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Introduction

• More than 56 million in the U.S. living with a chronic condition and/or 
disability
• Affect activities of daily living (ADL)

• Increase risk for certain diseases

• Lower quality of life (QoL)

• Unique to the individual

• Numbers will continue to increase as population ages

(Okoro, Hollis, Cyrus, & Griffin‐Blake, 2018; 
Washburn, Zhu, Mcauley, Frogley, & Figoni, 2002)

Physical Activity for Health

Physical Activity (PA) recommend to improve / sustain health

• PA Guidelines for America 2nd edition
• Previous emphasis on cardiovascular training

• Only counted if active 10 minutes at a time

• Adaptive and inclusive populations
• As much activity as possible

(Center for Health Statistics, n.d.; ICF. Geneva:World
Health Organization, 2001)

Strength Training

• Muscular Endurance
• <= 65% of 1RM

• Multiple sets of 8‐20 repetitions

• Muscular Strength
• 80‐90% of 1RM

• Multiple sets of 5‐7 repetitions

(U.S. Department of Health and Human Services, 
2018. Westcot, 2009)

Inclusive Training (Adaptive) Programs

• Goals are to address PA barriers through:
• Access

• Participation

• Adherence

(Wilson & Clayton, 2010; Yazicioglu, Yavuz, Goktepe, 
& Tan, 2012)

ACSM/ National Center on Health, Physical 
Activity and Disability (NCHPAD) Resource
Provides:

• Recommendations for ADA compliance

• Guidelines for adaptive physical activity

(Wing, American College of Sports Medicine., National Center on 
Health, & American College of Sports Medicine, 2013)
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Universal Design

• The design of products and environments to be usable by all people, 
to the greatest extent possible, without the need for adaptation or 
specialized design.

Common Inclusive Fitness Groups

• Athletes with lower limb impairments

• Athletes with upper limb impairments

• Wheeled athletes

• Athletes with invisible wounds

A New Shift

• Athletes with impaired vision

• Athletes with invisible wounds
• TBI / PTSD

• Arthritis

Classification of Function

International Classification  of Functioning, Disability, and Health (ICF)

• Assists with decision making on whether to and how to adaptive 
physical activities.

ICF Model

Activity Participation
Body Functions 

&
Structures

Health Condition
(disorder or disease)

Environmental
Factors

Personal 
Factors

(Atkinson & Nixon‐Cave, 
2011; Rimmer, 2006)

Areas of Emphasis

• Flexibility and Balance

• Strength and Endurance

• Cardiovascular Endurance
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Barriers to Participation

• Seeing the disability and not the individual

• Educators for the individual

• Inclusive public view

• Inclusive community

Overcoming Barriers

• Time allotment

• Monitor each sessions time for each week

• Have 30‐minute PA goals with room for adjustments

• Promote activity into daily routines
• Focus on basic human movements (squat, push, pull, hinge, rotate, lunge)

• Set goals constantly

Program with Universal Design in Mind

• Program to a “Gold Standard”
• Scale

• Modify

• Adapt

High Intensity Functional Training (HIFT)

• Type of exercise that emphasizes functional, multi‐joint movements 
that are modified to any fitness level, designed to improve general 
physical fitness.

• Inclusive through modification, scales, and adaptations.

(Crawford et al., 2018; Feito, Heinrich, Butcher, & Poston, 2018; K.M. 
Heinrich et al., 2015; Katie M. Heinrich, Crawford, Johns, Frye, & Gilmore, 
2019)

Sample Adaptive HIFT

Goodleg Project, 2018
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Examples

• Older adult involved in car accident with fused spine and limited 
mobility.

• Woman who recently retired and wanting to be health focused.  
Limited ankle and knee flexibility.

• Older adult with limited vision and prefers contrast.

Resources

• Challenged Athletes Foundation

• CrossRoads Adaptive Athletic Alliance

• Wounded Warrior Games

• ACSM Inclusive Trainer Manual

• National Center on Health, Physical Activity and Disability (NCHPAD)

• NSCA Special Populations Manual

• CrossFit Adaptive Trainer Course

Questions?

References

• Atkinson, H. L., & Nixon‐Cave, K. (2011). A Tool for Clinical Reasoning and Reflection Using the International Classification of 
Functioning, Disability and Health (ICF) Framework and Patient Management Model. Retrieved from 
http://www.abpts.org/uploadedFiles/ABPTSorg/MOSC/Requirement_3/ABPTS_SampeICFChart.pdf

• Blanchard, S., & Glasgow, P. (2014). A theoretical model to describe progressions and regressions for exercise rehabilitation. 
Physical Therapy in Sport, 15(3), 131–135. https://doi.org/10.1016/j.ptsp.2014.05.001

• Center for Health Statistics, N. (n.d.). THE ICF: AN OVERVIEW INTRODUCING THE ICF. Retrieved from 
https://www.cdc.gov/nchs/data/icd/icfoverview_finalforwho10sept.pdf

• Crawford, D., Drake, N., Carper, M., DeBlauw, J., Heinrich, K., Crawford, D. A., … Heinrich, K. M. (2018). Are Changes in Physical 
Work Capacity Induced by High‐Intensity Functional Training Related to Changes in Associated Physiologic Measures? Sports, 6(2), 
26. https://doi.org/10.3390/sports6020026

• Davis, W. E., & Burton, A. W. (1991). Ecological Task Analysis: Translating Movement Behavior Theory Into Practice. ADAPTED 
PHYSICAL ACTIVITY QUARTERLY, 8, 154–177. Retrieved from 
https://pdfs.semanticscholar.org/5847/29420dfbe25e7f11fa369ed2fd70733207ca.pdf

