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Egzersiz ve Insan Beyni

* Egzersiz diyabetin temel
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* Kardiovaskiiler ve diger

vararlari ¢ok iyi biliniyor.

* Beyin uzerine !l!




Fiziksel Aktivite

* Fiziksel aktivite, iskelet kaslari vasitasiyla vucudun hareket|
sonucunda enerji harcanmasi ‘ W

e Kas, Solunum, Dolasim sistemleri

* Diyabetliler: 150 dk/Hafta orta yogunlukta aeroblk egzersiz
(Maksimum kalp hizinin %50-70) (Kanit A)

* Kontrendikasyon nedeniyle egzersizden kacinanlarda bile haftada 3
kez direnc egzersizleri icin cesaretlendirilmeli (Kanit A)

ACSM and AHA guidelines, 2007, ADA. V. Diabetes Care. Diabetes Care 2011;34(suppl 1):524.



Kas Liflerinin Ozellikleri

Kaslar = vucut kitlesinin 40%’in1 olusturur fibre type

100 — (Y=
IHa

% of fbres used

muscular force or exercise intensity
mascirmum

light = moderate

(1997)

MMaugzhan, Gleeson &

Lif Tipi Ozellik Metabolizma Miyoglobin Islev
/Mitokondri

IIb Hizh Glikolitik Fakir Kosma
Yorulabilen Beyaz Oksiirme



Fiziksel Aktivitenin
Degerlendirilmesi
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Boule NG: Diabetologia 46:1071-1081, 2003

Diabetes Care, ADA Clinical Practice Recommedations, 2011 'Anaerobik giic

Kadin ve erkek arasindaki
fizyolojik ve yapisal

farkhhklar
Degiskenler Erkekler
Boy Daha uzun
Agirhk Yiiksek

LH ve FSH hormonlari Diistik




Egzersiz Cesitleri

1-Aerobik egzersiz: Kaslarin uzatilmis zaman araliklariyla, yuksek
kalp atim oraninin korundugu egzersizleri icerir. Kosma, yiizme vs

~ —"}’

— isometrik kontraksiyon olur, kisa stirer
— FEgzersiz sirasinda: kas Glikojeni yakilir.
— Cok asiri gliic harcanir, Oksijen yakilir

L

2-Anaerobik egzersiz: Hlcrenin enerji ihtiyacini oksijeden bagimsiz
olarak gordligl egzersiz cesitlerine isaret eder. Yuksek yogunlukta

— Halter, agirlik kaldirma vs

— |sotonik kasilma olur. uzun surebilir

— Egzersiz sirasinda: Kas glikojeni + karaciger glikojeni + yag asitleri kullanilir.
3-Esneme: Kaslarin esnekligini ve/veya eklemlerin hareket araligini
arttirmak amaciyla (Esnemeler, gerinmeler)



Egzersizle Harcanan Enerji

60 dk BASKETBOL 600 KALORI
60 dk FUTBOL 500 KALORI
60 dk YUZME 400 KALORI
60 dk BISIKLET 300 KALORI
60 dk SAUNA 300 KALORI
60 dk YURUYUS 150-200 KALOR’

60 dk FiZiK HAREKETI 300 KALORI

60 dk GUNESTE CALISMA 200-300 KALOR
60 dk AYAKTA iS YAPMA 100 KALORI

60 dk BURODA OTURMA 50 KALORI

60 dk UYKU 30 KALORI




Egzersizin Siddeti

HAFIF
- Hafif yuruyus
» Aligveris
Gezinti

ORTA

* Tempolu hizh yuruyus
- Bisiklete binme
» Bahge isleri

AGIR
* YUzme
 Tenis
» Kosu
*Dans
Tirmanma
-ip atlamak

Hedef kalp atim sayisi
sinirlan altinda

Hedef kalp atim sayisi
Alt sinin

Hedef kalp atim sayisi
ust siniri



Egzersiz Suresi

30 dakika 60 dakika



Egzersiz Zamani

Egzersiz A¢ Karinla Yapilmaz !
(Tok Karin-Bos Mide)




eGerme
Isinma
*Egzersiz

Soguma

Egzersiz YOntemi

5-10 dk Eqgzersiz Recetesi
Sikhik: 3-4 gun/hafta

5-10 dk

Toplam  sijre: 40 dk tizeri
50 dk 70-80 dk

Siddet: VO2 max: %65

10 dk
Egzersiz Tipi: Aerobik

Egzersiz Bireysellestirilmelidir




Plates ve Kalistenik Egzersizin Akut ve Kronik
Surecte Hormonal Etkileri

e Saglikli, 2 yil sedanter yasamis 35 ile 50 yas araliginda olan kadinlar
— Ankete gore fiziksel aktivite dizeyi dustk gtinltk adim sayisi 2000 ve 2000’in
altinda olan olarak degerlendirildi.
e BKIi: 27 kg/m?2ve Uzeri olan
ayrildi

