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Ülkemiz flartlar›na göre
obezite ile mücadelede
strateji ne olabilir?
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ronik bir hastal›k
olan obezite, basit-
çe ya¤ dokusunun
art›fl› olarak tan›mla-
nabilir. Bu tan›m,
yetiflkinler için pratik
olarak vücut kitle in-
deksi (VK‹) üzerine

kurulmufltur. Dünya Sa¤l›k Örgütü
Obezite Dan›flma Kurulu, hastal›¤›
VK‹’ne (vücut a¤›rl›¤›n›n metrekare
cinsinden boy uzunlu¤una bölünme-
si) göre s›n›fland›rma sistemi gelifltir-
mifltir. Buna göre, VK‹ 25 - 29.9
kg./m2 aras› olanlar kilolu; 30 kg./m2

ya da daha yüksek olanlar ise obez
olarak de¤erlendirilir.

Obezite global olarak epidemik oran-
lara ulaflm›flt›r ve tüm dünyada preva-
lans› son 15 y›lda giderek artmakta-
d›r. Geliflmifl sanayi ülkelerinde kilolu
ve obez oran› yüzde 35 - 45 aras›d›r.
Bu ülkelerdeki toplam sa¤l›k hizmetle-
ri tüketiminin yaklafl›k yüzde 4 - 8’inin
obeziteye ba¤l› oldu¤u ileri sürülmek-
tedir. Obezlerde vücut a¤›rl›¤›ndaki
her 1 kg. art›fl diyabet s›kl›¤›n› yüzde
5 art›rmaktad›r. Günümüzde diyabet
dünyan›n her yerinde en önemli sa¤-

l›k sorunlar›ndan biridir ve beflinci
ölüm nedenidir. Dünya Diyabet Fede-
rasyonu (IDF) ve Uluslaras› Obezite
Çal›flma Birli¤i’ne (IASO) göre dünya-
da 1 milyar eriflkin fazla kilolu olup
bunlar›n 300 milyonu fliflmand›r ve 1.7
milyar kifli Tip 2 diyabet gibi fazla ki-
loyla iliflkili kronik hastal›k riski alt›n-
dad›r. Tüm dünyada 1 milyar›n üze-
rinde kilolu eriflkinin oldu¤u ileri sürül-
mektedir. Bunun 300 milyonu obez-
dir. Avrupa Birli¤i’nde 200 milyonun
üzerinde kilolu veya obez eriflkin ol-
du¤u hesaplanmaktad›r. Yine 3 mil-
yon okul çocu¤unun obez oldu¤u ile-
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ri sürülmektedir. Dünya çap›nda 200
milyon kifli diyabetiktir ve bu say› önü-
müzdeki 30 y›l içinde büyük olas›l›kla
iki kat›na ç›kacakt›r. 

Obezitenin salg›n halinde art›fl göster-
mesi ve yaflam› k›saltmas›, kronik bir
hastal›k olarak kabul edilmesini ve de
tedavi edilmesini zorunlu k›lm›flt›r. Her
ülkenin kendi flartlar›na göre yapmas›
gereken mücadeleyi biz ülkemizin
sosyoekonomik durumuna göre göz-
den geçirmeye çal›flt›k. Türkiye 81 vi-
layetin 2 bin 205 çeflit yöresel yiyecek
ve içecekten oluflan zengin mutfa¤› ile
dünya çap›nda bir lezzet ülkesidir. Sa-
dece Gaziantep 291, Elaz›¤ ise 154
çeflit yemek, tatl› ve içecekten oluflan
zengin bir mutfa¤a sahiptir. Özellikle
Gaziantep mutfa¤› tüm Türkiye’ye ya-
y›lm›fl durumdad›r. Bu nedenle yöre-
sel flartlar› da dikkate alarak bir strate-
ji gelifltirmek gerekmektedir.

SSttrraatteejjiikk  eeyylleemm  pprrooggrraammllaarr››

II--  YYaaflfl  ddöönneemmlleerriinnee  ggöörree  ssttrraatteejjiilleerr

11--  DDoo¤¤uumm  öönncceessii  ((pprreennaattaall))::  
Çocu¤un metabolizmas› ana rahmin-
de belirlendi¤inden dolay›, gebelik
döneminde al›nan kilolar ve beslenme
tarz› daha sonraki dönemde hem an-
ne sa¤l›¤›n› hem do¤an çocu¤u
olumsuz yönde etkilemektedir.    

