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SARKOPENI VE FiZYOTERAPISI

Biisra Ercevik

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Béliimii
Sarkopeni

Sarkopeni yaslilarda sik goriilen geriatrik sendromlardan biridir. Fiziksel yetersizlik,
diisiikk yasam kalitesi ve oliim gibi kotii sonuglara yol acabilen sarkopeni EWGSOP'a (The
European Working Group on Sarcopenia in Older People) gore kas kiitlesi ve fonksiyonundaki
azalma olarak tanimlanmistir. Ayrica sarkopeni tanisi i¢in “diisiik kas kiitlesi+ diisiik kas

fonksiyonu” kullanimi dnerilmektedir.

Yaygmhgi giderek artan sarkopeni, daha ¢ok yaslilarda goriilse de genglerde ve
cocuklarda da rastlanabilen bir sorunudur. intrensek (yasa bagli) nedenlerin yaninda cesitli
ekstrensek ve davramigsal faktorler de sarkopeni gelisimi ve/veya ilerlemesini etkiler. Bu
faktorler arasinda; fiziksel aktivite eksikligi, malniitrisyon (6zellikle protein ve D vitamini
iceren besinlerin az miktarda tiiketilmesi, yaslanmayla birlikte azalan istah, dengesiz beslenme,
yeterli miktarda sebze ve meyve tiketmemek kemik erimesini tetikler), duygu-durum
bozukluklari, kalp, karaciger, bobrek, solunum yolu yetmezligi, diyabet, obezite gibi birtakim
rahatsizliklar, stres, sigara ve alkol kullanimi, diisiik dogum agirligi, genetik faktorler, kronik
enflamasyon ve komorbiditeler sayilabilir. Bunlarin siirece katkilar1 kisiden kisiye biiylik
farklilik gosterebilir. Bu yiizden bireyler arasinda kas kiitlesi ve giicii kayb1 acisindan ciddi

varyasyonlar mevcuttur. Bu yilizden tedavi mutlaka kisiye 6zgii olmalidir.,

Sarkopeni tedavisinde koruyucu stratejiler; primer, sekonder, tersiyer ve kuvaterner
seviyede tanimlanir. Mevcut literatiire gore tiim koruma seviyelerinde fiziksel egzersiz ve
niitrisyon en Onemli elementlerdir. Primer koruma, altta yatan siirecin baglangic1 ile
baslamalidir. Sekonder ve tersiyer koruma stratejileri daha ilerideki yaslarda sarkopeninin hizli
ilerlemesinden kaginmak i¢in diisiiniilmelidir. Tedaviden en i1yi sonucu alabilmek i¢in erken
teshis cok Onemlidir. Teshiste ge¢ kalinmasi kiside ciddi saglik sorunlarini beraberinde

getirebilir.
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Normal sartlarda yaslilikla birlikte bir miktar kas kiitlesinin kaybedilmesi dogal kabul
edilir. Ancak sarkopeni, siddetli kas kaybini tanimlamak amaciyla kullanilan tibbi bir terimdir.
40 yasina kadar, kaslarimiz gelisimini siirdiiriir. Ancak 40 yasindan sonra kas kiitlesi
kaybolmaya ve islevini kaybetmeye baslar. 50 yasindan sonra her yil kas kiitlesinin %1-2’si,

kas kuvvetinin %1.5-5’1 azalir. 60-70 yasa gelindiginde ise bu yiizde %5-13 civarimna ¢ikar.

Sarkopeni 70 yas iizerindeki kisilerde yaklasik %40 oraninda goriilmektedir. Bu, 50
milyon yasliya denk gelmektedir. 2050’de bu oranin artacagi ve yaklasik 500 milyon yaslida
goriilecegi tahmin edilmektedir. Sarkopenide fizyolojik olarak; yaslanmaya bagl olarak kas
dokusu olumsuz etkilenir. Kas dokusunda yapim ve onarim azalir, yikimin artmasi (6zellikle
tip 2 kas lifleri) sonucunda kas dokusunun yerini yag dokusu alir. Boylelikle kas giicii iretme
kapasitesi azalir. Bunlarin sonucunda hastada giigsiizliik, denge bozuklugu, merdiven inip
cikmada zorlanma, belirgin kas atrofisi, fiziksel aktivitelerde azalma ve zorlanma gibi bulgular

ortaya ¢ikmaktadir.
Tedavi Yontemleri

Sarkopeninin kesin bir tedavisi yoktur. Ancak birtakim yontemler ile sarkopeniyi
durdurmak ve yavaglatmak miimkiindiir. Bu yoOntemlerin basinda fizyoterapi gelir.
Fizyoterapide amag fiziksel direnci, kuvveti ve kapasiteyi arttirmaktir. Bununla birlikte
giinlimiizde modern tip diinyasinda yagsiz kas kiitlesini arttirmaya yonelik olan hormon tedavisi
iizerine yapilan aragtirmalar devam etmektedir. Testosteron ve biiyiime hormonlarini iceren bu
hormon tedavisinin ne zaman kas atrofisinin tedavisinde kullanilmaya baglanacag ise heniiz

bilinmemektedir.

