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Tanaka Hiroaki, Jackowska Magdalena

Slow Jogging: Naturalne bieganie dla utraty masy ciata, korzy$ci zdrowotnych i poprawy
wynikow

Slow Jogging: Natural running for weigh-loss, health & performance benefits

Fukuoka University Institute for Physical Activity, Fukuoka, Japan

Key words: slow jogging, lactate threshold, risk factors of cardiovascular diseases, weight loss, health, PGC-1a, aerobic
capacity, sarcopenia

Oryginalny artykut zamieszczony w jez. ang. w Antropomotoryce. Journal of Kinesiology and Exercise Sciences (JKES)
84 (28): 2018. Zgoda Redakcji na publikacje artykutu w jezyku polskim.

Humans tend to transition from walking to running (walk-run transition, WRT) at the average speed of 6—7 km/h. We
defined slow jogging as jogging at a velocity slower than that of WRT and running at velocity at same or less speed at
lactate threshold in athletes.

The energy expenditure during slow jogging is about 2 times higher than for walking at the same speed with similar
perceived exertion, thus slow jogging is one of the best methods for weight loss programs. In addition slow jogging at
lactate threshold can help reduce risk factors of cardiovascular diseases and improve overall physical fitness level. In
athletes, slow jogging can be an injury-free way to improve physical performance related to reduction of body fat and
improvement in mitochondrial functions. We succeeded to reduce the body fat of 3% body weight which is the target of
obesity treatments and also improve the physical performance of 3% in athletes during one week of slow jogging based
health tourism program. Slow jogging used to be a habitual activity in human life, but motorization made it no longer
necessary; our society started to gain weight and become unhealthy. Slow jogging with fun can contribute to the
renaissance of physical activity and a healthier society.

Wstep

Poczawszy od badan Morrisa i wsp. w 1953, wiele badan epidemiologicznych potwierdzito, ze
brak aktywnosci fizycznej jest przyczyng choréb uktadu krazenia. Dzisiejsze spoteczenstwo stawia
na wygodne zycie iw konsekwencji czesto rezygnuje si¢ z transportu pieszego na rzecz
samochoddéw lub komunikacji publicznej. Z roku na rok ludzie stajg si¢ mniej aktywni, a spacery sa
czesto publicznie zalecane dla poprawy zdrowia. Jednak nawet zwigkszenie dawki spaceréw nie
zapobiegnie w pelni czynnikom ryzyka choréb uktadu krazenia, jak opisuje przeglad systematyczny
badan interwencyjnych (Batacan i wsp. 2015).

Chdéd i bieg to podstawowe sposoby przemieszczania si¢ pieszego zaréwno u czlowieka jak
i u zwierzecia. Chéd wybieramy przy wolniejszym ruchu, a bieg — instynktownie — by poruszac si¢
szybciej. Bieg czy trucht byly gtéwna forma wysitku fizycznego naszych przodkéw nie tylko
w epoce mysliwych i zbieraczy, ale rowniez jeszcze w drugiej potowie dwudziestego wieku
w krajach zachodnich. Giéwna przyczyna wzrostu zachorowan na choroby ukladu krazenia jest
zwigzana z utrata zwyczaju biegania w codziennym zyciu.

Celem tej pracy jest przeglad korzysci ptynacych ztatwego idostgpnego slow joggingu
w redukcji czynnikéw zagrozenia chorobami uktadu krgzenia, zapobieganiu sarkopenii, poprawie
wydolnosci aerobowej i poprawie wynikow u sportowcow.

Terminologia

Przechodzimy automatycznie z marszu w bieg wraz ze wzrostem predkosci. Dzieje si¢ to
najczesciej w waskim przedziale miedzy ok. 6-7 km/h (Hreljac 1993, Farinatti i Monteiro 2010).
Preferowany moment przejscia z marszu w bieg (PTS) odpowiada ok. 6-7 Mets. Jednoczes$nie
maksymalny putap tlenowy przeci¢tnego, siedzacego mezczyzny to 25 ml/kg/min (odpowiednik 7.1
Mets) co sprawia, ze w dzisiejszych czasach dla wielu trucht staje si¢ intensywnym wysitkiem
fizycznym (Shephard i Maximal 2009). Zdefiniowali§my wiec slow jogging u amatoréw jako bieg
komfortowym tempem spacerowym (Tanaka i Jackowska 2016).

