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OZET

Bu calisma; izometrik konsantrik egzersizlerden Oxford ve DelLorme egzersizlerinin koroner kalp hastaliklari
risk faktérleri ve quadriceps kasi Uzerine etkilerini ortaya ¢cikarmak amaciyla 20-25 yas arasi kiz ve erkek
olmak tizere 60 Universite égrencisi izerinde yapildl.

1. gruptaki 20 6grenciye, Oxford egzersiz programi, Il. gruptaki 20 dgrenciye, DelLorme egzersiz programi
uygulanirken, Ill. gruptaki 20 égrenciye herhangi bir egzersiz programi uygulanmadi.

Alti aylik egzersiz programi 6ncesinde boy, kilo ve quadriceps gevresi gibi antropometrik él¢limlerin yanisira,
biyokimyasal kan parametreleri (glikoz, kolesterol, trigliserit, LDL, HDL) ve hematolojik kan parametreleri (I6kosit,
eritrosit, hemoglobin, hematokrit, eritrositin volimd, trombosit ve fibrinojen) degerleri dlgtldi. Bu dlgtimler alti
aylik egzersiz programindan sonra tekrarlandi.

Antropometrik, biyokimyasal ve hematolojik parametrelerden; quadriceps kasi gevresi, trigliserit, LDL, hemoglobin
ve median korpuskular voliim, kolesterol ve eritrositin digindaki degisiklikler istatistiksel olarak anlamli bulunmadi.

Bu calisma ile Oxford ve Delorme egzersizlerinin farkli antropometrik, biyokimyasal ve hematolojik kan
parametreleri (izerinde anlamli bir degisiklik yaptigi tespit edilirken, bu farkliligin Oxford grubunda egzersize
agirhgin %100°0 ile DelLorme grubunda ise %50’si ile baslanmasindan kaynaklanmis olabilecegi tahmin
edilmektedir.
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THE EFFECT OF OXFORD AND DELORME EXERCISES ON
THE CORONER HEART DISEASE RISK FACTORS, SOME
ANTROPOMETRIC AND BLOOD PARAMETERS

ABSTRACT

This study was carried out to determine the effect of Oxford and DelLorme exercises on the risc factors of coroner
heart disease and quadriceps 60 students of 20-25 years of age were included in the study.

The students were divided into three groups each consisting of 20 students. The first group was given Oxford
Exercise, the second one was given DeLorme, and the last one was used an test group. Before the program
started, in addition to antropometric measurements such as height, weight and quadriceps contour, biochemicial
blood parameters (glicose, cholesterol, theriglicerite, LDL, HDL) and hematological blood parameters (Lococyte,
eritrocyne, hemoglobine, hematocryte, mean corpuscular volume, trombocyte, and fibrogene) were done.
These measurements were repeated after the six month exercise programe.

Off the antropometric, biochemicial and hematologial parameters, in the Oxford group, quadriceps muscle
contour, triglicerite, LDL, hemogobine and mean corpuscular volume, and in the DeLorme group, the changes,
cholesterol and eritrocyne, were found to be statistically in significant. With this study we showed the Oxford and
Delorme exercises had procuded significant changes on different antropometric, biochemicial, and hematological
blood parameters.

It was concluded that these changes, in the Oxfort group the result of starting with 100 % weight to exercise, in
the DelLorme group with 50 % weight to exercise.

Key words: Quadriceps muscle, Oxford exercise, DelLorme exercise, Risc factors of coroner.

GIRIS

Kan lipitleri, kardiyovaskiiler hastaliklarin gelisiminde oynadiklar rol sebebiyle arastirmacilarin
dikkatini gekmektedir. Yapilan ¢alismalarda, kan lipit diizeyinin yas, cinsiyet, kalitim, sosyoekonomik
durum, fiziksel aktivite ve diyet ile sigara, alkol ve kahve kullanimindan etkilendigi gdsterilmistir.

Son vyillarda koroner risk faktérleri arasinda sayilan aclik kan sekeri ve fibrinojenin kandaki
konsantrasyonlan da fiziksel aktiviteden etkilenmektedir®.

