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OZET

Akin, A., Akut Aerobik Egzersizin Menstrual Dongiiniin Farklh Fazlarinda Elden Ayaga ve
Ayaktan-Ayaga Biyoelektrik Impedans Metoduyla Belirlenen Viicut Kompozisyonu Uzerine
Etkisi, Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Hareket ve Antrenman Anabilim
Dah Yuksek Lisans Tezi, Ankara, 2024. Bu arastirma, akut aerobik egzersizin menstrual
dongiintin farkh fazlarinda elden-ayaga (BIAe.a) Ve ayaktan-ayaga biyoelektrik impedans (BlAa-a)
metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu uUzerine etkisini incelemek amaciyla yapilmustir.
Calismaya diizenli menstrual dongiiye sahip 18-40 yas araligindaki 17 goniillii aktif kadin sporcu
(yas = 20.6 £ 3,5 yi1l, menstrual dongii siiresi = 28,8+1,2 giin) katilmigtir. Arastirma kapsaminda
katilimcilarin boy ve viicut agirligi (VA), BIAa-a, BIAg.a 6lglimleri yapilmis ve hormon analizi
icin kan almmistir. Katilimcilar rastgele sirayla menstrual dongiiniin erken folikiiler faz (EFF),
ovulasyon fazi (OF) ve luteal fazinda (LF) olmak izere, rezerv kalp atim hizinin %65-70’inde 30
dakika stiresince bisiklet ergometresinde aerobik egzersiz yapmislardir. Menstrual dongiiniin
fazlari; folikil stimulan hormon, luteinlestirici hormon, estradiol ve progesteron hormon analizleri
ile teyit edilmistir. Her fazda egzersiz 6ncesi (EQ), sonras1 1-3. dakika ve 20. dakikada VA, BIAa-
a Ve BIAg.a yontemleri ile viicut yag yizdesi (VYY), yagsiz viicut kitlesi (YVK) ve toplam vicut
suyu (TVS) dl¢iilmiistiir. Aerobik egzersiz sonrasinda 20. dakikada Slciilen VA, EOQ’den diisiik
(p<0.05), LF’de 6lgiilen ise OF’dan yiiksektir(p<0.05). Hem BIAa-a hem de BlAg.a ile 6l¢illen
VYY iizerine menstrual faz ve 6lglim(egzersiz) etkisi anlamli bulunmamistir(p>0.05). Menstrual
faz etkisi her iki yontemle 6l¢ilen YVK iizerinde de anlamli degildir(p>0.05). Buna karsilik her
iki yontemde egzersiz sonrasi 1-3. dakikada 6lcilen YVK, 20. dakikadan yuksektir(p<0.05). Her
iki yontemle o6lgilen TVS Uzerine menstrual faz etkisi 6nemsiz(p>0.05), egzersiz etkisi 6nemli
bulunmustur(p<0.05). BIAa.a da 20. dakikadaki TVS, EO ve egzersiz sonras1 1-3. dakikada
olcilenden; BIAga da ise sadece EQ’den anlamli derecede diisiiktiir(p<0.05). VA, YVK ve
TVS’de egzersizden kaynaklanan degisimler %1,0’den azdir. Her iki yontemde elde edilen tiim
degiskenler i¢in menstrual faz x 6l¢giim zamani(egzersiz) etkilesimi anlamli degildir (p>0.05). Bu
calismanin bulgulari, kadinlarda hem menstrual dongiiniin hem de orta siddette akut aerobik
egzersizin BIA teknolojisi ile dl¢iilen viicut kompozisyonu iizerinde kisitlayict etkisi olmadigim
gostermistir.

Anahtar Kelimeler: Menstrual déngi, biyoelektrik impedans analizi, viicut kompozisyonu, total viicut

s1visi, aerobik egzersiz.
Bu ¢cahisma TUBITAK 1002 Projeleri kapsaminda desteklenmistir(Proje Numarasi: 2225830)



ABSTRACT

AKkin, A., The Effect of Acute Aerobic Exercise on Body Composition Determined by
the Hand-To-Foot and Foot-To-Foot Bioelectrical Impedance Method in Different
Phases of The Menstrual Cycle, Hacettepe University Graduate School of Health
Sciences M.Sc. Thesis in Movement and Training Sciences, Ankara, 2024. The aim of
this study is to evaluate the effect of acute aerobic exercise on body composition
determined by BIA technology in the early follicular phase (EFP), ovulation phase (OP)
and luteal phase (LP) of the menstrual cycle. 17 volunteer active female athletes (age =
20.6 = 3.5 years, menstrual cycle = 28.8+1.2 days) with a regular menstrual cycle
participated in the study. Participants performed aerobic exercises at 65-70% of the
reserve heart rate on a bicycle ergometer on EFP (days 2nd-5th), OP (days 13th-15th) and
LP (days 21st-25th) of the menstrual cycle in random order. Phases of the menstrual cycle
were confirmed by follicle-stimulating hormone, luteinizing hormone, estradiol, and
progesterone hormone analyses. In each phase, body weight (BW) was measured before,
after (1-3rd minutes) and 20 minutes after exercise, and body fat percentage (BFP), lean
body mass (LBM) and total body water (TBW) were measured by foot-to-foot (BIAF-F)
and hand-to-foot (BIAH-F) BIA, respectively. BW measured at the 20th minute after
aerobic exercise is lower than PE (p<0.05), and BW measured at LP is higher than OP
(p<0.05). The effect of menstrual phase and measurement (exercise) on BFP measured by
both BIAF-F and BIAH-F was not found to be significant (p>0.05). The menstrual phase
effect is not significant on FFM measured by either method (p>0.05). On the other hand,
FFM, measured 1-3rd minutes after exercise is higher than the 20th minute in both
methods (p<0.05). The effect of menstrual phase on TBW measured by both methods was
found to be insignificant (p>0.05), while the effect of exercise was found to be significant
(p<0.05). On the other hand, for BIAF-F, TBW at the 20th minute is significantly lower
than that measured in PE and 1-3rd minutes after exercise, and it is significantly lower
than that measured in PE only for BIAH-F (p<0.05). Exercise-induced changes in BW,
LBM, and TBW are less than 1.0%. For all variables obtained in both methods, the
menstrual phase x time (Exercise) interaction is not significant (p>0.05). The findings of
this study showed that neither the menstrual cycle nor acute moderate intensity aerobic
exercise has a restrictive effect on body composition measured by BIA technology in
women.

Keywords: Menstrual cycle, , Bioelectrical impedance, Body composition, Total body
water, Aerobic exercise

This study was supported by TUBITAK 1002-A Short term Support Module (Project
Number: 2225830).
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1. GIRIS

Cagimizin en biiyiik problemi olan kotli beslenme aligskanliklar1 ve inaktif yasam
tarzt; vicut kompozisyonunu olumsuz etkilemekte ve beraberinde obezite, diyabet,
metabolik ve kardiyovaskiiler bir¢ok saglik sorununun gelismesine sebep olmaktadir (1-
3). Literatiirde bu hastaliklarin gelisimine iliskin risk faktorlerinin belirlenmesi icin
dizenli araliklarla vicut kompozisyonu takibi yapilmasmin etkili olduguna yonelik
arastirmalar mevcuttur. Viicut kompozisyonu takibi, uzun vadede beslenme diizeni ve
genel 1yi olma hali hakkinda 6nemli bilgiler vermesi nedeniyle bireyin genel sagliga ve
atletik performansina fayda saglar (3).

Vicut kompozisyonunun degerlendirilmesi; diyet veya egzersiz surecinin
etkisinin dl¢iilmesi, kisilerin genel saglik durumunun goézlenmesi, egzersiz performans
kriterlerinin belirlenmesi hatta takim sporlarinda kadrolarin belirlenmesinde dahi etkili
olabilir (4). Insan viicudu temel olarak su, yag, proteinler ve mineraller olmak iizere dort
molekiiler seviyedeki bilesenden olusur (5). Bu bilesenlerden yag doku, zamana bagl
olarak ve bireyler arasinda en c¢ok farklilik gosteren kompartimandir. Bireyin yag
kiitlesinin fazla olmasi ve dolayisiyla diisiik yagsiz dokuya sahip olmasi mortalite ve
morbidite ile iligkili bulunurken (6) optimal viicut yag yiizdesi ise atletik performansla
baglantilidir (7).

Viicut kompozisyonunun degerlendirilmesi birkag modele gore belirlenmektedir
(8). En klasiklesmis model yag ktlesi ve yagsiz viicut kitlesi ayrimini degerlendiren tiim
vicut 2C (2 Compartment - 2 Bilesenli) modelidir (9). Gegen yiizyilin baslarindan beri
bilim insanlar1 viicut kompozisyonunu; ¢ok cesitli fiziksel prensipler, cihazlar, modeller
ve varsayimlar kullanarak farkli sekillerde belirlemeye calismislardir (10). Hidrostatik
tartim, dual enerji x ray absorbsiyometri (DEXA), hava degisim pletismografisi (BOD
POD) ve biyoelektrik impedans analizi (BIA) vb. metotlar viicut kompozisyonunu
belirlemek amaciyla daha gok tercih edilmektedir (11). Bu yontemlerden DEXA cihazinin
oldukca pahal1 ve diisiik ulasilabilirlige sahip olmasi; sualti tartim yontemi (STY) nin ise
teknik Ozelliklerinin fazla olmas1 ve zaman agisindan tasarruf saglamamasi sebebiyle altin

standart olarak kabul edilmelerine ragmen spor ve saglik alaninda viicut kompozisyonu



degerlendirmede diisiik pratik kullanim degerine sahiptirler (12,13,14). Vicut
kompozisyonunun belirlenmesinde total viicut sivisin1 temel alarak 6lglim yapabilmesi ile
On plana ¢ikan metot; BIA yontemidir (15). BIA ekonomik, pratik, taginabilir ve tecriibe
gerektirmeyen bir yontem olup hem atletik hem de sedanter popiilasyonda ¢ok sayida
sporcu igeren gruplarin Vicut analizinin degerlendirilmesinde (16) c¢okga tercih
edilmektedir.

Spor ve egzersize kadinlarin katiliminin sayica artisiyla, kadina 6zgii etkenleri;
viicut kompozisyonunu etkileyen unsurlardan biri olarak kabul etmenin gerekliligi ortaya
ctkmistir. Ureme cagindaki kadinlarin, menstrual doéngii boyunca steroid hormon
duzeyleri 1limh seviyede artis ve azalmalar ile dalgalanmaktadir. Normal bir dongii
Ostrojen ve progesteron seviyeleri diisiikken kanamanin baglamasiyla baglamaktadir.
Ostrojen hormon seviyesi folikiller fazda yiikselmeye baslamakta, ovulasyon oncesi
zirveye ulagmakta (12 ilal4.gilin) ve luteal faz boyunca yiiksek kalmaktadir (14 ila 28.
giin). Progesteron hormon seviyesi ise folikiiler faz boyunca diisiik iken luteal fazda
yuksek konsantrasyondadir (17).

Bu hormonlar substrat metabolizmasi, kardiyorespiratuvar ve termoregiilasyon
fonksiyonu araciligiyla fizyolojik sistemi etkilemektedir (18). Hormon seviyelerindeki bu
iliml degisimler egzersiz performansini da etkileyebilir (19). Ostrojen ve progesteron
hormonlarinin en bilinen etki alaninin lireme fonksiyonu oldugu gergeginin yaninda
sodyum dengesi ve viicut stvisinin dagilimi gibi fizyolojik streclerde de etkisi yadsinamaz
(20,21). Plazma hacmi, Ostrojen seviyesinin yiikseldigi adet dongiisiinlin preovulatuar
asamasinda en yiiksek seviyededir. Erken folikiiler faza kiyasla hem Gstrojen hem de
progesteronun yiikseldigi midluteal fazda ise plazma voliimiiniin %8'e kadar diistiigii
gorilmektedir (21). Menstrual dongll sirasinda 0Ostrojen ve progesteron hormon
konsantrasyonlarindaki bu degisim, hiicre dis1 sivinin dagilimini degistirerek 6zellikle
plazma hacminde artisa neden olmaktadir (22,21). Yuksek Ostrojen ve progesteron
seviyeleri genellikle dokular arasindaki s1vi miktarini azaltirken yiiksek 6strojenin plazma
hacmini arttirdig1 gosterilmistir (21). Bununla beraber menstrual donginun plazma hacmi

uzerine etkileri ile ilgili bulgular geliskilidir. Bir calismada plazma hacmi erken folikiler



fazda (23,24) gec folikiler ve luteal fazdan, bir baska calismada ise luteal fazda (25) erken
folikuler fazdan yiiksek bulunmustur.

Yagsiz viicut dokusunun yaklasik %73’linlin su olmasindan dolayr menstrual
dongulere bagli olarak gergeklesen viicut sivisi dagilimindaki dalgalanmalar, vicut
kompozisyonu iizerinde akut etki yaratabileceginden (26,27) menstrual dongiiniin viicut
kompozisyonundaki akut etkilerini degerlendiren arastirmalar geliskili sonuclar vermistir.
Cumberledge ve ark. (26) tarafindan menstrual dongiinin 4 farkli noktasinda 4 farkli BIA
analiz yontemi kullanilarak yapilan aragtirmada viicut kompozisyonu anlamli bir fark
gostermezken (26), Hicks ve ark. (27) yaptig1 ¢alismada katilimcilar kanama esnasinda
sigskinlik hissettiklerini beyan etmis olup viicut yag orani ve toplam viicut sivilarinda
anlamli fark bulunmamustir. Test luteal fazda yapilmadigindan dolay1 yiiksek dstrojen ve
progesteronun birlikte etkisi, bu élctimlerde tespit edilememistir (27).

Uzun sureli, degisik siddette aerobik ve kuvvet egzersizlerinin 6zellikle de aerobik
egzersizin siddetinin, BIA ile belirlenen viicut kompozisyonu degerlendirmelerini 6nemli
Olglide etkiledigi gorulmektedir (28-31). Buna karsilik aerobik egzersizin ¢ocuk
poplilasyon iizerindeki etkisi konusundaki bulgular c¢eliskilidir (32). Kuvvet egzersizi
yapildiktan sonra BIA’dan belirlenen viicut kompozisyonunda da onemli degisim
saptanmamuistir (33).

Gunlmuize dek yapilan galigmalarda hem aerobik ve anaerobik egzersizin hem de
menstrual donginin BIA metoduyla analiz edilen viicut kompozisyonu parametreleri
tizerindeki etkisi ayr1 ayr1 incelenmistir. Fakat literatiirde menstrual dongii ile kombine
aerobik egzersizin BIA metoduyla analiz edilen viicut kompozisyonu uzerine etkisini
inceleyen calismaya rastlanmamistir. Bu durum arasgtirma planlanmasinin temelini

olusturdugundan ¢aligmamiz bu kapsamda yapilacak olan ilk arastirmadir.
1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, orta siddette akut aerobik egzersizin menstrual dongiiniin
farkli fazlarinda elden-ayaga (BIAE-A) ve ayaktan-ayaga biyoelektrik impedans (BIAA-
A) metotlar ile belirlenen viicut yag ylizdesi (VYY), yagsiz viicut kiitlesi (YVK), total

vicut suyu (TVS) lzerine etkisini incelemektir.



1.2. Problem

Orta siddette akut aerobik egzersizin menstrual dongiiniin farkli fazlarinda elden-
ayaga ve ayaktan-ayaga BIA metotlari ile belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri

(VYY, YVK ve TVS) Uzerine etkisi var midir?
1.3. Alt Problemler

1. Orta siddette akut aerobik egzersizin diisiik 6strojen ve diisiik progesteron seviyelerinde
(erken folikuler faz) elden-ayaga BIA metoduyla belirlenen vicut kompozisyonu
parametreleri (VYY, YVK ve TVS) izerine etkisi var midir?

