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Osszefoglalas. A vilag mintha tehetetlen lenne a zsirfelesleg és az ehhez
kapcsolodo kérallapotok (cukorbetegség, kardiovaszkularis betegségek, stroke,
alvasi apnoe, egyes rakfajtdk, mozgatérendszeri elvaltozasok stb.) altal okozott
hatranyok, szenvedések, korai halalozasok és koltségek megfékezésében, noha a
gyoégyszeres és egyeb kezelések jelentéen fejlédnek. Pedig a megoldast évtizedek
ota ismerjuk, hatasossagat egyre jobban megismertuk és egyre inkabb nyilvanvalo:
egyunk kevesebbet és mozogjunk tobbet. A tulsulyos és cukorbeteg ember heti
legalabb 1200, de inkabb 2000 Kaldrianyi testmozgast végezzen, emellett
izomtdmegét is fejlessze. A mozgasprogramok részleteivel foglalkozik a kdzlemény.

Kulcsszavak: a cukorbaj gazdasagi terhei; ,az edzés ugy hat, mint az inzulin”; edzés
a megelbzésben; edzés a gyogyitasban; aerob edzés; rezisztencia tréning; az edzés
biztonsaga és korlatai;

Roéviditések: VO2: maximalis oxigén felvevd képesség, aerob kapacitas; GLUT4: a
glukézt a sejtbe juttattdé fehérje-rendszer reprezentansa; AMPK: adenozin
monofoszfat protein kinaz; PPAR: peroxiszoma proliferaciot aktivalé receptor; LDL:
Low Density Lipoprotein-koleszterin, MCR4: melanocortin receptor-4; 1GT: glukdz-
tlrési préba.




