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Öz. 

Amaç: Bu çalışmada vücut geliştirme egzersizi yapan bireylerdeki oksidatif stres düzeylerinin, nor-
mal kilolu sedanter, aşırı kilolu ve obez bireyler ile düzenli fiziksel egzersiz yapan normal kilolu 
bireylerin karşılaştırılması amaçlanmıştır.  
Materyal ve metod: Çalışmaya 18-45 yaşları arasında 122 gönüllü erkek katılımcı dahil edilmiş ve 
katılımcılar ilgilendikleri egzersizin şekline ve Vücut Kitle İndeksine göre 4 farklı gruba ayrılmıştır. 
Vücut geliştirme egzersizi yapan bireylerdeki oksidatif stres düzeyleri, normal kilolu sedanter, aşırı 
kilolu ve obez bireyler ile düzenli fiziksel egzersiz yapan normal kilolu bireylerle karşılaştırıldı. Ok-
sidatif stres düzeylerini belirlemek için serum tiyol-disülfit parametreleri ölçülmüştür. 
Bulgular: Normal kilolu, düzenli egzersiz yapan katılıcılarda dinamik tiyol / disülfit homeostazının 
sağlandığı, ancak vücut geliştirme egzersizi yapan grupta dinamik tiyol / disülfit homeostazının 
bozulduğunu gözlenmiştir. 
Sonuç: Deney sonuçları vücut geliştirme egzersizi gibi ağır egzersizlerden kaçınılması, düzenli ve 
hafif egzersizlerin ise teşvik edilmesi gerektiğini göstermektedir. 

Anahtar Kelimeler: Egzersiz, Obezite, Oksidatif stres, Tiyol/disülfit, Vücut geliştirme egzersizi 