2. Akut aerobik egzersizin diisiik Ostrojen ve diisiik progesteron seviyelerinde (erken
folikiler faz) ayaktan-ayaga BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu
parametreleri (VYY, YVK ve TVS) izerine etkisi var midir?

3. Akut aerobik egzersizin yiksek dstrojen seviyelerinde (ovulasyon fazi) elden-ayaga
BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri (VYY, YVK ve TVS)
Uzerine etkisi var midir?

4. Akut aerobik egzersizin yliksek dstrojen seviyelerinde (ovulasyon fazi) ayaktan-ayaga
BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri (VYY, YVK ve TVS)
Uzerine etkisi var midir?

5. Akut aerobik egzersizin yiksek ostrojen ve yuksek progesteron seviyelerinde (luteal
faz) elden-ayaga BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri (VYY,
YVK ve TVS) lzerine etkisi var midir?

6. Akut aerobik egzersizin yiksek ostrojen ve yiksek progesteron seviyelerinde (luteal
faz) ayaktan-ayaga BIA metoduyla belirlenen vicut kompozisyonu parametreleri
(VYY, YVK ve TVS) uzerine etkisi var midir?

1.4. Hipotezler

1. Akut aerobik egzersizin diisiik Ostrojen ve diisiik progesteron seviyelerinde (erken
folikiler faz) elden-ayaga BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu
parametreleri (VYY, YVK ve TVS) uizerine etkisi vardir.



. Akut aerobik egzersizin diisiik Ostrojen ve diisiik progesteron seviyelerinde (erken
folikiiler faz) ayaktan-ayaga BIA metoduyla belirlenen vicut kompozisyonu
parametreleri (VYY, YVK ve TVS) lizerine etkisi vardir.

. Akut aerobik egzersizin yiiksek Ostrojen seviyelerinde (ovulasyon fazi) elden-ayaga
BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri (VYY, YVK ve TVS)
Uzerine etkisi vardir.

. Akut aerobik egzersizin ylksek ostrojen seviyelerinde (ovulasyon fazi) ayaktan-ayaga
BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri (VYY, YVK ve TVS)
Uzerine etkisi vardir.

. Akut aerobik egzersizin yiiksek 6strojen ve yiiksek progesteron seviyelerinde (luteal
faz) elden-ayaga BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu (VYY, YVK ve TVS)
parametreleri Uzerine etkisi vardir.

. Akut aerobik egzersizin yiiksek 6strojen ve yiiksek progesteron seviyelerinde (luteal
faz) ayaktan-ayaga BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu parametreleri
(VYY, YVK ve TVS) Uzerine etkisi vardir.

1.5. Stmirhiliklar

. Bu¢alisma son 6 ay diizenli menstrual dongtiye sahip, saglikli ve yaslar1 18-40 arasinda
degisen sporcu / aktif spor yapan kadin ile sinirlidir.

. Bu galisma orta siddette aerobik egzersiz ile sinirhdir.

. Bu galisma menstrual dongunun 3 farkl fazi ile sinirlandirilmastir.

. Bu calismadaki hormonlar 6strojen, progesteron, luteinlestirici hormon ve folikul

stimulan hormon ile sinirlidir.
1.6. Sayiltilar

. Calisma katilimcilarinin siire¢ boyunca kendilerinden istenen tiim bilgileri (medikal
destek kullanimi, hormon preparati kullanim1 vs.) dogru bir sekilde beyan ettikleri

varsayilmistir.



2. Caligmaya katilanlarin stre¢ boyunca yapilmasi gerekli olan Ol¢imlerden Once
kendilerine agiklanan ve uymalari beklenen kurallarin tamamini anladiklar1 ve

uyguladiklar1 varsayilmistir.
1.7. Arastirmanin Onemi

Menstrual ~ dongli  sirasinda  Ostrojen  ve  progesteron  hormon
konsantrasyonlarindaki degisim, hlcre dist sivinin dagilimint degistirerek 6zellikle
plazma hacminde artisa neden oldugu diistiniilmektedir. Ancak menstrual dénglndn
plazma hacmi Uzerine etkileri ile bulgular geliskilidir. Farkli siddette aerobik ya da kuvvet
egzersizlerinin 0zellikle de yetiskin populasyonda BIA ile belirlenen viicut kompozisyonu
tizerine etkisi gozlemlenmistir. Menstrual dongii ile kombine aerobik egzersizin BIA
metoduyla analiz edilen viicut kompozisyonu iizerine etkisini inceleyen c¢alisma, mevcut
literatiirde yer almamaktadir. Bu ¢aligmada, akut aerobik egzersizin menstrual dongiiniin
farkli fazlarinda BIA metodu ile belirlenen viicut kompozisyonu iizerinde sinirlayict
etkisinin olup olmadigi belirlenmistir. Calisma sonucunda tespit edilen sinirlayict
faktorler, kadinlarda BIA metodolojisi ile viicut kompozisyonunun degerlendirilmesinin
pratik kullanim degeri hakkinda bilgi birikimi saglayacak; spor bilimcilere ve sporcu

beslenmesi alaninda ¢alisanlara uygulama konusunda 1sik tutacaktir.



2. GENEL BILGILER
2.1. Vicut Kompozisyonu

Giliniimiizde teknolojinin hizla gelismesinin sonucu olarak fiziksel olarak aktif
gecirilen siirenin azalmasi, 6zellikle modern toplumlari etkilemistir (34). Diinya ¢apinda
bir salgin haline gelen obezite ya da abdominal yaglanma ile iliskili sayilabilecek pek ¢ok
metabolik hastaligin gelismesini geciktirmek ve olusan klinik tablodaki siirecin seyrini
olumluya doniistiirebilmek i¢in viicut kompozisyonu caligmalarina artan bir ilgi vardir
(3,35).

Vicut kompozisyonunun degerlendirilmesi hem bireyin beslenmesi hem de
fonksiyonel kapasitesi hakkinda bilgi saglamaktadir. Ayrica eriskinlige kadarki suregte iyi
olma ve olmama halinin kokenlerini anlayarak stratejik beslenme diizeni olusturmada da
fayda sagladigi diisiiniilmektedir (36). Yeterli enerji aliminin gostergesi sayilan vicut yag
orani kadar iskelet kaslart da oldukga biiyiikk 6nem tasir. Bu iki kompartiman arasindaki
metabolik dengenin iyi sekilde anlagilmasi i¢in viicut kompozisyonu olgiimii elzemdir
(37).

Insan viicudu temel olarak su, yag, proteinler ve mineraller olmak iizere dort
molekiiler seviyedeki bilesenden olusur (6). Viicut bilesimi dlgiimlerinin yorumu ve
uygulamasi esnasinda kullanilan yOntem; yas, cinsiyet ve etnik yapi g0z oOnunde
bulundurularak 6zenle yapilmalidir. Ornegin erkeklerin yag kitlesi kadinlardan diisiiktiir.
Bebeklerin ve ¢ocuklarin viicuttaki su kiitlesi ise eriskinlerden oldukga yiiksektir. Yas

ilerledikce aradaki bu farkin, zamanla kademeli olarak azaldig: bilinmektedir (38).
2.2. Viicut Kompozisyonunun Saghk ve Sporcu Performansi Uzerine Etkileri

Vicut bilesenlerinden yag doku, zamana bagli olarak ve bireysel farklar nedeniyle
en ¢ok farklilik gosteren kompartimandir. Bireyin yag kitlesinin fazla olmasi ve
dolayisiyla diisiik yagsiz dokuya sahip olmasi mortalite ve morbidite ile iligkili
bulunmustur (5). Diizenli araliklarla viicut kompozisyonu takibinin yapilmasinin, beden
kitle indeksinin yiksek olmasi ile iligkili hastaliklarin dnlenmesinde oldukca etkili

olduguna y0Onelik arastirmalar literatlirde mevcuttur. Viicut bilesiminin takip edilmesi;



bireyin beslenme aligkanliklarinin ve saglik halinin devamlilig1 hakkinda 6nemli bilgiler
vermesi, bir diyet veya egzersiz surecinin etkisinin 6l¢ctlmesi, egzersiz performans
kriterlerinin belirlenmesi ve hatta takim sporlarinda kadrolarin belirlenmesinde dahi etkili
olabileceginden genel saglik ve atletik performans igin ¢cok énemlidir (3, 39).

Atletik performans karmasik ve c¢ok faktorli bir olgudur (40). Pek cok
aragtirmacinin da ortaya koydugu Uzere atletik performansa, vicut kompozisyonun
0zelikle de optimal viicut yag yiizdesinin etkisi biiyliktiir (7). Normal olarak kabul géren
deger araligindan fazla olan viicut yag kiitlesi, sporcu icin gereksiz yuk olarak diisiiniilerek
sportif performansin bozulmasina etki edebilmektedir. Ancak spora 6zgu sirat, kuvvet ve
guc parametreleri izerinde kas kutlesi ve kemik mineral kiitlesini i¢inde barindiran yagsiz
doku Kkiitlesinin etkisi de yadsinamaz (41). Ornegin atletik performansimn belirleyicisi
olarak giic ve kuvvet sporlarinda (giires, judo ve boks vb) yagsiz viicut kiitlesi 6ne
cikarken (42); dayaniklilik, uzun mesafe kosular1 ve cimnastik sporlarinda viicut yag
yiizdesinin diisiik olmasi ile 6nem tasimaktadir (43,44). Ancak olmasi gerekenden daha
diisiik vicut yag oranlari, sporcularin psikolojik ve fizyolojik birtakim problemler
yasamasina neden olmaktadir. Bu nedenle viicut yag oraninin, sadece bransa 6zg sportif
performansi artirmak icin degil ayn1 zamanda saglik acisindan da onem teskil ettigi
sOylenebilir (45).

Viicut kompozisyonunun performansa etkisinin yaninda saglik agisindan da takip
edilmesinin gerekli goriildiigii viicut bilesimi analizi ¢alismalari; her gegen glin daha fazla
antrendriin, spor bilimcinin, beslenme uzmaninin ve hatta sporcularin ailelerinin merak

ettigi, ilgilendigi ve arastirdigi dikkat ¢ekici bir konu olmaya devam etmektedir.
2.3. Vicut Kompozisyonu Analiz Yontemleri

Vicut kompozisyonunun analizinde dogrudan, dolayli ve iki kat dolayli yontemler
olmak tizere 3 tip yontem kullanilmaktadir (46). Dogrudan yontemler kadavra analizi
sonucuna dayanirken dolayli yontemler kadavra analizinden tiiretilen verilerden elde
edilen varsayimlara dayanmaktadir (47). Dolayli yontemler ve iki kat dolayli yontemlerin
ortak 6zelligi; pratik olmasi, maliyetin disiik olmasi ve kullanim kolaylig1 tagimasidir. Bu

nedenle 6zellikle sahada siklikla tercih edilen yontemlerdir (46,47).



Viicut kompozisyonunun degerlendirilmesi birkag modele gore belirlenmektedir
(8). Gegen ylizyilin baslarindan beri bilim adamlar1 viicut kompozisyonunu; ¢ok ¢esitli
cihazlar, modeller, varsayimlar ve fiziksel ilkeler kullanarak belirlemeye calismislardir
(48). Vucut agirhgmi, yagsiz vicut Katlesi (FFM) ve yag kitlesine (FM) ayirma
prensibiyle kullanilan en temel model; tiim viicut 2C modelidir (49, 50). Kullanim1 en
eskiye dayanan 2C modeli, toplam viucut yogunlugunun 6l¢tilmesine dayanmaktadir (51).
2C modeli prensibiyle ¢alisan cihazlara hidrodansitometre, hava degisimli pletismografi
(ADP) ve hidrometri 6rnek olarak verilebilir (50).

Vicut kompozisyonunun 3C (3 Compartment -3 Bilesenli) modelinde; yagsiz
vicut kitlesi (FFM), toplam viicut suyu (TBW) ve kalan katilara (protein ve mineraller,
yagsiz kuru kitle (FFDM) olarak ayri ayr1 degerlendirilmektedir. 3C modeli, 2C modeline
kiyasla o6zellikle saglikli yetiskinler ve adolesan grubun viicut kompozisyonu 6l¢iiliirken
daha tutarli sonuglar vermistir (50). 3C modeli ile tasarlanan DEXA, yiiksek ve diisiik
enerjili X- 1gmlarmin viicuttan iletilmesi temeline dayanir. Hizli bir sekilde bolgesel ve
bir blttn olarak viicut kompozisyonunu élgebilmektedir (50,51).

Teorik olarak 3C modelinden daha gecerli olma o6zelligi tasiyan, bazi viicut
bilesenleri ve bunlarin vicuttaki nispi oran1 hakkinda fikir olusturulmasini saglayan 4C (4
Compartment-4 Bilesenli) modeli ise, bircok yodntem birlestirerek elde edilmistir.
Maliyetli olmasinin yaninda yogun radyasyon riski tasimasindan dolay1 viicudun ana
elementlerinin dogrudan o6lciildiigii atom modellerinin kullanimi siirhidir. Sekil 2.1.°de

vlcut bilesiminin farkli modelleri gosterilmektedir (50).
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1C: Tek Bélmeli, 2C: iki Bélmeli, 3C: Ug bolmeli, 4C: Dort Bélmeli, MC: Mineral icerigi, NEL: Esansiyel
Olmayan Lipit, EL: Esansiyel Lipit, BM: Kemik Mineralleri, SM: Yumusak Doku Mineralleri, GLY:
Glikojen

Sekil 2.1. Vucut Kompozisyonu Modelleri

Son yillarda viicut bilesimi ve bunlarin en dogru sekilde dlgiilebilirligi Uzerine pek
cok arastirma yapilmistir. Bu aragtirmalar sonucunda, en yaygin yontem olarak viicudun
iki bolimli (vicut yagi ve yagsiz vicut Kitlesi) incelenmesi kullanilmaktadir. Bu
caligmalar1 su, protein ve yag olmak {izere ii¢ boliimlii model; ti¢ boliimlii modele kemik
minerali dahil ederek dort boliimlii ve tiim modeller gelistirilerek ¢ok boliimli modellere
dogru arastirmalar genisletilmistir. Vicudun 2C yontemini esas alarak deri kivrim
kalinligi, sualt1 tarttim yontemi ve biyoelektrik impedans 6l¢imi yapilabilir. Coklu
modellerden ise DEXA, bilgisayarli tomografi (CT) ve manyetik rezonans goriintiileme
(MR) kullanilmaktadir (52, 10).

Bu yontemlerden DEXA ve STY altin standart olarak kabul edilmektedir (11,12).
Ancak STY 'nin teknik 6zelliklerin fazla olmas1 ve zaman agisindan tasarruf saglamamasi,
DEXA’nin ise oldukga pahali bir cihaz olmasi ve sayica yetersiz olmasindan kaynaklanan
pratik kullanim degerleri diisiiktiir (13). Viicut kompozisyonunun belirlenmesinde total
viicut sivisini temel alarak 6lglim yapabilen metot; BIA yontemidir (9). BIA ekonomik,

pratik, tasiabilir ve tecrlibe gerektirmeyen bir yontem olup hem atletik hem de sedanter
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popiilasyonda ozellikle yiiksek mevcuda sahip gruplarin tercihidir (15). BIA ydnteminin
dogrulugu ve kesinligi bireylerden ya da cihazdan kaynakli etmenlerden, teknik
kabiliyetten, cevresel kosullarin farklilasmasindan ve yagsiz vicut kitlesini hesaplamada

kullanilan denklemlerden etkilenebilir (53).
2.4, Egzersiz ve Viicut Kompozisyonu liskisi

Aerobik egzersizlerin sporcularin ve bireylerin aerobik kapasitelerini artirdigi
bilinmektedir. Bunun yani sira fiziksel 6zellikler iizerinde de olumlu y6nde etkili oldugu
varsayimmiyla uzun siireli, degisik siddette aerobik ve kuvvet egzersizlerinin BIA ile
belirlenen viicut kompozisyonu parametrelerine etkisinin oldugu pek ¢ok arastirmaci
tarafindan savunulmustur.

