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THE EFFECTS OF A 3 MONTH'S EXERCISE
ON BODY COMPOSITION SERUM LIPIDS,

LIPOPROTEINS AND PHYSICAL FITNESS IN PRE
AND POST- MENAPAUSAL SEDANTARYWOMEN

SUMMARY

The aim of this was to examine the effects of a
short-tel1ll. exereise on body composition, serum lipids,
lipoproteins and cardiovascular fituess in middle-aged
women. Fifteen premenapausal and postmenapausal
women took part in this study.

Before starting the exercise, the blood samples.
periphericaJ measurements and thiekness of the skinfolds of
the subjeets were taken and :I times a week they took part
in a one-hour aerobic aetivity. In a :I month's peliod they
were subjected to an exercise the intensity of which was
inereased gradually and which raised the number of the
heart beat to 130-160 per minule. During this period no
special diet was given to the subjects.

The measurement were taken again at the end of this
3 month's period and while there was a meaningful
increase (% 27.76) in HDL-K values whieh reduces the risk
of coroner heart disease which the women in this age group
are exposed to in particular, LDL-K (% 20.06), total
cholesterol(% 12.%) , trigl)'serid ( % 27.76) and
apolipoproteins ( Apo A-I % 12.60, Apo B % 10.60)
decreased meaningfully (p<O.Ol). While there was also a
meaningful increase iu their MaxV02 values, their fat
percentage decreased from % 18.93 to % 15.69 and their
percentage of lean body mass was increased meaningfully
(p <0.01). \Vhile there was also a meaningful inerease in
their MaxV02 values, their fat percentage decreased from
% 18.93 (0 % 15.69 and their perceutage of lean body mass
was increased meaningfully (p<0.01).

In this study, it was concluded that the aerobic
exercise applied to the premenapausal and postmenapausal
women have a beneficiaJ effect. on the body weight, fal
histology and cardiovascular risk factors.
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daha fazladlr. DogurganlJgm bitmesiyle ba~Iayan

menapoz safhasmda, §ikayetIer artarken bzeHikle
bu y~taki bayanlarda postiir bozukluklan da
g6riilebilmektedir. Menapozun §ikayetlerinden
kurtulabilmek ve kj~inin birazda ruh saghglTIl
dU§onerek dl~ g6riiniimi.in daha rrok onem Iea­
zandJgJ bu devrede ki§ilere yapllacak olan egzer­
siz 6nerisi onlar irrin en uygun olabilecek
yardlmlardan bi risidir.

Pelin ALTUN*

Necip Fazd KisHALI*

Osman iMAMOGLU*

Bu 9aJl~mada amar;, ona ya§LJ sedanter bayanlarda
kIsa slireli egzersizin vlieut kompozisyonu, serum Ii pidJeri ,
JipoproteinJeri ve kardiovasktiler fitness lizeline etkilerini
incelemektir. CalJ§mamlza premenapoz ve postmenapoz
durumunu ya~ayan 15 bayan i§tirak etmi§tir.

Deneklerden egzersize ba~lamadan once kan
ornekleri almml~, gevre ol9limleri ve deri klvnm
kalmhkJan oI9U1mli§ ve haftada 3 kez 1 saat aerobik aktivil­
esine katLlm!§lardlr. DenekJer 3 ayhk slire igerisinde §iddeti
yava§ yava~ anan ve r;ah§ma sonu kalp allm saylSl dakik­
aide 130-140 civarmda olan bir egzersize maruz
kalml~!ardlr. DenekJere ozel bir diel verilmemi§tir.

Ol<;limler :I ay sonra tekrarlandlgmda ozellikle bu
y<l§lardaki bayanlanu maruz kaldlkJan koroner kalp has­
taLJgl riskini dogrudan azaltau HDL-K degerlerinde an­
lam!! bir artma (% 27.76) olurken, LDL-K ( % 20.06), total
kolesterol ( % 12.96), trigliserid (% 27.76), ve apolipopro­
teinler (Apo A-l % 12.60, Apo B % 10.60) anlamll dere­
cede azalml§tlr. (p<0.01) Bayanlann MaxV02 degerlerinde
de anJamh artrna olurken, yag ytizdesi % 18.93'den %
15.69'e azalml~ ve yagslz ylizde klsml anlamll derecede
artmJ~tlr (p<O.O I).

Bu <;aLJ~mada aerobik egzersizlerinin premenapoz ve
postmenapoz safhasl ya§ayan bayanlarda vlicut aglrhgl, yag
dokusu ve kardiovaskUler risk faktOrti UzeJine etkilerillin
yararlr oldugu sonucuna vanlml§llr.