Koroner kalp hastaliklarinin (KKH) goriilme sikhigi ve buna bagh éliimlerin oranlari, cografi
bolgelere, 1rklara ve iilkelerin gelismislik diizeylerine gére de farkliliklar géstermektedir. Ulkelerin
gelismigliklerine paralel olarak, yasam siiresi ortalamalan da artmaktadir. Yas ilerledikce KKH’
nin goriilme sikhgr arttigindan, bu {ilkelerde KKH'nin goriilme sikhiginin artmasi beklenen bir
sonuctur. Bu durumla ilgili olarak, gelismis {ilkelerde hipertansiyon, yiiksek kalorili beslenmeye
bagh olarak hiperlipidemi ve diger risk faktérleri de artmaktadir. Risk faktérlerinin artis:
ise bireylerde ateroskleroz olusumunu hizlandirmakta ve sonucta KKH nin gériilme sikhigin
arttirmaktadir®3456.7,
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Koroner kalp hastaliklar1 diinyada Sliimlerin énde gelen nedenidir. KKH'na bagh éliimler
genelde geng ve orta yaslarda ortaya ctkmakta ve kisiyi en verimli oldugu vasta yakalamaktadir.
KKH’na bagl ani dlimler stk olmasina karsin, KKH'nin en énemli nedeni olan ateroskleroz
uzun siireli bir olusumdur. Ateroskleroz, siklikla cesitli faktérlerin etkisiyle uzun yillar sonucunda
olusmakta ve zararh etkileri ortaya cikmaktadir. Ozellikle son zamanlarda KKH (ateroskleroz)
olusumunu hizlandiran risk faktorlerinden korunma ve tedavi yéntemlerine ¢ok &nem
verilmektedir®-

Birinci derecede erkek akrabalarda 55 yasindan, birinci derecede kadin akrabalarda 65
vasindan énce infarktiis veya ani éliim bulunmasi risk faktérii olarak kabul edilmektedir®.
Yapilan bir cok calismada aile &ykiisiiniin énemli bir risk faktérii oldugu saptanmustr.

KKH gelismesi icin yliksek risk tasiyan ailelerde, hiperlipidemi, dusiik HDL diizevi,
hipertansiyon, KKH icin aile éykiisiinden en az biri mevcuttur. Aile calismalari, genetik calismalar
ve kan basincinin izlendigi calismalarda yiiksek riskli ailelerin ¢cocuklarinda da ilerde KKH gelisme
riskinin yiiksek oldugu saptanmistir®®.

Ateroskleroz olusumu yasla birlikte artmaktadir. KKH i¢cin major risk faktérleri olmadigi
takdirde 44 vasin altinda ateroskleroza ait bulgu saptanmasi nadirdir. ABD’de 1993 yilinda
toplanan Ulusal Kolesterol Egitim Programi’nin yayinladig: yetiskinlerde tedavi paneli II'de

erkeklerde 45, kadinlarda 55 yasin tizerinde olmanin risk faktérii oldugu bildirilmektedir
(4,8,11,12)