Kuvvet ve aerobik egzersizler esnasinda su, [Na+], [Cl-], [K+] iyonlar1 ve laktik
asit; dokular arasinda ve plazmada yer degistirir. Bu durum egzersizin vicudun
kompartimanlari arasi iyon degisimine neden olabilecek bir potansiyele sahip oldugunun
gostergesidir (54-56). Egzersizin siddeti yiikseldigi esnada [Nat]- [Cl-] iyonlar1 ve su
plazmadan aktif kaslara gecerken laktik asit ve [K+] iyonlarinin aktif kaslardan plazmaya
gectigi (56) kaydedilmistir. Egzersizden sonraki ilk dakika icerisinde [K+] iyonlart
plazmadan kasa kaydigindan (57) yapilan egzersizin etkisiyle, viicut boliimleri arasinda
elektrolit dengesinde onemli degisiklik gerceklesir. Bu nedenle spor ve egzersiz
uygulamalarinin, BIA ile analiz edilerek degerlendirilen vicut kompozisyonu
parametrelerini etkileyebileceginden; BIA test yOnergelerinde egzersiz uygulamalart
6l¢lim zamanindan en az 12-48 saat 6nce sonlandirilmalidir (58-60).

BIA temelli vicut kompozisyonu parametreleri aerobik egzersiz siddetinden
etkilenmektedir (28-31). Ancak egzersiz etkisi popillasyona gore degiskenlik
gostermektedir (29, 30, 58, 61). Ozellikle cocuklarda aerobik egzersizin BIA 6lgiim
sonuclarindaki bulgular ¢eliskilidir (62).
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2.5. Menstrual Dongu Evreleri ve Hormonlari

Spor ve egzersizde kadin katilimcilarin sayica artigiyla atletik performansin
degerlendirilmesi, kada 6zgii ayirt edici etkenleri dikkate almayi gerektirmektedir.
Menstruasyonu; kadinlarin puberteden menapoza kadarki siirecte, rahim i¢ tabakasinin
hipotalamus, 6n hipofiz bezi ve yumurtaliklar tarafindan tiretilen hormonlarin etkisiyle
periyodik yenilenmesi olarak adlandirabiliriz (63). Menstrual dongii, adet kanamasi ile
baglayan diger adet kanamasma kadar olan ortalama 28 gunliik suregtir. Kadinlarin

bireysel farkliliklarina bagli olarak 26 — 35 guine kadar degisiklik gosterebilir (64).

Ovulasyon Menstruasyon

Progesteron

Ostrojen

LH (Luteinize edici hormon)

FSH (Folikul stimulan hormon)

Folikuler faz Ovulasyon Luteal faz

-cO0P@®CL" @ @ @

Sekil 2.2. Menstrual Donguiniin Fazlari

Ureme ¢agindaki kadimlarin, menstrual déngilyi dizenleyen steroid yapidaki
ostrojen (E2) ve progesteron (PRO) hormonlarinda ilimli seviyede artis ve azalmalar,
kadin bedeni iizerinde hem fiziksel hem de duygusal sonuglar1 olan 6nemli degisiklikleri
igerirler (65). Normal bir dongii 0strojen ve progesteron seviyeleri diisiikken, kanamanin
baslamasiyla baslar. Ostrojen seviyesi folikiiler fazda yiikselmeye baslar, ovulasyon
Oncesi zirveye ulasir (12ilal4.Giin) ve luteal faz boyunca yiiksek kalir (14 ila 28. Giin).
Progesteron seviyeleri ise folikuler faz boyunca diisiikken, luteal fazda yuksektir (62).

Menstrual dongiide folikiiler ve luteal faz olarak iki asamada ya da ovulasyon
fazimin da eklendigi (¢ asamada, ayirt edici farkliliklar gordlebilir. Ostrojen ve
progesteron seviyelerine bagli olarak dongiiniin fazlar1 birbirinden ayrilir. Sekil 2.2°de

goriildiigii gibi folikuler fazda diistik Ostrojen ve disiik progesteron seviyeleri
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belirleyiciyken, yumurtlama (ovulasyon) fazinda yiiksek Ostrojene diisiik progesteron
eslik eder ve son olarak luteal fazda iki hormonun da birlikte ylkselmesi ile fazlar
birbirinden ayrilir (66).

2.6. Menstrual Déngu ve Viicut Kompozisyonu liskisi

Kadin tireme fonksiyonlarinda etkili oldugu bilinen menstrual dongiiniin kadin
vucudunda farkli birgok mekanizmay1 da etkilediginden fizyolojik temelinin iyi
anlasilmasi gerekir. E2 ve PRO reseptorlerinin hipotalamus, kardiyovaskiler sistem ve
bobrek tiibiilleri gibi viicut sivisinin diizenlenmesinde rol oynayan tireme dis1 dokularda
bulunmasi, vicut sivilarimi ve sodyum [Na+] igerigini duzenleyen fizyolojik
mekanizmalart etkilediginin bir gostergesidir (67). Kadinlarda menstrual dongii boyunca
vucut agirliginda ve bilesiminde dalgalanmalar yasandigi bildirilmistir (68). Bu
dalgalanmalarin, luteal fazda artig gosteren mineralokortikoid reseptor antagonisti olan
PRO ve Na+ metabolizmasinda 6nemli rol oynayan bir mineralokortikoid olan
aldosteronun; mineralokortikoid reseptorlerine  baglanmak icin  yarigmasindan
kaynaklandig1 digiiniilmektedir (69).

Ayrica menstrual dongiide E2 ve PRO hormonlarindaki degisimin, viicudun sivi
ve sodyum igeriginde kiigiik degisikliklere sebep olmasinin aksine hiicre disi- i¢i sivinin
dagilimin1 6nemli o6lglide degistirerek siskinlik / 6dem olarak adlandirilan 6zellikle
interstisyel bolgedeki sivi miktarinin artmasindan kaynaklandigi rapor edilmistir (20, 70,
71).

Yagsiz vicut dokusunun biyuk oranda sudan olusmasi nedeniyle menstrual
donglye bagli olarak gergeklesen vicut sivisi dagilimindaki dalgalanmalar, vicut
kompozisyonunun BIA temelli yontemlerle degerlendirilmesi izerine akut etkilere neden
olabilir (26, 72). Menstrual donglnin BIA temelli yontemlerle viicut kompozisyonu
tizerine akut etkilerini degerlendiren arastirmalar oldukca siirhidir ve celigkili sonuglar
vermistir (26, 27). BIA yontemi, TVS’yi temel aldigi icin TVS ve elektrolitlerin
dagilmin1 etkileyen faktorler, BIA temelli yontemle vicut kompozisyonunun

degerlendirilmesinde karistirici rol oynayabilirler.
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2.7. Menstrual Déngui ve Egzersiz Tliskisi

Kadinlarda en 6nemli biyolojik dongii olan menstrual dongii hormonlarindan
Ostrojen ve progesteron hormonlarinin; sivi ve elektrolit metabolizmasinda rol oynayan
mekanizmalarla etkilesim halinde olmasi, menstrual dongiye bagh olarak vicut
stvilarmin ve elektrolitlerin dagilimini etkileyebilecegine dair delil olarak kabul edilebilir.
Ostrojen ve progesteron seviyelerindeki 1limli degisimler insan viicudunda pek ok
fizyolojik mekanizmay1 etkiler. Kalp, solunum, enzim ve viicut sicakligi basta olmak
Uzere egzersiz performansi da etkilenebilir (5).

Literatirde farkli egzersiz tiplerinin, menstrual dongu ile iligkisi ayri ayri
incelenmistir. Menstrual dongii ve kas kuvveti iizerine etkisinde daha ¢ok maksimal
kuvvetin incelendigi ¢alismalarda, farkli metodoloji ve 6lciim yontemleri nedeniyle analiz
sonuglar1 degiskenlik gostermekte (73) ya da anlamli iliski bulunmaktadir (74). Menstrual
dongiiniin aerobik kapasite tizerine etkisini inceleyen calismalarda steroid hormonlar,
substrat metabolizmasina etkisiyle aerobik dayanikliligi etkileyebilmektedir. Ancak
maksimal oksijen kapasitesi ve submaksimal egzersizde bugune kadar elde edilen bulgular
ya birbiriyle ¢eliskili sonuclar vermekte ya da anlamli olarak degisiklik olmadig
sonucuna dayanmaktadir (66).

Daha cok ortalama gi¢, gic ve zirve gi¢ c¢iktis1 gibi degiskenler Uzerinden
anaerobik dayaniklilik menstrual dongl iligkisinin incelendigi bazi ¢alismalarda
anaerobik performansin degistigi savunulurken (66) bazilarinda ise iliski olmadig
kaydedilmektedir (75). S6z konusu ¢alismalarin blyUk bolimi erkek yetiskin ve ¢ocuklar
Uzerinde gergeklestirilmistir. Ancak menstrual dongu ile kombine aerobik egzersizin BIA
temelli yontemlerle analiz edilen vicut kompozisyonu (zerine etkisini inceleyen

calismaya rastlanmamustir.
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3. GEREC VE YONTEM
3.1. Arastirma Grubu

Bu ¢alismanin arastirma grubunu son 6 aydir diizenli menstrual dongiiye sahip,
herhangi bir hormon preparati ya da ila¢ kullanmayan, Covid 19 hastalik Oykusi
bulunmayan 18-40 yas araligindaki 22 saglikli sporcu/aktif kadin gonullller
olusturmustur. Menstrual dongii sirasinda oviilasyonun gergeklestigini dogrulamak i¢in
iki Kkriter kullamilmistir. Bu kriterlerin ilki progesteron hormon seviyesinin folikiler
fazdan luteal faza gecerken yikselmesi, ikincisi luteal fazda minimum progesteron
seviyesinin 16 nmol.L? olmasidir (76, 77). Katilimcilarin yaklasik % 22°si (5/22) bu
kriterleri karsilamamis ve veri analizinden ¢ikarilmistir. Calisma 17 gonullindn
katilimiyla tamamlanmastir.

Calisma slresince katilimcilardan ginlik antrenmanlarina ve beslenmelerine
devam etmeleri, teste girmeden onceki giin en az 8 saat uyumalari, test Oncesi ve test
gunlerinde yogunlugu yiiksek sportif faaliyetler yapmamalari ve test 6ncesi alkol, bitkisel
cay, kafein kullanmamalari istenmistir. Diyetin etkisini sabitlemek i¢in katilimcilarin tim
Olcuimlere, ayn1 kahvalti igerigini tiiketerek katilmalari saglanmistir. Test ve dlcumler ile
kahvalti arasina en az 4 saatlik siire birakilmistir. Katilimcilarin menstrual dongii giin
sayilar1 test doneminde takip edilmistir. Katilimcilar tiim 6l¢timlere standart kiyafet (sort
/ tayt ve tisort) ile katilmustir.

Calisma oncesinde Hacettepe Universitesi  Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu’ndan (Karar no: GO22/984 22/16-05) (Ek-1) ve Genclik ve Spor
Bakanligindan etik kurul izni (EK-2) alinmistir. Katilimeilara ¢alisma ile ilgili ayrintili
bilgi verilmis ve aydinlatilmis onam formu imzalatilmistir (Ek-3). Calisma Helsinki

Bildirgesine uygun olarak gerceklestirilmistir.
3.2. Veri Toplama Araclar
3.2.1. Stadiyometre

Katilimcilarin boy uzunluklarini 6lgmek igin £ 1 cm hassasiyet ile, duvara monte
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stadiometre (Holtain Ltd, Ingiltere) kullanilmustir.
3.2.2. Elektronik Baskaul

Katilimeilarin vicut agirliklarimi (VA) 6lgmek icin + 0.1kg hassasiyetli bir
elektronik baskil (Tanita TBF401A, ABD) kullanilmistir.

3.2.3.Bilgi ve Anket Formlar

Tim katilimcilara teste geldiklerinde Katilmer Bilgi Formu (Ek 6), fiziksel
aktivite dizeyini belirlemek icin Uluslararasi Fiziksel Aktivite Kisa Formu (IPAQ)
(EK 7) doldurtulmustur. Tiirkiye versiyonunun gegerligi ve giivenirligi Oztiirk (78,80)
tarafindan yapilan fiziksel aktivite diizeyi anketi aracilifiyla fiziksel aktivite diizeyleri
belirlenmistir. Katilime1 beyani esasina gore temellendirilmis MET hesaplamasi sonucu 3
fiziksel aktivite kategorisi; 1. grup (sedanter, inaktif) 600 MET-dk/hafta’ dan az egzersiz
yapildigini bildirmis, 2.grup 601-3000 MET-dk/hafta araliginda egzersiz bildirmis ve son
olarak 3. grup 3000 MET-dk/hafta fazla olan egzersiz bildiren grup olarak
siiflandirilmistir (79). 3. Grup diger bir deyisle ¢ok aktif grup olarak adlandirilmakta
olup;

1. Enaz 1500 MET-dk/haftay1 saglayan en az 3 gun siddetli aktivite veya,

2. En az 3000 MET-dk/haftay1 saglayan en az 7 veya daha fazla giin yiiriime, orta
siddetli veya fiziksel aktivitenin kombinasyonu (80) olarak 2 olcut ile
siniflandirilmaktadir. Ayrica tim seviyedeki her bir aktivitenin tek seferde en az 10 dakika
sliresince yapiliyor olmasi da bagska bir belirleyici 6l¢it olarak kabul edilmektedir (81).

Ek olarak Turkiye versiyonunun gegerligi ve giivenirligi Kulakag¢ ve arkadaslari

(82) tarafindan yapilan ve 5 alt dlgekten olusan (1. Giigsiiz birakan bir olgu olarak
menstruasyon (12 madde), 2. Rahatsiz edici bir olgu olarak menstruasyon (6 madde), 3.
Dogal bir olgu olarak menstruasyon (5 madde), 4. Menstruasyonun olacagini 6nceden
fark etme/sezinleme (5 madde) ve 5.Menstruasyonun etkilerini inkar (7 madde))
menstruasyon duygu durumunu belirlemek icin Menstruasyon Tutum Olcegi Formu

(Ek 8) uygulanmustir.
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3.2.4. El Refraktometresi

Katilimeilarin idrar dansitesini ve hidrasyon duzeylerini belirlemek icin el
refraktometresi (Atago, URC-NE d 1.000 ~ 1.050, Japonya) kullanilmustir.

3.2.5. Biyoelektrik impedans Analizorii

Ayaktan ayaga biyoelektrik impedans analizi i¢in Tanita DC 360 ve elden ayaga

biyoelektrik impedans analizi i¢cin Biodynamics Model 310e cihazlar1 kullanilmistir.
3.2.6. Telemetrik Kalp Atitm Hizi1 Monitéru

Katilimcilarin kalp atim hizi (KAH) bir telemetrik KAH monitorii ile (Polar RS
800, Kempele, Finland) ile takip edilmistir.

