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Bu derleme, menopoz semptomlarini yonetmek ve yagsam kalitesini artirmada uygulanan ilerleyici kas gevseme
egzersizlerinin etkisi ile ilgili literatiirii gdzden gecirmek amaciyla yapilmistir. Menopoz, bir kadinin tireme
¢agim sonunda yasadigl son menstruasyon veya son menstruasyon periyodunu ifade eder. Kadinlar,
perimenopozal dénemden postmenopozal déneme kadar hormonal dalgalanmalardaki zirvenin bir sonucu
olarak diizensiz adet dongiileri, sicak basmasi, gece terlemesi, uyku bozuklugu, vajinal kuruluk, iskelet ve
kardiyovaskiiler yakinmalari, duygudurum dalgalanmalari, eklem agris1 ve sertligi, huzursuzluk, unutkanlk,
disparoni, tiriner semptomlar ve artmig osteoporoz riski ile karsi karsiyadir Menopoz semptomlar1 ve yasam
kalitesi ile iligkili yapilan birgok ¢alismada menopoz semptomlar: yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir.
Menopozal yakinmalar azaltmak ve yasam kalitesini artirmak igin gesitli yontemler kullamlmustir. Tlerleyici
kas gevseme egzersizleri, menopozal donemde kadinlarin menopozal sikayetlerini azaltmak ve yagam kalitesini
artirmak icin uygulanan yontemlerden birisidir. Ilerleyici kas gevseme egzersiz girisimi menopoz
semptomlarinin etkisini azaltmis ve menopoza 6zgii yasam kalitesini artirmistir. Bu egzerszizler kadmlarin,
kendi kendilerine uygulayabilecekleri etkili bir gevseme yontemidir. Ilerleyici kas gevseme egzersizleri,
hemsirelerin bagimsiz olarak 6nerebilecekleri islevlerden biridir.
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This review was conducted to summarize the literature on the effect of progressive muscle relaxation exercises
in managing menopausal symptoms and improving quality of life. Menopause refers to the last menstruation
or last period of menstruation that a woman experiences at the end of her reproductive age. As an outcome of
reaching the peak of hormonal fluctuations between the perimenopausal period and postmenopausal period,
women are in danger of irregular menstrual cycles, hot flashes, night sweats, sleep disturbances, vaginal
dryness, skeletal and cardiovascular complaints, mood swings, joint painand stiffness, restlessness,
forgetfulness, dyspareunia, urinary symptoms, and increased risk of osteoporosis. In many studies related to
menopausal symptoms and quality of life, menopausal symptoms negatively affect women's quality of life.
Various methods have been employed to reduce menopausal complaints and increase the quality of life.
Progressive muscle relaxation exercises are one of the methods used in the menopausal period to reduce
menopausal complaints and improve the quality of life. Progressive muscle relaxation exercise intervention
reduced the effect of menopausal symptoms and increased menopausal-specific quality of life. These exercises
are effective relaxation methods that women can apply themselves. Progressive muscle relaxation exercises are
one of the functions that nurses can recommend independently.

*Bu makale “Menopoz Dénemindeki Kadinlarda Egitim ve lerleyici Kas Gevseme Egzersizlerinin Semptom
Yonetimi ve Yasam Kalitesine Etkisi: Yar1 Deneysel Calisma” baglikli doktora tezinden tiiretilmistir.
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GIRIS

