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IMPORTANTA EXERCITIULUI FIZIC iN COMBATEREA
DEPRESIEI SI ANXIETATII

THE IMPORTANCE OFPHYSICAL EXERCISE FOR COMBATING
DEPRESSION AND ANXIETY

L’ IMPORTANCE DE L’EXERCICE DANS LA LUTTE CONTRE LA
DEPRESSION ET L’ANXIETE

Lt.col.lect.univ.dr. Gabriel Constantin CIAPA*

Activitatea umana este caracterizatd de manifestarile pozitive sau negative ale omului, cele mai multe dintre ele fiind
realizate In mod constient, rational, dictate de cerinta sociald sau de nevoia de a exista. Aceste manifestari ale omului
pot suferi schimbari, datorate unor influente externe si interne, in care diversi factori determind aparitia de modificari
psihocomportamentale pozitive sau, in unele situatii, cu impact negativ asupra psihicului si sanatatii mentale a omului.
Psihicul uman este un dat al naturii, extrem de complex si, in acelasi timp, foarte fragil. Fragilitatea lui poate avea consecinte
nefaste, ducand la aparitia de tulburari mentale. Prezentul material furnizeaza informatii si creeaza o vedere de ansamblu
asupra depresiei si anxietatii, modificarilor provocate de acestea, precum si asupra unor mijloace specifice domeniului
educatiei fizice si sportului, cu rol in combaterea si prevenirea aparitiei tulburarilor mentale mentionate.

Human activity is characterized by positive or negative manifestations of man, most of them being made consciously,
rationally, dictated by the social demand or the need to exist. These human manifestations can undergo changes due to
external and internal influences, in which various factors cause the occurrence of positive psycho-behavioral changes or,
in some situations, with a negative impact on the human psyche and mental health. The human psyche is a fact of nature,
extremely complex and, at the same time, very fragile. Its fragility can have harmful consequences, leading to the emergence
of mental disorders. This material provides information and creates an overview of depression and anxiety, of the changes
caused by them, as well as specific means in the field of physical education and sports, with a role in combating and
preventing the emergence of the mental disorders mentioned above.

L’activité humaine est caractérisée par des manifestations humaines positives ou négatives, dont la plupart sont réalisées
consciemment, rationnellement, imposées par la condition sociale ou par la nécessité d’exister. Ces manifestations humaines
peuvent subir des changements, dus a des influences externes et internes, durant lesquelles divers facteurs déterminent
I"apparition de modifications psycho-comportementaux positifs ou, dans certains cas, a des impacts négatifs sur le psychisme
humain et la santé mentale. Le psychisme humain est un don inné, extrémement complexe et, en méme temps, tres fragile. Sa
[fragilité peut avoir des conséquences néfastes, entrainant des troubles mentaux. Cet article présente des informations et donne
une vue d’ensemble de la dépression et de [’anxiéte, des changements qu’elles déterminent, ainsi que des moyens spécifiques
au domaine de I’éducation physique et sportive, ayant pour role de prévenir et de combattre les troubles mentaux.

Cuvinte-cheie: educatie fizicd; depresie; anxietate; mijloace; exercitii fizice; tulburari mentale.
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Societatea, mediul 1n care omul 1si psihicului uman. De asemenea, un alt factor care

desfasoara activitatea, mostenirea genetica, dar
si relationarea omului cu semenii sunt elemente
centrale de influentd asupra comportamentului si
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contribuie si influenteaza psihicul uman este dat
de ,,bombardamentul” informational, din partea
retelei de Internet, de radio si televiziuni, la care
omul este supus. Aceasta interactiune om-flux
informational poate duce la aparitia unei comparatii
generale Intre doud societdti distincte, intre statele
slab dezvoltate si cele puternice, intre categoriile
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si paturile sociale ale aceleiasi tari, dar si a unei
comparatii particulare intre oameni, ca entititi
distincte. De altfel, comparatia om-om poate
determina reducerea calitatii relatiilor interumane
si perturbarea psihicului omului. Influentele pe care
aceste elemente le au asupra omului creeaza sansele
aparitiei modificarilor comportamentale, schimbari
si adaptdri ale acestuia la situatia nou aparuta.