Abstract 

Background: In this study, it was aimed to compare the oxidative stress levels of individuals who 
do bodybuilding exercises, normal weight sedentary, overweight and obese individuals and nor-
mal weight individuals who do regular physical exercise. 
Materials and Methods: 122 male volunteers aged between 18-45 years were included in the 
study. Participants were divided into 4 different groups according to the type of exercise they 
were interested in and their Body Mass Index. Oxidative stress levels in individuals doing bodybu-
ilding exercises were compared with sedentary normal weight, obese individuals and normal we-
ight individuals doing regular physical exercise. Serum thiol-disulfide parameters were measured 
to determine oxidative stress levels. 
Results: It was observed that dynamic thiol / disulfide homeostasis was achieved in participants 
with normal weight and regular exercise, but dynamic thiol / disulfide homeostasis was impaired 
in the group doing bodybuilding exercise. 
Conclusions: The results of the experiment show that we should avoid heavy exercises such as 
bodybuilding, and that regular and normal exercises should be encouraged. 
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Giriş 
Fazla kilo ve obezite, sağlığı bozabilecek anormal veya aşırı 
yağ birikimi olarak tanımlanmaktadır. Dünya sağlık örgütü 
(WHO), dünya çapında obezite prevalansının 1975 ile 2016 
arasında neredeyse üç katına çıktığını belirtmektedir. 2016 
yılı verilerine göre 18 yaş ve üzeri yetişkin bireylerin %39'u 
(1,9 milyar kişinin) aşırı kilolu, %13'ünün (650 milyon kişi-
nin) ise obez olduğu tahmin edilmektedir. 2017 yılında aşırı 
kilo veya obezite nedeniyle her yıl 4 milyondan fazla insanın 
ölümüne neden olan bu sorunun küresel salgın boyutlarına 
ulaştığı belirtilmektedir (1).  
Obezitenin patogenezinde obez bireylerdeki oksidatif stre-
sin (OS) ve yağ dokusu inflamasyonunun kritik bir rol oyna-
dığı belirtilmektedir.  Artan vücut yağı, çeşitli bozuklukları 
tetikleyen bir risk faktörüdür (2). Obezitede biriken yağ do-
kusu, proinflamatuar sitokinlerin yanı sıra reaktif oksijen 
türlerinin (ROS) oluşumunu artıran “adipokinler” adı verilen 
biyoaktif maddelerin sentezini uyarır (3). Adipositokinler, 
obezite ile ilişkili lokal ve sistemik inflamasyondan sorumlu-
dur (4). Aşırı miktarda yağ dokusu, proinflamatuar sitokin-
lerin (TNF-α, IL-1 veya IL-6) kaynağı olarak işlev görür ve 
obezitenin düşük dereceli kronik inflamasyon yoluyla ROS 
seviyelerinde bir artışa neden olduğunu ve oksidatif stresi 
indükler (4, 5). İnflamasyon, oksidatif stres ve mitokondri-
yal disfonksiyon, insülin direnci, Kardiyovasküler bozukluk-
lar, hipertansiyon, bazı kanser türleri, astım ve T2D dahil ol-
mak üzere metabolik bozuklukların patogenezine katkıda 
bulunur (3,6). 
Oksidatif stres (OS), reaktif oksijen türlerini (ROS) nötralize 
etmede hücresel antioksidan savunma sisteninin yetersiz-
liği ve homeostatik dengenin bozulması olarak tanımlanır 
(6). Uzun süreli oksidatif stres maruziyeti, DNA’da oksidatif 
hasarı, mitokondriyal disfonksiyonu tetikler ve sonuçta lipit 
birikimine ve insülin direncine neden olan bir kısır döngüye 
neden olur (3).  
Tiyoller önemli antioksidanlardır ve ROS'un enzimatik olma-
yan yollar ile yok edilmesinde rol oynarlar. OS geliştiğinde, 
proteinlerdeki tiyol grupları disülfitlere dönüştürülür. Daha 
sonra, disülfit köprüleri belirli antioksidanlar tarafından geri 
dönüşümlü olarak tiyol gruplarına indirgenebilir. Böylece 
dinamik bir tiyol/disülfit dengesi sürdürülebilir (7). 
Vücut kitle indeksi (VKİ), 30 kg/m2'yi geçen bir kişi obez ola-
rak kabul edilir. Son zamanlarda yapılan araştırmalar, obe-
zite ile ilişkili risk faktörlerinin aşırı vücut ağırlığına değil, 
daha çok yağ dokusunun bölgesel dağılımına bağlı olduğunu 
ortaya koymuştur (5). Bununla birlikte, bu indeks yağsız-
yağlı kütle oranını değerlendirmez (3). Vücut geliştirme eg-
zersizi yapan kas obezi bireyler ile aşırı yağ dokusuna sahip 
obez bireylerdeki oksidatif stres düzeylerinin nasıl bir deği-
şim gösterdiği tam olarak bilinmemektedir. Bu nedenle kas 
obezi bireyler ile aşırı yağ dokusuna sahip obez bireyler ara-
sındaki oksidatif stres düzeylerinin tiyol-disülfit parametre-
leri yardımıyla incelenmesi amaçlanmıştır. 

Materyal ve Metod 
Bu çalışma, Harran Üniversitesi Tıp Fakültesi Fizyoloji ana-
bilim dalı laboratuvarında gerçekleştirilmiş olup, çalışmaya 
sağlıklı, yetişkin 122 erkek birey (Yaş: 27,73±5,47 yıl; Kilo: 
80,70±11,38 kg; ve Boy: 177,78±5,93 cm) katılmıştır. Tüm 
denekler çalışmanın amaçları hakkında bilgilendirilmiş ve 
projeye katılım için onayları alınmıştır. Bu çalışma Harran 
Üniversitesi Tıp Fakültesi Etik Kurulu tarafından 05/04/2018 
tarih ve 39 sayılı karar ile onaylanmıştır. Çalışma Helsinki 
Deklarasyonu ve İyi Klinik Uygulama yönergelerine uygun 
olarak gerçekleştirilmiştir.  
Çalışmamıza 18-45 yaşları arasında 122 gönüllü erkek katı-
lımcı dahil edildi. Katılımcılar ilgilendikleri egzersizin şekline 
ve Vücut Kitle İndeksine (VKİ) göre 4 farklı gruba ayrıldı. 

1. Kontrol Grubu (NKS): Düzenli spor yapmayan ve
VKİ’si normal olan (22,70) 29 sağlıklı erkek gönüllü
dahil edilmiştir.

2. Düzenli Spor Yapan Grup (NKDE): Tempolu yürü-
yüş ve hafif koşu tarzında düzenli egzersiz yapan
ve VKİ’si normal olan (22,56) 32 sağlıklı erkek gö-
nüllü dahil edilmiştir.