Menopoz, Ostrojen eksikliginin eslik ettigi overlerin folikiiler fonksiyon kaybina bagli overial
yetmezlik, menstriiasyonun kalic1 olarak durmasima ve iireme fonksiyonunun kaybina neden olur.
Menopoz, bir kadinin tireme hayatinin sonunu isaret ettigi i¢in bazen "yasam degisikligi" olarak
adlandirilir (Australasian Menopause Society, 2021; The North American Menopause Society, 2021).
Menopozun kendiliginden mi yoksa cerrahi mi oldugu semptomlarin ortaya ¢ikmasinda herhangi bir
fark yaratmaz. Ancak siire¢ her kadinda kendine 6zgiidiir. Perimenopoz olarak bilinen gecis donemi, bir
kadinin son adet gormesine kadar gegen siireyi ve yaklasan menopoza iligskin endokrinolojik, biyolojik
ve klinik 6zellikleri tanimlar. Bu gecisin uzunlugu genellikle yaklasik dort yildir ancak sigara icenlerde
sigara igmeyenlere gore daha kisadir. Kadinlarin %10'u bu evreyi yasamaz ve adet kanamasi aniden
durabilir. Menopoz yasi i¢in 39-59 yas araliginda, ortalama 51 yas kabul edilir (American College of
Obstetricians and Gynecologists, 2021; Royal Collage of Nursing, 2020). Ancak bu durum iilkelere gore
farklilik gdstermektedir. Ulkemizde menopoza girme yasi yaklasik 47-49 yas arasidir (Kurt ve Arslan,
2020; Tiirk Jinekoloji ve Obstetri Dernegi, 2021). Sigara i¢me, diisiik beden kitle indeksi, diisiik gelir
ve egitim diizeyi, erken menars, nulliparite menopoza girme yasini etkilemektedir (Ceylan ve
Ozerdogan, 2015; Demirci, 2015; Li ve ark., 2012).

Menopoz, goriilme yasina gore, erken, normal ve ge¢ menopoz olarak siniflandirilmaktadir.
Goriilme sekline gore ise dogal ve cerrahi menopoz olarak nitelendirilmektedir (Demirci, 2015; Hotun
Sahin, 2015; Ozkan, 2008). STRAW (Staging Reproductive Aging in Women) evreleme sistemine gore,
iireme caginin sonunun erken evresinde baslayip, postmenopozal donemin ge¢ evresine kadar siiren
donem klimakterium olarak tanimlanmistir (Harlow ve ark., 2012). Bu siiflamada kadinda iiremenin
yaslanma asamalar1 ve ortaya ¢ikan degisiklere yer verilmistir (Sekil-1).

Perimenopozal donem ile birlikte fizyolojik ve ruhsal degisikler gériilmeye baglar. Perimenapozal
donem ile birlikte baslayan hormonal dalgalanmalardaki zirvenin bir sonucu olarak kadinlar sicak
basmalari, uyku bozukluklari, diizensiz adet dongiileri, vajinal kuruluk, iskelet ve kardiyovaskiiler
sikayetler, gece terlemesi, disparoni, duygudurum dalgalanmalar1, eklem agris1 ve sertligi, huzursuzluk,
unutkanlik, idrar semptomlari ve artmis osteoporoz riski ile karsi karsiya kalir (Kurt ve Arslan, 2020;
Purzand ve ark., 2020; Royal Collage of Nursing, 2020). Menopoz belirtileri erken dénem 6strojen
yetmezliginin etkileri, orta donem Ostrojen yetmezliginin etkileri ve ge¢ donem 0Ostrojen yetmezliginin
etkileri seklinde ortaya ¢ikmaktadir. Menopoz belirtileri erken donem ostrojen yetmezliginin etkileri
(ates basmasi, gece terlemesi, ¢arpint1 ve bag agrisi, psikolojik problemler; dikkat kaybi, deprese mod,
irritabilite, unutkanlik, konsantre olamama, panik atak ), orta donem ostrojen yetmezligini etkileri;
iirogenital yakinmalar (atrofik vajinit, vajinal kuruluk, disparanoya, sik idrara ¢ikma, disiiri), genel
konnektif doku atrofisi (ciltte kuruluk, catlama, tonus kaybi, hassasiyet, tirnak, sag, kas giicii, kemik ve
eklem giiclinde kayiplar) dir. Uzun donem Ostrojen yetmezligi etkileri; kardivaskiiler hastaliklar (angina,
myokard infarktiisii, strok ve peripheral vaskiiler hastalik) ve osteoporozdur. Psikososyal etkileri;
cocuklarm evden ayrilmasi, ayrilanlarin eve geri donmesi, yasli ebeveynlerin bagimliligimin artmasi,
yaklagsan emeklilik hissidir (Kurt ve Arslan, 2020; Makara-Studzinska ve ark., 2014; Purzand ve ark.,
2020; Royal Collage of Nursing, 2020; Taskin, 2016). Bu siire¢ kadinlarin yakinmalarla bagsetmeye
yonelik yeni arayislar i¢ine girmeleri ile sonuglanir. Kadilarin menopozal yakinmalarim iyilestirmek
ve yagsam kalitesini arttirmaya yonelik ilerleyici kas gevseme egzersizleri, derin solunum egzersizleri,
fiziksel egzersiz, yoga, pilates, akupunktur, refksoloji, farkindalik ve menopoz egitimi gibi yontemler
kullanilmigtir. Bu yontemlerin menopozal yakinmalar1 azalttigi ve yasam Kkalitesini artirdigi
belirtilmektedir (Crowe ve ark., 2015; Duman ve Timur Tashan, 2018; Gozuyesil ve Baser, 2016;
Ozdemir ve Uysal, 2019; Tan ve ark., 2014; Yazdkhasti ve ark., 2014). ilerleyici kas gevseme
egzersizleri en 6nemli bas etme yontemlerinden biri olarak degerlendirilmektedir. Bu derleme, menopoz
semptomlarini yonetmek ve yasam kalitesini artirmada uygulanan ilerleyici kas gevseme egzersizlerinin
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etkisi ile ilgili literatiirli gézden gecirmek amaciyla yapilmustir.

