
İL SAĞLI K MÜDÜRLÜ ĞÜ  

OBEZİTE BİRİM İ  

Obezite ve 
Sağlıklı Beslenme 



OBEZİTE (ŞİŞMANLIK) NEDİR? 

   “ Sağlığı bozacak ölçüde vücutta 
anormal veya aşırı yağ birikmesi” 

                                                          DSÖ 

Balık etli, 
Etine dolgun, 

Şişman, 
Tombiş,  

Toraman… 

 

 



BEDEN KÜTLE İNDEKSİ (BKI) 

≤ 18,5 ZAYIF 

18,5-24,9 NORMAL 

25-29,9 FAZLA 
KİLOLU 

≥ 30 OBEZ 

30-34,9 1. DERECE 
OBEZ 

35-39,9 2. DERECE 
OBEZ 

≥  40 3. DERECE 
OBEZ 

NASIL HESAPLARIZ? 

BKİ = 

AĞIRLIK (kg) 

BOY (m²) 

BKİ = 

80 (kg) 

(1,68) ² (m²) 

28,3 



BEL ÇEVRESİ ÖLÇÜMÜ 

 
Cinsiyet 

Risk (Uyarı sınırı) 
 (=BKİ>25) 

Yüksek risk (Eylem 
sınırı) 

 ( =BKİ>30)  

Erkek  ≥94 ≥102 

Kadın  ≥80 ≥88 

Bel çevresinde yağ birikiminiz fazla ise 
obeziteye bağlı hastalıkların oluşma riski 

fazladır! 
 



 



NEDEN ŞİŞMANLADIM ? 

 Doğum yaptım, 

 Evlendim, 

 İşimi değiştirdim, 

 Emekli oldum, 

 Dizlerim ağrıyor, 

 Moralim bozuk, 

 Tatlıya ihtiyacım var, 

 Çok çalışıyorum, 

 Çok stresliyim 

 

 Sosyo-kültürel 
etkenler, 

 Psikolojik 
problemler, 

 Çevre etkisi 

 Gelir düzeyi 

 Eğitim düzeyi 

 Genetik faktör 

 

 



GERÇEK NEDEN ! 

 İhtiyacım olandan daha fazla yiyorum, 

 Az hareket ediyorum 
Enerji 
harcaması 
az 

Enerji alımı 
fazla 

Gelir : yüksek 

Gider: düşük 
 
Sonuç: birikim!!! 



Obezitenin Yol Açtığı Sağlık Sorunları 

       Kalp hastalıkları, Hipertansiyon, İnsülin 
direnci (bozulmuş kan şekeri düzeyleri), 
Kanser (meme, endometriyum, mide ve 

kolon),Safra taşı oluşumu, Karaciğer 
hastalıkları, Osteoartrit (eklemler üzerine ek 

yük bindirerek harabiyete neden olur), Fiziksel 
hareket zorlukları ve çeşitli kazalar, Solunumla 

ilgili sorunlar, Çalışma veriminin düşmesi… 

 

     Sonuç olarak yaşam kalitesinde 
düşme! 

 



6 ayda 10 kg vermenin yararları (%10-100kg)  

Mortalite % 20-25 ↓ 

% 30-40 ↓ DM-ilişkili ölüm 

% 40-50 ↓ kansere bağlı ölüm 

Kan basıncı 10 mmHg ↓ (sistolik-diastolik) 

Diabet Oluşma riski % 50 ↓ 

Açlık Pl. Glukozu % 30-50 ↓ 

HbA1c % 15 ↓ 

Lipidler T. Kolestrol      % 10 ↓ 

LDL                  % 15 ↓ 

Trigliserid         % 30 ↓ 

HDL                  % 8   ↑ 

Visseral yağ % 25 ↓ 

P.Kopelman 1999, Int Journal Obesity 23 (Suppl.7) 18-22. 



Obezite tedavisi 

 Uzun bir süreçte 
ortaya çıktığı gibi 
tedavisi de uzun 
zaman gerektirir. 

 Diyet tedavisi 
(beslenme 
alışkanlığının 
değiştirilmesi) 

 Egzersiz 

 İlaç 

 Cerrahi  

 



Diyet tedavisi 

 Kilo alma sürecinde enerji fazlası lehine bozulan 
dengeyi tersine çevirerek kişiye harcadığından daha az 
enerji verilmeli ancak bazal metabolizma enerjisinin 
altına düşülmemeli 

Enerji 
harcaması 
fazla 

Enerji alımı 
az 

Gelir : düşük 

Gider: yüksek 
 
Sonuç: kilo verme 



 



bireye özgü planlanmalı 

 Örnekteki iki 
kişinin enerji ve 
besin öğesi 
ihtiyacı aynı 
olmayacağı gibi 
planlanan 
diyetin enerjisi 
de farklı 
olmalıdır. 

 Kadın, 1,55 boy, 85 
kg, 35 yaş. 

