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YASLILARDA YAGSIZ VUCUT KUTLESI VE EL KAVRAMA KUVVETI iLiSKiSi

Tuba MELEKOGLU?, Birgiil ARSLAN?
!Akdeniz pniversitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antalya
?Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Istanbul

Oz: El kavrama kuvveti genel kuvvetin, sagligin ve yasam kalitesinin gostergesi olan 6nemli bir bilesen olarak
gosterilmektedir. Her ne kadar kas kiitlesi ile kuvvet arasindaki iligki iyi bilinse de 6zellikle yaglanma siireglerinde
el kavrama kuvvetini etkileyen kas kiitlesi veya cinsiyet gibi faktorleri incelemek ve el kavrama kuvvetine dair
referans degerleri belirlemek 6nemlidir. Bu nedenle bu aragtirmanin amaci cinsiyet, yas ve yagsiz viicut kiitlesinin
yashlarda el kavrama kuvvetini nasil etkiledigini incelemektir. Bu amagcla arastirmaya, Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan yash olarak siniflandirilan 60- 80 yas araligindaki, elli kadin (67.34 £3.99 y1l, 157.4 + 5.6 cm, 65.7 &
8.6 kg) ve yasa gore eslestirilmis elli erkek (67.2 + 3.93 yil, 170.4 £ 6.8 cm, 75.0 = 11.0 kg) dahil edilmistir
Aragtirmaya katilan goniilliilerin viicut yag yiizdesi ve yagsiz viicut kiitlesine yonelik 6l¢iimler biyoelektrik
empedans Olglim cihazi ile, el kavrama kuvvetleri portatif el dinamometresi ile 6l¢iilmiistiir. Bu arastirma
sonucunda erkeklerin rolatif ve salt el kavrama kuvvet degerleri kadinlara oranla anlaml olarak daha yiiksek tespit
edilmistir. Arastirma sonucunda yas ile el kavrama kuvveti degerleri arasinda anlamli bir iligki tespit edilmemistir.
Bununla birlikte kas kiitlesi ile el kavrama kuvveti degerleri arasinda pozitif yonde yiiksek diizeyde anlamli iligki
tespit edilmistir. Arastirma sonuglarimiz dogrultusunda kas kiitlesinin miimkiin oldugunca korunmasiyla birlikte
yaslilarda kuvvet kayiplarinin daha az olacagi ongdriilmektedir. Yaglilarda yasam kalitesinin arttirilmasi veya
korunmasi i¢in kas kiitlesinin ve dolayistyla kuvvetin korunmasi dnerilmektedir. Ayrica 6zellikle kadinlarda kas
kiitlesi kayb1 disinda kas kuvvetini olumsuz etkileyen diger fonksiyonel etkenlerin arastirilmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: kas kiitlesi, kuvvet, yaglanma, el kavrama kuvveti, rélatif el kavrama kuvveti

ASSOCIATION BETWEEN LEAN MASS AND HANDGRIP STRENGTH IN OLDER
ADULTS

Abstract: Handgrip strength is an essential component that reflects general strength, health and quality of life.
Although the correlation of muscle mass and strength is known well, it is worth investigating the factors affecting
hand grip strength such as lean mass or gender and determine the reference values especially in the aging processes.
Therefore, the aim of this study is to investigate the effects of gender, age and lean mass on handgrip strength in
the elderly. Fifty women (67.34 £3.99 years, 157.4 £ 5.6 cm, 65.7 + 8.6 kg) and age-matched fifty men (67.2 =
3.93 years, 170.4 + 6.8 cm, 75.0 = 11.0 kg), aged between 60-80 years and classified as elderly according to World
Health Organization (WHO), were recruited in the study. Handgrip strength, height, body weight, lean mass and
body fat percentages were measured. The study results show higher relative and absolute handgrip strength for
men compared to women. Furthermore, no significant relationship was found between age and handgrip strength
values. However, a significant positive correlation between muscle mass and handgrip strength was noted. The
results of this study suggest that in case of maintaining muscle mass as much as possible, the strength loss may be
minimized during the aging process. We conclude that to enhance or protect the quality of life in the elderly,
muscle mass and therefore strength should be maintained. Further investigations are required to determine the
other functional factors which lead to muscle strength loss especially in women.