Menars I Son menstruasyon I
Evre -5 l -4 l -3b I -3a ) l -1 +1a I +1 l +1c I +2
b
Terminoloji Reproduktif Menopozal Gegis Postmenopoz
Erken | Pik | Geg Erken | Geg Erken Geg
Perimenopoz |
Sure Degiken Degigken 1-3yl 2wl 3-6yl Geri kalan
(1+1) omur
BIRINCIL KRITER
Menstriel Degisken Duzenli Duzenli Akig/uzunlukta Degisken >=60 gunluk
siklus dizenli kuguk degisiklikler Uzunluk amenore
Takip eden araligin
sikluslar
arasinda <7
gunlUk sabit
farklar
DESTEKLEYICI KRITER
Endokrin
FSH Diagik Degisken M Degisken T>251U/L M Degisken Sabit
AMH Disik Disk Disik Dis Gk Disiik Cokdisik
inhibin B Digik Diguk Digik Diguk Cokdisik
Antral Digik Disik Disik Duguk Cok diguk Cok dusik
Folikul
Sayisi
TANIMLAYICI OZELLIKLER
Semptomlar Vazomotor Vazomotor Artan
semptomiar semptomliar Urogenital
Olas: cok olast atrofi
semptomlari

Sekil 1. STRAW Evreleme Sistemi (Kadinda Uremenin Yaslanmasi Asamasi/ Staging
Reproductive Aging in Women).

