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Oberzite, diinya capinda prevalansi gittikce artan, viicut agirligindaki artis ile karakterize cok faktdrlii bir hastaliktir. Ozellikle abdominal
bolgede yag artisina neden olarak hipertansiyon, diyabet gibi hastaliklarin gériilmesinde risk olusturmaktadir. Obezite, enerji alimi
veya harcamasindaki davranis degisiklikleri ile yonetilebilmektedir. Bu amagla gesitli beslenme ve egzersiz stratejileri kullanilmaktadur.
Egzersiz, enerji harcamasinda artiga neden olarak viicut agirliginin azalmasi, yag kiitlesinde kaybin meydana gelmesi ve bu etkilerin
stirdiirtilmesine katkida bulunmaktadir. Egzersiz, viicutta agirlik kayb: olmasa bile obezitenin olumsuz saglik sonuglarini hafifletme
potansiyeline sahiptir. Caligmalar, direngli egzersiz egitiminin negatif bir enerji dengesini tesvik edebilecegini, viicut yag kiitlesini
degistirerek agirlik yonetiminde rol alabilecegini diisiindiirmektedir. Direngli egzersiz egitimi ile kas kiitlesindeki artis viicutta daha iyi
bir metabolik kontrole sahip olmay: saglamaktadir. Agirlik kayb: ve kontrolii agisindan bakildiginda son egzersiz yonergeleri, egzersiz
recetesinin bir parcasi olarak direngli egzersiz egitimini icermektedir. Direngli egzersiz egitimi, fiziksel aktivite siiresince harcanan
enerjideki artis ve bazal metabolizma hizinin akut artisiyla birlikte viicut yag yonetiminde 6nemli bir rol oynayabilmektedir. Direngli
egzersiz egitimi, yagsiz viicut kiitlesini artirmakta, visseral ve toplam viicut yagini azaltarak viicut kompozisyonunda degisikliklere neden
olabilmektedir. Ancak direngli egzersiz egitimlerinin viicut yag kompozisyonu tizerindeki etkileri hal4 kesin sonuglar vermemektedir.
Bu bakimdan derlemede direngli egzersiz egitimin viicut yag kiitlesi ve kas tizerindeki etkilerini incelemek amag¢lanmigtur.
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The Effect of Resistant Exercise Training on
Body Muscle and Fat Parameters in Obese Individuals

ABSTRACT

Obesity is a multifactorial disease with an increasing prevalence worldwide and is characterized by an increase in body weight. It poses
a risk for diseases such as hypertension and diabetes, especially by causing an increase in fat in the abdominal area. Obesity can be
managed through behavioral changes in energy intake or expenditure. Various nutrition and exercise strategies are used for this purpose.
Exercise causes an increase in energy expenditure and contributes to a decrease in body weight, loss of fat mass and the maintenance
of these effects. Exercise has the potential to mitigate the adverse health consequences of obesity even without weight loss in the body.
Studies suggest that resistance exercise training can promote a negative energy balance, play a role in weight management by changing
body fat mass. Increase in muscle mass with resistance exercise training provides a better metabolic control in the body. From the
perspective of weight loss and control, recent exercise guidelines include resistance exercise training as part of an exercise prescription.
Resistance exercise training can play an important role in body fat management, with an increase in energy expended during physical
activity and an acute increase in basal metabolic rate. Resistance exercise training can increase lean body mass and cause changes in
body composition by reducing visceral and total body fat. However, the effects of resistance exercise training on body fat composition
still do not give definitive results. In this respect, this review aims to examine the effects of resistance exercise training on body fat mass
and muscle.
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GIRIS