Icinde bulundugumuz cagda genc nesiller arasinda ve toplumumuzun biiyiik bir kesiminde
sigara ve alkol gibi zararh aliskanhklarin yanisira, dengesiz beslenme, sedanter yasam tarzinin
artmasi ve insan giicliniin yerini teknolojik aletlere birakmasi koroner kalp hastaliklarinin
toplum icerisinde yayginlasmasina yol agmistir. Teknolojinin gelismesi, tasima araclarinin ortaya
cikmast, yogun fiziksel aktivite gerektiren isleri ve bunlara bagh olarak bu islerle ugrasan isci
sayisini azaltmustir. Televizyon ve video oyunlari gibi pasif ugrasi araglarinin geng nesiller
tarafindan sikca kullanilir olmasi egzersiz ve fiziksel aktivite gibi aliskanliklarin azalmasina neden
olmustur. Koroner kalp hastaliklarinin énlenmesinde egzersizin cok énemli bir yeri vardir.
Biitiin yas gruplarinda egzersiz egitimi cok sayida fizyolojik faydalarla sonuclanir. Bunlarin
baslicalar santral kardiyak uyum, hemodinamik degisiklikler, metabolik etkinlikte artma ve
psikolojik vyararlardir. Egzersizin, yaslanma ve bununla birlikte azalan fonksiyonel uyumu
sinirlandirdigina dair giiglii belirtiler vardir. Bu nedenle calismamizda yukarida bahsedilen
durumlar1 dikkate alarak egzersizin koroner kalp hastaliklar risk faktérleri {izerine olumlu
etkisini ortaya ¢ikararak, toplumlarin yukarida saydigimiz faktérler nedeniyle fiziksel aktiviteye
karsi azalan ilgilerini artirmak amacwyla izometrik ve konsantrik egzersizlerden Oxford ve
Del.orme egzersizlerinin koroner kalp hastaliklari ve risk faktorleri tizerine etkilerini saptamak
ve toplumu bu konuda bilinglendirmeyi hedefledik.
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MATERYAL VE METOT
Materyal

Bu calismaya goniillii olarak 20-25 yaslarinda 60 kiz ve erkek tiniversite égrencisi randomi-
ze olarak katildi (Tablo1).

Tablo 1: Deneklerin Fiziksel Ozellikleri (Ortalama + Standart Sapma)

Kontrol Grubu DeLorme Grubu Oxford Grubu P
Yas (yil) 23.6+ 163 23.8+ 157 24.5+ 164 P>0.05
Boy (cm) 170.6500 + 1.3808 169.1000 + 1.8875 172.8000 + 9.9133 P >0.05
Agirhik (kg) 68.7500 £ 2.3293 65.5500 £ 2.2924 67.4000 £ 2.1672 P >0.05
VKi 0.0024 + 0.0001 0.0023 + 0.0001 0.0023 + 0.001 P >0.05

VKi: Viicut Kitle indeksi [ Agirlik (kg) / Boy (m?)]

Antropometrik Slciimlerin yapilmasinda kullamilan aletler

a) Boy ve kilo él¢timii icin Nan marka baskiil kullanild.

b) Quadriceps kast cevre dlciimiinde MR kullarild.

Kan o6rneklerinin degerlendirilmesinde kullanilan cihaz ve malzemeler

a) Stratli vakumlu hemogram ve fibrinojen tiipleri.

b) Kan almak i¢in 10 cc’lik enjektor.

c) Biyokimyasal parametrelerin analizinde Opera (Bayer) marka otoanalizator cihazi.
d) Kan serumu elde etmek icin Niive marka santriifiij cihaz1 (3000/3500 devir/sn).
e) Fibrinojen degerlerinin 6lciimii icin STKS marka fibrinojen &lciim cihaz.

Metot

Ogrenciler 20’ser kisilik tic gruba ayrldi. 20 kisilik ilk gruba giinde bir defa olmak iizere
6 ay siireyle DeL.orme teknigine gére quadriceps egzersizi yaptirildi. lkinci 20 kisilik gruba ise
yine giinde 1 defa olmak iizere 6 ay siireyle Oxford teknigine gére quadriceps egzersizi yaptinld:.
20 kisilik iclincti grup ise kontrol grubu olarak secildi ve hicbir egzersiz programi uygulanmadi.

e

DeLorme Teknigi: Her bir denegin 10 defa kaldirabildigi maximum agirlik (10 repetition
maximum =10 RM) tespit edildi. Sonra sirayla, her seansta {i¢ set halinde 10 RM icin saptanan
agirhgin %50’si, %75’ ve %100’tyle 10’ar tekrar yapildi. Her set bes kez tekrarlandi ve
tekrarlar arasinda 2 dakika ara verildi. Her bes giinde bir 10 RM yeniden belirlendi ve ayni
islemler iki glin istirahattan sonra yeni 10 RM ile tekrarlandi.
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Oxford Teknigi: Bu egzersiz de Del.orme teknigine benzer sekilde uygulandi. Ancak
Delorme tekniginin aksine calismaya 10 RM ile yani maximum agirlikla basland:. ilk olarak
agirhgin %100’tyle, daha sonra %75 ve son olarak agirhigin %50’siyle egzersize devam edildi.