Menopoz Semptomlari ile lgili Literatiir

Menopoz semptomalarinin arastirildigi ¢aligmalarda, en yaygin semptomun eklem ve kas
rahatsizlig1, fiziksel ve zihinsel tiikenme ve uyku sorunlari, ardindan anksiyete belirtileri, sinirlilik, sicak
basmasi ve terleme, vajinal kuruluk, depresif duygudurum oldugu belirtilmistir. Perimenopozal
kadnlarin, premenopozal ve postmenopozal kadinlarla karsilastinldiginda daha fazla somatik ve
psikolojik semptomlar yasadigi, ancak postmenopozal kadin grubunda iirogenital semptomlarin daha
fazla bulundugu bildirilmistir (Aariya ve Archana, 2021; Agarwal ve ark., 2019; Rahman ve ark., 2010).
Klimakterik donemdeki kadinlarin en fazla (swrasiyla) yorgunluk hissi, huzursuzluk ve sinirlilik,
unutkanlik, eklem agrilari, kas agrilari, ense ve bag agrist yasadiklart bulunmustur (Ko¢ ve Saglam,
2008). Menopozal garpint1 sikintisi ile ilgili bir ¢alismada, menopozal ¢arpinti sikintisinin sigara igme,
uykusuzluk, depresyon, algilanan stress ve yasam kalitesi ile iligkili oldugu belirtilmistir. Carpinti
sikintist olanlarin uykusuzluk, depresyon, algilanan stress diizeylerinin yiiksek oldugu ve menopozal
yasam Kalitesinin kotii oldugu saptanmistir (Carpenter ve ark., 2021). Farkindalik diizeyi yiiksek olan
orta yastaki menopozal kadinlarda, algilanan stres ve menopozal semptomlarin daha diisiikk oldugu
bulunmustur (Sood ve ark., 2019). 40-65 yas aras1 kadinlarin yariya yakininda menopoz semptomlarinin
ciddi oldugu ve en fazla yakinmanin ise fiziksel ve zihinsel yorgunluk oldugu ortaya ¢ikmustir (Ikiisik
ve ark., 2020). Menopoz, kadinin viicudunu ve merkezi sinir sistemini dnemli sekilde etkileyen, fiziksel
ve psikolojik dengenin bozulmasina yol acan bir durumdur. Emosyonel degisiklige yol acan risk
faktorleri arasinda, agir1 vazomotor semptom Oykiisii, psikolojik stresorler, kotii genel saglik dykiisii
oldugu belirtilmektedir (Dalal ve Agarwal, 2015; Tamaria ve ark., 2013). Menopozal semptomlarin
sidettini, yas, menopoz sekli, egitim diizeyi, diisiik gelir diizeyi, menopoz sekli, kronik hastaligin olmasi,
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calisma durumu gibi faktorlerin etkiledigi belirtilmistir (Celik ve Pasinlioglu, 2014; ikiisik ve ark., 2020;
Kurt ve Arslan, 2020; Mohammed ve Mohammed, 2018; Srivastav ve Tanvar, 2014; Tiimer ve Kartal,
2018). Sosyal giivencesi ve okur-yazar olmayan, ev hanmimi olan, menopoza karsi olumsuz tutum
gosteren kadinlarin daha fazla menopoz semptomu yasadiklarini, yiiksek diizeyde menopoz semptomu
olanlarin esleriyle ve ¢ocuklariyla olan iligkilerinin olumsuz etkilendigi belirlenmistir (Yanikkerem ve
ark., 2012).

Menopoza Ozgii Yasam Kalitesi ile Tlgili Literatiir

Yasam Kkalitesi, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan su sekilde tamimlanmaktadir: “Bireylerin
yasadiklar: kiiltiir ve deger sistemleri baglaminda, hedefleri, beklentileri, standartlar: ve kaygilart ile
baglantili olarak yasamdaki konumlarina iliskin algilaridir”. Kisilerin fiziksel sagliklarimi, psikolojik
durumlarini, bagimsizlik diizeylerini, sosyal iligkilerini, kisisel inanglarini ve g¢evrenin gbze ¢arpan
ozellikleriyle iligkilerini karmasik bir sekilde birlestiren genis kapsamli bir kavramdir (World health
Organization, 2012). Menopoza 6zgii yasam kalitesi, kadinlarin menopozal dénemde, menopoz ile ilgili
somatik, psikososyal, fiziksel, seksiiel yakinmalarinin yasam kosullari, yasam doyumu, kisilerarasi
iligkiler, kendini algilama ve iyi olma ile iligkili yagsam standardini nasil ve ne kadar etkiledigi ile iligkili
bir genis kapsamli bir kavramdir. Menopoza 6zgii yasam kalitesi ¢caligmalarda, somatik, psikolojik ve
iirogenital semptomlarin hafif diizeyde goriilmesi veya hi¢ sikayetinin olmamasi, menopoza 6zgii yasam
kalitesi 0l¢cegi ile yapilan degerlendirmede de menopoz ile ilgili somatik, psikososyal, fiziksel, seksiiel
yakinmalariin hafif ya da hi¢ olamamasi seklinde yorumlanmaktadir (Giirkan, 2005; Kharbouch ve
Sahin, 2007).