Keywords: muscle mass, strength, aging, hand grip strength, relative handgrip strength
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GIRIS

Canlilarin yaglanmasi, fizyolojik fonksiyonlarda meydana gelen yipranmanin hizlanmasi ve
bunun sonucu olarak da 6lim riskinin zamanla artmasidir. Yaslanma tiim canlilar igin
kagmilmaz bir durumdur. Bununla birlikte son 100 yila bakildiginda insan Omriine dair
beklentinin arttig1 goériilmektedir. Oyle ki, 2050 yilinda diinya ¢apinda 1.5 milyardan fazla
insanin 65 yasindan daha yasli olacagi 6ngoériilmektedir. Bu nedenle insan dmriiniin uzamasina
yonelik beklentiyle birlikte, yasam kalitesinin arttirllmasi daha da degerli hale gelmistir
(Musalek ve Kirchengast, 2017).

Yaglanma stireci, genellikle kas gii¢siizliigii ile iliskili olan iskelet kas1 kiitlesindeki azalma
(sarkopeni) ile ifade edilir. Yashlikla birlikte kas iskelet sisteminde degisiklikler olur.
Sarkopeni sonucu denge kaybi, postural bozukluklar, yliriime hizinda azalma gibi degisiklikler
ortaya ¢ikabilir. Fizyolojik olarak devam eden bu siire¢, yaslanma déneminde kisilerin genetik
faktorleri, fiziksel aktivite diizeyleri ve ¢evresel durumlarini igeren bir¢ok faktdrden
etkilenmektedir. Genetik faktorler yaslanma igin degistirilemez bir faktorken, fiziksel aktivite
yasliligin geciktirilmesinde ¢ok énemli bir etkendir (Karan, 2006; Yildirim ve ark., 2012).

Yaslanmayla gelisen iskelet kas kaybina neden olan faktor olarak kas protein sentezi ve yikimi
arasinda olusan dengesizlik gosterilmektedir. Yaslanmaya bagli gelisen spinal motor néron
kaybi, kas lifi sayisinda ve biiyiikliigiinde azalmaya neden olmaktadir. Yaslanmayla birlikte
ilerleyen bu siireglerde, iskelet kas kiitlesi kaybina paralel olarak kas kuvveti de azalir. Kas
kuvvetinin azalmas1 da fonksiyonel kapasite kaybina, mekanik kas performansinin diigmesine
ve kronik metabolik hastalik olusma riskinin artmasina neden olur. Bu etkileri azaltmak igin
bir¢ok arastirmaci, besin alimi ve fiziksel aktivite gibi anabolik uyaranlara verilen kas protein
sentetik tepkisine odaklanmakta ve sarkopeniyi 6nlemek veya tedavi etmek i¢in beslenme,
egzersiz ve iskelet kasinin adaptasyon yetenegi arasindaki iliskiyi aragtirmaktadir (Koopman
ve van Loon, 2009; Aagaard ve ark., 2010).

Yashlarda kas kiitlesi ve kuvvetine yonelik aragtirmalar ayrica bu degisikliklerin saglik ile olan
iligkisini incelemektedir. Baz1 arastirmalarda (Choquette ve ark., 2010; Chen ve ark., 2013;
Lawman ve ark., 2016) kas kuvveti azalmis olan yaslilarda 6liim oraninin daha yiiksek oldugu
bildirilmistir. Yashlarda kas kiitlesinin azalmasiyla paralel gelisen kas kuvveti kaybi
fonksiyonel kisitliliklara yol agmakta ve yasam kalitesini diisiirmektedir. Hairi ve ark. (2010)
yapmis olduklari caligmada kas kuvvetinin, kas kiitlesine gore, fonksiyonel kisitlilik ve fiziksel
yetersizlik ilizerine daha biiyiik etkisi oldugunu gostermektedir. Her ne kadar yaslanmayla
birlikte kas kayiplar1 gergeklesse de kas kuvvetinin korunmasi durumunda yasam kalitesinin de
korunabilecegi bildirilmistir. Bununla birlikte Newman ve ark. (2006) kuvvet ve 6liim orani
arasinda yiiksek iliski bulmugken, kas kiitlesi ile 6liim oran1 arasinda bu diizeyde bir iligki tespit
edememislerdir. Arastirmalarinin sonucunda kas miktarina gore kas kalitesinin bir gostergesi
olan kas kuvvetinin, 6liim riskini belirlemek iizere daha 6nemli bir degisken oldugunu
bildirmislerdir. Ayrica arastirmalarinda izokinetik quadriceps kuvveti ile el kavrama kuvveti
arasindaki iligkiyi incelemisler ve el kavrama kuvvetinin yeterli bir gésterge oldugu sonucuna
varmiglardir.