Ultimele deceniile ale secolului trecut si primele
ale secolului nostru sunt marcate de extinderea
bolilor cu impact asupra psihicului si fizicului
uman, tulburdrile mentale capatand un statut
aparte, ele devenind parte a obisnuintei noastre, a
cotidianului. Dintre tulburarile mentale, doua tind
sa fie considerate bolile lumii moderne: depresia si
anxietatea. Tulburdrile depresive sunt raspandite
in toate straturile sociale, afectand si femeile, si
barbatii deopotriva, acestia reclamand, tot mai des,
descurajare, mahnire, deznadejde, lipsa de energie,
precum si reducerea increderii in sine.

Depresia si anxietatea

Organizatia Mondiald a Sanatatii, prin raportul
“Depression and Other Common Mental Disorders,
Global Health Estimates”, considera ca, la nivelul
anului 2015, aproximativ 4,4% (circa 322 de
milioane de oameni) din populatia totala a lumii
suferd de tulburari depresive si 3,6%, de tulburari
de anxietate (circa 264 de milioane de oameni).
Acelasi raport ofera si alte informatii extrem de
interesante. Astfel, tulburarile depresive sunt mai
des Intlnite la femei (5,1%) decat la barbati (3,6%),
pe cand cele de anxietate respectd acelasi tipar, in
care femeile sunt afectate in proportie de 4,6%, iar
barbatii, numai 2,6%. Intervalul de varsta cel mai
afectat de tulburarile depresive este de 60 - 64 ani,
atat pentru femei, cat si pentru barbati, iar pentru
tulburdrile de anxietate, grupa de varsta este 40 - 49
ani, pentru femei, si 15 - 24 ani, pentru barbati.

In cazul Romaniei, potrivit aceluiasi raport,
s-au depistat peste 900.000 de cazuri de tulburari
depresive, cifrd care reprezintd aproximativ 5%
din populatia tarii, si peste 685.000 de cazuri
de tulburdri de anxietate (3,7% din populatia
tarii). Numarul femeilor care suferd de tulburari
depresive si de anxietate tinde sa fie aproape
dublu, comparativ cu numarul barbatilor afectati
de aceleasi tulburdri.. De ce acest numar aproape
dublu? Cu toate cd suntem sensibil egali in fata
tuturor provocdrilor cotidiene, o explicatie pentru
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numdrul mai mare in randul femeilor este data
de aparitia unor motive suplimentare, cum ar fi:
sarcina, problemele menstruale, infertilitatea,
menopauza, depresia postnatald, concentrarea
accentuatd pe sentimente negative, stresul (este
cunoscut ca femeile au o predispozitie mai mare
pentru aparitia depresiei si anxietdtii, la un nivel
scazut al stresului, comparativ cu bérbatii) si chiar
unele probleme legate de imaginea lor (de exemplu,
nemultumirile legate de imaginea propriului corp,
a trasaturilor fetei, parului etc.).

Dar ce este depresia? Ea reprezintd o tulburare
mentald, ca urmare a unor conditiondri reciproce
dintre o seric de factori de naturd sociala,
economica, fiziologica, geneticd, psihologica si de
mediu, fiind caracterizatd de o stare de ,tristete,
pierderea interesului sau a placerii, sentimente de
vinovdtie sau de neincredere 1n sine, somn tulburat
sau apetit, sentimente de oboseald si concentrare
slaba™!, de inutilitate, de o diminuare si modificare
a procesului cognitiv si somatic-locomotor, in
unele cazuri accentuandu-se starea de nervozitate,
de iritabilitate. Formele grave ale tulburarilor
depresive pot conduce la aparitia iluziilor sau
halucinatiilor. Prin accentuarea acestor simptome,
fara o interventie concretd pentru combaterea
efectelor depresiei, capacitatea functionalda a
oamenilor este redusa drastic, ei nefiind performanti
in activitatea pe care o desfdsoard sau in viata de zi
cu zi, in anumite situatii, putand ajunge chiar si la
suicid.