Menopoz semptomlart ve yasam kalitesi ile iligkili yapilan birgok calismada menopoz
semptomlarinin kadinlarin yasam kalitesini olumsuz etkiledigi belirtilmektedir. Menopozal gegis
donemindeki kadinlarin ¢ogunlugunun bir veya daha fazla menopoz semptomu dile getirdigi, en fazla
ates basmasi sorunlari, eklem ve kas rahatsizlig1 yasadiklari, saglikla iligkili yasam kalitesinin anlamli
sekilde azaldig belirtilmektedir (Waidyasekera ve ark., 2009). Menopozal donemdeki kadinlarin ciddi
diizeyde menopozal semptom yasadiklari, postmenopozal dénemdeki kadinlarin, menopozal gegis
donemindeki kadinlardan daha fazla fiziksel ve vazomotor semptomlar yasadig1 ve yasam kalitelerinin
azaldigr gorilmistir (Abd Elazim ve ark., 2014). Menopozdan sonra kadinlarin yasam Kkalitesini
etkileyen semptomlarin, eklem ve kas agrisi, cabuk yorulma, unutkanlik, alt sirt agrisi, karinda siskinlik
hissi ve uyku sorunlar1 oldugu bildirilmistir (Bairy ve ark., 2009). Postmenopozal kadinlarin yas, egitim,
calisma ve hormon tedavisi kullanma ile yasam kalitesi arasinda anlaml1 diizeyde iliski oldugu ve ayni
zamanda kisisel 6zellikleri stabil olanlarin goreceli olarak etkilendigi bulunmustur (Wieder-Huszla ve
ark., 2014). Menopozal donemde kadinlarin menopozal yakinmalarinin siddeti arttikga ve menopozal
yakinmalarla iyi bas edemedikleri i¢in yasam kaliteleri olumsuz etkilenmektedir (Erkin ve ark., 2014;
Nehir ve ark., 2009). Menopoza kars1 tutumun arastirildigi bir ¢alismada, menopoz tutumu olumsuz olan
kadinlarin menopoza 6zgii yasam kalitesi 0lgegi ve alt boyut puanlarinin daha yiiksek oldugu, yasam
kalitesinin daha diisiik oldugu bulunmustur (Giimiisay ve Erbil, 2019). Osteoporoz ile yasam kalitesi
arasinda bir iliski oldugu ve osteoporozu olan postmenopozal kadinlarin yasam kalitesinin azaldigi
belirtilmektedir. Ayn1 zamanda, egitim ve gelir diizeyi diisiik, egzersiz yapmayan, ileri yasta olan ve
calismayan kadinlarin yasam kalitesinin daha diisiik oldugu bulunmustur (Pamuk ve ark., 2014; Yilmaz
ve ark., 2012). Peri ve post menopozal donemde, ilerleyen yas, diisik egitim diizeyi, diisiik
sosyoekonomik diizey ve ¢ocuk sayisi ile yagam kalitesi arasinda negatif bir iliski saptanmistir (Caylan
ve ark., 2011; Shobeiri ve ark., 2016). Menopozal semptomlar iyi yonetilemedigi zaman, kadinlarin
yasam kalitesini digtirdiigii goriilmektedir.
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Menopoz Yonetiminde flerleyici Kas Gevseme Egzersizleri ile Menopoz Semtomlar ve
Yasam Kalitesi Arasindaki liski