24 hafta, haftada 3 gun, 50—60 dakikalik aerobik ve

basit egzersiz hareketlerden olusan kalistenik egzersiz

24 hafta, haftada 3 gtin, 50-60 dakikalik bolgesel kaslara yonelik,

baslangic diizeyindeki pilates egzersiz programi



Egzersize Akut-kronik Hormonal Yanitlar

Her iki grubunda 6 aylik program sonrasi viucut agirlik ortalamalari, yag agirliklari,

yag yuzdeleri, BKi ve bel kalca cevresi oraninin anlamli azaldi
sT3, sT4: Her iki grupta da akut ve kronik stirecte anlamli azalma (P<.01, P<.05).

TSH: Pilates grubunda hem akut hem de kronik yanitta farkin az oldugu, Kalistenik

grupta akut ve kronik donemde anlamsiz azalma

LEPTIN: Her iki grubunda, 3. ve 6 aylik program sonrasi, kalistenik grupta anlaml

artis (P<.01, P<.05), pilates grubunda artis istatistiksel anlamsiz
GHRELIN: Her iki grubunda, akut yanitta anlamli azalma P<.01, P<.05
3. ve 6 ay: ghrelin ortalamalarinin arttigi,

E2: Her iki grubunda akut egzersizle artis ve 6 ay sonrasi pilates grubunda azalis,

kalistenik grupta ise artis oldugu

INSULIN: Egzersiz ile insiilin miktarinin azaldig saptandi



Profesyonel Sporda Basarili Olabilmek

Ongoriilebilir mi?

Yas ortalamasi 20.3 yil olan deney m—— ———————

grubunun (n=77) sag ve sol elde 0.93,
yas ortalamasi 20.8 yil olan sedanter kontrol

grubunun (n= 26) sag ve sol el 0.95
2D:4D orani istatistiksel olarak anlamli bulundu

Sonuc: Elit bayan sporcularin sedanterlerden

daha disuk 2D:4D oranina sahip olduklari




Fiziksel Aktivite Icin Firsatlar

Is yerinde: El, ayak, anaerobik
Gunliik yasam: Alisveris, bisiklet, ylirime
Ev gorevleri: Bahge, ev isi vs

Bos vakit: Egzersiz, profesyonelce

Sizi motive eden spor cesitleri nelerdir?

Kisa ve uzun sureli hedefler belirlenmeli !

Sedanter kisiler total gunluk kalorinin %10-15’ini,

Aktif kisiler ise %30-40’In1 egzersizle harcarlar



,?7 7 \
;/' Tryptophan |\
/ .‘

/
/5-0H-Tryptophan\
\,

Dp$ntagonist

Q; ‘_.‘A y /



http://www.google.com.tr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=Jqv3iKOWsmzB2M&tbnid=znxNJBb0EWCFzM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fgenlesendunya.blogspot.com%2F2013%2F11%2Fneden-egzersiz-sonras-daha-iyi-dusunuruz.html&ei=LUFAU4iwH87ZsgbXz4GgAQ&bvm=bv.64367178,d.Yms&psig=AFQjCNGHtlc2FYAWfrCCLCxez2ym7V8lzA&ust=1396806237457545
http://www.google.com.tr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=xMvBIRUh1r7HdM&tbnid=HiuNgOWXqWfeWM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.hurriyet.com.tr%2Fpasaj%2F23691180.asp&ei=N1dAU8KLCoOotAbMh4DIBA&bvm=bv.64367178,d.Yms&psig=AFQjCNFLysHaso1tQyCE_JTBWb3AgpBTgg&ust=1396808859969074

Mental (Zihinsel, ruhsal, akil, zeka) haStallkIar?