Obezite, asir1 viicut yag ile karakterize kronik ¢ok faktorlii
bir hastaliktir (1). Diinya Saglik Orgiitii (DSO), agir1 kilo ve
obeziteyi, saglig1 bozabilecek anormal veya asir1 yag biriki-
mi olarak tanimlamaktadir. Agirligin boyun karesine (kg/
m?) béliinmesiyle hesaplanan Beden Kiitle Indeksi (BKI),
yetiskinlerde obezitenin siniflandirilmasinda yaygin olarak
kullanilmaktadir. Beden Kiitle indeksi’ nin 25-29,9 kg/ m?
arasinda deger almasi agir1 kilolu bireyleri ve BKI >30 kg/m?
olmasi da obeziteyi tanimlamaktadir (2). Diinya Saglik Or-
giiti'ne gore, diinya ¢apindaki obezite prevalansi 1975 y1-
lindan bu yana neredeyse ii¢ katina ¢ikmistir. Sonug olarak,
diinya ¢apinda yaklasik 1,9 (%39) milyardan fazla yetigkin
asir1 kiloludur ve 650 (%13) milyondan fazlas: da klinik ola-
rak obez bireylerden olugsmaktadir (1). Ozellikle abdominal
bolge basta olmak iizere, viicut yagindaki artisla iligkili olan
obezite; hipertansiyon, tip 2 diyabet, kalp hastaliklar1 ve baz1
kanser hastaliklarinin riskinde artisa neden olan 6nemli bir
saglik sorunudur (2-5). Viicut yagindaki artis, 6liim riskini
ve obezite ile iligkili olusabilecek riskleri artirmakta ve bu
riskler de yasla birlikte artis gostermektedir (6,7). Obezite ile
miicadele etme konusunda kullanilan en 6nemli strateji ise
enerji harcanmasindaki artis ile karakterize negatif bir ener-
ji dengesi olusturmaktir (5,8). Bu dengeyi olusturmanin en
etkili yolu olarak da diyet, egzersiz, fiziksel aktivite, davranis
terapisi, farmakolojik miidahaleler ve bu yontemlerin gesitli
kombinasyonlarini iceren programlar kullanilmaktadir (9).

Fiziksel aktiviteyi iceren kapsamli bir yasam tarzi degisikligi
bireylerin viicut agirhiginda anlamli azalmalar saglayabilir
(10). Yaymlanan giincel kilavuzlara gore haftada 150 da-
kika orta yogunlukta yapilan fiziksel aktivite 6nemli saglik
sorunlarini engelleyerek, agirlik kontroli saglayabilmekte-
dir. Ancak uzun siireli agirlik kontrolii icin daha uzun siireli
aktivitelere ihtiya¢ duyulmaktadir (11). Bu nedenle uzun
vadeli agirlik kaybi veya yonetimi igin agir1 kilolu ve obez
bireylerde haftalik 250 dakikadan daha fazla egzersiz 6ne-
rilmektedir (3). Aerobik egzersizler, kolay uygulanabildigi
ve yiiksek enerji harcamasina neden oldugundan viicutta
agirlik kaybi icin kullanilan en popiiler egzersiz metodu ola-
rak degerlendirilmektedir (8). Aynizamanda kardiyorespi-
ratuvar fonksiyonu gelistirdigi ve viicut agirhginda azalma
sagladig i¢in siklikla tercih edilen bir egzersiz metodudur
(7). Direngli egzersiz egitimi ise, fiziksel aktivite esnasinda
enerji harcamasini artirarak viicut yag yonetiminde 6nemli
bir rol oynamaktadir (10). Direngli egzersizler ayni zaman-
da kas giiciinde meydana getirdigi artisla birlikte daha ba-
gumsiz bir fiziksel aktivite seviyesine ve dolayisiyla harcanan
toplam giinliik enerji miktarinda artisa neden olabilmekte-
dir (7,12). Her ne kadar bazi aragtirmacilar direncli egzer-
sizin yag kiitlesi tizerindeki etkisini inceleyen literatiiriin
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kesin olmadigini ve direngli egitimin agirlik kaybr i¢in etkili
olmadigini belirtse de direngli egzersiz hala obezite tedavisi
i¢in etkili bir arag olarak kabul edilmektedir (12). Buradan
hareketle bu derlemenin amaci obez bireylerde direngli eg-
zersiz egitiminin viicut yag1 ve kas fonksiyonlar: tizerine
olusturdugu etkiyi ele almaktur.

Obezite ve Viicut Yag iliskisi

Yag dokusu insan viicudundaki en biiytik enerji deposunu
temsil etmektedir. Yag dokusunun agir1 birikimi olarak ta-
nimlanan obezite prevalansi da giin gectikce artmaktadir
(8). Biyolojik olarak insan yaslandik¢a viicut yag kiitlesi
artmakta (12) ve yagsiz viicut kiitlesinde kayiplar meydana
gelmektedir. Ozellikle abdominal bélgede olusan yaglanma,
25-65 yas arasinda %300 oraninda artmaktadir. Bu da BKT’
de artigla birlikte tip 2 diyabet ve kardiyovaskiiler problem-
lerde artisa neden olmaktadir (5,13). Yag dokusu viicudu-
muzdaki ana lipit toplanma deposudur ve bu nedenle dola-
simdaki giinlitk yag akisinin tamponlanmasinda 6nemli bir
role sahiptir (13,14).

