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Uvod: Tijekom perioda menopauzalne tranzicije Zena gubi zastitni utjecaj hormona reproduktivne dobi. U
perimenopauzi ucestalije je pobolijevanje od Secerne bolesti (velik dio je neprepoznat), bolesti krvozilnog
sustava, neuroloSkih bolesti, nekih ginekoloskih ali i bolesti koStanomiSi¢nog sustava. Globalni problem sve
starije populacije razvijenih zemalja iznjedrio je potrebu za istrazivanjima o poboljSanju kvalitete zivota u
starijoj dobi.

Metode: Pregledom dostupne literature pokusato je pruzanje uvidaja u presjek dosadasnjih saznanja o temi.

Rezultati: Osim brojnih istrazivanja o hormonskoj terapiji medu najcesce ispitivanim varijablama na klini¢ke
simptome su prehrana i dodatci prehrani, vjezbanje i Zivotne navike. S godinama smanjuju se aerobni kapacitet,
miSi¢éna masa i snaga, a Sto ostavlja ucinak na izvodenje svakodnevnih aktivnosti. Kao rezultati opisani su
pozitivni ucinci tjelesne aktivnosti u utjecaju na kardiovaskularne bolesti - hipertenziju, mozdani udar,
tromboembolije te SeCernu bolest, osteoporozu, pretilost, rak debelog crijeva, rak dojke, anksioznost, depresiju i
kognitivno opadanje, pa ¢ak i padove te ozljedivanje. Vjezbanje u prijelaznoj zivotnoj dobi ka starijoj trebalo bi
biti postupno i usmjereno vjezbama snage te smanjenju opadanja aerobnih kapaciteta, vjezbama rastezljivosti i
ravnoteze. Takoder, prehrana i dodatci bi trebali biti uskladeni i prilagodeni potrebama pojedinca.

Zakljucak: Tjelesna aktivnost koristi ljudima svih dobi, a moZe smanjiti pobolijevanje i produziti Zivotni vijek,
$to ¢injenicu kako nikad nije kasno za tjelesnu aktivnost ¢ini uvjerljivom.



