi, ardei 

dulce, spanac.  

 Vitamina D 

 Vitamina D este esenţială în formarea şi menţinerea în bună stare a oaselor şi 

dinţilor. Ajută şi la buna funcţionare a sistemului nervos şi a celui muscular.  

 Vitamina D se găseşte în: lumina soarelui, lapte, ouă şi unt.  

 Vitamina E 

 Vitamina E protejaza grăsimile şi vitamina A aflate în organism. Ca antioxidant, 

stabilizeza membranele celulelor.  Vitamina E se găseşte în: uleiurile vegetale cum ar fi 

cel de soia sau cel de porumb. 

 Vitamina K 

 Funcţia de bază a acestei vitamine este de a coagula sângele.Vitamina K se 

găseşte în: lumina soarelui, lapte, ouă şi unt.  

Calciu se găseşte în: lapte, brânză, peşte uscat, sardine, legume verzi.Este necesar pentru: 

pentru oase şi dinţi rezistenţi şi pentru şi pentru contracţiile  

muscolare. Carenţa de Ca duce la oase fragile 

Fier: se găseşte în ficat, fasole, linte, legume verzi  şi în pâine ca aditiv. Este necesar 

pentru sinteza de hemoglobină din   eritrocite.Carenţa de Fe duce la oboseală şi anemie.  

Iod: se găseşte în fructe de mare sau legume cultivate în apropierea mărilor. Este necesar 

pentru hormonii care controlează viteza de metabolizare a substanţelor energetice.Carenţa 

de I  duce la hipertrofierea gladi tiroide (guşă). 

- Apa reprezintă aproximativ jumătate din greutatea     corpului 

- Apa se găseşte în sânge, fluidele corpului şi în fiecare din miliardele de celule 

- Apa se pirde prin transpiraţie şi urină sau prin respiraţie sub formă de vapori de apă. 

- Se recomandă consumul a şase pahare de apă  zilnic. Cantitatea trebuie mărită dacă se 

practică exerciţii fizice. 

Fibre alimentare 

Fibrele alimentare reprezintă celuloza din pereţii celulelor  

vegetale.Ea nu poate fi digerată, dar… 



 38 

- creşte viteza tranzitului intestinal,  

 - previne constipaţia şi cancerul intestinal; 

 - induce senzaţia de saţietate, consumul de alimente scade şi astfel ajută la 

menţinerea siluetei. 

 

Alimentaţia sportivilor 

 Dietă sănătoasă, echilibrată, cea mai mare parte a energiei fiind furnizată de 

carbohidranţi 

 Nu se consumă mai mult decât este necesar. Surplusul se va depune sub formă de 

grăsimi. 

 Se consumă multă apă înainte, în timp şi după practicarea sportului. 

 Un mic surplus proteic poate fi necesar (pentru dezvoltarea şi repararea leziunilor 

musculare), dacă se ralizează un antrenament susţinut, de lungă durată. 

Excesul alimentar de carbohidranţi 

Unii atleţi consumă carbohidranţi în exces înaintea unor probe extenuante, precum 

maratonul. 

 Pe parcursul antrenamentului, se reduce proporţia carbohidranţilor din dietă. În 

aceste condiţii sunt utilizate depozitele de glicogen. 

 Înainte de a susţine proba, atleţii execută antrenamente mai uşoare şi consumă 

alimente bogate în carbohidranţi. Muşchii stochiază cantităţi mari de glycogen, peste 

valorile normale. Astfel, ei dispun de energie, o perioadă mai lungă de timp. 

Raţia alimentară  - rolul ei în alimentaţia sportivă 

           Conţinutul antrenamentului impune asigurarea unei alimentaţii adecvate, atât 

pentru susţinerea efortului, cât şi pentru realizarea unei refaceri corespunzătoare după 

efort. Randamentul fizic este în raport direct cu energia eliberată de alimente, ele 

reperzintă substratul potenţialului energetic a organismului. Energia furnizată de alimente 

trebuie să asigure: 

 - nevoile energetice ale organismului; 

 - nevoile plastice de creştere sau de refacere a ţesuturilor; 

 - desfăşurarea proceselor metabolice; 

 - buna funcţionare a tuturor sistemelor şi organelor; 
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 - procesele de termoreglare. 

 Alimentaţia trebuie să satisfacă următoarele dezinterate: 

 - să asigure cantitativ şi calitativ principiile nutritive necesare susţinerii 

programului de efort; 

 - să asigure refacerea după efort; 

 - să contribuie la menţinera sănătăţii; 

 - să fie preparată şi prezentată într-o formă atractivă. 