Calismaya katilan 6grencilerin egzersiz programindan énce boy, kilo ve quadriceps cevresi
gibi 6lclimlerin yam sira biyokimyasal kan parametreleri (glikoz, kolesterol, trigliserit, LDL,
HDL) ve hematolojik kan degerleri (I6kosit, eritrosit, hemoglobin) &lctildii. Bu élctimler 6 ayhk
egzersiz programindan sonra tekrar yapildi. Ayrica deneklerin sigara, alkol ve kahve kullanimi
gibi zararh aliskanliklar ile ilgili evet-hayir seklinde bir anket degerlendirilmesi yapild.

Incelemeler icin gereken kan gerekli tiim steril sartlar saglandiktan sonra 10 cc’lik enjektérle
median cubital veninden alind:.

Hematolojik incelemeler icin alinan kan érnekleri K3E EDTAK3 kanin pihtilasmasini énleyici
madde iceren ve strath vakumlu 2 ml’lik &zel tiiplere alindi. Hematolojik kan degerleri Yiiziincii
Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Hematoloji laboratuarinda yaptirildi.

Biyokimyasal calismalar icin gerekli olan kan degerleri steril kuru santriifiijlii 10 ml'lik tiiplere
alind1 ve 3000/3500 devirde 5 dakikada serumlarina ayrldi. Biyokimyasal bir parametre olan
HDL coktiirme metodu ile c¢oktiiriiliip otoanalizatére okutuldu. Tiim bu islemlerde
Yiiziincti Yil Universitesi Tip Fakiiltesi Biyokimya Laboratuar: kullanilds.

Deneklerin boy &lciimii, denek dik pozisyonda iken yapildi. Kilo élciimii, viicut {izerinde
valnizca tisért ve mayo olacak sekilde alindi. Deneklerin quadriceps kaslarimin cevresi egsersiz
éncesi ve sonrast MR yontemi ile dlctildii.

Istatistik analiz

Elde edilen tiim antropometrik, fiziksel, biyokimyasal ve hematolojik degerlerin istatistiki
analizler SPSS paket programinda yapilmustir. Testlerde, Ki-kare yontemi uygulanmustir.

Yapilan él¢timler sonucu elde edilen verilerin istatistiki analizleri yapilirken, bazi transformasyon
yontemleri kullanilmistir. Arastirma gruplarina gore deneklere ait kan 6rneklerinde trombosit
oranlart icin yapilan istatistiki analizde, Del.orme Grubundan elde edilen veriler normal dagilima
uyum gostermedigi icin log transformasyonu uygulanmustir. Yine arastirma gruplarina gére kan
orneklerinde medium corpuskular voliim oranlari icin yapilan istatistiki analizde, kontrol grubuna
ait veriler normal dagiima uyum géstermedidi icin sin tansformasyonu kullarlmustr.
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BULGULAR

Tablo 2: Arastirma Gruplarina Gére Deneklere Ait Quadriceps Kasinin Cevre Olgiisii (cm)

Kontrol DeLorme Oxford
Grup n=20 n=20 n=20
Egzersiz 50,45 51,05 50,60
Oncesi +1,025 +1,224 +0,564
Egzersiz 51,05 51,80 52,00
Sonrasi +1,042 +1,144 +0,715
p p > 0,05 p > 0,05 p < 0,05

Tablo 3: Arastirma Gruplarina Gére Kan Orneklerinde Kolesterol Oranlar: (mg/dl)

Kontrol DeLorme Oxford
Grup n=20 n=20 n=20
Egzersiz 167,10 171,90 163,15
Oncesi £7,172 +9,508 +6,166
Egzersiz 152,40 164,10 163,70
Sonrasi 16,207 +8,406 +5,471
p p < 0,05 p =0,05 p > 0,05