Tim viicut yag dokusu genel olarak iki ana bilesene boliin-
mistiir: cilt alt1 (subkutano6z) yag dokusu ve i¢ organlara ait
(visseral) yag dokusu. Subkutandz yag dokusu, genellikle
deri ile kaslarin aponevrozlari ve fasyalar1 arasinda bulunan
tabaka olarak tanimlanmaktadir (13). Obez bireylerde sub-
kutanoz yag dokusu, enerji fazlasini depolamak icin uygun
sekilde genisleyemeyebilir. Bu da metabolik olarak viicutta
dengeyi saglayan diger dokularda (iskelet kasi, karaciger ve
visseral yag dokusu) ektopik yag birikimine ve sonug ola-
rak insiilin direncine yol agabilmektedir (14). Visseral yag
dokusu ise, ig organlar1 gevreleyen yag tabakasini olustur-
maktadir. Visseral obezite, yag dokusu depolamadaki fonk-
siyon bozuklugu ve karaciger de dahil olmak {izere cesitli
bolgelerde ektopik trigliserit birikimini iceren karmagik bir
fenotipin parcasi olarak belirlenmistir. Visseral yag doku-
sunun boyutu ve sayisi ile ilgili olarak, hafif ve orta derece
obez erkeklerin, kadinlardan daha biiyiik visseral yag hiic-
relerine sahip olma egiliminin bulundugu belirtilmektedir.
Bu da visseral yaglanmanin erkeklerde goriilme sikligindaki
artisa neden olan bir faktor olarak goze ¢arpmaktadir (13).
Sonug olarak, lipit kaynag: yag oksidasyonunu astiginda
yaglar, yagsiz dokularda (iskelet kasi ve karaciger vb.) ar-
tis gostermektedir (15). Dolayisiyla artan yag dokusu, total
viicut kompozisyonunda, yagsiz kas kiitlesinde azalmaya ve
fiziksel olarak viicut hareketlerinde yavaslamaya neden ola-
bilmektedir.

Yag dokusu viicutta inflamatuar ve proinflamatuar sito-
kinler i¢in kaynak olusturmaktadir. Yag dokusu tarafindan
sitokin tiretimi ve salgilanmasi, total ve abdominal obezite
ile artig gostermektedir. Ayrica periferik kan mononiikle-
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er hiicreleri, obezite varliginda artmis inflamatuar sitokin
salinimi gosterir. Olusan kontrolsiiz inflamatuar yanitlar
viicutta zararl: etkiler olusturabilmektedir (16). Obez birey-
lerde azalmis anjiyogenez, artmis vazokonstriksiyon ve yag
dokusuna kan akiginin azalmas: nedeniyle, yag dokunun
oksijen seviyeleri de azalma gostermektedir (17). Bu neden-
le yag dokusunda meydana gelen bozukluklarla birlikte yag
birikimi ve sistemik bagisiklik problemleri de goriilmekte-
dir. Egzersiz, bu potansiyel mekanizmalarin etkilerini de-
gistirerek, obezite ve kronik inflamasyon gibi durumlarin
tedavisi icin Onerilebilmektedir (16).

Direngli Egzersiz Egitiminin Etkileri

Direngli egzersizler kasin, serbest agirliklar, dambil veya vii-
cudun kendi agirlig gibi belirli bir yiike kars1 yaptig1 egzer-
sizler olarak bilinmektedir (18). Iskelet kaslarinda hipertrofi
ve kuvvet artisinda etkilidir (19). Egzersizin regete edilmesi
stirecinde, agirligin miktari, tekrar ve set sayisi, dinlenme
stiresi ile haftada kag kez yapildig1 belirlenir. Obez bireyler-
de govde, bacak ve kol gibi biiyiik kas gruplarini ¢aligtirmak
hedeflenmelidir. Baglangigta bireyin kaldirabildigi maksi-
mal agirligin %30-40 araliginda bir yiiklenme uygulanma-
lidir. Tekrar ve set sayisi ile agirhik degistirilerek de egzersi-
zin yogunlugu degistirilebilir. Boylece kassal kuvvetin artist
saglanmaktadir (20,21).