3.2.7.Bisiklet Ergometresi

Submaksimal aerobik egzersiz testleri icin elektromanyetik bisiklet ergometresi

(Cosmed, Roma, italya) kullanilmustir.
3.3. Islem Yolu

Calismanin katilimcilar1 3 kez laboratuvara gelmislerdir (Sekil 3.1). Arastirma
kapsaminda 6l¢timler; menstrual dongi sirasinda Gstrojen ve progesteron hormonunun en
diisiik seviyede oldugu menstruasyonun 2.-5. gunleri (erken folikiler faz (EF)), 6strojenin
yuksek seviyede oldugu 13.- 15. giinleri (ovulasyon fazi (OF)) ve progesteronun yiiksek
seviyede oldugu 21-25. giinlerinde (luteal faz (LF)) rastgele sira ile yapilmistir. Her bir
faz sirasindaki 6l¢lim kahvaltidan 4 saat sonra, 20 — 22 °C ortam sicakliginda, 10.00-13.00
saatleri arasinda yapilmistir. Katilimcilara laboratuvara geldiklerinde aydinlatilmis onam
formu (Ek-3), katilimcr bilgi formu (Ek-6), fiziksel aktivite kisa formu (Ek-7) ve
menstruasyon tutum 6lgegi formu (Ek-8) doldurtulmustur. Calismanin arastirma deseni

Sekil 3.1.°de gosterilmistir.
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EF Faz Olgumd (2.5 gun) Ovulasyon Faz Olglimii(13 - 15 gin) Luteal Faz 0&cumu(21.-25.gun)

I
FOLIKULER FAZ LUTEAL FAZ

Sekil 3.1. Arastirma deseni

Muhtemel dehidrasyonu engellemek icin BIA o6l¢ciminden 60 dakika once
oturarak dinlenme esnasinda katilimcilarin 500 ml su tlketmeleri saglanmistir. Bir
refraktometre ile idrar dansiteleri Olciildiikten sonra katilimcilara telemetrik kalp atim
monitori baglanmistir. Idrar dansitesi < 1030g/cm3 olmasi durumunda (83) test ve dlgiim
islemlerine baslanmustir. Idrar dansitesi 1030g/cm?®’den daha yiiksek olan katilimcinin test
ve Olgtimleri bir sonraki faza ertelenmistir. Katilimcilarin 20 dakika oturur pozisyonda
dinlenik kalp atim hiz (KAH)’lar1 kaydedilmistir. Daha sonra ayaktan ayaga (BIAa-a) ve
elden ayaga (BIAEe-a) teknolojileri kullanilarak VY'Y, YVK ve TVS ol¢limleri yapilmstir.
50 kHz akimimn hucre igerisine nifuz edemedigi ve hiicre igi sivisin1 dogru analiz
edemediginden, TVS’nin alt bilesenleri (ekstra ve intraselliler alan sivilari)
degerlendirilmemistir (84).

BIA sonras1 katilimcilar bisiklet ergometresinde 50-60 devir/dk pedal hizinda
giderek artan is yukinde 12-15 dakika isinmislardir. Isinma egzersizi ayn1 zamanda rezerv
kalp atim hizina (RKAH) karsilik gelen is yikinu belirlemek i¢in kullanilmistir (KAH-is
yukii testi). Katilimcilar aym1 pedal hizinda RKAH nin %65-70’ine karsilik gelen is
yiikiinde 30 dakika submaksimal aerobik egzersiz yapmistir. Egzersiz bitiminden sonra

katilimeilarin 1-3. dakika ve 20.dakikada BIA ol¢timleri tekrarlanmistir.
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3.4.Verilerin Toplanmasi
3.4.1. Antropometrik Olgtimler

Boy 6l¢iimii, duvara monte stadiyometrede ayaklar ¢iplak halde, topuk, kalca, sirt
ve basin arka kismi1 duvara bitisik iken derin bir inspirasyonu takiben 6l¢iim tablas1 basin
verteks noktasina indirilerek yapilmistir (85).

Viicut agirhigr da standart kiyafet icinde ciplak ayak ve agirligin iki ayaga esit
olarak dagitilmis oldugu anatomik pozisyonda yapilmistir (85).

3.4.2. Hidrasyon Duzeylerinin Belirlenmesi

BIA teknolojisi kullanarak yapilan vicut kompozisyonu olgimleri sirasinda
katilimcilarin optimal hidrasyon diizeyinde olduklarini teyit etmek icin testler dncesinde
idrar dansiteleri 6l¢tilmiistiir. Bunun igin katilimcilardan sabah yaklasik olarak 50 ml idrar
ornegi alinmustir. Daha sonra bir pastor pipeti kullanilarak idrar o6rneginin orta
boliimiinden alinan yaklagik 5 ml idrar, refraktometrenin lens cami iizerine yayilmistir.
Laboratuvarin aydmnlik bir boliminde refraktometreden dansite degeri okunarak
kaydedilmistir. Test ve Ol¢iim islemlerine baslamak icin idrar dansitesi < 1030g/cm?

olmasi istenmektedir (83).
3.4.3. Kalp Atim Hizimin Belirlenmesi

Sporcularin test oncesinde KAHdin oturur pozisyonda 20 dakika boyunca
telemetrik monitorle 1 sn araliklarla kayit edilmistir. Kaydedilen KAH degerleri kizil6tesi
okuyucu sayesinde bilgisayarda kayith yazilim programina aktarilmistir. Aktarilan 20
dakikalik kayit icerisindeki en diisik KAH, KAHdin olarak belirlenmistir. KAHdIn
Olctimii her faz icin yinelenmistir. Maksimum kalp atim hizi (KAHmaks) Formiil 1 ile

hesaplanmistir (86).

[207 — (0.7 X yas)] (@8]
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3.4.4.Hormon Analizi

Menstrual donguinun fazlart (EFF i¢in 2-5. gun, OF igin 13-15. glin ve LF igin 21-
25. giin); folikiil stimulan hormon (FSH), luteinlestirici hormon (LH), estradiol (E2) ve
progesteron (PRO) hormon analizleri ile teyit edilmistir. Katilimcilar her bir faz igin
laboratuvara geldiklerinde testler 6ncesinde antekiibital venden yaklasik 5 ml ven6z kan
ornekleri saat 10.30 ile 11.00 arasinda serum ayirma tuplerine alinmigtir. Pthtilagmasi i¢in
60 dakika oda sicakliginda bekletilen kan 6rnegi +4° C” de 8 dakika boyunca 3000 devirde
santrifij (Eppendorf 5430R, Kanada) edilmistir. Eppendorf tiplerine alinan serum
ornekleri analiz edilene kadar -20 °C’de saklanmistir. Numuneler Roche Cobas €801
otoanalizorde ECLIA (Electrochemiluminescence Immunoassay) yontemi kullanilarak

analiz edilmistir.
3.4.5. Rezerv Kalp Atim Hizinin ve Yukin Belirlenmesi

Katilimecilara menstrual dongunin her bir fazinda, bisiklet ergometresinde
RKAH’1n %65-70’ine karsilik gelen egzersiz siddetinde 30 dakika egzersiz yaptirilmistir.
RKAH’nin %65-70’ine karsilik gelen hedef kalp atim hizi (HKAH) Karvonen formilu ile

hesaplanmustir: (Formil 2).
[KAHdin + {(KAHmaks- KAHdin) x 0,65- 0,70}]  (2)

Formiil 2°de HKAH’a karsilik gelen ¢aligma yiiki, ilk akut aerobik egzersiz testi
oncesinde giderek artan 1sinma egzersizi sirasinda bireysel KAH-is yiki iliskisi esas
alinarak modellenen regresyon denkleminden kestirilmistir. Bunun igin katilimeilara akut
aerobik egzersiz testi dncesinde 1sinma amagli 4-5 basamakli (12-15 dakika) submaksimal
egzersiz yaptirilmistir. Bu egzersizde elde edilen KAH-is yiki verisinden bireysel olarak
HKAH’a karsilik gelen yiik belirlenmistir. Isinma egzersizine bisiklet ergometresinde 50-
60 devir/ dk pedal hizinda, 25 W ile baslanmis ve her 3 dakikada bir yik 25 W artirilmustir.
Test esnasinda KAH telemetrik monitorle ile kayit altina alinmigtir. Her yiike ait KAH
kayitlarinin son dakikasinin ortalamasi, o yiike ait KAH kabul edilmistir. KAH-is yiikii
iliskisinden bireysel olarak y = a + bx basit dogrusal regresyon modeli olusturulmustur.
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Olusturulan regresyon modelinde y = HKAH’a karsilik gelen ¢alisma yiki(W), x =
Karvonen formiiliiyle hesaplanan HKAH (atim/dk), a = regresyon sabiti, b = regresyon

katsayisi’dir.
3.4.6. Submaksimal Aerobik Egzersiz

Katilimeilara menstrual dongiliniin EFF, OF ve LF’de bisiklet ergometresinde
regresyon modelinden kestirilen ve RKAH’1n %65-70’ine karsilik gelen is yiikiinde 50-
60 devir/dk pedal hizinda 30 dakika egzersiz yaptirilmistir. Egzersiz sirasinda KAH
stirekli olarak takip edilerek HKAH’da sapma meydana geldiginde is yiikiinde = 5-10 W
degisiklik yapilarak % 65-70 aralig1 korunmustur. Menstrual dongiiniin farkli fazlarinda
egzersiz KAH yanitlar1 degismedigi i¢in (87,88) aymi is yiikii diger faz o6lgiimiinde de
kullanilmistir. Bununla beraber ilk egzersiz 6ncesinde yaptirilan 12-15 dakika 1sinma
egzersizi (KAH-is yiikii egzersizi) menstrual dongiiniin her bir fazinda ana egzersiz

oncesinde uygulanmustir.
3.4.7. Vucut Kompozisyonunun Belirlenmesi

Menstrual dongiiniin her bir fazinda katilimeilarin egzersiz éncesi (EO), egzersiz
bitiminden sonra 1-3. dakika (ES_1-3.) ve 20. dakikada (ES_20.dakika) 2 farkli BIA

metodu kullanilarak viicut kompozisyonu dl¢timleri tekrarlanmigtir.
A. Ayaktan Ayaga Bioelektrik impedans Analizi (BIAa-a)

BlAa-a, egzersiz Oncesi, egzersiz sonrast 1-3. dk ve 20. dakikasinda 50 kHz tek
frekans ve 500 pA akim veren tetrapolar analizor ile yapilmistir. Katilimer Uzerindeki tim
metal takilar ¢ikardiktan sonra ciplak ayakla analizoriin tizerindeki elektrotlara basarak
hareketsiz kalmasi istenmistir. Uretici firmanm kullandigr kestirim formiiliinden
hesaplanan vicut kompozisyonu parametrelerine (VYY, YVK ve TVS) ek olarak

impedans (Q) degerleri ¢ikt1 olarak kayit edilmistir (32).
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B. Elden Ayaga Biyoelektrik impedans Analizi (BIAE-a)

BIAE-A, BIAa-a’dan hemen sonra yapilmistir. BIAg-a Ol¢iimii i¢in katilimcer suni
deri kapl1 bir masaj masasina sirt Uistll yattiktan sonra, kollar1 viicudundan yaklasik 30° ve
bacaklar1 yaklasik 45° agik bir sekilde pozisyonlandirilmistir. BIAg-a 6l¢ima, 50 kHz tek
frekans ve 800uA akim veren ikisi toprak ve ikisi kaynak (6l¢ciim) olmak Uzere 4 elektrotlu
tetrapolar analizorde yapilmistir. Olgiimlerden dnce analizér 520 Q rezistor kullanilarak
kalibre edilmistir. Iki elektrotun (Ag/AgCl Asumed, Tirkiye) biri katilimcinin sag elinin
dorsal ylzeyine 3. metakarpofalangeal eklemin 1 cm proksimaline (toprak elektrotu),
digeri bileginin dorsal yiizeyine ulnanin basi hizasinda bilek ¢izgisinin merkezine (6lcuim
elektrotu) yapistirilmistir. Diger iki elektrotun (Ag/AgCl Asumed, Turkiye) Dbiri
katilimeinin  sag ayaginin dorsal ylzeyine 2. metatarsofalangeal eklemin 1 cm
proksimaline (toprak elektrodu), diger elektrot ise sag ayak bileginin dorsal yiizeyine
lateral ve medial malleol arasim1 ortalayacak sekilde (6l¢iim elektrotu) yapistirilmistir.
Hem el hem de ayakta tiim elektrotlar aralarinda en az 5 cm mesafe olacak sekilde
yerlestirilmistir. Uretici firmanin kullandig1 kestirim formiiliinden viicut kompozisyonu
parametreleri (VYY, YVK ve TVS) ile rezistans (Q2) ve reaktans (Xc) degerleri cihazin
yazicisindan otomatik ¢ikti seklinde kaydedilmistir (32).

3.5. Verilerin Analizi

Tim degiskenlerin tanimlayici istatistikleri i¢in ortalama ve + standart sapma
hesaplanmistir. Tiim degiskenlerin normal dagilima uyumu Kolmogorov-Smirnov Testi
ile incelenmistir ve tim degiskenler i¢in normal dagilimdan sapmanin 6nemsiz oldugu
tespit edilmistir (p>0.05). Fazlar arasinda hormon konsantrasyonlarmin farklar1 Tekrarli
Olctimlerde Tek Yonli Varyans Analizi ile belirlenmistir. Menstrual dongii ve egzersizin
viicut kompozisyonu ve BIA parametreleri ile iliskisi 3 x 3 Tekrarli Olglimlerde
(menstrual faz x dl¢iim zamam (egzersiz) (EOQ, ES 1-3. ve ES_20.dakika)) Cift Yonli
Varyans Analizi ile degerlendirilmistir. Faz ve 6l¢lim zamani F istatistikleri anlamli
¢iktiginda, farkin hangi faz ve 6l¢im zamanindan kaynakli oldugunu Bonferroni Post Hoc

Test ile tespit edilmistir. Tekrarli 6lglimlerde kiresellik varsayimimin gegerligi Mauchly
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Testi ile sorgulanmistir. Kiiresellik varsayimi yerine gelmeyen degiskenlerde serbestlik
dereceleri i¢in Epsilon (¢) < 0.75 ise Greenhouse-Geisser, € > 0.75 ise Huynh-Feldt
duzeltmesi uygulanmistir (89). Deneme etkisinin boyutu i¢in kismi eta kare (I]2)
hesaplanarak karar verilmistir. Kismi I]2; 0.01 = kii¢iik, 0.06 = orta ve 0.14 = biiyiik etki
olarak bulunmustur. Veriler SPSS programinda (Ver 23) analiz edilmistir ve p = 0.05

yanilma diizeyi kullanilmistir.
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4. BULGULAR

Bu ¢alisma, menstrual déngu ile kombine akut aerobik egzersizin BIAa-a ve BIAE.
A'yontemi ile analiz edilen viicut kompozisyonu parametreleri Gizerine etkisini incelemek
amaciyla yapilmistir. Bu galismaya menstrual dongtisii son 6 ay duizenli olan, herhangi bir
hormon preparat1 ya da ila¢ kullanmayan, Covid 19 hastalik éykiisii bulunmayan 18-40
yas araligindaki 17 saglikli sporcu/aktif kadin, goniillii olarak katilmistir. Bu arastirmada
degerlendirmeye alinan katilimcilarin tanimlayicit bulgulari, hormon degerleri ve viicut

kompozisyonuna iliskin bulgularina asagida deginilmistir.
4.1. Katthmeilarin Fiziksel ve Fizyolojik Ozellikleri

Katilimcilarin yas, boy, menstrual dongii giin sayilari, KAHpin Ve antrenman

yaslarina iligkin degerleri Tablo 4.1.”de belirtilmistir.

Tablo 4.1. Katilimcilara ait tanimlayici bulgular

Ortalama Standart Sapma
Yas (y1l) 20,6 3,5
Boy (cm) 174,4 6,5
Menstrual Dongu Gun Sayisi 28,8 1,2
KAHdin (atim.dk™?) 58,2 23,3
Antrenman Yasi(yil) 8,6 3,0
Is YUk (Watt) 99,4 49,4

Katilimeilarin yas ortalamasi 20,6+3,5 yil, ortalama boy uzunlugu 174,4 + 6,57
cm, antrenman yas1 8,6 + 3,0 yil, ortalama is yukleri 99,4 + 49,4 Watt, dinlenik KAH
58,7+23,3 atim/dk ve ortalama menstruasyon giin sayis1 28,8 + 1,2 olarak kaydedilmistir.