Kavrama, giinliik aktivitelerimizde 6nemli bir yere sahiptir. El kavrama kuvveti sporcular i¢in
genel kuvveti yansitan dnemli bir bilesen iken, sedanter ve yash bireylerde yasam kalitesinin
bir gostergesidir. El kavrama kuvveti elin ve parmaklarin kuvvet olusturabilme yetenegini
gosterir.  Genellikle doktorlar {ist ekstremitedeki yaralanma tedavilerinde, tedaviyi
gozlemlemek adma el kavrama kuvvetini kullanirlar. Ayrica sportif anlamda el kavrama
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kuvveti st ekstremitedeki kuvvete dair performanst gozlemlemek adina kullanilmaktadir.
Kolay uygulanabilir ve ekonomik olmasi bu 6l¢iim yonteminin daha fazla uygulanmasini
saglamaktadir (Heyward ve McCreary, 1977; Ng ve Fan, 2001; Sartorio ve ark., 2002; Chang
ve ark., 2010; Massy-Westropp ve ark., 2011).

Yasam kalitesinin ve yasa bagli kastaki degisikliklerin bir gostergesi olarak el kavrama
kuvvetini 6lgmek daha kolay, ekonomik ve hizli bir yol olarak bildirilmistir. Ayrica kas
kuvvetini olcerek bireylerin ihtiyag duydugu antrenman modellerinin belirlenmesi
saglanabilmektedir. Bu baglamda, noromiiskiiler fonksiyonu iyilestirmek ve kas kiitlesini
arttirmak i¢in dayaniklilik antrenmanlara gore daha etkili olan kuvvet antrenmanlarindan
fayda saglayabilecek olan bireylerin belirlenmesi ve yasa bagli olarak gelisen kuvvet kaybinin
geriye dondiiriilmesi 6nemlidir (Landers ve ark., 2001; Newman ve ark., 2006; Liu ve Latham,
2009; Hairi ve ark., 2010). Bu nedenle 6zellikle yaslilarda el kavrama kuvvetine dair referans
degerler dikkate alinarak ve el kavrama kuvvetini etkileyen faktorlerin belirlenmesi dnemlidir.
Bu arastirmanin da amaci 60 yas lizeri bireylerde el kavrama kuvvetini 6lgmek ve yagsiz viicut
kiitlesi, cinsiyet, yas gibi faktorlerin el kavrama el kavrama kuvveti {izerine etkisini
incelemektir.

YONTEM

Aragtirmaya Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan yash olarak siniflandirilan 60 - 80 yas
araligindaki, yaslaria gore eslestirilmis 50 kadin, 50 erkek toplam 100 kisi goniillii olarak
katilmigtir (WHO, 2015). Arastirmaya katilan goniilliilerde boy uzunlugu (cm), viicut agirlig
(kg), viicut kiitle indeksi (kg/m?), yag yiizdesi, yagsiz viicut kiitlesi ve el kavrama kuvveti
degerleri dl¢iilmiistiir.

Boy Uzunlugu Olciimii

Katilimcilarin agirhigr iki esit ayagina dagilmis sekilde topuklar birlesik ve bas Frankfort planda
kollar omuzlardan serbest¢e yanlara sarkitilmig durumdayken stadiometre ile Ol¢lilmiistiir.
Katilimcilardan tek 6l¢iim alinmastir.

Viicut Agirligi ve Viicut Yag Yiizdesi Olgiimii

Goniilliilerin viicut agirhgi ve viicut yag yiizdesini belirlemek iizere bioelektrik impedans
Ol¢lim cihazi (Tanita Body Composition Analyzer Type SC-330) kullanilmistir. Goniilliilerin
iki ayaginin tartiya esit basmasi saglanarak dik ve hareketsiz durumdayken 6l¢timleri alinmistir.
Goniilliilere test oncesi Ol¢glim prosediirleri hakkinda bilgi verilmis ve son 24 saat siddetli
egzersiz ve alkol tiiketiminden kaginilmasi, son 4 saat kafein ve son 2 saat herhangi bir besin
alinmamasi istenmistir (Kyle ve ark., 2004).