3. Obezite Grubu (AKOS): Düzenli spor yapmayan ve
VKİ’si normalden yüksek olan (28,75) 30 sağlıklı er-
kek gönüllü dahil edilmiştir.

4. Vücut Geliştirme Egzersizi Yapan Grup (VGE): Dü-
zenli vücut geliştirme egzersizi yapan ve VKİ’si nor-
malden yüksek olan (28,11) 31 sağlıklı erkek gö-
nüllü dahil edilmiştir.

Kan Alma ve Numune Toplama: 
Tüm gönüllü katılımcılardan, gerekli demografik ölçümler 
yapıldıktan sonra analizlerinde kullanılmak üzere 5 ml kadar 
venöz kan numunesi alındı. Kanlar santrifüj edilerek serum-
lar ayrıldı. Eppendorf tüplere konularak analizler yapılın-
caya kadar -86oC’de derin dondurucuda saklandı. Kit ve sarf 
malzemeler temin edildikten sonra serum örnekleri uygun 
koşullarda eritilerek Harran Üniversitesi Fizyoloji Anabilim 
Dalı Laboratuvarımızda ilgili analizler yapıldı. 

Tiyol/Disülfit Hemeostaz (TDH) Parametreleri: 
Serum TDH parametreleri, Erel ve Neşelioğlu (8) tarafından 
geliştirilen kolorimetrik bir ölçüm tekniği kullanılarak çalı-
şıldı. Başlangıçta, serum doğrudan DTNB ile tepkimeye so-
kularak doğal tiyol seviyeleri ölçüldü. Daha sonra ise toplam 
tiyol seviyelerini ölçmek için, serum numunelerindeki disül-
fit bağları sodyum borohidrit (NaBH4) kullanılarak serbest 
tiyol gruplarına indirgendi. Daha sonra, kullanılmayan 
NaBH4'ü tamamen ortamdan uzaklaştırmak için formalde-
hit kullanıldı. Ardından DTNB kullanılarak hem indirgenmiş 
ve hem de doğal olarak serumda bulunan tiyol grupları (to-
tal tiyol) ölçüldü. Bir disülfit bağının indirgenmesi ile iki ayrı 
tiyol grubu ortaya çıktığından, dinamik disülfit bağlarının 
miktarı total tiyol ve natif tiyol arasındaki farkın yarısı şek-
linde hesaplandı. Ayrıca, disülfit / natif tiyol, disülfit / total 
tiyol ve natif tiyol / total tiyol’ün yüzdelik oranları hesap-
landı. 
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İstatistiksel Analizler: 
İstatistiksel analizler için IBM SPSS 25.0 (IBM SPSS Inc, Chi-
cago, IL, USA) paket programı kullanıldı. Verilerin normal 
dağılımı Shapiro Wilk testi kullanılarak değerlendirildi. Nor-
mal dağılıma uyan sayısal veriler ortalama ± standart sapma 
olarak, normal dağılıma uymayan sayısal veriler ise medyan 
[çeyrek değerler aralığı] olarak ifade edildi. Gruplar ara-
sında, normal dağılıma uymayan veriler Kruskal Wallis H 
testi (grup içi karşılaştırmalar için Mann Whitney U testi) ve 
normal dağılıma uyan veriler ise tek yönlü varyans analizi 
(grup içi karşılaştırmalar için de Tukey testi) kullanılarak de-
ğerlendirildi. Analizlerde güven aralığı %95 olarak kabul 
edildi. P<0,05 istatistiksel olarak anlamlı kabul edildi. 

Bulgular 
Çalışılan gruplara ilişkin demografik veriler incelendiğinde 
boy, kilo yaş ve albümin değerleri açısından istatistiksel açı-
dan anlamlı bir farklılık saptanmamıştır. Vücut kitle indeksi 
haricindeki diğer tüm veriler normal dağılım göstermekte-
dir (Tablo 1). 