Potrivit organizatiei WHO (World Health
Organization), tulburdrile depresive includ doua
subcategoriiprincipale:,,tulburaredepresivimajord/
episod depresiv, care implicd simptome, precum
starea de spirit depresiva, pierderea interesului si a
placerii si scaderea energiei; in functie de numarul
si gravitatea simptomelor, un episod depresiv poate
fi catalogat ca usor, moderat sau sever; si distimie,
o forma persistentd sau cronicd de depresie usoara;
simptomele distimiei sunt similare pana la episodul
depresiv, dar tind sd fie mai putin intense si sa
dureze mai mult”™.

Simptomatologia tulburdrilor depresive este
foarte vasta, ea putand fi impartita in doud categorii:
psihologice si fizice (Tabelul nr. 1), diagnosticarea
depresiei impunandu-se a fi facutd de cadre
specializate, nu pe baza unor constatari personale.

Tulburarile depresive pot sa apara la oricine,
indiferent de varsta, fiind demonstrat ca nici cei
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Tabelul nr. 1

SIMPTOMATOLOGIA DEPRESIER

Simprome psihologice
ale depresiei

Simptome fizice
ale depresiei

® Stare de spirit scazuta continui sau tristete
® Sentimente de deznadejde si neputinta
® Stima de sine scazutd
» Sentimente de vinovatie
» [ritabilitate s1 intoleranta fatad de ceilals
o Lipsa motivatiel si putin interes
pentru lucruri si/sau activitats
® Dificultate in luarea decizitlor
® Lipsa de placere, pesimism
® Gandun suicidare sau ganduri de a face rau
® Lipsa concentrarii
® Nelinistite sau ingrijorare

# Eeducerea interesului pentru actul sexual

® Miscare lenta sau vorbire redusa

® Schimbarea apetitului sau a greutatii
» Constipatie

* Dureri inexplicabile

® Lipsa de energie

® Oboseali nejustificata

» Lipsa de interes in relatiile sexuale
* Modificari ale ciclului menstrual

* Somn tulburat

tineri nu sunt ocoliti de aceasta boala, pe cand la cei
de varsta mijlocie si la cei in varsta, pot coincide cu
alte boli incurabile sau grave: cancer, Parkinson,
boli cardiovasculare, diabet etc.

Laaparitia si extinderea depresiei, pot contribui
medicamentele recomandate si luate pentru tratarea
acestor boli.

De asemenea, o contributie majora la instalarea
tulburarilor depresive, indiferent de varsta, isi
poate aduce stresul excesiv sau constant, traumele
majore, apdrute de-a lungul vietii, modificarile
importante, survenite in viata fiecaruia, precum si
mostenirea genetica a bolilor psihice ale familiei.

Anxietatea, a doua tulburare mentala abordata
in aceasta prezentare, reprezinta o reactie psihica si
fizicd naturala a organismului uman fata de o serie
de factori externi, concretizata 1n aparitia unei stari
de neliniste, teama, frica, incordare, ingrijorare
nejustificata, de cele mai multe ori fata de pericole
imaginare. Toate aceste stdri emotionale sunt
insotite de gestica specificd si de agitatie. De altfel,
gestica si agitatia se materializeazd Tn miscarea
segmentelor sau a Intregului corp, uneori lipsite de
logica, simultan cu cresterea frecventei cardiace, cu
posibilitatea aparitiei transpiratiei, cu aparitia unui
tremur in tot corpul si cu modificdri in procesul
respirator, in sensul accelerarii sau scaderii ritmului
respirator.
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Organizatia Mondiala a Sanatatii precizeaza
ca ,tulburarile de anxietate se referd la un grup
de tulburari mentale caracterizate prin sentimente
de anxietate si fricd, inclusiv tulburare de
anxietate generalizatd (GAD), tulburare de panica,
fobii, tulburare de anxietate sociald, tulburare
obsesiv-compulsivd (TOC) si tulburare de stres
posttraumatica (PTSD). Ca si In cazul depresiei,
simptomele pot varia de la usoare pana la severe.
Durata simptomelor traite in mod obisnuit de catre
oameni cu tulburari de anxietate o face mai mult o
tulburare cronica decat episodica™.