Viicut Kiitle Indeksi
VKi= Agirlik (kg)/Boy (m?) formiilii kullanilarak hesaplanmustir.

El Kavrama Kuvveti (EKK) Ol¢iimii

Katilimcilarin EKK 6l¢iimii i¢in, 5.0-100.0 kg araliginda ve 0.1 kg hassasiyetinde 6l¢ciim
yapabilen ve ayarlanabilir kavrama kolu olan dijital el dinamometresi (Takei A5401, Japonya)
kullanilmustir. Olgiimler sirasinda, katilimcilardan ayaklar omuz genisliginde acik, ayakta durus
pozisyonunda, dirsek tam ekstansiyondayken karsiya bakmalar1 sdylenmistir. Olgiim
yapilmadan Once dinamometre katilimcilarin el boyutlarma gore ayarlanmistir.
Dinamometrenin isaret parmaginda 90 derecelik fleksiyon olacak sekilde, elde rahat tutus
pozisyonunda (fleksiyon ve ekstansiyon halinde degil) tutulmasi sdylenmistir. Katilimcilara
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tutamag1 tiim giligleriyle 3 saniye boyunca sikmalar1 sdylenmistir. Test sirasinda nefeslerini
tutmamalar1 ve dinamometreyi sallamamalarina dair bilgi verilmistir. Dominant elin
belirlenmesi i¢in katilimcilardan yemek yerken veya yazarken hangi ellerini kullandiklar
ogrenilmistir. Katilimcilarin dominant elden kavrama kuvveti 6l¢timleri ii¢ kez alinmis ve en
yiiksek deger kilogram (kg) cinsinden, istatistiksel olarak degerlendirilmek iizere alinmistir.
Her deneme arasinda en az 60 saniye ara verilmistir (Kim ve ark., 2018). Ayrica EKK iizerine
yagsiz viicut agirliginin etkisini standardize etmek icin, EKK degerleri yagsiz kas kiitlesine
boliinerek rolatif el kavrama kuvveti (REKK) degerleri hesaplanmigtir. Degerler dominant (D)
ve dominant olmayan (ND) el olarak siniflandirilmastir.

Istatistiksel Analiz

Arastirma 6rneklem biiyiikliigliniin belirlenmesi i¢in 1. tip hataya iligkin anlamlilik diizeyi 0.05,
etki biiyiikligi 0.50 ve giic 0.80 olarak alinmis ve GPower 3.1 yazilimi kullanilmistir. Bu
dogrultuda Rothenberg ve ark. (Rothenberg ve ark., 2015) arastirma sonuglari dikkate alinarak
yapilan gii¢c analizine gore aragtirma orneklem biiytikligi 100 kisiden olusturulmustur. Elde
edilen verilerin basiklik ve ¢arpiklik degerleri (Tabachnick ve Fidell, 2007), histogram, normal
Q-Q ve kutu grafiklerinin gorsel degerlendirmesi ve Shapiro-Wilk testi (Shapiro ve Wilk, 1965)
sonrasinda verilerin normal dagildig1 tespit edilmistir. Verilerin dagilimi incelendikten sonra
gruplar arasindaki iliski diizeylerini degerlendirmek igin Pearson Korelasyon testi,
degiskenlerin EKK iizerine etki diizeylerini belirlemek i¢in basit dogrusal regresyon analizi
kullanilmigtir. Cinsiyete gore kiyaslamalar degerlendirmek icin ise Bagimsiz Orneklem T-
Testi kullanilmistir. Verilerin analizinde SPSS v.23 paket programi kullanilmis ve istatistiksel
anlamlilik diizeyi olarak p<0.05 degeri dikkate alinmustir.

BULGULAR
Arastirmaya katilan goniilliillerin demografik degiskenleri Tablo 1°de gdsterilmistir. Kadin ve
erkeklerin her ne kadar VKI degerleri benzer olsa da, yag yiizdesinin kadinlarda istatistiksel

acidan yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Tablo 1. Demografik degiskenler

Degiskenler Kadin (n:50) Erkek (n:50) t p
Ort £ SS Ort £ SS

Yas (y1l) 67.34 £3.99 67.2+393 0.071 0.943
Boy Uzunlugu (cm) 157.4+5.6 170.4 + 6.8 -10.432 0.000
VA (kg) 65.7+8.6 75.0£11.0 -4.693 0.000
VKI (kg/m?) 26.5+3.5 26.0+3.6 0.680 0.498
VYY (%) 349+59 23.1£6.5 9.461 0.000
YVK (kg) 42.6+3.2 573+72 -13.161 0.000

Ort + SS= Ortalama =+ standart sapma; VA= Viicut agirhg; VKi= Viicut kiitle indeksi; VY'Y= Viicut yag
yiizdesi; Y VK= Yagsiz viicut kiitlesi.