Anahtar Kelimeler : Egzersiz, Menapoz, Lipidler

MENAPOZ ONCESi VE SONRASI SEDANTER BAYANLARDA 3 AYLIK EGZERSiZiN
VDCUT KOMPOZiSYONU, SERUM LipiDLERi, LipOPROTEiNLERi VE l<~iZiKSEL

FiTNESS UZERiNE ETKiLERi

6ZET

GiRi$ VE AMAc;
Egzersiz sagllgm korunmasJ ve hastahklann

engellenmesi arrJsmdan bnemlidir. Bu noktada,
hangi ya§ta olursa olsun egzersiz insan hayatmda
vazgerrilemez bir unsurdur.

Ya~la birlikte birrrok fakt6riin (ya~am tam,
beslenme, sigara, alkol ve hareketsizlik vs.)
basklSl aItmda kaJan org~p.izma zamanla birrrok
ytlama ugramaktadJr. OzeIlikle birden rrok
dogum gerrrekle§tiren bayanlarda fizikseJ olarak
meydana gelen deforrnasyonlar daha fazladlr.



<;ah~mamlZa menapoz oncesi (n=7) mena­
poz somas I (n=8) safhayl ya!}ayan 15 saghkh se­
danter bayan i~tirak etmi§tir. Denekler 3 ay boy­
unca haftada 3 gtin I saat aerobik aktivitesi
yapmJ§lardlf. 3 ayhk stire iyerisinde ~iddeti yav~
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GiiniimUzde oliimlerin yansma yakmmm ne­
deni olan kardiovaskiiler hastalJklann btiytik
yogunlugunu koroner kalp hastallklan (KKH)
kapsamaktadlr. KKH'nm olu~masmda sioara, hi­
pertan~iyon ve hip.erlipoproteinemiler dfger ne­
d.enlen~ ~~~mda (dlabet, a~Jrl kiJo. dUzenli egzer­
SIZ ekslkllgl) daha onemli risk grubunu meydana
getirirler. 12 Antrenmanslz sagllkh ki~ilerde ortaya
~lkv~n. k~lp-~ola~l~~s~lun~m sistemi dejeneratif
degl~lkhklen geh~lml, fisk faktorlerinden ve
y~Ianmaya baglJ oJaylardan kaymmak i~in

onleyiei dayaOlklthk antrenmam gereklidir. 19

'yogun \uzun s~reli) fiziksel aktivitenin lipid
ve hpoprotem profllIermde olumlu yonde degi­
~iklik yaptJgl rapor edilmi~tir.16,19Egzersizle yag
dokusu ve kaslardan lipoprotein lipaz salgJlanma­
SlOm arttJgJ, plazma trigliserid konsantrasyonu­
nun azaldJgl bildirilmi~tir.lO Egzersiz yapanlarda
sedanterlere gore daha di.i~tik trigliserid, LDL-K
ve daha yUksek HDL-K goriildtigti belirtilmekte­
dir. I ,II,21

Yeterli yogunlukta, miktarda ve stirede
yapI.lan egzersizlerin gerek tansiyon ve gerekse
plazma lipid ve lipoproteinleri iizerindeki olumlu
etkileri bin;:ok yalJ§mada ortaya konul­
mu~tur ,3.4,5,6,8 AntrenmansJZlarda dayamkJJhgm
geIi~tirilmesi iyin ytiklenme yogunlugu kalp fre­
kanSl dakikada 130 olacak ~ekilde ( gUnltik 10
dakikahk) bir program uygulanmahdlr. Egzersi­
zle plazmadaki LDL ve trigliserid konsantrasyo­
nunun azalmasl iyin 2 ay stiren egzersiz program­
lanna ihtiyay vardlr.22 Yiiksek kan kolesterolii,
kJlcal damarlarda sertlik, daralma ve tlkanma ris­
kini artIran plakalarm olu~masJnI (Arterosklorotik
plaklar) hlZlandmnakta, bu ttir olu~umlar

i:izellikle koroner damarlarmda dola§lm yetersiz­
ligi sorunu yaratabilmektedir.9

Aerobik egzersizleri sonucu dinJenme kalp
atlm saylsmda dii~me ile kalp kaslOln oksijen ih­
tiyacl tasaTIllfu ve bununla kalp faaliyetinin ekon­
omikle~mesi, HDL kolesterolde artma ve LDL
kolesterolde dti~me arterioskleroza kar~l

ytikselmi§ koruyucu etkiyi ifade etmektedir.
Bizde bu yah~mada, orta ya§lJ bayanlarda

klsa stireli egzersizin vticut kompozisyonu, moto­
rik ozellikJer, serum lipidleri, lipoproteinler ve
kardiovaski.iler fitness iizerine etkilerini incele­
meyi ama~ladJk.