22--  BBeebbeekklliikk  ççaa¤¤››::  
Bebeklikte bafllayan yeme davran›fl-
lar› ve afl›r› kalori al›m› ileriki yaflamda
kilo alma ile ilgili süreçleri etkileyebilir.
Bu nedenle obezitenin önlenmesi ça-
l›flmalar›na bebeklikte bafllanmal›d›r.

aa--  Anne sütünün yerini hiçbir fley tut-
mad›¤›ndan mamalar ancak gereksi-
nim oldu¤unda kullan›lmal›d›r. Bebek
mamalar›ndaki özendirici reklamlar
kald›r›lmal›d›r.

bb--  Anne sütünün mümkün oldu¤unca
ilk 2 y›l sürdürülmesi sa¤lanmal›d›r.

33  --  ÇÇooccuukklluukk  ççaa¤¤››::  
Tip 2 diyabet, obezite, hipertansiyon
gibi daha çok eriflkinlerde görülen
kronik hastal›klar çocukluk ça¤›nda

da önemli bir hale gelmeye bafllam›fl-
t›r. Dünya genelinde okul ça¤›ndaki
çocuklar›n yüzde 10’unun fazla kilolu
oldu¤u bilinmektedir. Çocukluk ça-
¤›nda obezite mücadelesi için: 

aa--  Çocuk ve gençlerin hedef al›nd›¤›
fast-food ürünlerinin, flekerli ve kre-
mal› g›dalar›n ve flekerli gazozlu içe-
ceklerin okullarda kontrolü veya ya-
saklanmas› gerekmektedir. 

bb--  Çocuklarda obezite s›kl›¤›n› azalt-
man›n en iyi yolu koruyucu hekimlik
uygulamalar› olan yaflam stili de¤iflik-
li¤inin etkinli¤inin ve süreklili¤inin e¤i-
tim yolu ile sa¤lanmas›d›r. 

cc--  Okullarda beden e¤itimi derslerinin
etkinli¤inin ve felsefesinin yeniden
gözden geçirilmesi gerekmektedir. 

dd--  Ö¤renci, ö¤retmen ve aileler, ilgili
kamu kurulufllar› ve belediyeler tara-
f›ndan obezitenin getirdi¤i riskler ve
sa¤l›kl› beslenme konular›nda konfe-
rans ve afifl gibi iletiflim araçlar› ile bil-
gilendirilmelidir.

44--  GGeennççlliikk  ççaa¤¤››::  Adölesan dönem psi-
kososyal etkilenmelerin ve çevrenin
en etkin oldu¤u dönemdir. Bu dö-
nemde dengesiz beslenme sorun
oluflturur. Fast-food’lar›n kontrolü ge-
rekmektedir.

OObbeezziitteeddee  ttooppllaamm  
yyaakkllaaflfl››mmllaarr  

HHaallkk  ssaa¤¤ll››¤¤››  yyaakkllaaflfl››mmllaarr››

Türk mutfa¤›nda un, fleker ve ya¤a
dayal› ürünlerin fazlal›¤› ve dengeli
beslenme yerine ya¤l› yiyeceklerin ha-
kim oldu¤u fast-food ürünlerinin ve ke-
baplar›n  tercih edilmesi, dengesiz
beslenmeye yol açmaktad›r.   

11--  MMeeddyyaann››nn  eettkkiinn  hhaallee  ggeettiirriillmmeessii

Görsel ve yaz›l› bas›nda sa¤l›k muha-
birlerince haz›rlanan sa¤l›k haberleri
uzman bir editöryal süzgeçten geçiri-
lmelidir.

Tüm görsel ve yaz›l› medyadaki rek-
lamlar›n bir k›sm›nda obezite, meta-
bolik sendrom gibi derneklerce haz›r-
lanm›fl bilgilendirme amaçl› sa¤l›kl›
yaflam reklamlar›na yer verilmesi sa¤-
lanmal›d›r.

22--  TTüükkeettiiccii  ddeerrnneekklleerrii  

Yine ülkemizdeki tüketici dernekleri
de bu yönde seslerini daha iyi duyu-
racak flekilde organize edilmelidir. 