Kadimlarin her iki elleri i¢in EKK degerleri beklenildigi lizere erkeklerden diisiik ¢ikmustir.
Bununla birlikte yagsiz viicut kiitlesi basina diisen el kavrama kuvveti degerlendirildiginde yine
ayn1 sekilde kadinlarin istatistiksel olarak daha diisiik REKK degerlerine sahip oldugu tespit
edilmistir (Tablo 2).

191



Tuba MELEKOGLU — Orcid 1D: 0000-0001-9223-8849
Birgiil ARSLAN - Orcid ID: 0000-0002-4331-6123

Tablo 2. El kavrama kuvveti degerleri

Degiskenler Kadm (n:50) Erkek (n:50) t p
Ort+ SS Ort £ SS

D EKK (kg) 21.5+£32 33.6+73 -10.767 0.000

ND EKK (kg) 20.3+3.5 325+75 -10.463 0.000

D REKK (kg/kg) 0.51+0.09 0.59+0.11 -3.616 0.000

ND REKK (kg/kg) 0.48 £0.09 0.57+0.11 -4.170 0.000

Ort + SS= Ortalama =+ standart sapma; D EKK= Dominant el kavrama kuvveti; ND EKK= Dominant olmayan
el kavrama kuvveti; D REKK= Dominant rolatif el kavrama kuvveti; ND REKK= Dominant olmayan rolatif
el kavrama kuvveti

Goniillilerin EKK kuvveti ile demografik degiskenleri arasindaki iliski Tablo 3.’de
gosterilmistir.

Tablo 3. EKK ve demografik veriler arasindaki iligki

e @ e @ ® ® O ® O
Yas 1) -.075 .052 144 -.039 -.169 -.185 -.188 -.223
Boy (2) 1 493¢ -.636° .825¢ .656°¢ .685°¢ 2218 .331°¢
VA 3) 1 119 J47° 456° A37° -.025 -.017
VYY (4) 1 -546°  -553°  -592¢  -207°  -415°
YVK (5) 1 752°¢ .760°¢ 2052 .290P
D EKK (6) 1 935¢  .764°  .723°
ND EKK @) 1 .645°¢ .810°¢
DREKK  (8) 1 826
ND REKK  (9) 1

VA= Viicut agirligi; VKi= Viicut kiitle indeksi; VY'Y= Viicut yag yiizdesi; YVK= Yagsiz viicut kiitlesi; D
EKK= Dominant el kavrama kuvveti; N DEKK= Dominant olmayan el kavrama kuvveti; D REKK= Dominant
rolatif el kavrama kuvveti; ND REKK= Dominant olmayan rolatif el kavrama kuvveti;  =p<0.05; °=p<0.01; ¢
=p<0.001.

Arastirma sonuclarimiza gore 60-80 yas araligindaki bireylerde EKK ile yas arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir iligki bulunmazken, YVK ile pozitif yonde yiiksek iliski
bulunmustur. Bununla birlikte YVK kontrol altina alindiginda yas ile EKK arasinda zayif fakat
istatistiksel acidan anlamli negatif korelasyon bulunmustur (-0.239,p=0.017; -0.212, p= 0.035,
sol ve sag EKK icin sirastyla). Yasa bagli ve YVK’ne bagh olarak EKK degisiklikleri Grafik 1
ve 2°de gosterilmistir. Ayrica yas ve cinsiyet kontrol altina alindiginda YVK ile EKK arasindaki
korelasyona bakildiginda pozitif 6nde iliski tespit edilmistir (0.436,p=0.000; 0.402, p= 0.000,
sol ve sag EKK icin sirasiyla).
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Grafik 1. EKK ve yas iligkisi