Mental hastaliklar; Or; majér depresyon, distimi, ve bir ¢ok farkli anksiyete ve
posttravmatik stress vs. bu katogoride diistuiniilebilir

Mental islevler

-Uyaniklik ve Dikkat

-Karmasik Dikkat ve Eksekiitif (Yonetici/Yiiritiicii) islevler
Perseverans (Sebatlilik)
Enterferansa direng
Tepki inhibisyonu yapabilme
Kategori degistirebilme

Akil yiiriitme, Planlama

Soyutlama

Bellek

Dil Becerileri

Aritmetik

Dikkatin mekana yonelimi

Karmasik gorsel algisal islevler (Vizlio-spasyal/Gorsel-mekansal beceriler

Yapilandirma (Viziio-konstriiktif beceri)

Distimik bozukluk, depressif belirtilerin daha hafif diizeyde en az 2 yil boyunca siirdiigi
bir klinik tablodur. Yagsam boyu yayginhgi %6 dolayindadir.



Egzersizin Beyin Uzerine Etkileri

 Temel soru fiziksel aktivite selektif olarak noron plastisitesini ve
kognitif fonksiyonlara nasil etkili oluyor?

 Yanit: Egzersizile;

— Hipokampal UCP 2 duzeyini artiriyor, bu kalsiyum homeostazisinde diizelme

ve ATP Uretiminde artis yapiyor ve serbest radikal olusumunu yonetiyor.

— UCP 2 hipokampal hiicrelerde BDNF tretimini module ediyor. Sonucta bu

sistemlerle 6grenme ve hafiza olumlu etkilenir.

— Norepinefrin sistemini aktive eder. Hem tekerlekli kosu ve hem de treadmill

kosusu Locuc coeruleusta ve frontal kortekste NE bazal duzeylerini artirir.

— Hiuicre stres proteini heat shock protein 72, 3 saatten daha fazla siiren

egzersizlerde artar.



Egzersizin MSS Etkileri

Kognitif Fonksiyonlar Norotrofik Etkiler
) _ — Kr. fiziksel aktiviteler beyin growth
* Reguler egzersiz yasllarda: faktorlerde artis: BDNF, sinir
_ Kognitif fonksiyonlar growth faktor, galanin, IGF, gibi T
— Uyku kalitesi

— Ayrica hipokampal formasyonu,
iskemik néronal zedelenmeleri ve

etkileri var neostriatumda norotoksik

zedelenmeyi duzeltir

— Depresyon uzerine olumlu

* Egzersiz gruplarinda 6 hafta

sonunda egzersiz oncesi — S100B proteini fizyolojik ve

devreye gére hafiza testleri patolojik durumlari ayirmada
marker: kognitif ve psikotik bir cok

daha iyi hastalikta artar (Park et al. 2004)



Egzersiz ve Vaskililer yapiya Etkileri

Sedanter yasayanlarda kisa zorlu egzersizin endotel
Uzerine yarari az.

Yasli LDL: olan bayanlarda orta derecede egzersiz
daha cok yararli

Vaskduler elastisite egzersizde:
— 2. dak:

— 5-10 dak:

— Kadinlarda diizelme:

Egzersizle Arteryel elastisitede duzelme Metabolik sendromu
(MS)

— olanlarda; %67.5,

— Olmayanlarda %37.5



Egzersiz ve Mental Hastaliklar

Kognitif Bozukluklar \ Psikotik Bozukluklar

(Hafiza, dikkat, konsantrasyon, soyut
dusunme, lisan, dikkat vizuospasyal)



Diyabetin Noropsikolojik Gorliniimleri

Tip 1 ve tip 2 DM
— MRI degisiklikler; 6zellikle beyin beyaz cevherde onemli
kayip
— Kognitif fonksiyonlardaki azalma: Hafiza bélgesi,

Psikomotor hiz’da(+)

— Kognitif fonksiyonlarin azalmasindan sik persistan hiper

ve hipoglisemiler ve vaskuiler hastaliklar rol oynar.

— Evok potansiyellerde azalma: Santral néropati seklinde



,,,,,,,, Diabetli olgular

Diyabetik olan ve olmayan " Diabetsiz olgular
Olgularda “Alzheimer”
Kognitif Fonksiyonlar

AH Cumulatif riski

Prediyabetiklerde de AH riski 1

12 ¢alismadan 11’inde DM’un _

Diyabetli olan ve olmayanlarda Alzheimer
0.5 olma kimulatif riski

kognitif fonksiyonlari bozdugu
fffffff Di.abetli.olgular

60 yas iizeri: tiim nedenlere bagli _ o —laEECE
demans, vaskiiler demans ve £

= .05
Alzheimer daha sik <

%65

Diyabeti olanlarda olmayanlara -
gore Algilama hizi %65 daha yavas g 3 S manyil

9 yil takip edilmis diyabetli ve diyabeti olmayan olgularda algila
hizinda diyabetlilerde %65 daha fazla azalma saptanmis.