Katilimeilarin %88,2’sinin hesaplanan toplam fiziksel aktivite duizeyi (en az 3000

MET-dk/hafta egzersiz yapan) 1. kategoride, %11,8’1 ise (601-3000 MET-dk/hafta
araliginda egzersiz yapan) 2. kategoride yer almaktadir. Menstrual donginin farkli
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fazlarinda Olculen idrar dansiteleri (EFF icin 1.015 + 8.5, OF i¢in 1.010 £ 7.5, LF icin
1.012 + 6.3 gr/cm?®) arasindaki fark anlamli bulunmanustir (F:32) = 2.05, p = 0.146, kismi
n2 = 0.113). Benzer sekilde laboratuvar ortam nemi (EFF icin %57 + 10.7, OF icin %56
+ 12.0, LF i¢in 56.3 + 10.2) ve sicaklig1 (EFF i¢in 22.7 + 2.7 °C, OF igin 21.6 + 2.8 °C,
LF i¢in 21.3 + 2.7 °C) da fazlar arasinda farkli degildir (Sirastyla F1,28:2049) = 0.19, p =
0.824, kismi n2 = 0.012 ve F32) = 1.35, p = 0.273, kismi n2 = 0.078). Bu bulgular
katilimcilarin tiim fazlarda benzer hidrasyon diizeyinde olduklarin1 ve benzer c¢evresel

sartlarda test ve 6lglimleri tamamladiklarini gosterir.

4.2. Menstrual Dongl Fazlari, Vicut Kompozisyonu ve Egzersize fliskin
Bulgular

Katilimcilarin rezerv KAH’in %65-70’ine karsilik gelen siddette yaptiklart
aerobik egzersizlerde ti¢ fazda 6lgiilen KAH degerleri (EFF igin 144.8 + 4.4 atim.dk™®, OF
icin 144.2 + 3.6 atim.dk®, LF icin 143.9 + 4.6 atim.dk’) arasinda anlamli fark
saptanmamustir (F32) = 0.47, p = 0.627, kismi n2 = 0.029). Bu degerler 6nceden
belirlenmis olan %65-70 rezerv KAH 1n sinirlart igerisindedir (EFF’de % 66,5, OF’de %
66.0 ve LF’de % 65.8) ve menstrual dongiiniin fazlarinda farkli degildir (F(147,2347) =
0.37, p =0.691, kismi n2 = 0.023). Bu bulgular katilimcilarin menstrual dongiiniin farkl
fazlarinda yaptiklar egzersizlerin benzer metabolik diizeyde oldugunun bir gdstergesi
olarak kabul edilebilir.

Menstrual donguniin EFF, OF ve LF’de 6l¢iilen hormon konsantrasyonlar1 Tablo
4.2.”de gosterilmistir. Menstrual dongi sirasinda serumda 6lgulen hormon diizeyleri fazlar
arasinda anlamli derecede farklidir (FSH igin (F(1,39:22.2) = 26,06, p = 0.000, n? = 0.620;
LH icin (Fa1s:188) = 12,48, p = 0.002, n? = 0.438; Ez icin (F(50:240) = 21.33, p = 0.000, 1?2
=0.571; PRO icin (F,00:16,1) = 95,09, p = 0.000, 1> = 0.861). LF’de 6lciilen FSH, EFF ve
OF’den (p = 0.000) anlaml1 derecede diisiik, OF’de 6lgiilen LH ise EFF ve LF’den (p =
0.000) anlaml1 derecede yiksektir. Benzer sekilde OF ve LF’de 6lgllen E>, EFF’den (p =
0.000); LEF’de Olculen PRO ise EFF ve OF’den (p = 0.000) yuksektir.
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Tablo 4.2. Menstrual donguniin farkli fazlarinda (EFF, OF ve LF) o6l¢ilen hormon
konsantrasyonlari

EFF OF LF
FSH (m1U/mL) 6,3%0,9 54%2,1 2,9%0,9
LH (mlU/mL) 6,1+1,9 135+8,9 49+31
PRO (nmol.L"Y) 0,9+05 1,1+0,8 43,6 +18,1
E2 (pmol.L?) 162,0+64,1 692,8+3835 539,9+220,0

FSH: Folikiil stimulan hormon, LH: Luteinlestirici hormon, PRO: Progesteron, E2: Ostrojen EFF: Erken folikiiler faz,
OF: Ovulasyon fazi, LH: Luteal faz

Katilimcilarin menstruasyon duygu durumunu yansitan Menstruasyon Tutum
Olgegi bulgulart Tablo 4.3.°te sunulmustur. Katilmcilarn Menstruasyon Tutum
Olgegi'nin tiim alt boyutlarinda menstrasyon duygu durumlari arasmnda anlamli fark
saptanmamustir. (1. Giigsiiz birakan bir olgu olarak menstruasyon (F(1,21;193) = 1.88, p =
0.168, 12 = 0.105), 2. Rahatsiz edici bir olgu olarak menstruasyon (F:32) = 0,65, p = 0.653,
n? = 0.039), 3. Dogal bir olgu olarak menstruasyon (F:32) = 0,00, p = 1.000, 2 = 0.000),
4. Menstruasyonun olacagini dnceden fark etme/sezinleme ((F(2:32) = 0,00, p = 1.000, n? =
0.000), 5. Menstruasyonun etkilerini inkar (F(2:32) = 0,32, p = 0.728, n? = 0.020)).
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Tablo 4.3. Katilimcilarin menstrual dongiiniin farkli fazlarinda menstruasyon duygu

durumu
EFF OF LF

Gligsliz birakan bir olgu olarak menstruasyon 2,95+ 0,34 2.92+0,32 2,96 + 0,34
Rahatsiz edici bir olgu olarak menstruasyon 3,11+ 0,46 3,13+ 0,52 3,13+ 0,52
Dogal bir olgu olarak menstruasyon 3,67 + 0,64 3,67 +0,60 3,67+ 0,64
Menstruasyonun olacagin1 6nceden fark

etme/sezinleme 378+062 378062  3,78%0,62
Menstruasyonun etkilerini inkar 2,34 +0,58 2,33+ 0,56 2,34 +0,58

EFF: Erken folikller faz, OF: Ovulasyon fazi, LF: Luteal faz

Menstrual dénguniin farkli fazlarinda ve egzersiz dncesinde ve sonrasinda 6l¢tilen

impedans (Z), rezistans (R) ve reaktans (Xc) degerleri Tablo 4.4.’te gosterilmistir.

Menstrual dongiinin Z, R ve Xc zerine etkisi 6nemli degildir (Sirasiyla (F:32) = 0,95, p
=0.399, Kismi n? = 0.056; (F(2:32) = 0,64, p = 0.536, Kismi n? = 0.038; (F(z30) = 0,75, p =

0.483, Kismi n? = 0.048). Buna karsilik R hari¢ (F(2:32 = 3,27, p = 0.051, Kismi n? =

0.170), hem Z hem de Xc izerine egzersizin etkisi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(Sirasiyla Fe2;32) = 17,41, p = 0.000, Kismi 12 = 0.521; F2;30) = 8,29, p = 0.001, Kismi n2
= 0.356). ES_20. dakikada olcilen Z, EO ve ES_1-3’ten yiiksektir (p = 0.001).

Egzersizden hemen sonra dlgiilen Xc, hem EO’den hem de ES_20’den anlamli derecede

diisiik kaydedilmistir (p = 0.005). Tiim BIA degiskenleri i¢in Faz x Egzersiz etkilesimi

anlamli degildir (Sirastyla (F(223:3562) = 2,33, p = 0.065, Kismi n? = 0.127; F(215:34,33) =

0,54, p =0.711, Kismi n? = 0.032; F4.0:60,0) = 0,87, p = 0.490, Kismi n? = 0.055).
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Tablo 4.4. Menstrual déngiinin farkli fazlarinda egzersiz 6ncesinde ve sonrasinda 6lgllen
impedans, rezistans ve reaktans degerleri

EO ES 1-3 ES 20

EFF 535 + 49 535 + 45 558 + 60

Z (Ohm) OF 519 + 52 525 + 49 548 + 54

LF 532 +43 534 + 43 542 + 44

EFF 557 + 56 553 + 60 558 + 60

R (Ohm) OF 548 + 50 540 + 52 548 + 54

LF 555 + 54 549 + 52 550 + 57

EFF 70,6 6,2 69,6 + 6,5 70,3+6,0

Xc(Ohm)  OF 69,3+56 67,5+6,0 68,6 + 6,8
LF 70,4 £5,0 68,4 +4,8 70,0+5,1

Z: impedans, R: Rezistans, Xc: Reaktans, EOQ: Egzersiz oncesi, ES_1-3: Egzersiz sonrasi, ES_20: Egzersiz

sonrasi 20. dakika, EFF: Erken folikiler faz, OF: Ovulasyon fazi, LF: Luteal faz

Menstrual dongiiniin farkl fazlarinda EQ, ES_1-3. ve ES_20. dakikalarda 6l¢iilen

VA degerleri Tablo 4.5.’te gosterilmistir. Menstrual dongiiniin VA {izerine etkisi anlaml

bulunmamustir (F(30,2222 = 1,61, p = 0.223, Kismi n? = 0.091) ancak, Bonferroni ¢oklu

karsilastirma testi LF’de 6l¢iilen VA’nin EFF’den anlamli derecede yiiksek oldugunu

gostermistir (p = 0.038). EFF’ye gore LF’de ortaya ¢ikan artis % 0,64’tiir. Ek olarak

egzersizin de VA iizerine etkisi dnemli bulunmustur (F(2:32)= 4,75, p = 0.016, Kismi n? =

0.229). EO ile karsilastirildiginda ES 20°de Olgillen VA degerleri anlamli derecede

diisiiktiir (p <0.007). VA igin Faz x Egzersiz iliskisi anlamli bulunmamustir (F(2,36:37,69)
=1,06, p = 0.367, Kismi n? = 0.062).
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Tablo 4.5. Menstrual déngiinin farkli fazlarinda egzersiz 6ncesinde ve sonrasinda 6l¢tlen
vlcut agirhig

EO ES_1-3 ES_20
EFF 63,7+11,2 63,2+ 11,3 63,3+ 11,1
VA(kg)  OF 63,4 +10,6 63,3+ 10,7 63,2+ 10,7
LF 64,0+ 11,1 63,9 +11,2 63,6 + 11,0

VA: Viicut agirhg EOQ: Egzersiz dncesi, ES_1-3: Egzersiz sonrasi, ES 20: Egzersiz sonras1 20. dakika,
EFF: Erken folikuler faz, OF: Ovulasyon fazi, LF: Luteal faz

Menstrual dongiiniin farkli fazlarinda EQ, ES_1-3. ve ES_20. dakikalarda BIAA a
yontemi ile 6lgiilen VY'Y ve YVK degerleri Tablo 4.6.’te gosterilmistir. BIAa-a yontemi
ile 6l¢iilen VY'Y iizerine menstrual dongiiniin ve egzersizin etkisi dnemli bulunmamuistir.
(sirastyla F2;32) = 0,68, p = 0.513, Kismi n? = 0.041), (Fe:32) = 0,25, p = 0.782, Kismi G
=0.015). Benzer sekilde ayni yontem ile 6lgtlen YVK Uzerine de menstrual dongu (F;32)
= 0,30, p = 0.746, Kismi n? = 0.018) ve egzersizin (F.17:1868 = 1,90, p = 0.185, Kismi n°
= 0.106) etkisi anlamli degildir. Ek olarak hem VY'Y ve hem de YVK igin Faz x Egzersiz
etkilesimi de dnemsizdir (Sirastyla Fo27:3636) = 0,45, p = 0.774, Kismi n? = 0.027;
Fa36:21.70) = 1,32, p = 0.272, Kismi n?= 0.076).
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Tablo 4.6. Menstrual dongunun farkli fazlarinda egzersiz Oncesinde ve sonrasinda
ayaktan ayaga biyoelektrik impedans yontemi ile Olgiilen viicut yag yiizdesi ve yagsiz

vicut kitlesi

EO ES_1 ES_20
VY (96) EFF 223462 226463 2218+ 5.0
OF 223466 219465 2216+ 6.3
LH 22.8+65 225+ 6.4 2271463
EFF 49,0 + 6.4 48355 483+53
YVK (ko) OF 48,7+5,3 48,9 + 5.4 48,6 £5,3
LF 48,8 +5.7 48.9+5.7 48,6 +5.6

VYY:Viicut yag yiizdesi, YVK:Yagsiz viicut kiitlesi, EQ:Egzersiz oncesi, ES_1:Egzersiz sonrasi 1.dakika,
ES_20: Egzersiz sonras1 20. dakika, EFF: Erken folikiler faz, OF: Ovulasyon fazi, LF: Luteal faz

Menstrual déngiiniin farkli fazlarinda EO, ES 3. ve ES 20. dakikalarda BIAg-a
yontemi ile 6l¢giilen VY'Y ve YVK degerleri Tablo 4.7.’te gosterilmistir. BIAg-a yOntemi
ile 6lgllen VY'Y Uzerine, hem menstrual dongunin (F 352162y = 1,18, p = 0.306, Kismi
n?=0.069) hem de egzersizin (F(,03:1651) = 3,46, p = 0.080 Kismi n? = 0.178) etkisi 6nemli
bulunmamaistir. Buna karsilik ayn1 yontem ile 6l¢iilen YVK {iizerine, menstrual dongiiniin
onemli bir etkisi saptanmamis (Fz:32) = 0,17, p = 0.845, Kismi n2 = 0.010) ancak egzersizin
etkisi Gnemli bulunmustur (F2:32) = 5,71, p = 0.008, Kismi 12 = 0.263). Egzersizden hemen
sonra (ES_1-3) ol¢giilen YVK, ES 20’de oOlgiilenden anlamli derecede yiiksek olmakla
beraber, ortaya ¢ikan bu fark %0,76’tir. Ek olarak hem VYY ve hem de YVK i¢in Faz x
Egzersiz etkilesim istatistikleri de 6nemli bulunmamaistir (Sirastyla F(1,10:17,60) = 1,00, p =

0.340, Kismi n2 = 0.059; F1,94;31,04) = 0,72, p = 0.494, Kismi n2 = 0.043).
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Tablo 4. 7. Menstrual déngiiniin farkli fazlarinda egzersiz 6ncesinde ve sonrasinda elden
ayaga biyoelektrik impedans yontemi ile 6lcllen viicut yag yuzdesi ve yagsiz viicut kitlesi

EO ES_3 ES_20

EFF 22,50 +5,3 22,08 £ 5,1 22,18 £5,0
VYY (%)

OF 22,08+53 21,46 +55 21,90 +5,5

LF 24,15+ 8,8 21,95+ 5,3 22,38 %52

EFF 48,90 + 6,1 49,1+ 6,1 48,81 + 6,2
YVK (kg) OF 49,10+ 5,9 49,3 5,7 49,02 5,7

LF 49,20 + 6,2 49,2 + 6,1 48,70 £ 59

VYY: Viicut yag yiizdesi, YVK: Yagsiz viicut Kitlesi, EO: Egzersiz éncesi, ES_3: Egzersiz sonrasi 3.dakika,
ES_20: Egzersiz sonras1 20. dakika, EFF: Erken folikiler faz, OF: Ovulasyon fazi, LF: Luteal faz

Menstrual dongiiniin farkli fazlarinda EO, ES_1-3. ve ES_20. dakikalarda her bir
yontemle Olctlen TVS Tablo 4.8.”de gosterilmistir. Her iki yontemle élgllen TVS (izerine
menstrual faz etkisi onemli degildir (BIAa-a igin F:30 = 0,14, p = 0.869, Kismi n? =
0.009; BIAE.a igin F32 = 0,20, p = 0.821, Kismi n? = 0.012). Buna karsilik her iki
yontemle ol¢iilen TVS iizerine egzersizin etkisi onemli bulunmustur (BIAa-a iGin F:30) =
23,58, p = 0.000, Kismi n? = 0.611; BIAg.a icin F:32= 23,39, p = 0.000, Kismi n? =
0.594). BIAa-a yontemi ile ES_20. dakikada 6lgtilen TVS, EO (p = 0.000) ve egzersizden
hemen sonra (ES_1-3. dakika) (p = 0.000) 6l¢iilenden anlamli derecede diisiiktiir. Ayni
sekilde BIAga yonteminde de ES_20. dakikada olcilen TVS, EO (p = 0.000) ve
egzersizden hemen sonra (ES1-3. dakika) (p = 0.000) olctlenden anlamli derecede
diisiiktiir. Bununla beraber her iki yontemde EO ve ES_1-3. dakikaya gore ES20. dakikada
TVS’de ortaya ¢ikan degisim, <%0,95’tir. Her iki yontem i¢in Faz x Egzersiz etkilesim
istatistikleri de anlaml1 degildir (BIAa-a igin Fa:60 = 0,60, p = 0.664, Kismi n? = 0.038;
BIAE-a icin Fi:64 = 0,66, p = 0.661, Kismi n?= 0.036).