Daca analizdm anxietatea si o intelegem
drept o emotie normala, naturald, ea tinde sa
capete conotatii pozitive. Dacd nu se transforma
in tulburare mentald, anxietatea poate deveni un
factor care ne ajutd sa combatem posibile efecte
ale unor situatii in care ne putem afla. De exemplu,
teama de un egec la un examen ne determina sa ne
modificam comportamentul si sa studiem mult mai
mult; ingrijorarea, cauzatd de deplasarea pe munte,
pe timp de iarna, determind aparitia unei nelinisti
interioare, ceea ce conduce la luarea de masuri
preventive suplimentare, de exemplu, achizitia
de materiale specifice, performante. Din aceasta
perspectiva, anxietatea o putem intelege ca pe un
factor de preventie pentru o potentiald amenintare,
devenind benefica pentru comportamentul nostru.
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Din punctul de vedere al aparitiei si intensitatii
simptomelor specifice anxietdtii (Tabelul nr. 2),
al efectelor negative ale acestora, cumulate cu
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Indiferent ca vorbim despre anxietate sau depresie,
la femei sau barbati, la tineri sau la varstnici, aceste
tulburdri mentale afecteaza atdt viata fiecaruia

Tabelul nr. 2

SIMPTOMATOLOGIA ANXIETATIIS

Tulburirile de anxietate

Simprome psihologice
ale anxietatii

Simprome fizice
ale anxietatii

® Neliniste

* Sentiment de teama

# Stare constantd de marginalizare

* Dificultate de concentrare

® Iritabilitate

* Nerabdare

s Distragerea atentiei extrem de usor
* Agitatie

s Ametels

# Somnolenta s1 oboseala
® Palpitatii

* Dureri musculare si tensiune
* Gura uscata

® Transpiratie excesiva

® Respiratie scurta

® Dureri de stomac

® Greata

® Diaree

* Durere de cap

® Sete excesiva

® Insomnie

producerea de perturbari si dereglari importante in
viata cotidiand (afectarea vietii sociale, a dispozitiei
pentru munca etc.), trebuie sd admitem ca
tulburarile de anxietate joacd un rol negativ in viata
noastra. La starile precizate anterior, determinate
de anxietate, se mai pot adauga si altele, precum:
imposibilitatea relaxarii neuromusculare, epuizare
psihica si fizicd nejustificatd, exagerarea unor stari
de tensiune psihicd, aparent normale, repetarea la
nesfarsit a unor ganduri negative, experimentarea
sentimentului de coplesire psihicd si fizica,
sensibilitate exacerbata la aparitia celor mai mici
senzatii de disconfort.

Simptomatologia asociatd depresiei si anxietatii
nu se reduce doar la modificari comportamentale,
legate defizicul sipsihicul omului. Simptomatologia
specifica acestor doud tulburari mentale se regaseste
si in viata de zi cu zi a omului, in cadrul social.
Acestea sunt numite simptome sociale. Potrivit
Physical activity And Mental health, parte dintre
ele sunt ,,dificultati in viata de familie, participarea
la mai putine hobby-uri si interese, participarea la
mai putine activitdti sociale si evitarea contactului
cu prietenii, nu merge bine la serviciu™.
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dintre cei diagnosticati de medici specialisti, cat si
a celor din anturajul lor, prin influentare directd cu
atitudinea lor comportamentala.