EKK iizerine etki eden degiskenler incelendiginde yasin sag ve sol el i¢in EKK’nin % 0.02-
0.03’iinii, YVK’nin sag ve sol el i¢in EKK’nin %57-58’1ni acikladig: tespit edilmistir.
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Grafik 2. EKK ve YVK iliskisi

TARTISMA VE SONUC

Bu arastirmanin amaci 60 yas {izeri bireylerde genel kuvvetin 6nemli bir gostergesi olan el
kavrama kuvvetinin yas, cinsiyet ve yagsiz viicut kiitlesine bagl olarak degisimini incelemektir.
Arastirma bulgular1 sonucunda kadmlarin erkeklere gore beklenildigi {izere daha diisiik el
kavrama kuvvetine sahip olduklari tespit edilmistir. Bununla birlikte yagsiz kas kiitlesi dikkate
alinarak degerlendirilen rolatif el kavrama kuvvetinin kadinlarda yine erkeklere gore anlamli
diizeyde diisiik oldugu gozlemlenmistir. Yasa bagl olarak EKK’nin degisimi incelendiginde
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ise anlaml1 bir iligki tespit edilememistir. Arastirmamiza katilan 60-80 yas araliginda bireylerde
EKK’ni etkileyen en biiylik unsur olarak yas degil yagsiz viicut kiitlesi oldugu tespit edilmistir.
Sarkopeni yaslanmayla birlikte yagsiz viicut kiitlesinin azalmasidir ve fiziksel kisitlhiligin
olusumunda 6nemli role sahiptir. Bununla birlikte yaslanmayla birlikte kas kuvvetindeki
kayiplarin, kas kiitlesinden ¢ok daha fazla oldugu bildirilmistir. Bu nedenle adipoz doku
fonksiyonel kapasite kaybi i¢in anahtar rol oynamaktadir. Ayrica, kas kuvveti
degerlendirilirken bu antropometrik 6zelliklerin dikkate alinmasi gerektigi bildirilmistir. Bu
nedenle 6zellikle referans degerlerin olusturulmasinda roélatif kuvvet degerlerinin kullanilmasi
onerilmistir (Estrada ve ark., 2007; Choquette ve ark., 2010; Lawman ve ark., 2016).
Arastirmamizda kadin ve erkeklerin el kavrama kuvvetleri salt ve yagsiz viicut kiitlesine gore
rolatif olarak degerlendirilmistir. REKK degerleri incelendiginde kadinlarin erkeklere oranla
istatistiksel agidan anlamli diizeyde diisiikk degerlere sahip oldugu tespit edilmistir. Bu sonug
kadinlarin kas kiitlesi kaybiyla birlikte, erkeklerle kiyaslandiginda, nispeten daha fazla
fonksiyonel 6zellik kayb1 yasadigini gostermektedir.

Arastirmamizda elde edilen EKK degerlerine bakildiginda literatiirdeki verilerle benzerlik
gosterdigi goriilmiistiir. Erkekler ve kadinlarin dominant el i¢in kavrama kuvveti ortalamalari
sirastyla, 33.6 ve 21.5 kg olarak ol¢iilmiistiir. Budziareck ve ark. Budziareck ve ark. (2008) 60
yas ve lizeri erkek ve kadinlarda EKK degerini dominant el i¢in sirasiyla 31.3 ve 19.1 kg olarak
bildirmislerdir. Arastirmalarinda EKK degeri i¢in saglikli olan sinir seviyesini erkekler i¢in 18
kg ve kadinlar i¢in 10 kg olarak bildirmislerdir. Rodriguez-Garcia ve ark. (2017) benzer sekilde
60 yas lizerindeki referans EKK degerlerini erkekler i¢in 33 kg, kadinlar i¢in 22 kg olarak
bildirmistir. Giinther ve ark.(2008) ise Kafkas bireylerde yaptiklari ¢alismalarinda referans
degerleri; erkeklerde 60-69 yas i¢in 45 kg, 70-79 yas i¢in 38 kg ve kadinlarda 60-69 yas igin 26
kg, 70-79 yas i¢in 21 kg olarak bildirmislerdir.