Viicut kiitlesi ve bilesimindeki degisiklikler kas giiclinii
etkilemektedir. Direngli egzersiz kas giicti ve kas kiitlesini
veya her ikisini de artirmak amaciyla yapilmaktadir (11).
Ek olarak, direngli egzersizlerin obez bireylerde yag dokusu
lipolizini uyardig1 belirtilmektedir. Ayrica yaslilarda yag-
s1z kas kiitlesi ve giinliik enerji harcamasini artirarak, vii-
cut kompozisyonunu ve dinlenme metabolik hizini olumlu
yonde etkiledigi gosterilmistir (19). Bu nedenle obezite i¢in
yaymnlanan kilavuzlar, agirlik kaybr ve saghgin iyilestiril-
mesinde direngli egzersizin de yer almas: gerektigini belirt-
mektedir (7).

Kas ve yag fonksiyonlar: iizerine etkisi bulunan egzersiz-
lerden ozellikle direngli egzersizin obez bireylerde artan
sitokinler tizerinde etkili olarak kronik inflamasyonun azal-
tilmasinda etkili oldugu belirtilmektedir. Bu etkiyi kas do-
kusu, yag dokusu, endotel hiicreler ve bagisiklik hiicreleri
tizerinde yaptig1 etki ile gostermektedir. Egzersiz, kas doku-
da interl6kin-6 tiretimi, yag dokuda pro-inflamatuar sitokin
saliniminin azaltilmasi ve kan akiginin artmasi ile birlikte
inflamatuar monositlerin azalmasina yol acarak obezite
tizerinde anti-inflamatuar protein ekspresyonunu artir-
maktadir. Bu durumda egzersiz uygulamalarinin kas ve yag
doku tizerine etki ederek hem inflamatuar mekanizmayi et-
kiledigi hem de bu yolla obez bireylerde agrilik yonetiminde
rol oynayabilecegi dikkat cekmektedir (16).

Direngli egzersiz egitimi genellikle viicutta bulunan major
kas gruplarina gesitli yontemlerle uygulanan 2-3 set ve 8-10
tekrardan olugan egzersiz programlarini icermektedir (22).
Ancak direngli egzersiz egitiminin frekansi ile kas adaptas-
yonlar1 arasinda doz-yanit iligki bulundugu da unutulma-
malidir (4). Ayrica egzersiz programlarina yaralanmalarin
onlenmesi igin 1sinma, soguma ve germe periyotlar1 da
dahil edilmelidir (23). Direngli egzersizler kas boyutunda,
gliclinde, yagsiz viicut kiitlesinde artis meydana getirmek-
le birlikte, visseral yag ve total viicut yagini azaltarak viicut
kompozisyonunu da degistirebilmektedir (24). Dolayisiyla
direngli egzersiz egitiminin bu etkileri kullanilarak iskelet
kaslarinda meydana getirilen gii¢ artisiyla birlikte yagsiz
kiitlede artislar olabilecegi diisiiniilmektedir. Chen ve ark.
(25) egzersizin etkisini arastirdiklari bir ¢alismada sarkope-
nik obez yash kadinlarin, 8 hafta boyunca stirdiirdigii farkls
egzersizlere verdigi yanit1 incelemislerdir. Sonugta aerobik
ve direngli egzersiz grubun her ikisinde de total viicut yag1
(%3,4) ve visseral yag kiitlesi azalirken, kas kiitlesi artis gos-
termistir. Direncli egzersiz yapan bireylerde kontrol gru-
buna gore kas giiclinde daha fazla artis meydana gelmistir
(p<0,05). Kas giictl, kiitlesi ve iiretimi ile ilgili olan ve obezi-
te ile iliskili olarak da konsantrasyonu azalan insiilin benze-
ri bityiime faktorii 1 (IGF-1) salgisinda da direngli egzersize
sahip gruplarda iyilesmeler oldugu belirtilmistir. Meydana
gelen bu etkilerin 4 hafta boyunca da devam ettigi gozlen-
mistir. Bir bagka ¢alismada Willis ve ark. (26) 8 hafta uygu-
lanan aerobik ve direngli egzersiz ile bu egzersizlerin birlikte
gosterdigi etkiyi incelemislerdir. Uygulanan diger egzersiz
programlar: direngli egzersize gore total viicut agirhigr ve
yag kiitlesini azaltmada etkili olmustur ancak olusan bu
etki birbirinden farkli bulunmamustir. Yagsiz kas kiitlesinde
olusan artis ise direngli egzersizi igeren gruplarda meydana
gelmistir. Sonugta orta yasli ve asir1 kilolu / obez bireylerde
yagsiz kiitleyi artirmak i¢in direncli egzersiz egitimini igeren
bir programa ihtiya¢ duyuldugu da goriilmektedir (24,26).