Perimenopoz ve postmenopozal donemde kadinlarin menopozal sikayetlerini yonetebilmek
yasam kalitesini arttirmaya yonelik baz1 ydntemler kullanilmaktadir. flerleyici kas gevseme egzersizleri,
menopozal sikayetlerini azaltmak ve yasam kalitesini artirmak i¢in kullanilan yontemlerden birisidir
(Chaudhuri ve ark., 2015; Duman ve Timur Tashan, 2018; Jokar ve ark., 2016; Kaur ve ark., 2014).
Ilerleyici kas gevseme egzersizleri, zihin-beden temelli miidahalelerden biridir. Bu egzersizler, insan
viicudundaki biiyiik kas gruplarinin istemli olarak kasilmasi ve gevsemesinden olusur. Gevseme bir kas
grubu ile baslar, ilk kas grubunun gevsemesinden sonra diger kas grubunun kasilmasi ve gevsemesine
gecilir. Bu isleme tiim viicut kaslar1 gevseyeyinceye kadar devam edilir. Bu durumda etkilenen kaslari
germek ve gevsetmek kiside rahatlama saglar (Arioz ve Ege, 2015; Gangadharan ve Madani, 2018;
Guy’s ve St Thomas, 2019). llerleyen kas gevsemesi ile sempatik sinir sistemi tonusu azalir ve
parasempatik sinir sistemi artar. Boylece kalp hizi yavaslar, kan basinci diiser, solunum hiz1 yavaslar,
oksijen ihtiyaci azalir, metabolik hiz yavaslar, goz bebekleri genisler, periferik genisleme olur ve artan
periferik 1s1 ile biiyiik kaslara kan akig1 artar, kas sertligi, stres, yorgunluk ve agri azalir ve rahat uyku
saglanir (Andz ve Ege, 2015; Ibrahimoglu ve Kanan, 2017; Pawlow ve Jones, 2002). Bu egzersizler,
herhangi bir yan etki olmaksizin yasam kalitesini yiikseltmek i¢in kullanilabilecek, basit, invazif
olmayan ve uygun maliyetli bir yontemdir (Bommareddi ve Valsaraj, 2014). lerleyici kas gevseme
egzersizlerinin kullanildigi ¢alismalar, menopoz semptom yonetiminde ¢ok basarili oldugunu ortaya
koymustur (Duman ve Timur Taghan, 2018; Hassan ve ark., 2017; Innes ve ark., 2010; Johnson ve ark.,
2019; Jokar ve ark., 2016). Yapilan calismalarda daha c¢ok progresif kas gevseme egzersizleri,
menopozal donemde goriilen semptomlardan bir veya birkagina yonelik olarak uygulanmustir.
Postmenopozal kadinlarda uygulanan gevseme ve estradiol tedavisinin karsilastirildigi ¢aligmada, her
iki uygulamanin da vazomotor semptomlarin etkisini azalttig1, ancak estradiol grubunun skorlarinin
gevseme grubuna gore daha iyi oldugu, psikolojik iyilik durumunun ise her iki grupta da baslangic
skorlarina gore anlamli diizeyde daha iyi oldugu bulunmustur (Nedstrand ve ark., 2005). Perimenopozal
ve postmenopozal kadinlara uygulanan 12 haftalik progresif gevseme egzersizlerinin sicak basmasi
iizerine etkilerinin degerlendirildigi bir ¢alismada her iki grupta da sicak basmasi, gece terlemesi ve
uyku bozuklugu skorlarinda anlamli diizeyde iyilesme goriildiigii belirtilmistir (Saensak ve ark., 2013).
Yoga ve gevseme egzersizleri uygulanan perimenopozal kadinlarda, her iki yontemin de seksiiel
fonksiyonlar hari¢ psikolojik, vazomotor ve somatik semptomlari anlamli diizeyde iyilestirdigi ve
aralarinda anlamli bir fark olmadigi belirtmistir (Kaur ve ark., 2014). Asir1 kilolu ve obez postmenopozal
kadinlarda uygulanan ilerleyici kas gevseme egzersizlerinin nabiz atim sayisi, kan basinci, beden kiitle
indeksi, bel/kalga orani, kolesterol, diisiik dansiteli lipoproteinleri azalttigi saptanmustir (Chaudhuri ve
ark., 2015). Menopozal donemdeki kadinlarda antihipertansif ila¢ ve gevseme egzersizleri ile sadece
antihipertansif ila¢ uygulamasinin etkisinin karsilastirildigi ¢alismada, her iki uygulamanin
postmenopozal hipertansiyonu anlamli diizeyde azalttifi, gevseme egzersizlerinin ve antihipertansif
tedavi uygulamasinin, sadece antihipertansif ila¢ tedavisine gore ¢cok daha etkili oldugu bulunmustur
(Hassan ve ark., 2017). Menopozal kadinlarda ilerleyici kas gevseme egzersizlerinin uygulandigi digrer
caligmalarda uykusuzluk probleminin diizeldigi ve yasam kalitesinin arttig1 gorilmiistiir (Duman ve
Timur Tashan, 2018; Jokar ve ark., 2016). Bu egzersizlerin ayn1 zamanda stress, anksiyete ve depresyon
diizeyini azalttigr saptanmistir (Batra ve Shiju, 2019; Ozdemir ve Pasinlioglu, 2009; Sujithra, 2014;
Zhou ve ark., 2015). Go6zden gegirilen bu calismalarda, kadinlarin stres, depresyon, anksiyete,
uykusuzluk, ates basmalari, gece terlemesi, emosyonel, cinsel, kardiyovaskiiler problemlerinin azaldigi
ve yasam kalitesinin arttig1 gortilmiistiir.
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SONUC ve ONERILER