MATERYAL VE METOD

iMAMOGLU, ALTUN, (:EBi, KiSHALI

yava~ artan ve yall~ma sonu kalp atlm saVlSI
dakikallk 130-140 civannda olan bir egzer~ize
maruz kalmI~lardlr. Deneklere ozel bir diet veril­
memi~tir.

Bayanlardan egzersize ba§lamadan once
sa?a~ ~~ kamma kan ornekleri almml~tJr.
Tflg.lJ~end, total kolesterol, apo A-I, apo-B ' nin
analJZl plhttla~maYl onleyici madde olarak sod­
yum-EDTA, trigliserid, total kolesterol, HDL-K,
LDL-K seviyeleri i~in Hitachi 717 otoanaliz6rii,
apo A-], apo B seviyeleri i~inde Behring Nephe­
lometer 100 kullamlarak belirlenmi~tir. Aynca
bazJ bblge1erden ~evre ve deri klvflm kalmhk
?19timleri almml§ ve MaxV02 degerinin tespiti
I~m (Cooper Test) 12 dakikallk Ko~u-Yiirti Testi
~~gulanml~t1r. Deneklerin anaeroblk gii~ hesabl
[(;10 s1~rama 61~timleri yapllmJ~tlr. Pen~e kuvveti
61yiimleri Lafeyatta Instrument Company ta­
rafmdan iiretilen 78.01] model el dinamometresi
~~and Grip) ile yaplldl. Deneklerin sadece sag el­
mm penr;e kuvvetleri ahrurken, Slyrama olyiimleri
5 cm-99 em arasmda olyme kapasiteli bele taklhp
sH;ranan mesafeyi dijital olarak gosteren Jump
Meter kullaOllarak yaprlml§tlf. Alet deneklerin
beline sabitlendikten soma slyrayabildikleri kadar
yukanya dogru sl~ramalan istendi ve ikl denem­
eden sonra en iyi dereceleri em cinsinden kayde­
dildi. Daha soma anaerobik gti~ hesabI kg-m/sn
cinsinden §u formtille bulunmu~tur.

p= kare k6k 4.9 (aglrltk) x karekbk Dn
3 ayhk periyodun sonunda denekJerden

alman ttim olyiimler tekrarlanml~tlr. Daha sonra
tum ol~iimlerin hesaplanmasmda "SPSS" istatis­
tik programl kullallllnu~tlr. Aritmetik ortalama,
standart sapma degerleri tespit edildi. Aritmetik
ortalamalar arasmdaki anlamllllk dUzeyi "paired­
t" testi kuUaOllarak tespit edilmi§tir.

BULGULAR

<;alJ§mamlza katdan bayanlann ya!} ortala­
maSl 42.8± 5.25 yd, boy ortalamasl 157.6±5.56
cm. olan menapoz oncesi ve menapoz somaSl
toplam 15 sagllkll sedanter bayanm 3 ay once ve
sonraki fiziksel ve motorik ozellikleri, kan .
basm~la[J Tablo I 'de verilrni~tir.Tablo 2'de kan
parametreleri ve Tablo 3'de yevre ve deri klYnm
kahnllk olytimleri verilmi~tir.
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Tabla I. Sedantcr BayanJann Fizikscl ve Motorik
OzelliJc]cr. Kan BaSlOCI Degerleri

!3ay Dot. SD 30Y"'" SO DO,m. \Ie OnemIOrtBlJoma or1.abma Anma Oij>cyi
·I.':si

Ya,'v,1l .2.8 5.15
Boy (eml 15M 5.46
Vucut sglr. 72.9 10.~ 66.43 10.0 . -!.87 p<O.Dl