Importanta exercitiului fizic in combaterea

depresiei si anxietatii

Eficienta tratamentului pentru aceste doua
tulburari mentale este ridicata si se poate ajunge la
vindecare completa, daca s-arealizat o diagnosticare
timpurie. Pentru cazurile severe, este necesard o
perioada mult mai mare de tratare si vindecare.
In principal, tratamentul este bazat pe interventia
farmacologicd si pe psihoterapie. De asemenea,
acesta trebuie particularizat la nivel de individ,
neexistand o solutie unica de tratare. Cand situatia
sau starea bolnavului o solicita, se poate realiza un
tratament prin combinarea celor doua.

O varianta si/sau o completare a celor doua
posibilitati de tratare a depresiei si anxietatii o
poate reprezenta activitatea fizicd, o activitate
definita ca fiind ,,orice miscare corporald, produsa
prin contractia muschilor scheletici, care duce la
o crestere substantiald a consumului de energie
fata de perioada de odihna™’. Simplul fapt ca ne
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ridicdm din pat si mergem pand la bucdtdrie sau
la piatd nu Inseamna ca desfasuram un efort fizic,
bazat pe exercitii fizice si pe o planificare precisa,
in cadrul unui program de pregitire fizicd. De
altfel, exercitiul fizic reprezinta ,,0 actiune motrica
cu valoare instrumentatd, conceput $i programat
in vederea realizarii obiectivelor proprii educatiei
fizice si sportului™®. Constituie o activitate fizica,
pentru cd apare consum de energie si miscare a
organismului, Insd nu poate fi incadrata in specificul
domeniului sportului sau al educatiei fizice.

In sprijinul acestei afirmatii, stau numeroase
studii care atesta si dovedesc importanta execitiului
fizic iIn combaterea si tratarea tulburarilor mentale
amintite. Dintre acestea, precizez doar cateva care
sunt relevante pentru aceastd prezentare. Astfel,
in studiul Physical Exercise Counteracts Genetic
Susceptibility to Depression autorii propun spre
studiu legatura dintre exercitiul fizic si posibilitatea
de aparitie a depresiei, ca urmare a componentei
genetice. La studiu, au luat parte 55 de participanti,
diagnosticati cu o formd de depresie. Studiul
a marcat analiza unui factor genetic care are
impact asupra emotiei si care se poate concretiza
in cresterea riscului de aparitiec a depresiei. In
urma studiului, cercetatorii au obtinut un rezultat
semnificativ statistic, prin care se indica faptul ca
cei care participau la activitati sportive, precum
alergarile, erau protejati de actiunea acestor gene.

Al doilea studiu, Physical exercise for late life
depression. effects on cognition and disability,
analizeazd relatia dintre depresia instalatd la
persoanele in varstd si efectele exercitiilor fizice
asupra proceselor cognitive si dizabilitatilor. La
studiu, au participat 121 de persoane cu varste
apropiate de 75 de ani. Cunoscand ca exercitiul
fizic este un antidepresiv eficient si poate influenta
pozitiv procesele cognitive, cercetatorii 1-au
aplicat ca stimulent suplimentar tratamentului
medicamentos. Concluziile studiului lor arata
faptul cd introducerea progresiva a exercitiilor
fizice aerobe (efort fizic, desfasurat in prezenta
oxigenului), ca element adjuvant, ofera un avantaj
important in tratarea tulburdrilor depresive,
exercitiul fiind si 0 masura terapeutica.