32

Tablo 4.8. Menstrual donglinlin farkl1 fazlarinda egzersiz éncesinde ve sonrasinda her iki

biyoelektrik impedans yontemiyle elde edilen total viicut suyu

EO ES 1-3 ES 20
BIAAA EFF 350435 352435 350435
OF 354435 354435 351435
TVS(kg) | ¢ 35.4+37 353+ 37 350437
- EFF 34.9+37 34.9+37 346437
EA OF 350+3,6 350+3,6 34,8+3,7
TVS(ky) LF 351438 350438 347438

BIA(-a): Ayaktan ayaga biyoelektrik impedans, TVS: Total viicut suyu, EO: Egzersiz 6ncesi, ES_1-3:
Egzersiz sonrasi 1-3.dakika, ES 20: Egzersiz sonrasi 20. dakika, EFF: Erken folikiiler faz, OF: Ovulasyon

fazi, LF: Luteal faz
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5. TARTISMA

Calismanin amaci, menstrual dongii ile akut aerobik egzersizin iki farkli 6l¢iim
yontemi kullanilarak BIAa-a ve BIA e-a belirlenen viicut kompozisyonu parametreleriyle
iligkisini incelemektir. Bu ¢alismanin ana bulgusu, kadinlarda hem menstrual dongiiniin
ti¢ farkli fazinin hem de orta siddette akut acrobik egzersizin BIAa-a Ve BIAg-a yOntemi
ile belirlenen vicut kompozisyonu bilesenlerinden VY'Y Uzerine onemli bir etkisi
olmadigini, akut aerobik egzersizin YVK uzerinde meydana getirdigi degisimin 20 dakika
pasif dinlenme sonrasinda egzersiz Oncesine dondiigiinii gostermistir. Bu bulgular,
kadinlarda farkli BIA yoOntemleri ile viicut kompozisyonu belirlenirken metodolojik
olarak menstrual dongli ve orta siddette aerobik egzersizin dikkate alinmasina gerek
olmadigimi gostermektedir. Ek olarak bu bulgular, kadinlarda BIA testlerinden 12-48 saat
once orta diizeyde aerobik egzersizlere ara verilmesinin kanita dayali olmadigini1 ve
egzersizden kaynaklanan 6l¢tim kisithiligini ortadan kaldirdigini da gostermistir. Ayrica
kadinlarda hem elden ayaga hem de ayaktan ayaga biyoelektrik impedans temelli

metodolojinin pratik kullanim degerinin yiiksek oldugunu da gostermistir.
5.1. Fizyolojik Ozellikler

Katilimeilarin rezerv. KAH’in %65-70’ine karsilik gelen siddette yaptiklari
aerobik egzersizlerde, ¢ farkli fazda olglilen KAH degerleri arasinda anlamli fark
saptanmamustir. Bu degerler 6nceden belirlenmis olan KAH’1n sinirlart igerisindedir ve
menstrual donglnun fazlarinda farkli degildir. Bu bulgular katilimcilarin menstrual
dongiiniin farkl fazlarinda yaptiklar1 egzersizlerin benzer metabolik diizeyde oldugunun
bir gostergesi olarak kabul edilebilir (88,90).

Menstrual dongi sirasinda salinan kadin cinsiyet hormon konsantrasyonlari fazlar
arasinda anlamli derecede farkli bulunmustur (Tablo 4. 2.) ve normal bir dongiiniin
hormon profilini yansitmaktadir (91, 66, 92, 93). Katilimcilarin menstruasyon duygu
durumlart ile ilgili bulgular degerlendirildiginde “Menstruasyonun olacagini 6nceden fark
etme/sezinleme” alt 6l¢egi tiim fazlarda en yiiksek, “Menstruasyonun etkilerini inkar” en

diisiik puan ortalamasima sahiptir (Tablo 4.3). Olgekten elde edilen puanlar genel olarak
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katilimcilarin menstrual dongiiniin kadin olmanin ve kadin yagsaminin dogal bir islevi
oldugunu onayladiklarint (82) ve duygu durumlarinin menstrual dongl boyunca

degismedigini gostermektedir.
5.2. Menstrual Dongu Fazlari, Viicut Kompozisyonu ve Egzersize Iliskisi

Bu ¢alismada VA, BIAa-a’dan elde edilen impedans (Z) ve BIAg-a’dan elde edilen
rezistans (R) ve reaktans (Xc) degerleri vicut kompozisyonu bilesenlerinin
hesaplanmasinda kullanilmistir. LF’de 6l¢iilen VA, EFF’de ol¢iilenden yiiksek olmakla
beraber bu degisim %0,64’tiir ve klinik olarak 6nemsiz kabul edilebilir. Her ne kadar bu
calismada menstrual dénguniin farkli fazlarinda 6lcilen TVS benzer bulunmussa da LF’de
VA’daki artis, dongii hormonlarinin etkisi ile viicutta su tutulumundan kaynaklanabilir
(94). Benzer sekilde bu calismada egzersizden 20 dakika sonra dlgiilen VA anlamlh
derecede diistliktiir ancak egzersiz 6ncesine gore farkin <% 0.34 olmasi, egzersiz sonrasi
ortaya ¢ikan degiskenligin pratik olarak 6nemsiz oldugunu gosterir.

Vicut dokularinin iletkenligi, intra ve ekstraselliiler alandaki sivi ve hiicre
zarlarinin biyokimyasal yapisindan etkilenerek fark yaratabilir (95). Buna bagli olarak
egzersizin akut etkisi Z, R ve Xc gibi BIA metoduyla belirlenen viicut kompozisyonu
parametrelerini etkileyebilir (28). Calismamizda menstrual dongunun farkli fazlarinda
egzersiz Oncesinde ve sonrasinda Olciilen Z, R ve Xc degerleri Uzerine etkisi 6nemli
bulunmamis ancak egzersizin R hari¢ hem Z hem de Xc tzerine etkisi 6nemli bulunmustur
(Tablo 4.4.). Calismamizin bu bulgusunun aksine yiiksek siddetli kisa stireli egzersizlerin
ve diisiik siddetli uzun siire devam eden aerobik-kuvvet antrenmanlarinin BIA yontemiyle
Olgllen Z ve R degerlerindeki diisiis anlamhidir. BIAg-a yonteminde 6lcilen reaktans
degerlerinde anlamli bir degisim goriilmemesi ise ¢alismamizi destekler niteliktedir (32).

TVS ve buna bagl olarak elektrolit dagilimi, BIA yontemi ile vicut
kompozisyonunun belirlenmesinin temelini olusturdugu icin, TVS ve elektrolitlerin
dagilimin1 etkileyen faktorler BIA temelli yontemle vicut kompozisyonunun
degerlendirilmesinde karistirict rol oynayabilirler. Egzersiz sirasinda arteriyel basincin
yukselmesine bagl olarak kilcal damarlarda hidrostatik basincin artmasi, plazma

hacminin vaskiler bosluktan interstisyel sivilara dogru kaymasina neden olur (96).
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Deneysel c¢alismalarda egzersiz sirasinda vicut sivisindaki konsantrasyon
degisimi, egzersizin moduna (bisiklet ergometresi, kosu band1 vb.) ve bireyin hidrasyon
durumuna bagli olarak degisir (97). Yiiksek hacimli ve orta siddetteki egzersizler ile
yuksek siddetli ancak diisiik hacimli kuvvet egzersiz bitimi, sonraki 30. ve 60. dakika
Olcim yapilan galismalarda, plazma osmolalitesinde ve [Na+] iyonunun miktarinda
yogunlagma anlamli derecede artmistir (54). Aerobik ve Kuvvet egzersizlerinde su, [Na+],
[CI-], [K+] iyonlarinin ve laktik asidin dokular arasinda ve plazmada yer degistirdiginin
gosterilmis olmasi, egzersizin vicut kompartmanlar1 arasinda elektrolit dengesinde
onemli degisime neden olabilecegini gostermektedir (54, 55, 56).

Bu calismada kadinlarda menstrual donguniin ¢ farkli fazinda yaptirilan 30
dakikalik orta siddette (RKAH’1n % 65-70’inde) egzersiz sonrasinda hem BlAa.a hem de
BIAEe.a teknolojileri kullanilarak 6lgtilen viicut bilesimi parametrelerinde (VYY, YVK ve
TVS) egzersiz oncesi ile karsilastirildiginda anlamli fark saptanmamistir. Uzun sureli,
degisik siddette kuvvet ve aerobik egzersizlerinin BIA ile tespit edilen viicut bilesimine
etkisi ile ilgili ¢alismalarin sonuglar1 net degildir. Bununla beraber BIA temelli viicut
kompozisyonu degerlendirmeleri 6ncesinde yapilan egzersizin siddetinin, kullanilan BIA
teknolojisine bagli olarak viicut kompozisyonunu énemli 6l¢iide etkiledigini gostermistir
(28,29,30, 31,32).

Altmais ii¢ rekreasyonel olarak aktif saglikli geng yetiskinlerde (n = 31 kadin; n =
32 erkek) maksimal oksijen tiiketimi testi ve 10 dakikasi 1sinma/soguma olmak {iizere
maksimal KAH’1n %60-65, %65-70 ve %70-75’inde 10’ar dakika olmak lzere toplam 40
dakikalik egzersizden 5 dakika sonra BIAa-a metodu ile olctiikleri VY'Y ’de 6nemli azalma
YVK’da ise 6nemli artis rapor edilmistir (30). Benzer sekilde 18- 25 yas arasi
yetigskinlerde maksimum KAH’in %70 ve 85’ine karsilik gelen degerde 30 dakika
boyunca bisiklet egzersizi sonrasinda BIAa.a metodu ile elde edilen VYY’de azalma
onemli bulunmustur (29). Dixon ve ark. (30) ve Andreacci ve ark. (29)’iin aksine, erkek
katilimcilarda bisiklet ergometresi kullanilarak 5 X 6 saniye tekrarli sprint iceren
anaerobik egzersiz sonrasinda BIAa-a analizi parametrelerinden VY'Y de anlamli azalma
saptanirken YVK’da aksine artis kaydedilmemistir (32). Bununla beraber ayni ¢calismada

BlAg.a analizi ile tespit edilen parametrelerden VY'Y ve YVK’de anlamli degisim
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gdzlenmemistir. Orneklem boyutu kiiciik (n =9) bir erkek sporcu grubuna, orta ve yiiksek
siddetli 30 dakika kosu bandi egzersizi bitiminde ve 60 dakika sonra BIAE.a Sonucunda
VYY ve YVK’da, bu ¢alismada oldugu gibi anlamli bir fark saptanmamistir (28). Benzer
sekilde 7-10 yas erkek ve kiz gocuklarda maksimal oksijen tuketimi testi uygulamasindan
once ve sonra BlAa.a Olcim parametrelerinde fark saptanmamustir (61).Ek olarak
orneklem boyutu biiylik (n = 86) erkek (n = 41) ve kadinlardan (n = 45) olusan bir grup
katilimcida, 1 tekrar maksimal kuvvetin %65-75’inde 8 farkli egzersizinden olusan 1 saat
stiren kuvvet egzersizlerinden 60 dakika sonra segmental BIA analizinde VY'Y de énemli
azalma olmasma ragmen BIAaa’da Olgllen impedans ve viicut kompozisyonu
parametrelerinde (VYY, YVK) farklilik yoktur (33). Literatiirde tutarsiz bulgular yer
almasina karsin bu ¢alismanin bulgular1 6nceki ¢alismalari onaylamis olup kadinlarda 2
farkli BIA 6lgiimiiyle viicut kompozisyonun belirlenmesinden Once, orta siddette acrobik
egzersiz kisitlamasinin kanita dayali olmadigini desteklemektedir (28, 29, 33).

Kadmlarin buyik g¢ogunlugu, menstrual déngi surecinde vicut agirliginin
degistigini beyan etmistir. Bu slregte vicut sivilarinin dagilimindaki muhtemel
degisikliklerin, vicut agirligi degisimi ve siskinlik hissine neden olabilecegi
bildirilmektedir. Bu degisikliklerin viicuttaki 6demi dengeleyen hormonlar ile iligkili
oldugu da diistiniilmektedir (16).

Menstrual dongii sirasinda E2 ve PRO hormon konsantrasyonlarinda meydana
gelen dalgalanma nedeniyle birgok fizyolojik degisikligin (5,65) yani sira viicudun sivi ve
elektrolit dagiliminda da degisim meydana gelir (70). E2> ve PRO reseptorlerinin viicut
stvisinin diizenlenmesinde rol oynayan hipotalamus, kardiyovaskiiler sistem ve bobrek
tiibiilleri gibi iireme dis1 dokularda da bulundugu i¢in viicut sivilarini ve sodyum [Na+]
icerigini diizenleyen fizyolojik mekanizmalar1 etkilemektedir (67). Luteal fazda 6nemli
artis gosteren PRO’nun, [Na+] metabolizmasinda Onemli roli olan aldosteronun
reseptorlerine baglanmasinda onunla yarigmasi, bu hormonlarin viicut sivi1 ve elektrolit
dengesinin diizenlenmesinde rol oynadiginin bir delili olarak kabul edilebilir (69). Ek
olarak menstrual dongii sirasinda E2 ve PRO hormon konsantrasyonlarindaki degisimin,
hiicre dis1 sivinin dagiliminm degistirerek 6zellikle plazma hacminde artisa neden oldugu

da rapor edilmistir (20, 21). Bu nedenle hormonal dalgalanmaya bagli olarak menstrual
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dongunin farkli fazlarmin Ozellikle BIA temelli metodoloji ile belirlenen viicut
kompozisyonu parametrelerini degistirme potansiyeli vardir. Viicut kompozisyonunda
meydana gelen dalgalanma menstrual dongiiniin belirli asamalarinda siskinlik olarak
adlandirilan sivi tutulmasindaki degisimlere baglanmistir (71).