Çalışmada, Tablo 2’de incelendiğinde istatistiksel olarak is-
tatistiksel olarak anlamlı farklılıkların düzenli spor yapan 
grup ile vücut geliştirme egzersizi yapan grup üzerinde top-
landıkları görülmektedir. Düzenli spor yapan grubun doğal 
tiyol seviyesi diğer tüm gruplardan daha yüksek ve tüm 
gruplar ile arasında anlamlı bir fark olduğu görülmektedir. 
Toplam tiyol seviyeleri değerlendirildiğinde ise düzenli spor 
yapan grubun daha yüksek toplam tiyol seviyelerine sahip 
oldukları, kontrol grubu ve obezite grupları ile aralarında is-
tatistiksel olarak anlamlı farklar olduğu göze çarpmaktadır. 
Disülfit, Disülfit/Doğal Tiyol, Disülfit/Toplam Tiyol ve Doğal 
Tiyol/Toplam Tiyol düzeyleri incelendiğinde ise kontrol 
grubu olan normal kilolu sedanter bireyler grubuna kıyasla, 
Vücut geliştirme egzersizi yapan kişiler istatistiksel olarak 
anlamlı farkların olduğu tespit edilmiştir. Bu bulgular, nor-
mal kilolu düzenli egzersiz yapan katılıcılarda dinamik tiyol 
/ disülfit homeostazının sağlandığı, ancak vücut geliştirme 
egzersizi yapan grupta dinamik tiyol / disülfit homeostazı-
nın bozulduğunu göstermektedir. 

Tablo 1. Çalışılan gruplara ilişkin demografik veriler 
VKİ <25 VKİ >30 

Kontrol Grubu Düzenli Spor 
Yapan Grup Obezite Grubu Vücut Geliştirme 

Egzersiz Grubu P 

NKS (n=29) NKDE (n=32) AKOS (n=30) VGE (n=31) 

Boy (cm) 176,45±6,63 177,21±5,28 178,00±5,90 179,38±5,68 0,244 

Kilo (kg) 87,62±7,17 71,34±7,40 91,22±8,34 72,62±6,11 <0,001 

Yaş (yıl) 28,55±4,84 27,10±5,98 28,67±5,49 26,63±5,52 0,357 

VKİ (kg/m2) 27,96 [1,52] 23,29 [3,35] 28,53 [1,70] 22,50 [2,17] 

Albümin (gr/dl) 3,999±0,366 3,966±0,283 3,900±0,372 4,035±0,283 0,422 

Parametreler ortalama ± SD veya medyan [IQR] olarak ifade edildi. SD: Standart sapma; IQR: Çeyrek değerler aralığı; VKİ: Vücut kitle 
indeksi; NKS: Normal kilolu sedanterler grubu; NKDE: Normal kilolu düzenli egzersiz grubu AKOS: Aşırı kilolu ve obez sedanterler 
grubu ve VGE: Vücut geliştirme egzersizi grubu. 

Tablo 2. Çalışılan gruplardaki Tiyol/Disülfit Hemeostaz parametreleri 
VKİ <25 VKİ >30 

Kontrol Grubu Düzenli Spor 
Yapan Grup Obezite Grubu Vücut Geliştirme

Egzersiz Grubu P 

NKS (n=29) NKDE (n=32) AKOS (n=30) VGE (n=31) 

Doğal Tiyol (µmol/L) 396,25±46,52 423,44±33,08a,b 376,20±33,95 397,15±38,37d <0,001 

Toplam Tiyol (µmol/L) 432,20±51,84 464,21±33,20a,b 412,25±35,14 442,20±42,91e <0,001 