EKK genel kuvvetin ve sagligin bir gostergesi olarak kabul edilmektedir. Bu nedenle ileriye
yonelik hastalik, yasam kalitesi ve yaralanma risklerinin ongériilmesinde kullanilmaktadir.
Ornegin Rantanen ve ark. (1999) caligmalarinda; 45-68 yas arasi saglikli erkeklerde el
kavrama kuvvetinin 25 yil sonraki sakatlik ve fonksiyonel smirhiliklarin 6ngoriilmesinde
onemli oldugunu vurgulamistir. Bagka arastirmalarda da yaslanmayla birlikte kas kiitlesi ve
kuvvetindeki azalma metabolik ve kardiyovaskiiler fonksiyon kaybu iliskilendirilmistir. Metter
ve ark. (2002) 60 yas tizerindeki erkeklerde yasa bagli olarak kas kiitlesi ve kuvvette kayiplar
oldugunu bildirmislerdir. Ayrica sarkopeninin yaslhlarda artan kirik riski, fonksiyonel kisitlilik
ve yaglanmaya bagl hastaliklar ile iliskili oldugunu rapor etmislerdir. Yapilan baska bir
arastirmada 50 yasin tiizerindeki bireylerde yagsiz viicut kiitlesinde yilda %1-2 ve kas
kuvvetinde yilda %1.5-5 azalma rapor edilmistir (Keller ve Engelhardt, 2013). Ayrica
kaslardaki zayiflamanin 6liim riskini arttirdig1 bildirilmistir (Metter ve ark., 2002; Goodpaster
ve ark., 2006). Bu nedenle yasa bagli sarkopeniyi kismen geri dondiirmek i¢in yaslilarda kuvvet
antrenmanlarinin  etkilerine yonelik bir¢ok arastirma bulunmaktadir. Yashlarda kuvvet
antrenmanlariyla kas kiitlesi ve kuvvetinin artig1 hedeflenmektedir. Bununla birlikte kas hacmi
ve kuvvetini etkileyen cinsiyet, hastaliklar, genetik gibi baska faktorlerin oldugu da
bilinmektedir (Chen ve ark., 2013). Ornegin yaslilarda kuvvet antrenmanlarina verilen
fizyolojik cevaplarin cinsiyete gore farklilik gosterebilecegi rapor edilmistir. Ozellikle
hipertrofik tepki igin cinsiyet farkliliklarmin oldugu bildirilmistir. Ornegin Ivey ve ark. (2000)
yashlar tlizerine yaptiklar1 ¢alismalarinda kuvvet antrenmanlar1 sonrasi erkeklerde hipertrofi
artig1 tespit etmigken, kadinlarin kas hacminde bir degisiklik olmadigini tespit etmislerdir.
Benzer sekilde Tracy ve ark. (1999) 65 yas istii bireylere yaptirilan kuvvet antrenmanlari
sonrasinda erkeklerde kadinlara gore daha fazla kas hacmi ve kuvvet artig1 rapor etmislerdir.
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Benzer sekilde aragtirmamizda da YVK erkeklerde kadinlara gore istatistiksel agidan anlaml
olarak daha yiiksek ¢ikmustir.

Yaslanmayla birlikte kas kiitlesindeki kayipla birlikte kuvvetin azaldig: bildirilmis olsa da yasa
bagl olarak kas kiitlesi ve kuvvetindeki bu azalmay1 tam olarak agiklayabilecek tek teori
yoktur. Kas kuvvetini etkileyen fiziksel aktivite diizeyi, cinsiyet, genetik faktorler, hastaliklar
gibi etkenler bireyler arasinda yaslanmaya bagli kuvvet kaybma dair farkliliklar
gosterebilmektedir. Yaglanma siireclerinin kuvvetteki azalmanin %30-40’indan sorumlu
oldugu, geri kalan kisminin ise giinliik aktivite diizeyindeki azalma, beslenme veya kronik
hastaliklar ile agiklanabilecegi bildirilmistir (Rantanen ve ark., 1997; Metter ve ark., 2002). Her
ne kadar kas kuvvetiyle kas kiitlesi arasindaki pozitif iliski olduguna dair arastirma sonuglari
olsa da, 6zellikle yaslilarda yiiksek kas kiitlesinin daha fazla kas kuvvetine yol a¢ip agmadigi
net degildir. Ornegin Raue ve ark. (2009) 80 yas iizerindeki kadinlarda kuvvet antrenmanlariyla
birlikte kas kiitlesi artmamasina ragmen kuvvet artisi tespit etmislerdir. Bununla birlikte, Chen
ve ark. (2013) yaslilarda kas kiitlesinin ve kas kuvveti arasinda pozitif yonde iligski bulmus ve
kas kiitlesinin kuvvet degisikliklerinin %13’{inii agikladigini bildirmislerdir.