Bu ¢alismada VA, BIAa-a’dan elde edilen Z, BIAe.a’dan elde edilen R ve Xc
degerlerinin menstrual dongiiniin ii¢ farkli fazinda benzer oldugu saptanmistir. Ayn1 BIA
teknolojisinin kullanildigi (50 kHz, Bl1Aa-a) ve benzer yas grubundan n = 43 kadinda
yapilan bir galismada da menstrual dongiinin 4 farkli fazinda (mens, folikiler faz, erken
luteal ve gec luteal) dlgllen VA ve Z degerleri benzer bulunmustur (26). 50 kHz tek
frekans BIA teknolojisi kullanilan diger ¢alismalarda da VA ve R degerlerinde Klinik
degeri olmayan kuglk degisiklikler saptanmustir (94, 98). BIA ¢iktilarina (Z, R ve Xc) ve
onceki caligmalarin bulgulariyla uyumlu olarak (26, 32, 99-103) menstrual donginiln

viicut kompozisyonu iizerine etkisi saptanmamistir. Ornegin; menstrual dongil fazlar:
hormonla teyit edilmis 43 Universite cagindaki gen¢ kadinda erken folikuler fazda, gec
folikiler fazda, erken luteal fazda ve gec luteal fazda tek ve ¢oklu frekans kullanilarak
BIA teknolojisi ile elde edilen VY'Y ve YVK degerlerinde anlaml fark saptanmamistir
(26). Benzer sekilde Rael ve ark. (104) bu ¢alismanin 6rneklem grubuna benzer 6zellikler
tastyan Iyi antrenmanl atletlerde yakin zamanda yaptiklar1 bir ¢alismada da erken
folikiler fazda (menstrual donglnln 2.-8.gln), ge¢ folikuler fazda (10.-14.giin) ve ge¢
luteal fazda (20.-24.giin) VA, VYY, YVK ve TVS’de, anlamli bir fark saptamamuslardir.
Hicks vd. (27), genis bir yas araliinda (18-54 yas) 39 kadinda tek ve ¢oklu frekans
kullanarak (g farkli BIA analiz6ri ile yaptiklar1 ¢alismada, bu ¢alismada oldugu gibi
menstruasyon ve ovulasyon fazlarinda VYY ve YVK degerleri arasinda anlamli fark
saptamamuslardir. Daha yakin bir zamanda rekreasyonel olarak aktif 30 gen¢ kadinda
yapilan bir caligmada da menstrual dongtiniin sirasiyla folikller ve luteal fazinin ortasinda
(7-9. Gunlerinde ve 21-23. Giinlerinde) DEXA ve BlAa-a yontemi ile 6lcilen VYY ve
TVS degerleri benzer bulunmustur (105). Bununla beraber menstrual dénglnin vicut
kompozisyonu tizerine etkisi ile ilgili caligmalarin bulgularinda geliskiler mevcuttur ve
bazi ¢alismalarda menstrual doéngl sirasinda BIA parametreleri  ve vicut

kompozisyonunda anlamli degisimler rapor edilmistir (68,94,97,106). Ornegin rekreatif
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olarak aktif kadinlarda, geg folikiiler faza (menstrual dongiiniin 8.-12. guin) oranla luteal
fazda (18.- 23.giin) VA, TVS ve YVK’da hafif bir artig rapor edilmistir.

Menstrual doéngu sirasinda vicutta sivi tutulmasi ve E> ve PRO hormon
konsantrasyonlarindaki dalgalanma arasinda bir iliski olmamakla beraber (71);
arastirmacilar vlcut kompozisyonundaki degisimlerin, menstrual doénginin belirli
asamalarinda ortaya ¢ikan sivi tutulmasindan kaynaklandigini belirtmislerdir (68, 71)
ancak E: konsantrasyonunun iki farkli seviyede oldugu menstruasyon fazinda (diisiik
oOstrojen) ve menstrual dénginiin 14. guniinde (ylksek ostrojen) BIA yontemi ile dlgllen
VYY ve TVS’nin degismemesi (107), dongu sirasinda sivi  tutulmasini
desteklememektedir. Buna ragmen kadmlarda BIA ile vicut kompozisyonu
degerlendirilirken menstrual dongii nedeniyle birey tarafindan viicudunda su tutulumu
algist bildirilmis ise 6l¢iim yapilmamasi tavsiye edilmektedir (60). Buna karsilik diger
bazi aragtirmacilar, menstrual dongi sirasinda viicudun hidrasyon diizeyinde degisiklikler
ortaya ciksa dahi bunun BIA teknolojisini kullanmaya engel olmadigin1 rapor etmislerdir
(94).

Ek olarak bu ¢alismada 50 kHz tek frekans BIAe.a ve Onceki ¢alismalarda (26,
107) tekli ve c¢oklu frekans kullanilarak BIAg.a ve BlIAa.a yontemleri ile dlgllen Z
degerlerinden elde edilen TVS uzerine menstrual donginin anlamli etkisinin
saptanmamugtir. Bu bulgular, BIA teknolojisinin menstrual déngu sirasinda kadinin
viicudunda meydana gelen siv1 ve elektrolit dagilimindaki degisimden etkilenmedigini ve
viucut kompozisyonunun degerlendirilmesinde bir engel olusturmadigini gostermektedir.
Yapilan c¢alismalardaki katilimcilarin  0zellikleri karsilagtirilan menstrual doéngu
donemleri, fazlari belirleme yontemleri ve viicut kompozisyonu belirleme yOntemleri
arasindaki teknolojik farklar; tahmin denklemleri, beslenme aliskanliklari ve bazi
bilinmeyen degiskenler, bulgular arasindaki ¢eliskilerin kaynagi olabilir.

Bu ¢alismada menstrual dongii ile kombine orta siddette aerobik egzersizin viicut
kompozisyonu (VA, VYY, YVK ve TVS) ve BIA ciktilarina (Z, R ve Xc) etkisini
belirlemek icin 3 x 3 Tekrarl Olgiimlerde (Menstrual faz x Ol¢iim zamani (EO, ES 1-3.
ve ES_20.dakika) Cift Yonlu Varyans Analizi kullanilmistir. Egzersiz ve menstrual dongu

ana etkisine ait istatistik ¢iktilarin yaninda Menstrual Faz x Olg¢lim zamani etkilesim
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istatistikleri de elde edilmistir. Bu ¢aligmada viicut kompozisyonu ve BIA ¢iktilarina ait
bagimli degiskenler tiimii igin etkilesim istatistigi anlamli bulunmamistir. Bu bulgular,
(yani menstrual faz x Olgiim zamam (EO, ES 1-3. ve ES 20.dakika)) etkilesiminin
anlamli olmamasi; egzersiz oncesi ve sonrasinda bagimli degiskenlerde ortaya cikan
degisimlerin, hormonal dalgalanmaya ragmen dongiiniin her bir fazinda benzer oldugunu

gostermektedir.
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6. SONUC VE ONERILER
6.1. Sonug

Akut aerobik egzersizin menstrual dongunun farkli fazlarinda elden-ayaga,

ayaktan-ayaga biyoelektrik impedansla belirlenen vicut kompozisyonuna etkisini

incelemek i¢in yapilan arastirmadan edinilen sonuglar listelenmistir.

1.

Katilimeilarin menstrual dongiiniin farkli fazlarinda alinan kan 6rneklerinin analizi
sonucunda hormon konsantrasyonlar1 (FSH, Ez, PRO, LH) fazlar arasinda fark tespit
edilmistir (p<0.05). Beklenildigi tzere E> ve PRO hormon seviyelerinin LF’de
anlamli sekilde yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Menstrual dénguniin Z, R ve Xc Uzerine etkisi 6nemli bulunmamustir (p>0.05). Buna
karsilik R hari¢ hem Z hem de Xc lizerine egzersizin etkisi énemli bulunmustur.
ES_20. dakikada 6lgiilen Z, EO ve ES_1-3’ten yiiksektir. Egzersizden hemen sonra
olciilen Xc, hem EO’den hem de ES_20’den anlaml1 derecede diisiik kaydedilmistir.
Menstrual dongiiniin VA iizerine etkisi anlamli bulunmamaistir (p>0.05). Bu durum
BIA yontemiyle vicut agirhgmin degerlendirilmesinde menstrual donguniin bir
karistirict olarak dikkate alinmasina gerek olmadigini gostermistir.

Egzersizin VA (izerine etkisi onemli bulunmustur (p = 0.016). EO ile
karsilastirildiginda ES 20°de Olgulen VA degerleri anlamli derecede disiiktiir (p
<0.05). Ancak egzersiz dncesine gore farkin <%0.34 olmasi, egzersiz sonrasi ortaya
c¢ikan degiskenligin pratik olarak 6nemsiz oldugunu gosterir.

BIAa-a yontemi ile olgilen VA, VYY ve YVK parametreleri igin Faz x Egzersiz
iliskili bulunmamistir (p>0.05).

Iki yontem ile dlgiilen VYY ve YVK iizerine hem menstrual déngiiniin hem de
egzersizin etkisi 6nemli bulunmamistir (p>0.05). Akut aerobik egzersizin YVK
tizerinde meydana getirdigi degisimin 20 dakika pasif dinlenme sonrasinda egzersiz
oncesine dondiigiinii gostermistir.

BIAg.a OlcimU parametrelerinden YVK egzersizden etkilenmistir (p = 0.008).
Egzersizden hemen sonra (ES_1-3) 6lgiilen YVK, ES 20’de 6l¢iilenden anlamli
derecede yiiksek olmakla beraber, ortaya ¢ikan bu artis %0,76’tir. Ancak ortaya ¢ikan
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degiskenligin pratik alanda kullanimi 6nemsizdir.

BIAEe.a ile Olgilen VY'Y ve YVK parametreleri Faz x Egzersiz iliskisi istatistikleri de
anlamli kabul edilmemistir (p>0.05).

TVS lzerine menstrual dongi etkisi 6nemli bulunmazken (p>0.05), her iki yontemle
Olctlen TVS lzerine egzersizin etkisi 6nemli bulunmustur (p <0.05).

Her iki yontemle ES_20. dakikada 6lctlen TVS, EO ve egzersizden hemen sonra
(ES1-3. dakika) olglilenden anlamli derecede diisiiktiir (p <0.05). Her iki yontemde
EO ve ES 1-3. dakikaya gére ES20. dakikada TVS’de ortaya ¢ikan degisim,
<%0,95tir.

Her iki yontem ile 6lgtlen TVS parametresinde Faz x Egzersiz iliskisi istatistikleri de

onemli bulunmamustir (p>0.05).
6.2.0neriler

Menstrual dongu ile kombine aerobik egzersizin BlAa-ave BIAE-a ile tespit edilen

vicut bilesenlerine etkisini incelemek icin yapilmis olan bu ¢alisma g6z 6niine alindiginda

ileride yapilacak olan ¢aligmalara aydinlatici olmasi igin 6neriler sunulmustur.

1.

Bu ¢alisma orta siddette egzersizin etkisi incelenmistir. Gelecek caligmalarda yiiksek
siddette aralikli egzersizin BIA teknolojisi ile belirlenen viicut kompozisyonu (izerine
etkisi incelenebilir.

Bu ¢alismada bisiklet ergometresinde yapilan aerobik egzersizin etkisi incelenmistir.
Kosu band1 veya kiirek ergometresi gibi daha fazla kas grubunun aktiflestigi aerobik
egzersizlerin BIA teknolojisi ile belirlenen viicut kompozisyonu Uzerine etkisi
incelenebilir.

Menstrual dongu ve sirkadien ritimle birlikte aerobik egzersizlerin BIA teknolojisi ile
belirlenen viicut kompozisyonu uzerine etkisi incelenebilir.

Sicak ortamda menstrual dongii ve aerobik egzersizin BIA teknolojisi ile belirlenen

viicut kompozisyonu Uzerine etkisi incelenebilir.
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EK-3: Aydinlatilmis Onam Formu

ARASTIRMA AMAGCLI CALISMA iCiN AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Sorumlu Arastirmacinin Ag¢iklamasi

Degerli katilimci, benim adim Prof. Dr. Tahir HAZIR. Yardimci arastirmacilarim Prof.
Dr. Ayse KIN ISLER, doktora &grencisi Ars. Gor. Yunus Emre EKINCI ve tezli yiiksek
lisans 6grencisi Aysu AKIN ile menstrual dongiiniin farkli fazlarinda elden ayaga ve
ayaktan ayaga biyoelektrik impedans yontemi ile belirlenen viicut kompozisyonu (viicut
yag ylzdesi, yagsiz vicut Kitlesi, total vicut suyu) Uzerine anlik olarak yapilan
submaksimal egzersizin etkisini inceleyen yeni bir arastirma yapmaktayiz. Arastirmanin
ismi “Akut Aerobik Egzersizin Menstrual Dongiiniin Farkli Fazlarinda Elden- Ayaga ve
Avyaktan-Ayaga Biyoelektrik Impedans Metoduyla Belirlenen Vicut Kompozisyonu
Uzerine Etkisi”dir. Sizin de bu arastirmaya katilmanizi Oneriyoruz. Ancak hemen
sOyleyelim ki bu arastirmaya katilip katilmamakta serbestsiniz. Calismaya katilim
goniilliiliik esasina dayalidir. Kararinizdan dnce arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek
istiyoruz. Bu bilgileri okuyup anladiktan sonra arastirmaya katilmak isterseniz formu
imzalaymiz. Viicut kompozisyonu ol¢iimleri atletik performansin degerlendirilmesinin
yani sira saglik i¢in yapilan kuvvet, dayaniklilik egzersizlerinin ve bireysel olarak kilo
verme programlarin etkisini gozlemlemek icin yaygm olarak kullanilmaktadir.
Biyoelektrik impedans (BIA) yontemi nispeten ucuz, bilgi beceri gerektirmeyen ve kolay
ulasilan bir yontemdir. BIA, kas ve yag doku gibi farkli biyolojik dokularin uygulanan
elektrik akimma karsi olusturdugu diren¢ farkliliklarma bagh olarak vicut
kompozisyonun degerlendirildigi bir teknolojidir. Bireyin Ol¢lim oOncesindeki fiziksel
aktivite durumu, menstrual dongusinin farkli fazlarn vicut kompozisyonunun
degerlendirilmesini etkileyebilir. Literatlirde hem aerobik ve anaerobik egzersizin hem de
menstrual donginun BIA metoduyla analiz edilen viicut kompozisyonu parametreleri
tizerindekindeki etkisi ayr1 ayri incelenmistir. Ancak literatiirde menstrual dongii ile
kombine aerobik egzersizin BIA metoduyla analiz edilen viicut kompozisyonu Uzerine

etkisini inceleyen calismaya rastlanmamistir. Bu ¢alisma sonunda kisa sureli aerobik
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egzersizin menstrual donginin farkli fazlarinda BIA yontemi ile Olgilen vicut
kompozisyonu parametrelerini etkileyip etkilemedigini Ogrenecegiz. Hacettepe
Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Egzersiz ve Spor Bilimleri Bolimi, Hareket ve
Antrenman Anabilim dalinda bulunan performans laboratuvarinda gergeklestirilecek bu
caligmaya katiliminiz arastirmanin basarisi i¢in onemlidir. Eger aragtirmaya katilmay1
kabul ederseniz sizden menstruasyonun 2-5. gunleri, menstrual donginin 13-15. ve 23-
25. gunlerinde olmak Uzere 3 kez laboratuvara gelmenizi isteyecegiz. Laboratuvara
gelmeden Onceki giin yiiksek siddette aktivite yapmamanizi; bir gece dncesinde alkol,
kahve, kafeinli icecek ve bitkisel cay tuketmemenizi ve en az 8 saat uyumanizi
isteyecegiz. Geldiginizde arastirma kapsaminda boy ve vicut agirliginizi 6lgecegiz. Sonra
hormon analizi igin kolunuzdan uygun bir damardan deneyimli bir hemsirenin 8-10 ml
kan almasina izin vermenizi isteyecegiz. Size 500 ml su verecegiz ve bunu igmenizi
isteyecegiz. 60 dk bekleme doneminin son 20 dakikasinda oturur pozisyonda
dinlendirecegiz ve bu esnada gogsiiniize baglayacagimiz bir bant yardimiyla kalp atim
hiziniz1 6lgecegiz. Sonrasinda elden ayaga ve ayaktan ayaga BIA dlgimlerinizi yapacagiz.
Daha sonra bisiklet ergometresinde 50-60 devir/dk pedal hizinda 25 W baslangi¢ yukinde
her 3 dakikada bir yiikiin 25 W artirildig1 3-4 kademeden (9-12 dakika) bir 1sinma
yaptiracagiz. Isinma sonras1 5 dakika dinlendirecegiz. Egzersiz olarak rezerv kalp atim
hizinin (RKAH) %65-70 ’ine karsilik gelen egzersiz siddetinde 30 dakika bisiklet
ergometresinde egzersiz yaptiracagiz. Bu egzersiz sonrasi 1-3. ve 20 dakikalarda 2 kez
daha BIA analizi yapacagiz. Bu ¢alisma i¢in laboratuvarimiza gelis gidis masraflariniz
tarafimizdan karsilanacaktir. Bu c¢alismada karsilasacagimiz muhtemel risk ve
rahatsizliklar:

1. BIA ile viicut kompozisyonu 6lgtimi herhangi bir risk tasimamaktadir.

2. Submaksimal aerobik bisiklet egzersizi gegici bir yorgunluk olusturacaktir.

3.Hormon seviyelerinin 6l¢iimii i¢in damar yolu ile kan drnekleri alinirken igne batmasi
hissedebilirsiniz.