lro.-l
Si3tolik 117.46 11.Q 106.66 9.45 -9,49 p<o.OI

l'mmH.1
DiaS(olik 75.83 9.17 7U3 9.19 -4.14 p<O.OI

I{mmh.\

l<.A.S 87.90 H.40 75.60 8.99 ·13.99 p<O.OI

aumldk.
P..~. Kuy. 25.95 4.1 30_58 2.9 +17.85 p<O.OI

I{""l I
Sl~rarnll 125.20 3.7 29.63 3.1 +17..59 p<D.Ol

wI
Coo".. 1'. 987.33 49.0 1550.00 239.8 +57.04 p<O,Ol

OIl
MaxV02 10.08 .956 39.25 .m +95..50 p<o.OJ

mLlkoldk.
Anoerob 77.726 7.76 80.835 10.64 +3.99 p<o.OI

GUe
1~-Q)t1D

*K. A. S : Kalp Atlffi SaY1S1

Tabla 2. Sedanler Bayanlann 3 Ay Once ve Sanraki Ball
Kan Paramelre Degerleri

mglJOOct 3 If ijore S.D 3 aponO! SD DUllDeve Omrn
ortalama ortalama Artma%'si Duuyi

Kolt.sterol 224.10 32.3 195.13 .802 ·12.96 1~0.01
Triv;,rrid 113.43 44.3 8[,93 29.6 -21.26 Ip<o.ol
HDL·K 32.90 6.1 41.06 .806 +24.81 10<0.01
LDL-K 200.18 24.2 160.02 .101 ·20.06 10<0.01
AooA-1 158.69 17.6 138.68 _911 .-12.65 10<0.01
Apl>B 119.71 28.5 106.99 .920 ·10.92 I p<O.OI

Tablo 3 : Sedanter Bayanlann 3 Ay Onee ve Sonraki (:evre
ve Deri Klvnm Kalmllk D1iYUm Degederi

<;evr. «ID) 3 oy ~.re SO 3 ay !loon SO Dii$lDeve Oneul
ort.lama ortnllma Arlma OQuyi

%'5i
Biuo, Ext. 23.40 3.09 26.41 2.59 -4.98 10<0.01
Dicep5 30.93 3.34 29.31 2.77 ·3.76 p<O.OI
fh
Kann 93.41 10.79 85.90 9.42 ·8.09 :0<0.01

U lu" 57.35 3.90 54.68 12.11 ·4.65 0<0.01

B.ld" 37.10 U6 35.40 2.44 ·4.40
,

<O.OL

Ka1<a 105.55 7.8L 98.S! 10.59 -G.GO <0.01

Den IKI"flm IKalUlhk
OJefmml
BictoS 11.62 5.06 9.13 H2 -10.98 <0.01

Trice'" 10.13 5.40 16.32 4.24 -21.27 ~-
Sub.coou/a 20A7 6.66 115.69 4.44 -lJ.33 <0.0\

Go.ii. 11.19 6.06 11.26 :01 - -3H9 10<0.01

Abdomen l1.82 6.12 11.21 14.92 -13.71 10<0.01

Jliac 16.93 6.15 12.06 3.11 -28.74 <0.01

IOuadriceo 3UG 5.67 25.01 4.20 -[9.98 10<0.01

Yuhazz 18.93 3.1 15.69 2.2 J-17.09 p<O.OI
~ya~ ;
Y"g,lZ 80.89 7.1 a5.JJ 8.4 +5.U p<O.Ol
%KI!lm
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Tabla 4: Viicut Aglrl1gmJn Yag Ylizdesi, Anaerobik GUiY
ve ReJatif MaxV02 de PeniYe Kuvvetlerinin Yag YUzdesi
ve IvIaxV02 de, Yag YuzdeJerinin HDL, LDL ve Koleste­
ra] ile ilgiU Korelasyan Degerleri .

ilijk~i Arajhnlan • Dnrm Dlizeyi
De1;er ler

V"cuI ag.rl,g> 0.7618 aalAmh
Vuhuz % yag

VOeul a~.h~1 0.3680 anllmll
ADUrobik2uC I
ReLMaxVO, -0.1244 JlI)f8msl'~

Vurut ag,r1Jg.

Ret'fa,VO, -0.1259 aalanuEZ
Pen~e Kuvveti

Yub"" %yag -M362 anlamm
Pene. Kuvveti
UDL -0.6540 anl.mit
Yuban %y.g

LDL 0.6350 .nlamit
Yubu. %v.e
/(ol",le'Ol 0.7530 anl8mb
Yuban %yat

TARTI~MA

Menapoz somasl bayanJar iizerinde yapllan
bir yall~mada, hipel'lipidemik olta ya~h bayan­
larm, olta ~iddetteki bir egzersizle total koleste­
rol, trigliserid, HDL-K, LDL-K, vticut kompozis­
yonu ve kardiovaskUler fitness'in(MaxY02)
durumu incelenmi~tir. % 54 max kalp atlm
saylslyla 6 ay ytiriiyen bayanlarm kontrol grubuy­
la kar~J1a~tmldJklarmda total kolesterol, trigJiser­
id, HDL-K oranmda, viicut aglrhgmda anlamll
derecede azalma (p<O.05) MaxY02'de anlamll
derecede artma olmu~tur (p<O.Ol).17