Tablo 4: Arastirma Gruplarina Gére Kan Orneklerinde Trigliserit Oranlar: ( mg/dl)

Kontrol DeLorme Oxford
Grup n=20 n=20 n=20
Egzersiz 143,95 100,90 91,20
Oncesi +18,69 +10,248 +10,121
Egzersiz 133,00 94,90 128,75
Sonrasi +13,976 +8,857 +11,582
p p > 0,05 p > 0,05 p < 0,05
Tablo 5: Arastirma Gruplarina Gére Kan Orneklerinde LDL Oranlari (mg/dl)
Kontrol DeLorme Oxford
Grup n=20 n=20 n=20
Egzersiz 97,30 98,45 99,90
Oncesi 6,931 +8,512 5,373
Egzersiz 81,70 94,45 89,45
Sonrasi 16,233 +5,906 +5,337
p p < 0,05 p > 0,05 p < 0,05
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Tablo 6: Arastirma Gruplarina Gére Kan Orneklerinde Hemoglobin Oranlar: (g/dl)

Kontrol DeLorme Oxford
Grup n=20 n=20 n=20
Egzersiz 15,33 14,85 15,21
Oncesi +0,311 0,313 +0,222
Egzersiz 15,615 14,575 15,45
Sonrasi +0,332 +0,318 +0,211
p p > 0,05 p > 0,05 p < 0,05

Aragtirma gruplarina gore deneklere ait quadriceps kasinin ¢evre 6lgiisii ile ilgili olarak elde
edilen bulgulardan; arastirma kapsamina giren bireylerin quadriceps kasmnin cevre 6lciisiinde
egzersiz dncesi ve sonrast DelLorme grubunda anlaml bir farkhhk gériilmezken (P > 0.05),
Oxford grubunda anlamli bir farklilik oldugu anlasilmistir (P < 0.05).

Arastirma gruplarina gére kan 6érneklerinde kolesterol oranlari ile ilgili elde edilen bulgulardan;
kan &rneklerinde bakilan kolesterol oranlarinda ise DelL.orme grubunda egzersiz éncesi ve sonrasi
anlamli bir farkliik oldugu gériilmiis (P< 0.05) ve Oxford grubunda ise anlaml bir farklilik
olmadigi anlasilmistir (P > 0.05).

Kontrol grubundaki farkhhgin ise bu gruba egzersiz &ncesi ve sonrasi ayri ayri secilen
bireylerin farkl 6zelliklerinden ileri geldigi varsayilmaktadir (P < 0.05).

Arastirma gruplarina gére kan drneklerinde trigliserit oranlar ile ilgili elde edilen bulgulardan;
kan &rneklerine ait trigliserit oranlarinda ise sadece Oxford grubunda egzersiz &ncesi ve sonrast
Slctimler anlamh bir farklilik géstermistir (P< 0.05), DelL.orme grubunda ise kontrol grubundaki
gibi anlaml bir farklihik gériilmemistir (P > 0.05).

Arastirma gruplarina goére kan 6rneklerinde LDL oranlar ile ilgili elde edilen bulgulardan;
kan oérneklerine ait LDL oranlarinda, Del.orme grubunda anlamh bir farklilik gérilmemistir
(P > 0.05), Oxford grubunda ise egzersiz éncesi ve sonrasi dlciimler sonucunda anlamli bir
farklihk goriilmistiir (P < 0.05). Kontrol grubundaki anlamli farklihgin ise bireylerin tabiatindaki
farklihktan kaynaklanmis olabilecegi diistiniilmektedir (P < 0.05).