Zaréwno chéd, jak ibieg sg dla nas umiejetnosciami wrodzonymi iréznica w umiejetnosci
biegania mi¢dzy osobami o siedzagcym i aktywnym trybie zycia to jedynie 5-7%. To oznacza, ze
kazdy z nas, nawet bez szczeg6lnego przygotowania, umie poprawnie biega¢. W zyciu codziennym
wszyscy czasem biegamy — czy na zmieniajacych si¢ $wiatlach, czy tez na autobus.
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Rozdziat 3. Fizjologiczno-biomechaniczne uwarunkowania procesu treningowego

Bieganie wolno okre$lane jest mianem joggingu, ale wiele oséb twierdzi, ze joggingu nie lubi.
Najczegsciej — jak odpowiadajg — poniewaz jest meczacy.

Przy wolnym ruchu chéd jest bardziej ekonomiczny, natomiast przy wyzszej predkosci — bieg.
Ta zmiana nastgpuje przy predkosci 8km/h (Margaria 1 wsp. 1963). Co ciekawe, PTS wynosi 6-7
km/h, a wigc $rednio przechodzimy w bieg przy predkosci dla ktérej nadal jeszcze chdd jest
bardziej ekonomiczny.

Dla typowego, siedzacego m¢zczyzny w wieku 65 lat przewidywana predko$¢ biegu na progu
mleczanowym jest nizsza niz Srednie tempo chodu. Jesli chciatby trenowa¢ na poziomie 80%
Vo2max, predkos¢ jego biegu odpowiadata bedzie $redniej predkosci chodu. Nawet dla mtodszych
mezczyzn o siedzacym trybie zycia, predkos¢ biegu na progu mleczanowym jest predkosciag chodu.
Uczestnicy eksperymentu poproszeni o bieg z usmiechem, tempo konwersacyjne i RPE (Rating of
Perceived Exertion, skala odczuwalnego zmeczenia) w przedziale 10-12 (fagodny wysitek) przez 1
min, biegli z predkoscia odpowiadajaca ich progowi mleczanowemu lub nieco szybciej,
z wyjatkiem sportowcow.

Slow jogging dla utraty ttuszczu.

Catos¢ aktywnosci fizycznej w ciggu dnia jest kluczowa dla utraty wagi. Wydatek energetyczny
przy chodzie dla $redniej predkosci to ok. 0.5 kcal/kg/km. Bieg natomiast zwigksza ta wartos¢
prawie dwukrotnie, niezaleznie od predkosci (Margaria i wsp. 1963). Na przyklad dla mezczyzny
o wadze 80 kg, 4 km spaceru to utrata 160 kcal. Zmiana tych samych 4km na jogging oznacza
utrat¢ az 360kcal.

Preferowane przejscie z chodu w bieg to ok. 7km/h, co odpowiada ok. 7 Mets. Dla oséb mato
aktywnych, o VO2max ponizej 10 mets, jogging moze by¢ wyczerpujacy.

PotwierdziliSmy wyniki badan Margaria i wsp. (1963) réwniez dla nizszych predkosci biegu -
slow jogging w przedziale 3~5 km/hr okazatl si¢ prowadzi¢ do stalego wydatku energetycznego na
kilogram i kilometr. Co ciekawe, warto$§¢ RPE dla slow jogging okazata si¢ by¢ zblizona do chodu
przy tej samej predko$ci — mimo dwukrotnej réznicy w wydatku energetycznym (Kitajima i wsp.
2014). (Fig. 1). Oznacza to, ze nawet osoby nieaktywne moga trenowac slow jogging z obcigzeniem
porownywalnym do spaceru, a slow jogging jest formg ruchu sprzyjajaca efektywnej utracie wagi
(Kitajima i wsp. 2014).

Slow jogging dla poprawy VO2max i zmniejszenia ryzyka choréb uktadu krwionos$nego.