Sporcularla sedanterler arasmdaki serum lip­
id ve lipoprotein farklIllklarmm ara~tlrtlmasmda

ise sporcularda sedanterler arasmda HDL seviye­
sinde farkhltklar bulunurken, LDL seviyesinde
farklthk bulunmaml~tlr, fakat toplam kolesterol
ve trigliserid oranmda farkllhklar bulunmu~tur.12

Yine bir ~ah~mada 12 haftallk antrenman sonucu
kolesterol konsantrasyonu anlamlt ~ekilde

dti~mii~ti.ir. LDL konsantrasyonunda meydana ge­
len azalmalar ve HDL reseptdr aktivasyonu nede­
niyle HDL kolesterolde anlamh degi~im elde
ediJmemi§tir.20 YUksek yogunlukta egzersizlerin
serum trigliserid seviyesinin dii~mesinde etkisi
olmakJa birJikte aS1l anlamll dti~meyi dti~iik ve
orta yogunluktaki antrenmanlar saglamaktadu.J 0

Bizim yah~manuzda; 3 ayhk sure sonunda
duzenli egzersiz sonucunda serum lipidlerinde ve
lipoproteinlerdeki sonu~lar ~6yledir;bu ya§lar­
daki bayanlann maruz kaldlkJan koroner kalp
hastalJgI riskini dogrudan azaltan HDL-K deger­
lerinde anlamlI bir artma (% 27.6) olurken, LDL-

27
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K (% 20.06), total kolesteroJ (% 12.96). trigliser­
id (% 27.26) ve apolipoproteinler (Apo A-I %
12.60, Apo B % 10.60) anlamh derecede
azalm[~t1f (p<0.01). Genelde kolesterol orant
201-239 mg/dl ise risk1i grup olarak dikkatle iz­
lenmelidir. Deneklerde kolesterol oram 224.20
mg/cc ile bu sInular iyerisinde iken 3 ay soma
195.13 mg/cc'ye dti§erek bu sInlflann altmda
kalml~tlr. Ba~langl<;ta 30-70 arasl HDL mik­
tarmdaki nonnalin alt SInJflna yakm HDL miktan
30.90'dan 41.06'ya ylkmJ~br(Nonnal HDL=30­
70)

Bir yah§mada orta dereceli uzun sUreli eg­
zersizin HDL-K'yt aerobik kapasitesinin artl~1 ile
beraber artndJgl ve KKH (koroner kalp hastalIgl)
riskini azalttlgJ ortaya konulmu~tur.J3Federal AI­
manya Procam dinleme merkezi yUkselmi~ LDL
kolesterol degerini bayanlard;1 % 22 oJarak
gostermi§tir.2 LDL oranm % 1 oranmda
dU§mesiyle Koroner Kalp HastalJgl riskinde %
1.5 azalma HDL'deki % 1'Iik yUkselme ise riski
% 2.5 oranmda azaltmaktadlr.7 Ara§t1nnamlzda
ise yukandaki verHer l§lgmda LDL-K %
20.06'lIk dii§me ve HDL-K'da % 24.82'lik bir
artma bulunmasJ kayda deger bir sonuc;:tur.

Egzersizin kalp atJm saY1Sl ve kan basmcl
iizerine etkHerine baktlglmlzda: Esansiyel hiper­
tansiyonlu (147/101mmHg) 13 ki§i iizerinde
yaplJan bir yaJl§mada haftada 3 giin % 60-70
yah~ma kapasitesi ile 35 dk. I ay boyunca egzer­
siz yapan bir grupta belirlenen sUre sonlinda 12/
II mm Hg'hk bir dii§ii§ kaydediJmi§tir. Hergiin
yapllan bu egzersizlerde bu dii§ti~iin 14/13
mmHg kadar oldugu buJunmu§tur. 15 Parker ve
ark., bayanlar iizerinde yaptlklan yah§mada sub­
maksimal ytiriiyii~ esnasmda kalp atlm sayJsJ, sis­
tolik kan basmcml inceIemi§lerdir. 16 hafta boy­
unca haftada 3 kez 1 saatlik c;all§ma sonunda
ortalama kaJp atlm saYlsl 135-120 alJm/dk'dan
108-104 attm/dk'ya dii§mU§tUr. Buna bagII olarak
da sistolik ve diastolik kan baslDcl 117.46
mmHg'dan 72.23 mm HG'ya (% 4.74'IUk azal­
rna) dii§mii~tiir. Kalp atIm saylsl, sistolik ve
diastolik basmclardaki azalma anlamhdlf
(p<O.O 1). Ozelltkle sistolik kan basmcmJn
dti§mesi saghkh olma aylsmdan Onemlidir.