Arastirma gruplarina gére hematolojik kan 6rneklerinde hemoglobin ile ilgili elde edilen
bulgulardan; hemoglobin oranlari egzersiz éncesi ve sonrasi dlciimlerde Oxford grubunda
anlaml bir farklilik gdésterirken (P < 0.05), DeLorme grubunda kontrol grubunda oldugu gibi
anlamlt bir degisiklik gostermemistir (P > 0.05).
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TARTISMA VE SONUC

Yiizyilhmizin en énemli saglik problemlerinin basinda gelen koroner kalp hastaliklar gelismis
ve gelismekte olan iilkelerin basim giin gectikce daha cok agritmaktadir. Basta Amerika ve
Ingiltere olmak {izere, bu hastaliklarla miicadeleye 6nem veren iilkelerin karsilastiklar: en biiyiik
problemler; sismanlik, sedanter yasam ve dengesiz beslenmenin énlenemeyen yiikselisidir.
Milyonlarca Amerikali, daha iyi ve daha uzun yasayabilmek icin kilo kaybetmeye ve formunu
korumaya calismaktadir. Bu rakam 1990 yili verilerine gére yetiskinlerin %5311 olarak bildirilmistir.
Ancak, dustik kalorili diyet yolunun pek de icacici sonuglar vermeyisi, daha da ilging olan:
insanlarin neden kilo aldiklarinin tam olarak acgiklanamayisi, problemlerin ¢éziimiine engel
olmaya devam etmektedir. Diyetteki, yag orani, bos zamanlarda yapilan fiziksel aktivite ve
alinan toplam enerji, artan kilo alimini agiklamaya yetmemistir. Bazi otoriteler, bu artista, sigara
icme oraninin etkisi olabilecegini iddia etmislerdir. Ancak istatistikler bunun da anlamli olmadigin
gostermektedir®®.

Erkeklerin yaklastk 1/3’ti ve kadinlarin yarisinin saatte 4-5 kilometrelik normal bir hizla
devamli olarak yiiriime yeteneklerini kaybettikleri bir tilke olan Ingiltere’de Sliimlerin %26 sindan
KKH sorumludur®®. Benzer problemlerin yasandigi Amerika ve Avrupa’nin KKH oranlarim
diistirme planlan aym temeller {izerine kurulmustur. Hedef, ilk etapta kolestrol ve trigliserid
oranlarint 300 mg/dlI'nin altina cekmektir. Bu amaclara ulasabilmek icin ilk énerilerde uygun
diyet, artmis fiziksel aktivite ve kilo kaybinin saglanmasidir. Bu yéntemlerin basarisiz oldugu
durumlarda ilac tedavisi diistiniilmelidir®®.

Rankinen ve arkadaslan®, yaptiklar calismada fiziksel aktivite ile fibrinojen degerleri arasinda
negatif bir iliski bulmuslardir. Folsom ve arkadaslari®?, eglence amaci ile yapilan sporlarda fiziksel
aktivite ile fibrinojen degerleri arasinda ters iliski oldugunu géstermislerdir.

Profesyonel kiz voleybolcular tizerinde yapilan bir arastirmada agir egzersizin kizlarda dstrodiol,
progesteron, testesteron miktarlan ve kandaki fibrinojen miktan iizerine etkileri arastirilmustir.
Elde edilen bulgulara goére egzersizin hormon diizeyleri ve fibrinolitik aktivite {izerine azaltici
yonde etkisinin oldugu saptanmistir®®.

Buna benzer bir arastirmada ise agir egzersizin testesteron, progesteron ve estrojen miktarlari
ve kandaki plazma fibrinojen miktarlan tizerine etkileri arastinlmistir. Bu amacla profesyonel
anlamda basketbol sporu ile ugrasan erkek sporculardan istirahat ve iki saatlik agir bir egzersizi
takiben kan érneklemeleri yapildi. Elde edilen bulgulara gore egzersizin hormon diizeyleri ve
fibrinolotik aktivite tizerine etkili oldugu saptanmigtir®®-

Bu arastirmaya benzer bir bagka calismada is,e Oxford grubunun fibrinojen degerlerinde anlamh
bir azalma gériilmiis (p<0.05), DeL.orme grubunda énemli bir degisiklik gézlemlenmemistir. Bu
farkhhigin muhtemel nedeni, Del.orme tekniginden farkh olarak Oxford teknigine gére yapilan
egzersizlerde biitiin motor {initelerin uyarilmasi olabilir®®.
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Iki metod arasindaki diger bir fark da, Oxford tekniginde egzersiz maksimum agirlikla baslayip,
daha sonra giderek azaldigi icin yorgunluk engellenebilmektedir®®.