Skuteczno$¢ wysitku aerobowego zalezy od intensywnosci wysitku. Receptor aktywowany
proliferami peroksyméw gamma koaktywator 1a (PGC-1a) jest nie tylko aktywatorem biogenezy
mitochondrialnej, ktéra sprzyja poprawie wydolnosci aerobowej, ale réwniez supresorem cytokin
zapalnych, ktére sprzyjaja chorobom uktadu krazenia i innym chronicznym chorobom. Tak wiec
zwickszona ekspresja PGC-1a moze by¢ kluczowym czynnikiem zapobiegajagcym chorobom serca,
rakowi i sarkopenii (Handschin i Spiegelman 2008). Zaobserwowalismy, ze PGC-1a wzrasta przy
wysitku fizycznym na poziomie progu mleczanowego lub powyzej, ale nie ponizej (Tobina i wsp.
2009, Nishida i wsp. 2010) . PotwierdziliSmy tez skuteczno$¢ modelu treningowego 40x1 min slow
jogging w interwalach na poziomie progu mleczanowego z przerwami na 30 sekund marszu do
zwickszenia PGC-1 (Tanaka i wsp. 2017).

Wysitek fizyczny na poziomie progu mleczanowego jest skuteczny by poprawi¢ wydolnosé
aerobowg i obnizy¢ cis$nienie krwi (Kiyonaga i wsp. 1985, Urata i wsp. 1987) , a takze poprawié
HDL-C (Sasaki i wsp. 1989) insulinoodporno$¢ i wydolno$¢ glukozowa (Nishida i wsp. 2004).
Umiarkowany wysitek na poziomie 50% VO2max, bardzo zblizonym do progu mleczanowego, ani
zbyt tagodny ani zbyt intensywny, powoduje wazodylatacje (Goto i wsp. 2003).

Slow jogging zapobiega sarkopenii.

Zwigzana z wiekiem atrofia mig¢sni szkieletowych — sarkopenia — i pogorszenie podstawowe;j
przemiany materii s3 oczywistymi przyczynami otylosci. Podstawa w terapii jest zaréwno dieta, jak
i éwiczenia fizyczne, ale nie sa one w stanie zapobiec zwiazanym z sarkopenig pogorszeniem
przemiany materii. Trudno jest wigc zapobiega¢ ponownemu przyrostowi wagi masy ciata.

Warto tu wspomnie¢, ze atrofia migsni szkieletowych nie przebiega rownomiernie, a zalezy od
obszaru ciata. Abe i wsp. (2011) przeprowadzili badania zmian grubosci migs$ni z wiekiem przy
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uzyciu ultrasonografii i wykazali, Ze zmniejszaja si¢ mig¢snie grupy tylnej uda, czworoglowe uda
i migs$nie brzucha (Fig. 2) jak réwniez posladkowe, plecéw i ledzwiowy wigkszy. Przyczyna nie jest
w petni znana, ale autorzy sugeruja, ze atrofia jest zwigzana z nieuzywaniem tych wiasnie migsni.
Te grupy miesniowe sg przede wszystkim wykorzystywane przy bieganiu oraz chodzeniu w gore
iw dot schodéw, natomiast nie sg niezbedne do przemieszczania si¢ w terenie ptaskim. Fig. 3
przedstawia poréwnanie elektroaktywnosci migsien obszernego posredniego przy chodzie
i joggingu na elektromiogriafii autorstwa Gozendama i Hofa (2007). Przy chodzie, nawet szybkim,
aktywnos¢ migsni jest znacznie nizsza niz przy joggingu iprzy tradycyjnym chodzie wynosi
zaledwie poloweg wartosci przy joggingu. Wiemy, ze miesnie szkieletowe zanikaja, jesli nie sg
uzywane. Natomiast je§li s3 w umiarkowany sposéb wykorzystywane, ich objeto$¢ si¢ utrzymuje
lub zwigksza. Bieg i chodzenie w gore i w d6t schodéw wykorzystuja najwigksze grupy mig¢Sniowe
1 pozwalaja zapobiega¢ zanikaniu mig$ni i utrzymac szczupla sylwetke.

PrzeprowadziliSmy randomizowany eksperyment terapii dieta i wysitkiem fizycznym ws$réd
osob zakwalifikowanych jak dotknigte syndromem metabolicznym i cierpiacych na hiperlipidemi¢
(Michishita i wsp. 2014). W grupie diety ustalono 20kcal na 1 kilogram idealnej masy ciata,
aw grupie ¢wiczacej wykorzystano step, rower stacjonarny islow jogging przy intensywnosci
progu mleczanowego po 20 minut kazdy, 3 razy w tygodniu. Zalecono tez ¢wiczenie w domach tak
by taczny czas ¢wiczen w ciggu tygodnia wyniést 300 minut. Program trwat 12 miesiecy.