Bunlar boyle bir ¢aligmada yasanabilecek potansiyel risklerdir. Ancak bunlardan en az
oranda zarar gormenizi saglamak igin elimizden geleni yapacagiz. Bu calismaya

katilmaniz igin sizden herhangi bir ticret istenmeyecektir. Calismaya katildiginiz igin size
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de ek bir 6deme yapilmayacaktir. Sizinle ilgili bilgiler gizli tutulacak; ancak ¢aligmanin
kalitesini denetleyen gorevliler, etik kurullar ya da resmi makamlarca geregi halinde
incelenebilecektir. Bu ¢alismaya katilmay1 reddedebilirsiniz. Bu arastirmaya katilmak
tamamen istege baghdir. Katildiktan sonra ¢alismanin herhangi bir asamasinda onayinizi
cekmek hakkina da sahipsiniz.
Katilimcinin Beyani
Sayn Prof. Dr. Tahir HAZIR tarafindan Hacettepe Universitesi, Spor Bilimleri Fakltesi,
Hareket ve Antrenman Bilimleri Boliimiinde bir arastirma yapilacagi belirtilerek bu
arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu bilgilerden sonra boyle bir
arastirmaya “katilimer” olarak davet edildim. Eger bu arastirmaya katilirsam arastirmaci
ile aramda kalmas1 gereken bana ait bilgilerin gizliligine bu arastirma sirasinda da biiytik
0zen ve saygi ile yaklasilacagina inaniyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel
amaglarla kullanimi1 sirasinda kisisel bilgilerimin ihtimamla korunacagi konusunda bana
yeterli giiven verildi. Projenin yiiriitilmesi sirasinda herhangi bir sebep gdstermeden
arastirmadan cekilebilirim. (Ancak arastirmacilar1 zor durumda birakmamak icin
arastirmadan ¢ekilecegimi dnceden bildirmemim uygun olacaginin bilincindeyim) Ayrica
tibbi durumuma herhangi bir zarar verilmemesi kosuluyla arastirmaci tarafindan arastirma
digt tutulabilirim. Arastirma igin yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal
sorumluluk altina girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir. Ister dogrudan ister
dolayli olsun arastirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle meydana gelebilecek
herhangi bir saglik sorunumun ortaya ¢ikmasi halinde, her tirli tibbi midahalenin
saglanacag1 konusunda gerekli giivence verildi. (Bu tibbi miidahalelerle ilgili olarak da
parasal bir yiuk altina girmeyecegim). Arastirma sirasinda bir saglik sorunu ile
karsilagtigimda; herhangi bir saatte, Prof. Dr. Tahir HAZIR"1 veya
ve Prof. Dr. Ayse KIN ISLER’i ve no’lu
telefonlardan ve Hacettepe Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Hareket ve Antrenman
Bilimleri Bolimundeki adreslerinden arayabilecegimi biliyorum. Bu arastirmaya
katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam konusunda
zorlayict bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem, bu durumun

tibbi bakimima ve hekim ile olan iliskime herhangi bir zarar getirmeyecegini de
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biliyorum. Bana yapilan tiim agiklamalar1 ayrintilartyla anlamig bulunmaktayim. Kendi
basima belli bir diisiinme siiresi sonunda ad1 gegen bu arastirma projesinde “katilimc1”
olarak yer alma kararimi aldim. Bu konuda yapilan daveti biiyiik bir memnuniyet ve
gonullilik icerisinde kabul ediyorum. Imzali bu form kagidinin bir kopyas: bana
verilecektir.

Covid 19 Onlemleri: Bu ¢alismanin tamami kapal1 ancak genis bir laboratuvarda (110 m2)
yapilacaktir. Menstrual donginin fazlari bireysel oldugu igin bir test seansinda
laboratuvarda 1 katilimci olacaktir. Aynm1 zaman diliminde 1°den fazla katilimcinin testi
s0z konusu olursa giin farki koyulacaktir. Uygulanacak tiim test ve dlglimler tek bir
aragtirmaci tarafindan yapilabilecegi igin katilmciya 1 arastirmaci eslik edecektir.
Katilimci laboratuvara gelmeden dnce laboratuvar havalandirilacaktir. Arastirmacilar test
ve Olclmler sirasinda katilimcilar 1sinma ve ana egzersiz haricinde tibbi maske
takacaklardir. Ayaktan ayaga impedans analizoriiniin tablasi her kullanimdan sonra alkol

temizlenecektir.

Katilimci
Adi, soyadi:
Adres:

Tel. Imza

Gorigme tan1g1
Ads, soyadz:
Adres:

Tel. Imza:

Katilimcr ile goriisen arastirmaci
Ad1 soyadi, unvant:
Adres:

Tel. Imza
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EK-6: Katihmer Bilgi Formu
KATILIMCI BILGi FORMU

Adiniz — Soyadiniz:
Dogum Tarihiniz:

1.Bransiniz:

a- Kag yildir spor yapiyorsunuz:
b- Kag yildir diizenli yarismaci olarak bu sporu yapiyorsunuz:
c- Haftalik antrenman hacmi: haftada.......... gin,......... saat

2. Yaptiginiz spor dalina bagli olarak bir sakatliginiz var mi?

Evet o Hayir o

3. Son bir ay icerisinde herhangi bir nedenle medikal destek aldiniz mi1?

Evet o Hayir o

4.Son alt1 ayda adet diizensizligi yasadiniz mi1?

Evet o Hayir o

5.Son alt1 ayda herhangi bir hormon preparati kullandiniz m1 / kullantyor musunuz?
Evet o Hayir o

6.Su an bir ilag kullantyor musunuz?

Evet ..o kullantyorum. Hayir o

7. Ergojenik yardimei (vitamin, kreatin, karnitin vb.) kullaniyor musunuz?

Evet ..o kullantyorum Hayir o
8. Covid-19 yakalandiniz / tedavi gordiiniz mi?

Evet o Hayir o

9. Adet donguiniiz igin uygun segenegi isaretleyiniz.

o 21 glinden kisa

021-27 gun

028-32 gun

033-35 gun

035 glinden uzun

10.Suan adet donglinuzun tam olarak kaginci glinde oldugunuzu kesin olarak biliyorsaniz asagidaki
bosluga yaziniz. (Not: menstruasyonun ilk gund, birinci gintdur)

Adet glintimin........ glinindeyim o Bilmiyorum
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EK-7: Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi-Kisa Formu

ULUSLARARASI FiZiKSEL AKTIiVITE ANKETI-KISA FORM

Bu boélumdeki sorular son 7 giin icerisinde fiziksel aktivitede harcanan zamanla ilgilidir.

Lutfen son 7 guinde yaptiginiz siddetli fiziksel aktiviteleri diigiintin. (iste, evde, bir yerden bir yere giderken,
bos zamanlarinizda yaptiginiz spor, egzersiz veya eglence vb.)

Siddetli fiziksel aktiviteler yogun fiziksel efor gerektiren ve nefes alip verme temposunun normalden ¢ok
daha fazla oldugu aktivitelerdir. Sadece herhangi bir zamanda en az 10 dakika sure ile yaptiginiz aktiviteleri
diigiiniin.

1. Gegen 7 giin igerisinde kag¢ giin agir kaldirma, kazma, aerobik, basketbol, futbol, veya hizli bisiklet
cevirme gibi siddetli fiziksel aktivitelerden yaptiniz?

Haftada__ gin o Siddetli fiziksel aktivite yapmadim. — (3.soruya gidin.)

2.Bu ginlerin birinde siddetli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar zaman harcadiniz?

o Bilmiyorum/Emin degilim Glnde____ saat Glnde___ dakika

Gegen 7 giinde yaptigimiz orta dereceli fiziksel aktiviteleri diigiiniin. Orta dereceli aktivite orta derece
fiziksel gii¢ gerektiren ve normalden biraz sik nefes almaya neden olan aktivitelerdir. Yalniz bir seferde en
az 10 dakika boyunca yaptiginiz fiziksel aktiviteleri diigiiniin.

3.Gegen 7 giin icgerisinde ka¢ giin hafif yiik tasima, normal hizda bisiklet ¢evirme, halk oyunlari, dans,
bowling veya ciftler tenis oyunu gibi orta dereceli fiziksel aktivitelerden yaptiniz? Yiriime harig.
Haftada__ glin o Orta dereceli fiziksel aktivite yapmadim. — (5.soruya gidin.)

4. Bu ginlerin birinde orta dereceli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar zaman harcadiniz?
Glnde__ saat Ginde___ dakika o Bilmiyorum/Emin degilim.

Gegen 7 glnde yuriyerek gecirdiginiz zamani diisiiniin. Bu isyerinde, evde, bir yerden bir yere ulasim
amactyla veya sadece dinlenme, spor, egzersiz veya hobi amaciyla yaptiginiz yiiriiyis olabilir.

5. Gegen 7 glin, bir seferde en az 10 dakika yiiriidiigiiniiz gun sayisi1 kagtir?

Haftada__ gun o Yirimedim. — (7.soruya gidin.)

6. Bu gunlerden birinde yuriiyerek genellikle ne kadar zaman gegirdiniz?

Glnde__ saat Ginde___ dakika o Bilmiyorum/Emin degilim.

Son soru, gecen 7 giinde hafta icinde oturarak gecirdiginiz zamanlarla ilgilidir. iste, evde, calisirken ya da
dinlenirken gecirdiginiz zamanlar dahildir. Bu masanizda, arkadaginiz1 ziyaret ederken, okurken, otururken
veya yatarak televizyon seyrettiginizde oturarak ge¢irdiginiz zamanlar1 kapsamaktadir.

7.Gecen 7 gln igerisinde, giinde oturarak ne kadar zaman harcadiniz?

Gunde saat Glnde dakika o Bilmiyorum/Emin degilim
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MENSTURASYON TUTUM OLCEGi
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1. Kesinlikle katilmiyorum 2. Katilmiyorum, 3. Kararsizim,4.Katihyorum, 5. Kesinlikle katiliyorum

Bir kadinin spordaki performansi aybagi dénemlerinden olumsuz
etkilenmez.

Aybasi sirasinda kadinlar, normalde oldugundan daha yorgun
olurlar.

Aybasi oldugum zaman arkadaglarimdan daha fazla ilgi beklerim.

Normalde aybasi sirasindaki bedensel degisiklikler, diger
zamanlardaki bedensel degisikliklerden daha fazla degil.

Aybas1 spordaki performansimi olumsuz etkileyebilir.

Aybas: sirasinda kendimi, diger zamanlarda oldugu kadar formda
hissederim.

Aybaslarimun glinlik ugraslarimi Kesintiye ugratmasina izin
vermem.

Aybasi sirasinda bazi aktivitelerden kaginmak akillica bir davranig
olur.

Aybasi donemi ve dncesinde, ayin diger giinlerine gore ¢ok daha
kolay sinirlenirim

Aybast olmamin, zihinsel faaliyet gerektiren sorumluluklarim:
yerine getirmemde aksi/olumsuz etkisi olduguna inanmiyorum.

Diger zamanlar ile karsilagtirdigimda, aybasi doneminde
kendimden cok fazla bir sey beklememem gerektigini fark ettim.

Kadinlar aybas1 ddneminde iyi performans gosteremeyebilecekleri
gercegini kabul etmelidir

Aybast donemi, benim katlanmak zorunda oldugum bir durumdur.

Bir sekilde aybag1 ddnemlerimden hoslantyorum.

Erkekler aybasi olmadiklart i¢in gergekten sanslilar.

Umarim bir giin, tim aybasi déneminin birka¢ dakikada bitmesi
mimkiin olur.

Aybasi olmamin tek iyi yani, gebe olmadigimi gostermesidir

Aybas1 donemi bedenimle devamli iletisimde olmami saglar

Aybasi, kadinligin dizenli araliklarla onaylanmasidir

Aybasi olmak kadinlarin kendi viicutlarinin daha fazla farkinda
olmalarini saglar

Aybas1 donemi bedenimle devamli iletisimde olmami saglar

Aybasi, tUm yasamda var olan diizenin agik bir 6rnegidir

Her ay tekrarlayan aybasi kanamasi, kadinin saglikli oldugunun
digardan da gbzlenebilen bir gdstergesidir.

Memelerde hassasiyet, sirt agrisi, kramplar ya da diger fiziksel
belirtilerden aybasimin yaklagtigini s@yleyebilirim.

Paha onceki duygusal degisiklik tecrlibelerimden, aybasimin
baglayacagini tahmin etmeyi 6grendim.

Aybas1 déneminde, duygusal durumumda ok belirgin degisiklikler
olmaz.

Aybasi donemi ve dncesinde, ayin diger giinlerine gore ¢ok daha
kolay sinirlenirim.

Kadinlarin ¢ogunun kilosu aybasindan hemen énce ya da aybasi
sirasinda artig gosterir.

Kadinin cevresindekiler, aybasi sirasinda ya da oncesinde,
kadindaki olas1 ¢abuk degismelere karsi toleransli olmalidir.

Aybasi agrilar1, ancak kadin onlart nemserse rahatsiz edici olur.

Huzursuzlugunu, yaklagan aybasi donemine baglayan kadin sinir
hastasidir.

Aybas1 ddnemimin bedensel etkilerini nadiren fark ederim.

Aybasi olmaya bagli moral bozuklugundan yakinan kadim, bunu
yalnizca mazeret olarak kullantyordur.

Aybas1 oncesi hissedilen gerginlik ve huzursuzluk, butiinlyle
kadmin diigiincesinde olan bir seydir.

Pek ¢ok kadin aybasinin kiiciik bedensel etkilerini abartiyor.
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EK-9: Katiime1 Ol¢iim Sonuclar:

KATILIMCI OLCUM SONUGLARI

Denek NO: ...

Olgtim Tarihi: ...,

Boy (Cm): ..o

Agirhik (Kg): oo

Yas: oo

Hidrasyon Durumu (gr /cm®): .........oooviiiieenn.

MENSLIUASYON FAZI: .....iveieii e

BIA ANALIZi & VUCUT KOMPOZiSYONU

VYY YVK Q Xc

BIAA-A
once
BIAE-a
once
BIAA-A
1-3.dakika

BIAE-A
3.dakika

BIAE-A
20.dakika

BIAA-A
20.dakika

Arastirmaci tarafindan doldurulacaktir.
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