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De eerste module van dit boek beschrijft de
processen die iemand in staat stellen zich in te
spannen. De acht hoofdstukken van module I
geven volgens een functionele opbouw de
basisprincipes weer van lichamelijke aanpas-
singen bij inspanning. Elke beweging vraagt
energie en hoofdstuk 2 geeft inzicht in het
gebruik van energie om inspanningen te vol-
brengen. Het vrijmaken van energie kan op
verscheidene manieren plaatsvinden, athan-
kelijk van de intensiteit van de inspanning.
Om patiénten en gezonde personen zinvol te
adviseren bij revalidatie en training is inzicht
in de energiesystemen onontbeerlijk. Bioche-
mische processen worden betrokken bij de
uitleg, maar zijn meer als steun dan als es-
sentie bedoeld.

Hoofdstuk 3 geeft weer hoe spieren energie
gebruiken en zich aanpassen om kracht te
leveren bij bewegingen van toenemende in-
tensiteit. Hoewel de hersenen het bevel geven
om een beweging uit te voeren, zijn spieren
daartoe niet onmiddellijk optimaal in staat. Bij
het begin van een inspanning past ons
lichaam processen aan om op een hoger in-
tensiteitsniveau te functioneren dan vereist is
voor het op een bank zitten of rustig liggen
luieren. Spieren kunnen zich binnen een paar
minuten instellen op een hoger inspannings-
niveau: als we een dag lang lichamelijk actief
zijn, blijkt dat we een lichte inspanning uren-
lang kunnen volhouden. Maar de spieren
passen zich onder invloed van training op de
langere termijn ook aan zwaardere eisen aan.
De spieren kunnen dat proces zonder toeleve-
ring van suikers, vetten en zuurstof niet vol-
brengen. Ze zijn daarvoor athankelijk van an-
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Inleiding in de module inspanning

dere orgaanstelsels. Orgaansystemen zoals
circulatie en ademhaling ondersteunen spie-
ren bij het uitvoeren van een activiteit. De
hoofdstukken 4 en 5 laten zien hoe hart en
circulatie in samenwerking met de longen en
de ventilatie de spierwerking ondersteunen.
Aanpassing in die systemen is van groot be-
lang wanneer een inspanning langer duurt
dan een paar minuten. Ook deze systemen
kunnen zich door training aanpassen aan
zwaardere eisen voor een langere termijn.
Waar bewogen wordt en mechanische energie
wordt geleverd, komt warmte vrij. Dit gebeurt
in machines en voertuigen en het lichaam is
daarop geen uitzondering. We zijn van nature
warmbloedig, maar wel binnen strikte gren-
zen. Bij therapeutische oefeningen of een
trainingssessie is een warming-up nuttig,
maar moet het lichaam ook warmte kwijt om
een te grote temperatuurstijging te voorko-
men. Het lichaam moet dus niet alleen moeite
doen om te bewegen, maar ook om de rest-
warmte kwijt te raken. Hoofdstuk 6 geeft in-
zicht in deze processen.

Hoofdstuk 7 gaat over de factoren die ver-
moeidheid veroorzaken. Hoewel een inspan-
ning vaak langdurig kan worden volgehou-
den, treedt op een bepaald moment ver-
moeidheid op. Bij korte, explosieve kracht is
dat al heel snel. Bij het afleveren van lichte
postpakketten of het assembleren van auto-
onderdelen aan de lopende band, kan ver-
moeidheid pas na uren merkbaar worden.
Niet iedereen is even fit om te bewegen. Veel
hangt af van de gezondheid, de voedingstoe-
stand en de mate van training. Ook het li-
chaamsgewicht is een factor die bepaalt wat
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men fysiek aankan. In hoofdstuk 8 komen de
lichaamssamenstelling en een optimaal li-
chaamsgewicht aan de orde. Daarmee kan de
begeleider bepalen of iemand goed omgaat
met het energieaanbod in de voeding. Een
snelgroeiend probleem in de westerse wereld
is overgewicht, dat al bij kinderen leidt tot
problemen met bewegen, maar dat ook een
risicofactor is bij aandoeningen zoals athe-

rosclerose, diabetes mellitus type II en artrose.
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Inzicht in realistische manieren waarop over-
gewicht kan worden tegengegaan in de obe-
sogene omgeving van onze welvaartsmaat-
schappij is belangrijk. Leefstijlverandering is
het kernbegrip voor gezonder leven. Vol-
doende oog voor de balans tussen energie-in-
name en -verbruik en een ruime mate van be-
weging leiden tot meer functionele resultaten
dan het volgen van caloriebeperkte diéten.

018



	inhoud
	hoofdstuk