Direngli egzersiz egitimi akut olarak dinlenme siiresince
enerji harcamasini (27) ve yagsiz viicut kiitlesini artirmak-
ta, dolayisiyla da harcanan toplam enerjinin artmasina ve
viicut yaginin azaltilmasina katkida bulunmaktadir (4). Di-
rengli egzersizin viicut yag kiitlesinde azalma ve es zamanlh
olarak yagsiz viicut kiitlesinde bir artma ile iliskili oldugu
vurgulanmaktadir. Bu nedenle de toplam viicut agirhiginda
¢ok az veya hic etkili bir degisiklik olmadigini ifade eden
sonuglar ortaya ¢ikmaktadir (4,28). Schmitz ve ark. (29) 2
yil boyunca, haftada 2 giin kademeli artisa sahip direngli
egitim programina katilan asir1 kilolu ve obez yetigkinler-
de kontrol grubuna gore agirlik degisikligi gézlenmedigini,
ancak direng egitim grubunda visseral yag ve viicut yag ytiz-
desinde (%3,7) azalma oldugunu tespit etmislerdir. Hunter
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ve ark. (28) da orta yash bireylerde, 26 hafta boyunca hafta-
da 3 kez 45 dakika siiren direngli egzersiz egitiminin viicut
enerji harcamasi ve kas kiitlesi tizerine olan etkisini deger-
lendirmislerdir. Sonug olarak yagsiz kas kiitlesindeki artigla
birlikte viicut toplam agirliginda anlaml bir degisikligin ol-
madig1 gozlemlenmistir. Bu da yag miktarinda olusabilecek
kayipla ifade edilmeye ¢alisilmistir. Ayni zamanda dinlen-
me (%6,8) ve aktivite (%38) sirasinda harcanan enerji mik-
tarinin da artti$1 sonucuna varmuglardir. Benzer sonuglarin
elde edildigi obez bireyler iizerinde yapilan baska bir ¢alis-
mada 12 hafta boyunca haftada 3 giin uygulanan direngli
egzersiz egitiminin kardiyorespiratuar kapasiteyi gelistirdi-
&i, kas giicii ve yagsiz kas kiitlesini (%2,06) artirdigi, ayni
zamanda viicut yag kiitlesinde (%1,3) da azalma sagladig1
rapor edilmistir. Ancak viicudun toplam agirliginda anlam-
11 bir fark belirlenememistir. Sonuglar degerlendirildiginde
ise direngli egzersizlerin viicutta anlamli degisiklere neden
oldugu vurgulanmustir (7). Direngli egzersizin kas tizerine
etkileri agik¢a gortilmesine ragmen, yag kiitlesi tizerindeki
etkisi konusunda net bir sonuca ulasilamamaktadir. Olson
ve ark. (30) ile Davidson ve ark. (31) direngli egzersizi taki-
ben yag kiitlesinde bir degisiklik tespit etmezken, Donnely
ve ark. (3) ile Williams ve ark. (32) direngli egzersizin yag
kiitlesinde azalma sagladigini bildirmislerdir. Amerikan
Spor Hekimligi Koleji, direngli egzersizin ¢ok biiyiik bir
enerji harcamasina neden olmasa da kas kiitlesini artirdigi-
n1 ve daha sonra artan kas kiitlesinin, istirahatte enerji har-
camasinin artmasina neden oldugunu vurgulamaktadir (3).
Bu mekanizmaya dayanarak uzun siiren direncli egzersiz
egitiminin viicutta 6nemli bir agirlik degisimi olmaksizin
yag kiitlesi kaybina, kas kiitlesi ve kuvveti artisina yol agma-
s1 beklenmektedir (3,7).