Deneklerin yevre olytimlerinde 3 ay Once ve
3 ay soma arastndaki stire zarfmda da anlamh
derecede dii§me olmu§tur(p<O.Ol). Bununla
dogru man tIl] olarak deri klvnm kalmhklannda
anlamll derecede azaJma olurken (p<O.OI) Yu­
hazz denklemine gore yag ytizdesi % 18.93'den
% 15.69' a dti§mU§ (%17.09'luk azalma) ve
yagsLZ ytizde kJSlm anlamh derecede artml§tlr
(p<O.Ol).

iMAMOGLU, ALTUN, CEBi, KislLALI

Bayanlarda reI. maxY0232ml/kg/dk'dan az
oldugu zaman minimal antrenman (sUre 60 dk,
yogunluk kalp frekansl 130, ytiklenme stiresi en
az 10 en yok 30 dk, antrenman slkllgl 5x 12 veya
2x30 dk), relmaxY0238ml/kg/dk'dan az oldu­
gunda sag1lk ic;in optimal antrenman (stire hafta­
da 3 saat, yogunluk kalp frekanSI 150 civan,
yiiklenme sUresi en az 30 en fazla 70 dk, antren­
man slklIgl 6x30 veya 3x60 dk) programl
oneri1ir.22

Ara~tlrmamlzda bayanlarda relmaxV02
20.08 ml/kg/dk iken yaptlan aerobik aktivitesi ile
(stire 60 dk, yogunlllk kalp atlm saYlsl 130-140,
antrenman slklJgl haftada 3 glin) sonucu 39.25
ml/kg/dk seviyesine Ylkml~tlr. Yani bayanlar iyin
optimal bir saglIkll blilunma durumuna kondisyo­
nel olarak eri~ilmi~ bulunmaktadu. 3 ayhk
yall§ma sonunda aerobik gUyte % 95.50'lik bir
artl§ yalllnda anaerobik giiyte % 3.99'Juk bir artl~

gbrUlmU§ttir. <;tinkii yapllan egzersizler anaerob­
ik degil aerobik ttirdedir. YapJlan aerobik tiirii eg­
zersizJerin reI. maxY02'yi tiy ayhk bir slirede is­
tenilen seviyeye getirebiJdigi gbrillmektedir.
Bayanlann aerobik ve anaerobik giictinde artma
anlamII bul11nmu§tllr (p<O.O 1).

12 dakikallk Cooper testinde 40-49 )'a§ araSl
bayanlar iyin 12 dakikada 1200 m'den a§aglsl
yok zaYlf, 1200-1500 m araSl OTta seviye oJarak
belirtilmektedir.8 Bizim denekJerimizin ortalama
ya§1 40 ya§ civarmda bulundugundan ko~u mesa­
fesi ba§langlyta ortalama 987.33 mile yok dti§lik
iken 3 ay sonra % 57.04 'ltik bir artJ§la
1550.00m 'ye yani orta seviyeye ula§mJ§tJr.

Deneklerin penr;:e kuvvetJerindeki artma da
anlamII bulunmu§tul' (p<O.Ol).

SONU<;

3 aylIk aerobik egzersizleri sonucunda
premenapoz ve postmenapoz safhasl ya§ayan
sedanter bayanlarda, serum lipidleri ve lipo­
proteinlerde degi~me (LDL'de dti§me, HDL'de
artma), gevre ve deri klvnm kalmltklannda
azalma kaydediJirken, kalp atlm saylSI , sistolj k ve
diastolik kan baSlllylarlUda onemli derecede
dli§meler kaydedilirken, motorik ozelliklerin
geli§mesi, aerobik kapasitenin artmasl, vticut
agIrltgl ve yag dokusu azalmasJ ile
kardiovaskUler risk faktorU tizerine etkilerinin
yararh oldugu sonucuna vanlmJ§tJr.
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