Menopoz, lireme caginin sonunda, biitiin kadinlarin deneyimledigi, normal bir yasam siireci ve
fizyolojik bir olaydir. Ancak, bu siiregde kadinlar, menpoza 6zgii ates basmasi, gece terlemesi, uyku
problemleri, ruhsal durum degisiklikleri, iireogenital yakinmalar, kardiuovaskiiler, metabolic ve
osteoporoz gibi bazi semptomlar gostermektedir. Bu semptomlart tibbilestirmeden ele alarak
yonetebilmek i¢in uygulanan yontenlerden birisi de ilerleyici kas gevseme egzersizleridir. Literatiir
sonuclar1 degerlendirildiginde ilerleyici kas gevseme egzersiz girisimi menopozal kadinlarda somatik,
fiziksel, psikososyal ve iirogenital yakinmalar gibi menopoz semptomlarinin etkisini azaltmis ve
menopoza Ozgii yasam kalitesi artmustir. ilerleyici kas gevseme egzersizleri, menopoz hemsiresinin
bagimsiz olarak uygulayabilecegi fonksiyonlarindan birisidir. Bireysel ve grup olarak uygulanabilen,
uygulama sirasinda, kapsamli arag gereg gerektirmeyen, dogru uygulandigi zaman yan etkisi olmayan
bir yontemdir. Bu nedenle, kadinlara 6gretildikten sonra, kendi kendilerine uygulayabilecekleri etkili
bir gevseme ve rahatlama yontemidir. Bu yontemin bakim altindaki bireylerin sagliginin korunmasi,
iyilestirilmesi ve gelistirilmesi igin uygulanmasi oldukga yararlidir.
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Menopoz Semptomlarim1 Yonetmek ve Yasam Kalitesini Artirmak: flerleyici Kas Gevseme Egzersizleri