Literattirde obez bireyler {izerine yapilan egzersiz ¢alismalar:
genellikle karsilastirmali veya kombine programlar oldugu
i¢in direncli egzersiz siklig1 ile viicut yag kaybi arasinda bir

Viicut agirhgt | Yagsiz kas kiitlesi T

Direngli
Egzersiz

Total viicut yagi 1 Kas kuvveti T

Visseral yag kiitlesi 1

Sekil 1. Direngli egzersizin viicut yag ve kas parametreleri {izerine
etkisi.
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doz cevabinin olup olmadig: bilinmemektedir. Cavalcante
ve ark. (4) egitim sikligindaki herhangi bir artis nedeniyle
daha ytiksek bir direngli egzersiz hacminin, daha diisiik ha-
cimli egitime kiyasla daha fazla yag kaybina neden olacagini
varsaymislardir. Bu amagla asir1 kilolu ve obez orta yash ka-
dinlar tizerinde yaptiklar: caligmada viicutta bulunan major
kaslara 8 farkli egzersizi 12 hafta boyunca bir gruba haftada
2 kez uygularken, diger gruba 3 defa uygulamistir. Viicut
yag miktarini Dual-energy X-ray absorptiometry (DEXA)
ile 6lgmiisler ve viicut kompozisyonunda anlaml: bir degi-
siklik olmadigini belirlemislerdir. Sonugta her iki grubun da
total viicut yaginda azalma meydana gelirken yagsiz kiitlede
artis meydana gelmistir. Ancak meydana gelen bu degisik-
likler egzersizlerin haftada 2 veya 3 defa uygulanmasini ige-
ren farkli frekanslarda birbirinden farkli bulunmamaistir (4).
Benzer bir sekilde yaslilarda direngli egzersizin etkinligini
inceleyen bir baska ¢alismada da haftada 2 kez uygulanan
direngli egzersizlerin 3 kez uygulanan protokol kadar etkili
oldugu gosterilmistir (33). Ribeiro ve ark. (34) da yasl ka-
dinlarda (>60) 12 hafta siireyle haftada 1 veya 3 set uygu-
lanan direngli egzersiz egitiminin etkilerini karsilastirdilar.
Sonugta total viicut yag azalmasinda her iki protokoliin de
etkili oldugunu ancak arasinda 6nemli bir farklilik olmadi-
gin1 tespit etmislerdir. Viicut yag degisimlerinde frekansa
bagh bir degisimin olmamasi, egzersiz egitimleri sirasin-
da verilen yetersiz egitim uyaranindan kaynaklanabilecegi
belirtilmigtir (4). Pina ve ark. (35) yash kadinlarda haftalik
farkli setlerde yapilan direncli egzersizin kas giict, kas kiit-
lesi ve viicut yagina etkisini incelemistir. Haftada 2 veya 3
egzersiz seansi gerceklestirmenin kas fonksiyonlarinda ben-
zer iyilesme gosterdigini, 6zellikle daha yiiksek frekanslarda
12 hafta boyunca uygulanan setlerden sonra viicut yaginin
azalabilecegini gostermektedir (35). Elde edilen sonuglar-
dan hareketle, viicut yaginda azalma amaglandiginda egzer-
siz stkligin1 artirmak etkili olabilir. Ancak yine de direngli
egzersizlerin frekansinin etkilerini aragtiran galismalara ge-

reksinim oldugu dikkat cekmektedir.
SONUC

Direng egzersizleri toplam giinliik enerji tiiketiminin artma-
sina neden olmakta, kas kiitlesi ve giiclinii gelistirmektedir.
Ayni zamanda viicut yag kiitlesinde meydana getirdigi azal-
ma fiziksel aktivite seviyesinde iyilesmeye ve olusabilecek
iligkili rahatsizliklarin azalmasina katkida bulunmaktadir.
Miidahale olarak tek bagina direngli egzersiz egitimi, klinik
olarak 6nemli agirlik kaybina neden olmaz ve bu nedenle
temel agirlik kayb1 yontemi olarak savunulmamaktadir. Bu-
nunla birlikte, sadece direncli egzersiz egitimine katilacak
asir1 kilolu ve obez bireyler i¢in, viicut kompozisyonunda
olumlu degisiklikler ve bazi saglik yararlar: saglayabilmek-
tedir. Sonug olarak; giincel literatiir degerlendirildiginde
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obez bireylerde direngli egzersiz egitimlerinin kas kiitlesi,
kuvveti ve yag kiitlesi {izerinde olumlu etkileri oldugu go-
rilmektedir. Ancak bu konuda daha fazla sayida kanit dii-
zeyi yiiksek, klinik insan ¢alismalarina ihtiyag vardir.
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