Studiul Antidepressant Efficacy of Adjunctive
Aerobic Activity and Associated Biomarkers in
Major Depression: A 4-Week, Randomized, Single-
Blind, Controlled Clinical Trial sustine, prin
cercetarea realizata, punctul de vedere mentionat

N\

W 146, I ——

-/

anterior. Astfel, un grup de 57 de pacienti cu
varste cuprinse Intre 18 si 55 ani, care fusesera
diagnosticati cu o forma de depresie majord si
carora nu li s-a administrat decat sertralind’ pe
timpul observatiei (28 de zile), a fost impartit in
doud grupe experiment. Primul, format din 29 de
persoane, a fost supus unui program de exercitii
fizice aerobe, suplimentar tratamentului cu
sertralind, timp de 4 sdptdmani, de cate 4 ori pe
saptamana. Celalalt grup nu a realizat niciun efort
fizic. Rezultatele obtinute sunt si de aceastd data
favorabile miscarii, indicand o evolutie a capacitatii
functionale a pacientilor, concluzia fiind aceea ca
exercitiile fizice, bazate pe efort aerob, pot fi o
variantd terapeutica pe termen scurt.

Unul dintre studiile interesante, realizat in anul
2019, Physical exercise improves quality of life,
depressive symptoms, and cognition across chronic
braindisorders: atransdiagnostic systematicreview
and meta-analysis of randomized controlled trials,
a efectuat o metaanalizd avand in vedere 122 de
studii de profil, cu un total de 7.231 de participanti.
Studiul urmarea implicarea exercitiului fizic in
calitatea vietii, tratarii simptomelor depresiei si
tulburdrilor cronice ale creierului.

Extrem de importanta este concluzia la care s-a
ajuns. Asupra tulburdarilor cronice, exercitiile fizice
au avut efecte de mici dimensiuni, asupra calitatii
vietii, ele au indicat efecte de dimensiuni medii. In
ceea ce priveste simptomele depresiei, exercitiile
fizice au semnalat efectele cele mai importante,
reiterand incd o data ca terapia bazata pe exercitii
fizice nu este de neglijat, totodata ea putand fi o
sursa aditionala la tratamentele medicamentoase.

Daca, in cazul depresiei, se regdsesc numeroase
studii, anxietatea este mai putin abordata in cercetari
care sd o implice 1n relatia cu exercitiile fizice.
Cu toate acestea, sunt informatii care fac aceasta
legatura. Astfel, in cercetarea Habitual physical
activity and the risk for depressive and anxiety
disorders among older men and women, autorii
reusesc sa demonstreze, avand un numar de 547 de
subiecti eligibili, ca activitdtile fizice, practicate in
mod regulat, sunt ,,protectoare impotriva riscului
ulterior de dezvoltare a tulburarilor novodepresive
si anxietate™'’.

Totodata, simptomele anxietatii, potrivit
aceluiasi studiu, pot fi reduse, ca numadr si
intensitate, prin practicarea de activitati fizice in
timpul liber.
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Rolul exercitiilor fizice in prevenirea si
combaterea simptomelor depresiei si anxietdtii
consta in faptul ca acestea pot suplini sau inlocui
psihoterapia, daca manifestarilor tulburarilor nusunt
accentuate, pot creste rata de raspuns la medicatie,
pot reduce frecventa episoadelor de tulburare
mentala si cantitatea de medicamente ingerate, iar
in unele situatii, pot conduce la instalarea unei stari
de relaxare psihica si musculara.

Importanta exercitiului fizic In combaterea
efectelor anxietatii si depresiei are ca punct de
plecare si functia sociala a educatiei fizice. Astfel,
educatia fizica reprezintd ,,poarta pentru integrare
in grupuri sociale, pentru exprimarea ideilor
personale si apartenenta la valori sociale, pentru
relationare si comunicare eficientd cu semenii,
pentru valorificarea comportamentului in relatiile
cu ceilalti... de reintegrare sociala”': pentru cei
a caror structura psihica a fost afectatd de aceste
tulburari mentale. Exercitiile fizice, desfasurate in
grup, pot aduce un beneficiu suplimentar, ca urmare
si a sprijinului social acordat.