EXTENDED ABSTRACT

Introduction: This review was conducted to summarize the literature pertinent to the effect of
progressive muscle relaxation exercises in managing menopausal symptoms and improving quality of life.
Menopause causes ovarian insufficiency due to loss of follicular function of the ovaries accompanied by estrogen
deficiency, permanent cessation of menstruation, and loss of reproductive function. According to the STRAW
(Staging Reproductive Aging in Women) staging system, the period that starts in the early stage of the end of
reproductive age and lasts until the late stage of the postmenopausal period is defined as the climacteric. As a
consequence of reaching the peak of hormonal fluctuations between the perimenopausal period and
postmenopausal period, women are in danger of irregular menstrual cycles, hot flashes, night sweats, sleep
disturbances, vaginal dryness, skeletal and cardiovascular complaints, mood swings, joint pain and stiffness,
restlessness, forgetfulness, dyspareunia, urinary symptoms, and increased risk of osteoporosis. The symptoms of
menopause emerge as the effects of early, mid-term, and late estrogen insufficiency. It has been reported that
perimenopausal women experience more somatic and psychological symptoms compared to premenopausal and
postmenopausal women, but more urogenital symptoms are present in the postmenopausal women group. Also, it
was found that women in the climacteric period mostly experienced (respectively) fatigue, restlessness, irritability,
forgetfulness, joint aches, muscle aches, nape, and headache. It has been determined that women who are illiterate,
housewives, and have negative attitudes towards menopause may experience more menopausal symptoms.
Moreover, the relationships of women who experience high levels of menopause symptoms are negatively
affected.

Another aspect that may be affected is the quality of life. The quality of life of women is impaired due to
the experienced menopausal symptoms. According to the World Health Organization, “quality of life” is the
perception of individuals regarding their position in life in the context of their culture, value systems, expectations,
standards, and concerns. Quality of life in menopause is a comprehensive concept that concerns how somatic,
psychosocial, physical, and living conditions of sexual complaints, life satisfaction, interpersonal relations, self-
perceptions, and well-being of women affect their life standard at their menopausal phase. In many studies
conducted on menopausal symptoms and quality of life, it is stated that menopausal symptoms negatively affect
women's quality of life. In the menopausal transition period, it is stated that the majority of women expressed one
or more menopausal symptoms. Their most experienced complaints include fever, joint, and muscle discomfort.
Moreover, women claim that their quality of life decreases regarding their concerns about their well-being. After
menopause, it has been reported that the symptoms affecting the quality of life of women are joint and muscle
pain, fatigue, forgetfulness, lower back pain, abdominal swelling, and sleep problems.

It was observed that women in the menopausal period experienced severe menopausal symptoms, while
women in the postmenopausal period experienced more physical and vasomotor symptoms, and their quality of
life decreased. As the severity of menopausal complaints increases in women in the menopausal period, their
coping capacity decreases. So, a further decrease in life quality is observed.

Methods are being used to manage menopausal complaints and to increase the quality of life of women
during their perimenopause and postmenopausal period. Progressive muscle relaxation exercises are one of the
methods used in the menopausal period to reduce menopausal complaints and improve the quality of life.
Progressive muscle relaxation exercises are one of the mind-body-based interventions. These exercises consist of
voluntary contraction and relaxation of large muscle groups in the human body. Relaxation starts with a muscle
group, after the relaxation of the first muscle group, the contraction started, and it continues with the relaxation
and contraction of the other muscle group. This process is continued until all body muscles are relaxed. In this
case, stretching and relaxing the affected muscles provide relief for the person. These exercises are simple, non-
invasive, and cost-effective methods that can be used to improve quality of life without any side effects. Studies
using progressive muscle relaxation exercises have proven to be effective at symptom management.

Conclusion and Suggestions: Menopause is a regular life process and a physiological event experienced
by all women at the end of their reproductive age. However, in this process, women show some symptoms specific
to menstruation such as hot flashes, night sweats, sleep problems, mood changes, urogenital complaints, and some
other cardiovascular, metabolic, osteoporosis symptoms. One of the methods being used to manage these
symptoms without medicine is progressive muscle relaxation exercise. When the literature review results were
evaluated, menopausal progressive muscle relaxation exercise intervention decreased the effects of menopausal
symptoms such as somatic, physical, psychosocial, and urogenital complaints in menopausal women, and
menopausal-specific quality of life increased. Progressive muscle relaxation exercises are one of the functions that
nurses can recommend independently. It is a method that can be applied individually and as a group, does not
require any cost and side effects when applied correctly. So, it is very useful to apply this method for the protection,
improvement, and development of the health of individuals experiencing menopause.
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