Disülfit (µmol/L) 17,9±6,07 20,4±5,96 18,0±5,44 22,5±8,24c,e 0,021 

Disülfit/ Doğal Tiyol (%) 4,54±1,42 4,86±1,54 4,84±1,55 5,71±2,10c 0,045 

Disülfit/ Toplam Tiyol (%) 4,13±1,19 4,40±1,28 4,37±1,28 5,07±1,67c 0,055 

Doğal Tiyol/ Toplam Tiyol (%) 91,74±2,37 91,21±2,56 91,25±2,57 89,87±3,35c 0,055 

Parametreler ortalama ± SD veya medyan [IQR] olarak ifade edildi. SD: Standart sapma; IQR: Çeyrek değerler aralığı; NKS: Normal 
kilolu sedanterler grubu; NKDE: Normal kilolu düzenli egzersiz grubu; AKOS: Aşırı kilolu ve obez sedanterler grubu; VGE: Vücut geliş-
tirme egzersizi grubu. a: NKDE ile NKS, b: NKDE ile AKOS, c: VGE ile NKS, d: VGE ile NKDE, e: VGE ile AKOS arasında anlamlı fark vardır. 
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Tartışma 
Bu çalışma ile vücut geliştirme egzersizi yapan bireylerdeki 
oksidatif stres düzeylerinin, normal kilolu, aşırı kilolu (obez) 
bireyler ve düzenli fiziksel egzersiz yapan normal kilolu bi-
reyler ile karşılaştırarak araştırılması amaçlanmıştır. Vücut 
geliştirme egzersizi yapan bireylerde oksidatif stres düzey-
lerini araştıran çalışmaların sayısı çok sınırlıdır.  
Tartışma kısmında literatürde sınırlı veri bulunması nede-
niyle vücut geliştirme egzersizine en yakın branş olmasın-
dan dolayı halter ve direnç egzersizleri dikkate alınmıştır. 
Bildiğimiz kadarıyla, vücut geliştirme egzersizi yapan kas 
obezi bireylerde oksidatif stres biyobelirteci olan “tiyol-di-
sülfit” düzeylerini araştıran literatürde başka çalışma bulun-
mamaktadır. 
Temel bulgularımız normal kilolu düzenli spor yapan gru-
bun daha yüksek antioksidan (tiyol) düzeyine sahip olduğu 
gösterirken, vücut geliştirme egzersizi yapan grubun daha 
yüksek oksidatif stres parametrelerine sahip olduğunu gös-
termektedir. 
OS olarak tanımlanan, ROS üretiminin antioksidan savunma 
kapasitesini aştığı durumda, ateroskleroz, yaşlanma, kan-
ser, metabolik sendrom, obezite ve diğer inflamatuar has-
talıklar gibi birçok patolojik durum ortaya çıkmaktadır. Bu 
nedenle, oksidan-antioksidan dengesinin stabilitesi, orga-
nizmaların genel sağlığı için hayati bir konudur (7). 
Düzenli fiziksel egzersiz, kardiyovasküler hastalık, kanser ve 
diyabet riskinde azalma ile birlikte tüm nedenlere bağlı 
ölüm riskini azaltma gibi birçok sağlık yararına sahiptir. Pa-
radoksal olarak, kasılmış iskelet kaslarının serbest radikaller 
oluşturduğu ve uzun süreli ve yoğun egzersizin hücresel bi-
leşenlerde oksidatif hasara neden olabileceği bilinmektedir 
(12). 
Oksidatif stres, oksidan üretimi ile antioksidan yanıtlar ara-
sındaki dengesizliktir. Ağır egzersizin oksidatif stres biyobe-
lirteçlerini akut olarak arttırdığı ve böyle bir egzersizi taki-
ben uzun süreli pro-oksidan redoks durumunun eşlik ettiği 
saptanmıştır (13-17). 
Egzersiz sırasında, en az 3 ana ROS/RNS kaynağı, hücresel 
redoks dengesinin önemli varyasyonlara uğramasına neden 
olur: (i) mitokondriyal metabolizma, (ii) sitozol reaksiyonları 
(XO aktivitesi gibi) ve (iii) membrana bağlı azalmış NADPH 
oksidazın (Nox) (aktivasyonu) (18). Egzersiz sırasında/son-
rasında eş zamanlı olarak demir homeostazında bozulmalar 
da gözlemlenmiştir. "Serbest" demir iyonları, daha agresif 
ROS/RNS üreten daha fazla serbest radikal reaksiyonlarını 
katalize etme kapasitesi nedeniyle biyolojik sistemlerde 
özellikle zararlıdır. Polotow ve ark. halter çalışan 11 kişi ile 
yaptıkları çalışmada, maksimum güç testinde, büyük mik-
tarda demir iyonu salınımı nedeniyle plazmadaki antioksi-
dan kapasitenin tükenmesine neden olduğunu rapor etmiş-
lerdir (19).  
Yoğun veya yorucu egzersiz, maksimum gücü azaltabilir (20, 
21) ve kas hasarını, oksidatif stresi, inflamasyonu artırabilir,
bu da egzersiz yapma ve bir antreman programına bağlı
kalma yeteneğini azaltabilir (22). Yoğun egzersizi ise genel-
likle günler veya haftalarca sürebilen bir güçsüzlük ve ağrı