Antrenmanin kan kimyasi {izerindeki tipik etkilerinden birinin, bazen gériilebilen, glukoz
konsantrasyonu artisi1 oldugu ve bu artisin adrenalin diizeyindeki artisla iliskisi oldugu
bildirilmektedir®®. Bu calismada, Oxford ve Del.orme egzersizlerinin glukoz konsantrasyonu
izerinde anlaml bir degisiklik yapmadigi gériilmiistiir. Bunun nedeni, deneklerin cinsiyet
farklihiklarindan yahutta beslenme aliskanhiklarindan kaynaklanmis olabilir.

Yirmisekizi egzersiz ve yirmisi de kontrol grubunda olmak iizere kirksekiz dgrencide
lipit-profili ile ilgili yapilan bir arastirmada, ilk olarak yapilan éntestte her iki grup arasinda
herhangi bir farklilik gériilmemistir. Uygulama sonrasi egzersiz grubunda LDL %-10.2 oraninda
azalirken, kontrol grubunda herhangi bir degisiklik olmadigr ve HDL'nin egzersiz grubunda
(%9.3) oraninda artmasina karsilik, kontrol grubunda %-8.9 oraninda azalma gé&sterdigi
bildirilmistir (23).

Costa Rica Universitesinde 144 bayan ve 145 erkek olmak tizere 17-19 vas arasi toplam
289 o&grenci lizerinde yapilan bir calismada; 48 kiside bireylerin yaklasik %17’sinde total
kolesterol (> 200 mg/dl), 74 kiside vani bireylerin yaklasik %26’sinda HDL (> 60 mg/dl)
bulunmusken, buna karsihik LDL yalnizca 121 kiside bireylerin yaklasik %42’sinde mevcuttur.
Bireylerin %38’inin, yani 111 bireyin egzersiz yapmadig: bildirilmistir. Viicut kitle indeksi bir
kriter gibi kullanildiginda 20 bireyde vyaklasik bireylerin %7’sinde obezitenin goériildigi
belirtilmistir®®.

Bu calismada yukarida bahsedilen arastirmalara paralel olarak, Oxford egzersizinin
trigliserit ve LDL tizerinde anlamli bir degisiklik yaptigi gozlenirken, HDL-kolesterol tizerinde
anlamli bir degisiklik yapmadigi gorilmiistiir. DeLorme egzersizinin ise, her tic koroner risk
faktérii lizerinde anlamli bir degisiklik yapmadigi saptanmustir. Del.orme tekniginin bu risk
faktérleri tizerinde anlamli bir degisiklik géstermeyisinin muhtemel nedeni Del.orme tekniginden
farkh olarak Oxford teknigine gore yapilan egzersizlerde biitiin motor iinitelerin uyarilmasindan
kaynaklanmus olabilir.

Risk faktérlerinin dagiiminda ise (HDL, LDL, kolesterol, sigara, obesite); yalnizca bir risk
faktérii bireylerin %36’sinda (N=105), risk faktérlerinden iki tanesi bireylerin %27 sinde
(N=77), risk faktorlerinin tic yva da daha fazlasi bireylerin %13’iinde (N=37) gériildtigii
bildirilmektedir. Sonuc olarak koroner risk faktérlerinin, genc niifusun cogunlugunda mevcut
oldugu belirtilmistir®®.