Hipoglisemi ve Demans Gelisimi

Table 1 Relationship between the risk of developing dementia and the
trequency of severe hyvpoglycaemia

MNo. of episodes 95% conhdence
of hypoglvcaemia Hazard ratio interval

() | -

| .26 1.10-1.49

z 1.50) 1.537-1.26
3 Or more |54 |.42-1.64

Data from Whitmer et al. [49] showing the adjusted
hazard ratios for risk of developing dementia.




Eriskinlerde Agir Hipoglisemi ve IQ

Semptomatik >5 Semptomatik
hipoglisemi YOK Hipoglisemi

B Pre-morbid 12 [ Presant 1O

Group A Group B



Aerobik Egzersiz ve Kognitif Fonksiyonlar

Aerobik aktivite kardiovaskuler kondisyon igin ¢ok yararli, ancak kognitif

fonksiyonlara yararli mi? Bilinmiyor !
11 calismanin verileri incelenmisg, calismaya 55 yas uzeri alinmis,

Amac: Kardiovakuler ve kognitif yararin saptanmasi

Sonuclar: 11 calismanin 8'’i kardivaskuler yarari gostermis. Kognitif kapasitede

duzelme ise %14 oraninda artis

Kognitif fonksiyonlar: Motor fonksiyon, isitsel ve gecikmis hafiza da sirasi ile
(1.17, 0.52, 0.50) duzelme saptanmis.

SONUC:

— AEROBIK AKTIVITE: KARDIOVASKULER VE KOGNITIF FONKSIYONLARDA DUZELME
SAGLAMIS

— MOTOR FONKSIYON, KOGNITIF HiZ, GECIKMIS HAFIZA FONKSIYONLARI! VE ISITSEL VE
GORSEL DIKKAT DUZELDIGI GOSTERILMIS

Angeyaren M, et al.Physical activity and enhanced fitness to improve cognitive function in older people without
known cognitive impairment. Cochrane Database Syst Rev 2008 Apr 16;(2):CD005381.



Egzersiz ve Kognitif Fonksiyonlar

* Yasl bayanlarda uzun sliren regtler egzersiz:
— Cok guclu bir sekilde kognitif fonksiyonlarda artis ve azalmasinda yavaslama
— 3 vyil daha genclik ve kognitif fonksiyon bozulmasinda %20 daha az azalma
— Kognitif performans daha iyi

* Meta-analiz: Orta duzey egzersiz ile demans riski anlamli azalir

* Eniyi kognitif dlizelme skoru egzersiz baslangicindan 6-12 ay sonra
ve fonksiyonel MRI verilerinde de dlizelme

* 1 vyilin sonunda aerobik egzersiz ile:
 CT olcimleri ile Hipokampal voliim de dnemli artis
e Uzaysal kognitif fonksiyonlarda onemli dizelme

* Yasla artan gri cevher azalmasinda dizelme saglanmis

Jennifer Weuve, ScD; Jae Hee Kang, ScD; JoAnn E. Manson, MD; Monique M. B. Breteler, MD; James H. Ware, PhD; Francine
Grodstein, ScD. Physical Activity, Including Walking, and Cognitive Function in Older Women JAMA. 2004,292(12):1454-1461FREE



Egzersiz ve Kognitif Fonksiyonlar

* Fizik aktivitesi cok ve yogun olanlarda, az olanlara gore:
— Kognitif fonksiyonlarda diizelme 2-3 kat daha fazla
 Regller egzersiz:
— Kisa sureli hafizay1 degil, uzun sireli hafizayi diizeltir ve korur.