• Feito, Y., Heinrich, K. M., Butcher, S. J., & Poston, W. S. C. (2018). High‐Intensity Functional Training (HIFT): Definition and Research 
Implications for Improved Fitness. Sports (Basel, Switzerland), 6(3). https://doi.org/10.3390/sports6030076

• Giles, K. (2006). Developing Physical Competence: the cornerstone of LTAD‐Part One. Retrieved from 
https://www.movementdynamics.com/uploads/pdfs/physical‐competence.pdf

• Giles K. (2015). Physical Competence Assessment Manual [Internet]. 4th ed. UK: Movement Dynamics; 2015 [cited 2019 Mar 27]. 
Available from: http://www.lulu.com/shop/kelvin‐giles/physical‐competence‐assessment‐manual/paperback/product‐
22101278.html

References cont.

• Heinrich, K.M., Becker, C., Carlisle, T., Gilmore, K., Hauser, J., Frye, J., & Harms, C. A. (2015). High‐intensity 
functional training improves functional movement and body composition among cancer survivors: a pilot 
study. European Journal of Cancer Care, 24(6), 812–817. https://doi.org/10.1111/ecc.12338

• Heinrich, KM., Crawford, D. A., Johns, B. R., Frye, J., & Gilmore, K. E. O. (2019). Affective responses during 
high‐intensity functional training compared to high‐intensity interval training and moderate continuous 
training. Sport, Exercise, and Performance Psychology, (Advanced online publication). Retrieved from 
https://psycnet.apa.org/doiLanding?doi=10.1037%2Fspy0000159

• Hutzler, Y. (2007). A systematic ecological model for adapting physical activities: Theoretical foundations and 
practical examples. Adapted Physical Activity Quarterly, 24(4), 287–304. 
https://doi.org/10.1123/apaq.24.4.287

• ICF. Geneva:World Health Organization. (2001). Towards a Common Language for Functioning, Disability and 
Health ICF Towards a Common Language for Functioning, Disability and Health: ICF The International 
Classification of Functioning, Disability and Health. Retrieved from 
https://www.who.int/classifications/icf/icfbeginnersguide.pdf

• Khan, F., Amatya, B., & NG, L. (2010). USE OF THE INTERNATIONAL CLASSIFICATION OF FUNCTIONING, 
DISABILITY AND HEALTH TO DESCRIBE PATIENT‐REPORTED DISABILITY: A COMPARISON OF GUILLAIN‐BARRÉ 
SYNDROME WITH MULTIPLE SCLEROSIS IN A COMMUNITY COHORT. J Rehabil Med, 42, 708–714. 
https://doi.org/10.2340/16501977‐0592



11/11/2019

5

References cont.

• Okoro, C. A., Hollis, N. D., Cyrus, A. C., & Griffin‐Blake, S. (2018). Prevalence of Disabilities and Health Care Access by Disability Status and Type Among 
Adults — United States, 2016. MMWR. Morbidity and Mortality Weekly Report, 67(32), 882–887. https://doi.org/10.15585/mmwr.mm6732a3

• Rimmer, J. H. (2006). Use of the ICF in identifying factors that impact participation in physical activity/rehabilitation among people with disabilities. 
Disability and Rehabilitation, 28(17), 1087–1095. Retrieved from https://ksu‐illiad‐oclc‐org.er.lib.k‐
state.edu/illiad/illiad.dll?Action=10&Form=75&Value=938355

• Tompsett, C., Burkett, B., & Mckean, M. R. (2015). Comparing Performances of Fundamental Movement Skill and Basic Human Movements: A Pilot 
Study. Journal of Fitness Research, 4(3), 13–26.

• Tompsett, C., Burkett, B., & McKean, M. R. (2014). Development of Physical Literacy and Movement Competency: a Literature Review. Journal of 
Fitness Research.

• U.S. Department of Health and Human Services. (2018). Physical Activity Guidelines for Americans 2nd edition. Washington DC. Retrieved from 
https://health.gov/paguidelines/second‐edition/pdf/Physical_Activity_Guidelines_2nd_edition.pdf

• Washburn, R. A., Zhu, W., Mcauley, E., Frogley, M., & Figoni, S. F. (2002). Surgeon General’s Report on Physical Activity and Health, 23 and the 1995 
National Institutes of Health Consensus Devel‐opment Conference on. Physical Activity and Cardiovascular Health, 24. 
https://doi.org/10.1053/apmr.2002.27467

• Westcott W. ACSM strength training guidelines: role in body composition and health enhancement. ACSMs Health Fit J [Internet]. 2009 Jul [cited 2019 
Oct 23];13(4):14–22. Available from: http://insights.ovid.com/crossref?an=00135124‐200907000‐00007

• Wilson, P. E., & Clayton, G. H. (2010). Sports and Disability. PMRJ, 2, S46–S54. https://doi.org/10.1016/j.pmrj.2010.02.002

• Wing, C., American College of Sports Medicine., National Center on Health, P. A. and D., & American College of Sports Medicine. (2013). 
ACSM/NCHPAD resources for the inclusive fitness trainer. Retrieved from 
https://books.google.com/books/about/ACSM_NCHPAD_Resources_for_the_Inclusive.html?id=mPpkmwEACAAJ

• Yazicioglu, K., Yavuz, F., Goktepe, A. S., & Tan, A. K. (2012). Influence of adapted sports on quality of life and life satisfaction in sport participants and 
non‐sport participants with physical disabilities. Disability and Health Journal, 5, 249–253. https://doi.org/10.1016/j.dhjo.2012.05.003