33--  OObbeezziitteeyyee  yyooll  aaççaann  kküüllttüürr  aalltt
yyaapp››ss››nn››nn  ddee¤¤iiflfliimmii  iiççiinn  pprrooggrraammllaarr

Geleneksel yemek kültürümüz ve ye-
mek davran›fl›m›za ait her türlü kültür
alt yap›s›nda köklü de¤iflikliklere ihti-
yaç vard›r. Tek çeflit yemekten oluflan
ö¤ünün fliflmanlamada daha etkili ol-
du¤u, buna karfl›n çoktan seçme ola-
na¤› sa¤layan kafeterya diyetinin ise
fliflmanlat›c› özelli¤i oldu¤u, hayvan
deneyleri ile gösterilmifltir. Bu yüzden
kültür alt yap›s›n›n de¤iflikli¤i için çe-
flitli kampanyalara gereksinim vard›r.

aa--  EEkkmmeekk  kküüllttüürrüümmüüzz::
Türkiye’de üretilen ekmekler ço¤un-
lukla rafine edilmifl glisemik indeksi ol-
dukça yüksek olan beyaz undan ya-
p›lmaktad›r. Glisemik indeksi daha az
olan kepekli veya di¤er ekmek çeflitle-
rinin tüketimi istenilen düzeyde de¤il-
dir. Rafine edilmifl ve beyazlat›lm›fl,
dolay›s› ile glisemik indeksi yüksek
olan ekme¤e k›s›tlamalar getirilmelidir.

bb--  TTaattll››  kküüllttüürrüümmüüzz::
Ülkemizde tatl› çok sevilen g›dalar›n
bafl›nda gelmektedir. Tatl›lar›n hediye
olarak götürülmesi ikram kültürümüze
art›k geleneksel olarak yerleflmifltir.
Yap›lacak kampanyalarla tatl›lar›n he-
diye kültüründen ç›kart›lmas› olumlu
sonuçlar verecektir. Ayr›ca tart› ile sa-
t›lan tatl› ürünlerinde de mutlaka ayr›n-
t›l› etiketleme (örne¤in ambalaj ka¤›t-
lar›na içerdi¤i kalori ve yol açaca¤›
sa¤l›k problemleri yaz›lmal›d›r) mec-
buri hale gelmelidir.

cc--  BBaall  kküüllttüürrüümmüüzz::  
Türkiye’de y›ll›k bal tüketimi 50 bin ton
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olmas›na ra¤men bunun yaklafl›k yar›-
s› hakiki bal olarak üretilmektedir. 1/3’
ü ise sahte olarak üretilmektedir. (1 kg.
bala 8 - 10 kg. glikoz kar›flt›r›larak) Do-
lay›s› ile bunlar›n kontrolü gerekmekte-
dir.

dd--  fifieekkeerrllii  ggaazzoozz  iiççeecceekk  kküüllttüürrüümmüüzz::
fiekerli gazozlu içecekler alkolsüz içe-
cek kültürümüzü zorlamaya bafllam›fl-
t›r. Bunun yerine daha sa¤l›kl› olan ve
yerli kültürümüz olan ayran önerilmeli-
dir.

ee--  HHaammuurr  iiflfllleerrii  kküüllttüürrüümmüüzz::
Türkiye’de pirinç ve bulgur pilav›, man-
t›, makarna yeme kültürümüzün olmaz-
sa olmazlar› aras›na girmifltir. Bunun
yerine alternatif geleneksel yemekler
(Akdeniz mutfa¤›) özendirilmelidir. 

ff--  KK››rrmm››zz››  eett  kküüllttüürrüümmüüzz::
Bol ya¤l› k›rm›z› etten yap›lan kebaplar
halk›m›z taraf›ndan çok sevilmekte ve
tüketilmektedir. K›rm›z› et yenilecek ise
kebap yerine daha az ya¤ içeren kuzu
flifl, bonfile et tercih edilmelidir.