* 5vyildan daha uzun suren aerobik egzersiz yapanlarda;

— MOVIES: Alzheimer hastalarinda verbal memori azalmasi 2.5 kat daha az

* Hayvan calismalarinda:

— Egzersizile 6grenme ciktilarinda diizelmeler

Jennifer Weuve, ScD; Jae Hee Kang, ScD; JoAnn E. Manson, MD; Monique M. B. Breteler, MD; James H. Ware, PhD; Francine
Grodstein, ScD. Physical Activity, Including Walking, and Cognitive Function in Older Women JAMA. 2004;292(12):1454-1461FREE



Egzersiz ile Kognitif Fonksiyonlarin Korunma
Mekanizmalari

e Kognitif fonksiyonlar ve fizik aktivite arasindaki olumlu iliskiyi
aciklayan mekanizmalar:

— Fizik aktivite beyin damarlarinda diizelmeye yol acar “TA azalma,
kolesterolde olumlu degisim, endotel nitrik oksit Gretiminde olumlu

degisim vs, ve sonucta serebral perflizyon artisi etkili olabilir.

— Benzer bicimde insulin ve amiloid beta arasinda IR ve glukoz

intoleransta duzelme egzersizle saglanabilir

— Egzersiz kognitif azalmayi geciktirebilir, noron yapisini ve noronal fiber

sinaptik yapiyi ve kapillerleri koruyabilir

Jennifer Weuve, ScD; Jae Hee Kang, ScD; JoAnn E. Manson, MD; Monique M. B. Breteler, MD; James H. Ware, PhD; Francine
Grodzstein <D Phv<ical Activitvy Incliidina Walkina and Coanitive Fiinction in Older Women 1AMA 2004:202(12):-1454-1461



Alzheimer Koruyucu Faktorler

Antioksidanlar
— A, B Vitaminle
— E vitamini,
— Cyvitamini,
Resveratrol

Gingko biloba
Ostrojen (PostM:
NSAIA

Statinler
Egitim
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Fizik aktiviteler
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Sigara: ® @
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Mental Hastaliklar

Kognitif Bozukluklat_ Psikotik Bozukluklar


http://www.merakname.com/depo/nevrotik-hastaliklar.jpg

Diyabetlilerde Depresyon ve Egzersiz
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Cocukluk-Eriskinlikte Egzersiz ve

Psikolojik Sorunlar

Populasyonun 9%50’sinde yasaminin bir aninda mental
problemler

Fiziksel aktivitelere katilan cocuklarin ozguvenleri artar ve
sosyal iligkileri daha saglikl olur

Egzersizin en ¢ok yararli oldugu: Depresyon, panik ve genel
anksiyete, sizofreni, konversiyon somatik agri sorunlari, alkol
yoksunlugu, uyku bozuklugu

Basit ve pahali olmayan bir yontem

Martinsen EW. Tidsskr Nor Laegeforen. 2000 Oct 20;120(25):3054-6. [Physical activity for mental health].
: : . Exercise and physical activity in mental disorders: clinical and
experimental evidence. 2013 Jan;46 Suppl 1:S12-21.
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Diabet ve Psikiyatrik hastaliklar arasindaki

Diabetes
Mellitus

iliski hipotezi

Beyinde degisiklikler
*Fonksiyon
*Norokimyasal
*Yapisal

Metabolik Degisiklikler
eAralikh agir hipoglisemi,
eAralikh hiperglisemiler

Hasta ve ailesinin
hastalikla SUREKLI bas
etme ugraslari

Nondiabetik
Faktorler

Depressiv hastaliklar
Anksite hastaliklari
Yeme hastaliklari




Tredmill uygulamalari sonucu beyinde
olusan degisiklikler

* Tredmill ile normal ratlarda striatum bdélgesinde 20 dk., 36 m/dk
kosu sonrasi

— Preprotasikinin mRNA duzeyi (%60)

— Preproenkefalin mRNA duzeyi (%90) artar.

— Beta endorfin duzeyi cok artar. (oda isisinda 30 dk ylizme sonu)
— POMC artar

— Dopamin ve Glutamat artar (diger kompleks indirekt
mekanizmalari reglle eder)

— Apomorfin artar (Dopaminerjik agonisti), interlékin yanitlarini
ayarlar

1999 Jun 18;70(1):74-83.
1993 Sep;58(3):294-302.
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Depresyon Mekanizmalari, Fizik Egzersiz ve
Santral etkili Norotransmitterler

 Major depresyon cevresel ve norobiyolojik faktorlere bagl gelisir

* Depresyon etyolojisinde 5-HT deplesyonu

— Egzersiz yapmis farelerde azaliyor.