 Între aportul de alimente şi consumul de energie trebuie să existe un echilibru, 

realizându-se balanţa energetică. Performanţa unui sportive care nu dispune de calorii 

suficiente va fi redusă. 

Alcătuirea raţiei alimentare a sportivilor 

 Importanţa nutriţiei în menţinerea sănătăţii şi formei sportive este bine cunoscută. 

Alimentaţia raţională, echilibrată permite asigurarea  dezvoltării optime a sportivilor, de a 

spori performanţele sportive. Alimentaţia trebuie să fie organizată ţinând cont de 

particularităţile proceselor metabolice în diferitele probe sportive şi ea este determinată 

de particularităţile schimbului de substanţe şi intensitatea variată a efortului fizic. 

Alimentaţia sportivilor trebuie să fie calitativă şi suficientă cantitativ, să compenseze 

pierderile energetice şi plastice ale organismului. Pierderile energetice în diferitele genuri 

de aport variază corespunzător duratei şi intensităţii lucrului îndeplinit. Valoarea 

energetică a raţiei alimentare pentru sportivii bărbaţi în perioada antrenamentelor 

încordate şi competiţiilor constituie 4500-5000 kcal, pentru femei - 3500-4000 kcal. 

 Deosebim următoarele forme de alimentaţie a sportivilor: 

 1) alimentaţia în condiţii obişnuite de antrenament; 

 2) alimentaţia în perioada antrenamentelor intense şi a competiţiilor; 

 3) alimentaţia în perioada competiţiilor sportive îndelungate.  

 Mai des sportivii se alimentează conform primei variante, celelalte doua având un 

caracter periodic. Alimentaţia de bază a sportivilor trebuie să fie raţională, cu o valoare 

nutritivă şi biologică înaltă.  

Din punct de vedere al alimentaţiei sporturile pot fi clasificate: 

 A. Sporturi cu profil de rezistenţă – pură: semifond, maraton, ciclism fond, 

biathlon etc. Necesarul caloric: 4500-5000 cal. cu următoarea repartiţie: proteine 15%, 
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glucide60%,  lipide 25%. 

 B. Sporturi de rezistenţă - forţă: canotaj, biathlon, patinaj, schi etc. Necesar 

caloric: 5500- 6ooo cal., proteine 16-17%, glucide 56%, lipide27%. 

 C. Jocuri sportive - necesarul caloric: 4500 cal. proteine 16-17%, glucide 56%, 

lipide 27%. 

 D. Sporturi cu profil de forţă: 

 Sporturi de ring - necesarul caloric 3500-5500 cal. în funcţie de categoria de 

greutate, proteine 18%, glucide 52%, lipide30%. 

 Halterele, aruncări - necesarul caloric 4500-6000 cal: proteine peste 18%, glucide 

46-555, lipide 30%. 

 Gimnastica - necesarul caloric 2000-3000 cal: proteine 18%, glucide 48-52%, 

lipide 30%. În cazul fetelor necesarul de calorii este mai redusă cu 10% în toate 

sporturile, faţă de bărbaţi.  

 O problemă cu aplicaţii practice, este adaptarea cantitativă şi calitativă a 

alimentaţiei la necesităţile diferitelor etape, perioade de pregătire sau tipuri de solicitări. 

În general se poate spune că la sportive necesarul energetic zilnic este mai mare cu 500- 

1500 de cal faţă de nesportivi. Repartizarea orală şi numerică a meselor ( 4-5 ) de-a 

lungul zilei, trebuie să ţină cont de programul de antrenamente ale sportivului. De 

exemplu, masa se va servi cu cel puţin 3 ore înainte de antrenament sau concurs şi la 50-

60 de minute, după efort. 

Susţinătoare de efort şi substanţe nutritive necesare corpului   

După I. Drăgan susţinătoarele de efort sunt compuşi naturali sau de sinteză, 

fiziologice, care intervin în reacţii eliberatoare de energie în organismul sportivului. Ele 

reprezintă o grupă specifică de produşi naturali sau de sinteză, fiziologici, care intervin de 

regulă compensator, pe plan metabolic, restabilind până la supracompensare rezervele 

energetice ale organismului. 

 Classificare: Naturale - dietă dirijată, oxigenare, ozonizare, reechilibrarea 

hidroelectrolitică, alimentaţie naturistă. 

Farmacologice - complexe vitaminice, complexe minerale, antioxidanţi, compuşi 

glucidici, aminoacizi esenţiali şi neesenţiali, proteine concentrate, oligoelenente (Se, Zn, 

etc.), complexe energizante.  
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