Zaobserwowali§my poréwnywalng popraw¢ w zakresie wagi, tluszczu trzewnego i metabolizmu
glukozy. Naturalnie w grupie ¢wiczacej wzrést réwniez VO2 peak. W grupie ¢wiczacej znacznie
wzrést réwniez poziom HDL-C. (Fig 4.) Na szczegdlne zainteresowanie zastuguje przekrdj uda
w obu grupach. W grupie diety zaobserwowano znaczacg redukcje objetosci, a w grupie ¢wiczacej
— powigkszenie. Oznacza to, ze efekt treningu slow jogging nie ogranicza si¢ do utraty wagi, ale tez
zapobiega utracie migsni czesto idacej w parze z utratg wagi. Co wigcej — migsnie si¢ powigkszaja
i ksztattuje cialo odporne na "efekt jojo". W grupie os6b starszych uprawiajacych slow jogging
zaobserwowano powigkszenie mi¢sni ud. (Ikenaga i wsp. 2017).

Poprawa wynikéw sportowych.

Poprawa wynikéw w sportach wytrzymalo$ciowych jest mozliwa dzigki trzem gtéwnym
czynnikom: utracie wagi, poprawie umiejetnosci i poprawie wydolnosci aerobowej. Do dwdch
pierwszych wystarcza slow jogging, a do poprawy wydolnos$ci aerobowej skuteczne jest bieganie na
poziomie progu mleczanowego.

Na ostateczny wynik sktada si¢ stosunek ilo$ci pracy do sity, a wigc utrata wagi bez utraty sity
prowadzi do poprawy wynikow. Oszacujmy rezultaty utraty wagi u elitarnych sportowcow. Dla
przykiadu, przy wadze 70 kg i rezultacie 10 s na 100 metréw utrata 3% wagi ciata (samej tkanki
thuszczowej) oznacza poprawe wynikéw do rezultatu 9, 81 s.

Jesli podobny procent wagi straci zawodnik o wadze 66 kg, biegajacy maraton w czasie 2 h 9
min, jego wynik poprawi si¢ do 2 h Smin. Jest to szacunek zakladajacy utrate¢ wagi bez utraty sity.
Wspomnielismy juz, ze slow jogging jest skutecznym sposobem utraty wagi. Polaczenie ograniczen
zywnosciowych i slow joggingu pozwoli na utrat¢ takiej wagi w ciggu tygodnia.

Przedstawimy najpierw wyniki badan wséréd amatoréw. Za cel diety uznano docelowg
wage x 22 x 20kcal/kg. Zeby stracié 3% wagi wciggu tygodnia, trzeba bylo negatywnego
dziennego bilansu energetycznego wysokosci 2000 kcal. Szczegélnie w przypadku oséb z nadwaga,
s granice mozliwosci spalania energii poprzez zwigkszenie ilosci wysitku fizycznego.

Pomiar DLW wydatku energetycznego u sportowcéw wskazuje na rygorystyczny trening
przekraczajacy wydatek 4000 kcal dziennie. Nawet w przypadku oséb otylych, niezbedna jest ilo§¢
aktywnosci poréwnywalna do biegaczy dlugodystansowych czy zawodowych pitkarzy.
W przeciwnym wypadku nawet przy diecie 1200 kcal utrata 3% wagi ciata nie jest mozliwa.

Redukcja przyjmowanych pokarméw dotyczy przede wszystkim $niadania i obiadu, a kolacja nie
rozni si¢ od standardowej — jej pora, nawet pdzna, nie ma znaczenia. Wolno tez spozywac alkohol,
by nie wzmaga¢ stresu. Przez uczynienie kolacji gléwnym positkiem podwyzsza si¢ poziom
satysfakcji, a kolejnego dnia rano mniejsze jest uczucie gtodu. Powszechnie uwaza si¢, ze pézne
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positki sprzyjaja nadwadze. Jednak wiele raportéw potwierdza, ze nie ma zwigzku migdzy
zwyczajem pdznej kolacji a nadwaga.

Sato iwsp. (2011) w podobnym badaniu w komorze metabolicznej poréwnali calodniowy
rachunek energetyczny przy kolacji o godz. 19:00 i22:30 — nie bylo réznic. W eksperymencie
Sagayama i wsp. (2014) zawarto$¢ biatka w diecie byla niska i wynosita 0.45g/kg masy ciala.
Wiadomo jednak zbadan Leidy, ze przy positkach dietetycznych korzystny efekt przynosi
zawarto$¢ biatka 1.2~18g/kg (Leidy iwsp. 2015) dla utrzymania beztluszczowej masy ciala,
zadowolenia z positkow oraz efektu termicznego. W zwigzku z tym przyjmowang ilo$¢ biatka
ustalono na ~1.5g/kg.