— Depresse hastalarin postmortem beyin incelemelerinde 5-HT dustklugi ve

plazma triptofan (5-HT prekiirsori) diizeyinde azalma

* Fizik egzersiz santral dopaminerjik ve serotonerjik
sistemleri etkiler.

— Egzersiz ile bu maddelerde 6nemli degisiklikler oldugu mikrodiyaliz yontemi

ile beynin degisik bolgelerinde gdsterilmis

1. Krishnan V, Nestler EJ (2008) The molecular neurobiology of depression. Nature 455: 894-902.

2. Jans LA, Riedel WJ, Markus CR, Blokland A (2007) Serotonergic vulnerability and depression: assumptions,
experimental evidence and implications. Mol Psychiatry 12: 522-543.

Meeusen R. Exercise and the brain: insight in new therapeutic Modalities. Ann Transplant. 2005;10(4):49-51.



Diyabet ve Beyin, Depresyon ve Anksiyete

DM depresyon gelismesinde beyindeki en onemli degisim “Frontal
lobda beyaZ cevherde azalma” (Jacobson AM, Weinger K et al.Factors related to the

devolopment of MRI abnormalities in type 1 diabetic patients. 2001 Unpublished work cited with permission)

Diyabetiklerde depresyonun ve anksiyetenin iyilestiriimesinde
egzersiz ve glisemik kontrolun saglanmasi son derece etkili (Lustman p,

at al. Depresyon and poor glisemic control: a meta analytic review of the literature. Diabetes Care2000;23:934-
942).

Egzersiz yapmis ratlarin hipokampal sinir hlicrelerinde yeni olusan
hicresel cikintilarin (Kromozom filizcikleri) gelistigi gosterilmis

Diabetiklerde ila¢ tedavileri = davranis tedavileri: Depresyon ve

anksiete de E§|t dUZEYde etkili (Lustman PJ, et al. Cognitive behavior therapy for depression
in type 2 diabetes mellitus. Ann Intern Med 1998;129:613-621



Fizik Egzersiz ve Mental Fonksiyonlar

* Baslangicta inaktif yasami olan 218 tip 2 diabetik
hasta 22 hafta sire ile calismaya alinmis. Sonuclar:
Short-Form (SF)-36, Well-Being Questionnaire
(WBQ)-12 formlari ile degerlendirilmis (Ottawa).
Bunlar:

— Grup 1: Aerobik egzersiz (n=51)

— Grup 2: Rezistans egzersiz(n=58)

— Grup 3: Kombine egzersiz (n=57)

— Grup 4: Egzersiz uygulanmayan (n=52)

* Sonuc: Mental komponent skorlarinda onemli
iyilesmeler saptanmis (p<0.001).

* Rezistans egzersiz aerobik egzersize ve egzersiz

yvapmayanlara gore fiziksel sagligi daha olumlu etkiler
(Diabetologia 2010 APR; 53(4):632-40).



Diyabet Egzersiz ve Psikososyal Etkileri

26 T2DM ve 27 kontrol (Diyabet suiresi: 315 yil) aerobik egzersiz
(3X8 hafta/45-60 dk, %60-70 maks kalp atimi/Ergo bisikleti ile)
psikososyal (mental saglik, fizik semptomlar, anxiete, insomnia,

sosyal fonksiyonlar ve depresyon) lizerine etkileri incelenmis.

* Sonug:

— Mental saghga (p=0.002), anksiyete ve insomnia lGzerine (p=0.001) dnemli

etkili saptanmis.

— Sosyal fonksiyonlara (p=0.117) ve depresyon Uzerine (p0.657) 6nemsiz
saptanmis.

(Thomas DE, Elliot EJ, Naughton GA. Exercise for type 2 diabetes mellitus. Cochrane Database Rev. 2006
Jul 19;(3):CD002968).
Sardar MA. Et. Al. Glob J Health Sci 2014 Jan 20;6(2):196-202.



Diyabet, Yeme Bozuklugu ve Egzersiz

* Yeme bozukluklari en carpici olarak TIDM bayanlarda 2.4 kat

daha fazla gozlenir.

* Mikrovaskller komplikasyonla birliktelik gosteren Yeme

bozuklugu olan T1IDM’lerde 4 yilin sonunda;

— Cok ciddi yeme bozuklugu olanlarda %86
— Orta duzey yeme bozuklugu olanlarda %43

— Yeme bozuklugu olmayanlarda %24 retinopati saptanmis.