dönemi izler ve zirve genellikle egzersizi takiben 24 ila 48 
saat arasında gerçekleşir (20, 23). 
Anaerobik eşik yoğunluğuna yakın yapılan ve kısa süreli 
maksimal efor harcanan sprint ve kuvvet egzersizleri gibi 
egzersizin hemen ardından lipid peroksidasyon belirteçleri-
nin arttığı bildirilmiştir. Bu yüksek yoğunluklu egzersizleri 
takiben 48 saate kadar redoks pertürbasyonlarının devam 
ettiği belirtilmiştir (13, 15-17). 
Çok yoğun bir kuvvet antrenmanı türü olarak bilinen olim-
pik halter egzersizleri de bu durumdan etkilenmektedir (24, 
25). Lui et al. (24) ve Pettersson. (25), hem uzun süreli eg-
zersiz antremanı hem de bir haftalık yoğun direnç antre-
manı yapan elit haltercilerde oksidatif stresin, kas hasarının 
ve hücre hasarını arttırdığını rapor etmişlerdir. Bu nedenle 
yoğun antrenman sonrası uygun dinlenmenin toparlanma 
için önemli olduğu belirtilmiştir (20). 
Ammar ve arkadaşları, olimpik bir halter seansından hemen 
sonra kas hasarı, oksidatif stres ve inflamasyon belirteçleri-
nin, akşam ve öğleden sonra seanslarına kıyasla sabahları 
daha yüksek artış olduğunu tespit etmişler. Ayrıca 48 saatin 
bu parametrelerin çoğu için (özellikle sabah seansından 
sonra) dinlenim değerlerine ulaşmak için yeterli olmadığını 
göstermişlerdir (16, 20) 
Genel olarak, ağırlık kaldırma egzersizi, aerobik egzersizden 
çok daha fazla iltihaplanma ve/veya kaslarda hasara neden 
olmakta ve bu fenomen, halterin neden olduğu kas hasarı 
olarak bilinmektedir (27, 31). Yakın kızılötesi spektroskopi 
kullanarak, daha önce insan deneklerde ağırlık kaldırma eg-
zersizi sırasında kaslarda nispeten anoksik bir durumun 
meydana geldiğini saptamıştır (30). Bu durumda, venöz kan 
çıkışının kısıtlanması, ağır dirençli tekrarlayan kas kasılma-
larından kaynaklanmıştır ve egzersizden hemen sonra kan 
akışında hızlı bir artış, "kasta iskemi-reperfüzyon benzeri bir 
durum" ile sonuçlanmıştır (29, 30). İskemi-reperfüzyon du-
rumu ROS üretir ve ROS'un neden olduğu doku hasarı bilin-
mektedir (26, 28, 32). 
Uchiyama ve arkadaşları, sıçan modeli kullanarak, ağırlık 
kaldırma egzersizi sırasında oksidatif stres kaynaklı kas ha-
sarının oluşup oluşmadığını incelemişler. İlk pikte, üç anti-
oksidan enzimin (SOD, GPX, CAT) hepsinde egzersizden he-
men sonra gözlenirken, ikinci pik egzersizden 24-72 saat 
sonra gözlendiği rapor edilmiştir. Antioksidan enzim aktivi-
telerindeki ilk artışın, ağırlık kaldırma egzersizi sırasında 
tekrarlanan iskemi-reperfüzyon benzeri durumdan kaynak-
landığı ve bu iskemi-reperfüzyon durumunun ROS üreti-
mine neden olabileceği belirtilmiştir. Makrofajlar, nötrofil-
ler ve diğer fagositik hücrelerin nekrotik alanların ortadan 
kaldırılmasına yardımcı olduğu bilinmektedir. İkinci pikin ise 
bu hücrelerin kasın hasarlı kısmına göçüne ve fagositik akti-
vitelerine bağlı olabileceği belirtilmektedir (26). 

Sonuç 
Vücut geliştirme egzersizi yapan bireylerde, ağır egzersiz 
nedeniyle oksidatif stresin arttığı, tiyol / disülfit homeosta-
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zının bozulduğu görülmektedir. Düzenli egzersiz yapan nor-
mal kilolu bireylerde ise oksidatif stresin azaldığı, tiyol / di-
sülfit homeostazının korunduğu görülmüştür. Bu sonuçlar 
bize vücut geliştirme egzersizi gibi ağır egzersizlerden kaçın-
mamızı, düzenli ve hafif egzersizlerin ise teşvik edilmesi ge-
rektiğini göstermektedir. 
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