Hala tartisilmaya devam eden bir diger tedavi yontemi ise iirokortindir. Hipofiz
bezindeki ACTH hormon salinimini arttiran iirokortin ile kas kaybinin Onlenebilecegi
diisiiniilmektedir. Ancak bu yoOntem, doktorlar ve arastirmacilar tarafindan heniiz

Onerilmemektedir.
Egzersiz Tedavisi

Sarkopeninin tedavisinde en etkili yontem egzersizdir. Kas giiciinii ve dayaniklilig
gelistirmeye yonelik olan direng egitimi ile kas kaybinin ilerlemesi énlenebilir. Ozellikle giic

antrenmanlar1 ¢ok yasli bireylerde bile etkili olmaktadir.

Taygun Dayi1 (2020). Kalbinizin Dostu Bahk
TUM TELIF HAKLARI SAGLIK BILIMLERI FAKULTESINE AITTIR.




Saghk Bilimleri Fakiiltesi - 2020

Direng bantlar1 ve agirliklar1 ile hormon seviyeleri de dengelenebilir. Aymi sekilde
‘spesifik egzersiz formu’ olarak tanimlanan direng egitimi, insanlarda proteinin daha kolay bir
sekilde enerjiye ¢evrilmesini saglayabilir.Diizenli egzersiz programi takip edildiginde
fizyoterapistinizden 6grenebileceginiz spesifik egzersiz formu ile sarkopeni onemli 6l¢iide
tedavi edilebilir. Bununla birlikte kuvvetlendirme egitimi, aerobik, yiiriime, hidroterapi gibi

fiziksel egzersizlerden de sarkopeni tedavisinde yaralanilabilir.

Ozellikle yashlarin haftada en az iki kez kas kuvvetlendirme aktivitelere katilmalar1 son
derece onemlidir. Bu aktiviteler esnasinda bacak, kol, gogilis, omuz, karin ve sirt dahil tiim kas
gruplarinin kullanilmasi, kisiye 6zel egzersiz programinin uygulanmasi sarkopeni gelisimini
onemli Ol¢lide engeller. Egzersiz programi genel olarak haftada 2-3 kez, 20-45 dakika, 10 set

halinde ve en az 3 ay siirecek sekilde kisiye modifiye edilerek uygulanmalidir.

Kuvvet egitimi i¢in yaglilarin mutlaka bir fizyoterapist ile ¢alismasi gerekir. Ancak
direncli egzersiz yapacak tiim yaslilarin 6ncelikle detayli bir hastalik 6ykiisii alinmalidir. Ek bir
hastalik varliginda egzersiz regetesi buna gore sekillendirilmeli ve hasta dikkatli bir sekilde
takip edilmelidir. Eger egzersize kontrendike bir durum varsa bu durum kontrol altina alinmaya
caligilmali, alinamiyorsa tedaviye farkli bir dogrultuda ilerlenmelidir. Serbest agirlik ve direng
bantlar ile kas liflerinde gerginlik saglanabilir. Yeni proteinler olusturulabilecegi gibi mevcut

kaslar da giiglendirilebilir. 12 haftalik bir direng egitimi ile kaslarin giicii arttirilabilir.

Aerobik ve dayaniklilik egitimi ile sarkopeni kontrol altinda tutulabilir. Direng
egitimine eslik eden aerobik ile 6zellikle kadinlarda sarkopeni Onler ve tersine de ¢evrilebilir.
60 yas tUstii hastalarda kas erimesini Onleyen yiiriime aktivitesi, sarkopeni tedavisinde
basvurulan diger yontemdir. Alt1 ay boyunca giinde 30 dakikalik bir yiiriiyiis ile fiziksel aktivite
korunur ve arttirithir. Bu da diisiik kas kiitlesinin arttirilmasina ve mevcut kaslarin

giiclendirilmesine yardime1 olur.
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