Cu toate cd existd dovezi multe care aratd
importanta exercitiului fizic si a miscarii pentru
sandtatea noastra fizicd si psihicd, activitatea fizica
este Tn continuare o imensd resursd nevalorificata
la potentialul ei maxim pentru promovarea starii
de bine si a sanatatii mentale in rdndul oamenilor.

Concluzii

Abordarea clasica, bazatd preponderent pe
medicatie, reprezintd o variantd normald pentru
tratarea tulburarilor mentale. Insi extinderea
domenii, altele decat cel medical, poate constitui o
solutie viabila. Dupa cum am prezentat n aceasta
analiza, domeniul educatiei fizice poate veni
in sprijinul tratamentului medicamentos pentru
depresie si anxietate, totodata fiind si un remediu
individual, accesibil, pentru combaterea acestora.

Atitudinea si comportamentul preventiv trebuie
sasetransforme intr-o stare de fapt, intr-o obisnuinta,
din perspectiva tulburarilor mentale. Aparitia si
instalarea depresiei si anxietatii pot fi prevenite
printr-o serie de gesturi si comportamente, fara
sa realizdm un efort fizic sau intelectual exagerat.
Astfel, planificarea de activititi si de obiective
palpabile, realiste, petrecerea timpului liber in
compania oamenilor si a prietenilor, increderea
acordata familiei si prietenilor, acceptarea
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dezinteresata a unui ajutor extern si a sfaturilor,
luarea deciziilor importante in momente de liniste,
documentarea despre aceste tulburari, ducerea unei
vieti active, practicarea exercitiilor fizice in cadrul
unor manifestari de grup sunt doar cateva sugestii
care pot ajuta.

Avand in vedere domeniul educatiei fizice, este
demonstrat si admis ca activitatea si exercitiul fizic
isi aduc contributia la mentinerea si Imbunatatirea
starii de sandtate a omului, dar si la combaterea
stresului si a efectelor acestuia. Rezultatul pozitiv
al actiunilor exercitiului fizic asupra organismului
si creierului omului este un stimul suficient de
puternic, pentru ca educatia fizicd, Tmpreuna
cu mijloacele sale sd contribuie semnificativ la
prevenirea si combaterea depresiei si anxietatii.

NOTE:

1 [World Heatlh Organization/, Depression and Other
Common Mental Disorders. Global Health Estimates, 2017,
p-7.

2 Ibidem, p. 7.

3 Traducere si adaptare dupa A. Clow, S. .Edmund,
Physical activity And Mental health, Human Kinetics,
University of Westminster, USA, 2014, p. 167.

4 [World Heatlh Organization], Depression and Other
Common Mental Disorders. Global Health Estimates, 2017,
p-7.

5 Traducere si adaptare dupa A. Clow, S. Edmund,
Physical activity And Mental health, Human Kinetics,
University of Westminster, USA, 2014, p. 167.

6 Ibidem, p. 167.

7 [American College of Sports Medicine], ACSMs
Health-Related Physical Fitness Assessment Manual, Fourth
edition, Lippincott Williams & Wilkins, Philadelphia, 2014,
p- 2.

8 G.F. Baitan, Pregdtirea fizica a militarilor din armata
Romaniei in contextul integrariiin NATO, Editura Universitatii
Nationale de Aparare ,,Carol 1”, Bucuresti, 2019, p. 306.

9 Medicament antidepresiv, utilizat pentru tratarca
depresiei.

10 Pasco J.A. si colab., Habitual physical activity and
the risk for depressive and anxiety disorders among older
men and women, International Psychogeriatrics Association,
Cambridge University Press, , 2011.

11 Ciapa, G.C., Pregatirea fizica a militarilor din
armata Romaniei in conflictele moderne, Editura Universitatii
Nationale de Aparare ,,Carol I, Bucuresti, 2018, p.46.
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