W 34-osobowej grupie oséb w srednim i starszym wieku, ktére chciaty schudnaé, poziom
satysfakcji z positkéw wynidst 90,8% w skali, gdzie 0 oznacza brak satysfakcji, a 10 pelng
satysfakcje.

Cwiczenia polegaty na 40 powtérzeniach 1-minutowych odcinkéw slow joggingu przeplatanych
30 sekundowymi odcinkami marszu. Odbywaty si¢ przed positkami, a w ciggu dnia i po kolacji
uczestnicy brali udziat w rozrywkach sportowych, turystyce i agroturystyce.

Calosciowy wydatek energetyczny obliczono przy uzyciu DLW i wynidst on $rednio 3424
kcal/dzien. Przewyzsza to wydatek energetyczny pltywakéw czy zenskiej grupy plywania
synchronicznego druzyn uniwersyteckich oraz biegaczy dlugodystansowych.

Ocena dotyczaca ¢wiczen to 70% w 10-stopniowej skali, gdzie 0 oznacza wyjatkowo cigzkie,
a 10 — odpowiednie. Mimo bélu migéni udato si¢ uczestnikom je wykona¢. W rezultacie utrzymano
beztluszczowa mase ciata i obnizono wagg ciala o $rednio 3.2%. Nastgpita poprawa cisnienia krwi,
poziomu cukru, tréjglicerydéw, LDL-C i HDL-C.

W grupie 5 biegaczy dlugodystansowych w ciggu tygodniowego programu redukcji wagi
przeprowadzili§my dodatkowo pomiary na 5000 m przed i po zakonczeniu programu. Zalozenia
obejmowaty positki o tgcznej kaloryczno$ci 1200 kcal dziennie i2 godziny slow joggingu jako
dodatek do regularnego treningu. Rezultatem byla utrata $rednio 1,9 kg thuszczu. Wyniki pomiaréw
na 5000 m pokazaty, ze jeden biegacz nie zmienil czasow, natomiast czwérka poprawita — w tym
dwdjka poprawita swéj rekord zyciowy.

Przedstawmy réwniez przyktad autora — Profesora Tanaki. W wieku lat 46 miat nadwagg i biegat
maraton w 3 h 30 minut. Postawil hipoteze, ze redukcja 10 kg pozwoli mu na wynik ponizej 3
godzin w maratonie. Przez 3 miesigce redukowat dzienne spozycie kalorii o 300-400 kcal i biegat 5-
7 km tempem slow jogging. Schudt i zgodnie z hipotezg przebiegt maraton w 2h 55 minut. Zabrat
sie¢ wowczas do pracy nad swoimi umiej¢tnosciami. Biegal wdéwczas ladujac na pigcie, wiec
poprawil swoja technike, by ladowa¢ na $rédstopiu, jak zawodnicy krétkodystansowi. Trenowat
tylko stylem slow jogging. Poprawil swoje wyniki i w wieku lat 50 ustanowit nowy rekord zyciowy
2h 38 min 48s. Od tamtych czaséw caly czas biega stylem slow jogging. Obecnie w wieku lat 70
jego maksymalny putap tlenowy obnizyl si¢ juz, ale jest na poziomie pordwnywalnym ze Srednig
dwudziestolatkow.

Podsumowanie

Slow jogging to rodzaj ¢wiczeh aerobowych, ktéry mozemy poleci¢ kazdemu. Obnizy czynniki
ryzyka choréb ukladu krazenia, pomoze chroni¢ si¢ przed nadmierng akumulacja tkanki thuszczowej
ijednoczesnie walczy¢ =z zauwazalnym spadkiem funkcji aerobowych imasy mig$niowej
zwigzanych z wiekem. Co wigcej, poprawia sprawno$¢ wytrzymalosciowa. Potwierdza tez teori¢
“Born to Run" Bramble i Liebermana (2004). Slow jogging moze przyczyni¢ si¢ do renesansu
aktywnosci fizycznej i zdrowszego spoleczenstwa.
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Rozdziat 3. Fizjologiczno-biomechaniczne uwarunkowania procesu treningowego
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