gg--  YYaa¤¤  kküüllttüürrüümmüüzz::  
Türkiye’de üretilen tereya¤lar›n bir k›s-
m› sa¤l›ks›z flartlarda üretilmekte olup
bu konuda yeterince denetleme yok-
tur. Ülkemizde tereya¤› özellikle sabah
kahvalt›s›nda bol tüketilmektedir. Mar-
garin ve hayvansal ya¤lar›n da yemek-
lerde kullan›lmas› azalt›lmal›d›r. Bitkisel
s›v› ya¤lar›n özellikle de zeytinya¤›n›n
fliflmanlatmad›¤› konusunda halk ara-
s›nda yayg›n ve yanl›fl bir inan›fl vard›r.
Yemeklerin haz›rlanmas›nda bitkisel
s›v› ya¤lar ya çok az kullan›lmal› ya da
buharla piflirme önerilmelidir.

hh--  KK››zzaarrttmmaallaarr::  
Patates ve di¤er sebzelerin k›zartmala-
r› oldukça fazla miktarda ya¤ içermek-
tedir. S›k tüketilen k›zartmalar›n afl›r› ka-
lori nedeni ile al›m› azalt›lmal›d›r.

KKaammuussaall  ppllaannllaammaa  vvee  
eeyylleemmlleerr

11--  SSaa¤¤ll››kkll››  bbeesslleennmmeeddee  mmaakkrroo  öönnlleemm--
lleerr

aa--  Üç taraf› denizlerle çevrili olan ülke-
mizde bal›k tüketimi oldukça azd›r. Ki-
fli bafl› y›ll›k 3 - 8 kg. olan bal›k tüketimi
özendirilmelidir  (Japonya’da 99
kg./y›l).  

bb--  Zeytinya¤› üretiminde dünyada 5.
s›rada olan ülkemiz, tüketimde ise son
s›ralarda gelmektedir. Y›ll›k kifli bafl›
zeytinya¤› tüketimi 0.5 kg olan ülke-
mizde (komflumuz Yunanistan’da 22
kg.) zeytinya¤› tüketiminin özel bir
programla art›r›lmas› sa¤lanmal›d›r.

cc--  Rafine un mamulü ekmeklerin kon-
trolü ve k›s›tlanmas›.

22--  KKaannuunnii  ddüüzzeennlleemmeelleerr

aa--  G›da etiketlemesi: G›dalardaki gizli
flekerler obezite ve diyabetin azalt›l-
mas›na yönelik stratejileri etkisiz hale
getirdi¤inden g›da içeriklerinin olas›
sa¤l›k zararlar› konusunda ayr›nt›l› eti-
ketleme kanuni bir zorunluluk haline
getirilmelidir.

bb--  Un ve ya¤ oran› yüksek haz›r g›da-
larda (fast-food vs.) vergi oran›n›n art›-
r›lmas›.

33--  AAkkttiiff  yyaaflflaamm  aalltt  yyaapp››ss››nn››nn  ssaa¤¤llaannmmaass››

Aktif yaflam için gerekli tüm alt yap› tek-
rar gözden geçirilmelidir (Tablo 1-2).

44--  HHaallkk  ee¤¤iittiimmlleerrii

aa--  Obezite okullar› veya kurslar›n›n ku-
rulmas›

bb--  Periyodik bilgilendirme toplant›lar›:
K›flla, cami, kamu kurulufllar›nda obe-
zite ile ilgili bilgilendirme toplant›lar›.

55--  OOkkuull  ee¤¤iittiimmii

‹lkö¤retimde ve liselerde zorunlu ola-
rak sa¤l›kl› yaflam konusunda bilgileri
içeren “Sa¤l›kl› Yaflam ve Çevre” ders-
lerinin müfredata konulmas›.

SSoonnuuçç

Obezite, yol açt›¤› zincirleme sa¤l›k
problemleri ve ekonomik maliyeti ile
toplumlar için tehlike olmaya bafllam›fl-
t›r. Ulusal çapta etkin yap›lacak obezi-
te mücadelesi ile obezite s›kl›¤›nda
sa¤lanacak azalmalar, toplumdaki
sa¤l›k hizmetlerinin tüketimini ve mali-
yetini önemli ölçüde etkileyerek zaten
k›s›tl› olan sa¤l›k hizmetleri kaynaklar›n-
da da önemli tasarrufa yol açacakt›r.

KKaayynnaakkllaarr

www.ankarapatent.com 
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