Arastirmamizda da 60-80 yas araligindaki bireylerde EKK ile yas arasinda negatif yonde ¢ok
zaylf ama istatistiksel agidan anlamli olmayan bir iliski bulunmusken, YVK ile pozitif yonde
yiiksek iliski bulunmustur (p<0.001). Benzer sekilde arastirmacilar (Sartorio ve ark., 2002;
Koopman ve van Loon, 2009; Aagaard ve ark., 2010; Mayer ve ark., 2011) yasa bagh olarak
artan EKK'nin, artan kas kiitlesiyle alakali oldugunu rapor etmistir. Bununla birlikte YVK
kontrol altina alindiginda yas ile EKK arasinda zayif fakat istatistiksel agidan anlamli negatif
korelasyon tespit edilmistir. Aragtirma sonuglarimiza gore literatiire benzer sekilde, yashlarda
kuvveti etkileyen ana unsurun YVK oldugu goriilmektedir. Landers ve ark. (2001) geng ve yasl
kadimnlarin kas kiitlesini ve kuvvetlerini kiyasladiklar1 ¢alismalarinda; yas ile kuvvet arasinda
negatif korelasyon bildirmiglerdir. Bununla birlikte yagsiz kol kiitlesi kontrol altina alindiginda
yas ve dirsek fleksdrleri arasinda anlamli bir iliski tespit edememislerdir. Ozellikle kol
bolgesindeki kuvvet kaybinin kas kiitlesinin azalmasina bagli oldugunu bildirmislerdir.

Arastirma sonuclarimiza gore yaslilarda oliim riskini arttiran faktor olarak goriilen kuvvet
azalmasinin, kas kiitlesi kaybiyla iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu nedenle kas kiitlesini
arttiracak antrenmanlarin yashlarin yasam kalitesine ve genel saglik durumlarima olumlu
etkileri olacag diisiiniilmektedir. Fakat ilerleyen yasla birlikte 6zellikle hipertrofi cevabinin
azalacagina dair aragtirma sonuglart bulunmaktadir. Raue ve ark. (2009) kas kiitlesini arttirmak
icin bireylerin altmigh yaslarinda kuvvet antrenmanlarina katilmalarinin ileriye yonelik bir
avantaj saglayabilecegini, seksenli yaslarda ise kuvvet antrenmanlariyla hipertrofi olusturmanin
olduk¢a zor oldugunu bildirmislerdir. Kuvvet antrenmanlariyla kazanilan kas kiitlesi ve
kuvvetinin ileriye yonelik olarak koruyucu etkileri oldugu bilinmektedir ve bu etkiden
faydalanmak icin yaghilarda miimkiin oldugunca erken donemde kas kiitlesini arttirmaya
yonelik 6nlemlerin alinmasi gerekmektedir. Arastirmalar (Mcdermott ve Mernitz, 2006; Liu ve
Latham, 2009) uygun siddet, yontem ve siklikta yapilan kuvvet antrenmanlarinin yaslhlarda
yasam kalitesini arttirdigini ve fonksiyonel kisitliliklarini azalttigini belirtmektedirler.

Arastirmamizda 60-80 yas araligindaki bireylerde EKK kuvveti iizerine yasin istatistiksel
acidan anlamli etkisinin olmadigini, bununla birlikte yagsiz viicut kiitlesi ile EKK arasinda
anlaml olarak yliksek korelasyon oldugu tespit edilmistir. Ayrica kadinlarin EKK degerleri
erkeklere gore daha diisiik bulunmustur. Bununla birlikte yagsiz viicut kiitlesine gére EKK
degerleri rolatif olarak degerlendirildiginde kadinlarin EKK degerlerinin yine erkeklerden
anlamli olarak diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu durum; kadinlarda kuvvetin azalmasinin
sadece daha diisiik kas kiitlesinden kaynaklanmadigini, fonksiyonel olarak da birim kasin
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kuvvet iiretme yeteneginde azalmalar oldugunu gostermektedir. Bu nedenle ozellikle
kadinlarda kuvvet kaybina neden olan diger faktorlerin arastirilmasi ve kuvvetin korunmasina
yonelik 6nlemler alinmast 6nemlidir.
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