Bu calismada ise, 10 kiside yani yaklasik olarak bireylerin %16’sinda total kolesterol
>200 mg/dl, 10 Kkiside, bireylerin yaklasik %16’sinda LDL (> 130 mg/dl), 2 bireyde, yani
bireylerin yaklasik %3’tinde HDL (> 60 mg/dl) goriilmektedir. Bireylerin yaklasik %48'i ise sigara
kullanmaktadir. Viicut kitle indeksi dikkate alindiginda 6 bireyde, bireylerin yaklasik %10’unda
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obezite goriilmistiir. Risk faktérlerinden yalnizca birini tasiyan bireyler 23 kisidir ve bireylerin
%38'ini teskil etmektedir. Risk faktérlerinden yalnizca ikisini tasiyan bireyler 7 kisidir ve yaklasik
olarak %11’e tekabiil etmektedir. Uc veya daha fazla risk faktériinii tasiyan bireyler 4 kisidir ve
toplam popiilasyonun %6’sini teskil etmektedir. Sonug¢ olarak bireylerin %56’s1 risk faktorii
tasirken, %44’ herhangi bir risk faktorii tasimamaktadir.

Yapilan bir caismada giinde yarim saat, haftada alt1 giin olmak {izere iki aylik bir antrenman
periyodundan sonra hematokritde herhangi bir degisiklik olmadig: bildirilmistir®®. Bu calismada
giinde bir defa olmak tizere alt1 ay siire ile yapilan Oxford ve Del.orme egzersizlerinin de yukaridaki
arastirmaya paralel olarak hematokrit tizerinde hicbir degisiklik yapmadig: gorilmiistiir.

Yapilan bir diger calismada kosu bandinda MaxV O, nin %601 ile yapilan bir kosu egzersizi
sonunda hemoglobin ve hematokritde anlamli bir ilerleme kaydedilirken®®, bu ¢alismada ise,
Oxford egzersizinin hemoglobin iizerinde anlaml bir degisiklik yaptigi gézlemlenmis, Del.orme
egzersizinde boyle bir etkiye rastlanmamustir.

Quadriceps kasinda kademeli olarak, maximum 6-8 tekrarla yiiriitilen bir calismada, egzersiz
sonunda vastus lateralis kasindan alinan doku numunelerinden elde edilen &lciimlerde tip 1B
fibrillerinin 4-7-12. haftalardan itibaren azalma gosterdigi (15.1+ %2.1, 7.2 = %1.3), diger fibril
tiplerinde ise (tip I, tip lIA ve tip IIAB) dérdiincii haftada herhangi bir degisiklik goriilmedigi
bildirilmistir®”. Bu calhsmada giinde bir defa olmak tizere alti1 ayhk Oxford ve Del.orme
egzersizlerinin quadriceps kasi {izerine etkisi ile ilgili olarak Oxford egzersizinin yukarida
bahsedilen calismalara paralel olarak quadriceps kasi tizerinde anlamh bir degisiklik yaptig
goriliirken Del.orme egzersizinin Quadriceps kast {izerinde anlamli bir degisiklik yapmadigt
goriilmiistiir. Bunun Delorme tekniginin aksine Oxford tekniginde agirhgin %100t ile baslanip
vavas vavas azaltilmasiyla ilgili olabilecegi varsayilmaktadir.

Sonug olarak, kontrol grubuna oranla Oxford egzersizinin antropometrik &zelliklerinden;
quadriceps kasi, koroner kalp hastaliklari, risk faktérlerinden ise; trigliserit, LDL, hemoglobin
izerinde anlaml bir degisiklik meydana getirdigi tespit edilmistir. Del.orme egzersizi ise yalnizca
koroner kalp hastahiklan risk faktérlerinden kolesterol iizerinde anlamh bir degisiklik yaptid tespit
edilmistir. Oxford ve Del.orme egzersizlerinin farkli parametreler {izerindeki etkisi Oxford
teknigine gore yapilan egzersizlerde biitiin motor tinitelerin uyarilabilmesi®® gériisiiniin yanisira,
Oxford tekniginde egzersiz maksimum agirlikla baslayip, daha sonra giderek agirhklar azaltildig
icin bu yéntemle olusabilecek yorgunluk engellenebilir®® gériisii ile de desteklenmektedir.
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