* Diuzenli egzersiz (Aerobik, Anaerobik) yeme bozuklugunda yararli

(Jones JM, et al. Eating disorders in adolescent females with and without type 1 diabetes: Cross sectional study. BMJ
2000;20:1563-66).



Anxiete Bozukluklari
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Yaygin Anksiyete Bozukluklari

 Temel ozellik,
— Gunlik konularla ilgili olarak asiri/6lclistiz bir endise ve kuruntu
— Somatik belirtilerin eslik ettigi asiri ve yaygin endise hali

— Biyolojik arastirmalar beynin kaygi ile iliskili bolgelerinde
(kortikal yapilar, limbik sistem, bazal gangliyonlar ve serebellum)
noral iletinin bozulmus olabilecegini distindirmektedir.

— Egzersiz:

— Uzun sireli egzersizin anksiyete Uzerine iyilestirici (Isi artisi teori)

— Yiiksek enerji harcatan (17.5 kkal/kg/hafta) Hafif egzersizlere
— Sik aerobik egzersiz (3-5 kez/hafta)



Anxiyete ve
Nociceptive Sistem

*Nociceptin beyinde uretilir, opioid ailesine ait norotransmitter, NOPr

*Nociceptive “Agri ureten” anlamina gelir. Morfin ve heroin etkilerini

bloke eder.

Amygdalada etkilerini gosterir. Emosyonel yanitlari da kontrol eder.
Akut stresin olusturdugu anksiyete olusumuna genellikle karsidir(Dogal

stres artisina karsi yanit) “Anti stres aktivite” olarak islev gortr.

*Kr. Stresin amygdala noronlarinin bozulmasina katki saglayabilecegi ve

boylece bazi anksiyete hastaliklarinin gelisiminde etkili



Panik Atak
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Panik Atak ve Egzersiz

* Panik bozukluk hastalarinin siddetli
olum korkusu kalp krizi ile ilgili
endiseleri, kontrolinlu kaybetme ve
cildirma korkusu

* Ayrica, bas donmesi, bayilacakmis
gibi olma, bogulma hissi, nefes
darligi solugun kesilmesi, carpinti,
gogliste sikinti ya da agri gibi fizikse| ‘
belirtilerin bir kismi panik ataga
eslik eder.

* Panik atak aninda “Yanlislikla HT T
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Egzersiz ve Panik Atak Hastaliklar

* Fiziksel aktivite anksiyete ve panik atak
semptomlarinin azalmasina katki saglar

e Egzersiz fiziksel saghgin yani sira yasam
memnuniyeti, kognitif fonksiyonlar ve
psikolojik iyilik hali olusturur.

e Tersine fiziksel inaktivite psikolojik
hastaliklarin gelismesi ile birliktelik
gosterir

. Exercise for the treatment of depres =

2011;41(1):15-28.
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Yasam Kalitesi: DAWN-2

o TC’de tedavi alan:
*T2DM’lilerin %54°U diyabetin bir sorun,
Instlin kullananlarda: %80

e Turkiye'de diyabet 6z bakim dunyanin gerisinde
kalmaktadir

eFiziksel aktiviteye katilim........ konularinda global
verilerle fark var

e Saglik uzmanlar fiziksel aktivitelere katiliminin
desteklenmesi



Egzersizin Tip 2 DM’de
Mental Etkileri : Sonuc

* Aerobik egzersiz basta tum egzersizler;

Kisilerin 6z gilivenini artinr

Kognitif fonksiyonlarda bozulmayi engeller ve
duzelme saglar

Ruhsal durumu duzeltir: Depresyon, Anksiyete,
Panik atak, sosyal iletisim vs.

Hormon aktivitelerini olumlu etkiler

Esit miktarda enerji harcanmasi durumunda orta

veya guclu aktiviteler yararhdir

— Egzersiz: Diyabetiklerde ve
Nondiyabtiklerde
DAMARLARI DUZELTIR,
BEYNi PARLATIR ve GUZELLESTIRIR

Hangi Egzersiz: KIMILDA YETER,

Artir MUKEMMEL

“Diyabet Tatil Bil

meZz

Dishman RK, Neurobiology of exercise. Obesity (Silver Spring). 2006




Dinya Mental Saghk Gunu

10 Ekim Dinya Mental
Saghk Gunu
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