 Masa başı çalışıyor 

 Düzenli egzersiz 
yapmıyor 

 Süt ve ürünlerine 
alerjisi var 

 

 Erkek,  1,80 boy, 
115 kg, 46 yaş. 

 İnşaatta çalışıyor 

 Düzenli egzersiz 
yapmıyor 

 Gelir düzeyi düşük 
yeteri kadar et 
tüketemiyor. 

 



yeterli ve dengeli beslenme ilkeleri ile uyumlu olmalı  

 İsveç diyeti:  1 şekerli kahve, 

   (kötü bir örnek) 2 katı yumurta,  

    100 g haşlanmış ıspanak, 

    1 domates 

    200g biftek, yeşil salata 

 
 

 

 Yaklaşık 500 kkal,                    enerji çok düşük! 

 %8 karbonhidr at                     %50 - 60 olmalı 

 %42 protein                               % 13-15 arası olmalı 

 %50 yağ                                      % 25-30 arası olmalı 

 
 



doğru beslenme alışkanlığı kazandırmalı 

 Sağlıklı beslenme programınızı 100 metre koşusu 
olarak değil, uzun sürecek bir maraton gibi düşünün! 

 Ömür boyu 
uygulayabileceğiniz 
sağlıklı alışkanlıklar 
kazanmaya çalışın! 



Kaybedilen ağırlık korunmalıdır 

 Hedefimiz kısa sürede çok hızlı kilo vermek değil, 
uzun vadede yavaş kilo kaybetmek ve ulaşılan 
sağlıklı ağırlığı korumak olmalı! 

 Sihirli bir değnek 
değmiş gibi bir anda 
değişeceğimizi 
bekliyorsak, bu 
büyünün etkisinin uzun 
sürmeyeceğini de 
bilmeliyiz! 

http://office.microsoft.com/tr-tr/images/MM900365304.aspx


Yanlış diyetlerin elinde oyuncak olmayın! 

 Yo yo sendromu: Çok 
düşük kalorili diyetlerle 
kısa sürede verilen kiloların 
fazlasıyla geri alınması 



YANLIŞ ZAYIFLAMA DİYETLERİ 
 

1.Kişiye özel olmayan gazete, dergi vb. yayınlarda 
bulunan diyetler  

2.Kısa sürede hızlı kilo kaybı sağlayan çok düşük 
enerjili şok diyetler  

3.Yeterli ve dengeli beslenme alışkanlığı 
kazandırmayan diyetler  

4.Tek tip besine dayalı diyetler  
5.Zayıflattığı öne sürülen ve pek çok yan etkisi 

bulunan diyetler  

6.Karbonhidratları ve proteinleri ayırma diyetleri 
7.Gerçek kilo kaybı yerine vücuttan sadece su kaybına 

neden olan diüretik (idrar söktürücü) ilaçlar, otlar, 
çaylar ve saunalar.  

 



Egzersizin Sıklığı: 
 Her gün veya en az 5 

gün/hafta 

Egzersizin Süresi: 
 40-60 dk/günde 1 kez 

veya  
20-30 dk/günde 2 kez 

Egzersiz 



Fiziksel aktivitenin yararları nelerdir? 
 

 

 Yağsız dokunun korunmasını sağlar. 

 Bazal metabolizma hızının düşmesini engeller. 

 Yağ dokusunun harcanmasını sağlar. 

 Sağlığın korunmasını ve geliştirilmesini etkiler. 



ZAYIFLAMA İLAÇLARI 

02.02.2012 

http://www.yasamportal.com/wp-content/themes/Bengu/scripts/cache/zayiflama-ilaclari.jpg
http://www.hekimce.com/resimler/2009-10-10-090343.jpg


Öneriler… 

 Size en kolay gelenden 
başlayın, ilk adımı atın 
gerisi gelecektir! 



Öneriler… 

Tabağınızı çeşitlendirin! 

 

 
Tek yönlü, tek çeşit 
beslenmek yanlıştır. 
Vücudumuzun çeşitli 

besinlerde bulunan farklı 
besin öğelerine ihtiyacı 

vardır. 

 

 



http://images.google.com.tr/imgres?imgurl=http://www.ellafarma.com/yogurt.gif&imgrefurl=http://www.ellafarma.com/saglik2.asp&h=236&w=319&sz=33&hl=tr&start=23&tbnid=ScVA1-q5Cn7o1M:&tbnh=87&tbnw=118&prev=/images?q=YO%C4%9EURT&start=20&gbv=2&ndsp=20&hl=tr&sa=N


Öneriler… 

Daha az yağ gerektiren pişirme yöntemlerini deneyin 

 

Bildiğiniz yemekleri farklı şekilde pişirerek yeni bir 
mutfak deneyimi edinebilirsiniz 

Örneğin patlıcan musakka yapmak için patlıcanları 
kızartmak yerine kaynayan suda 3-5 dakika 

haşlayarak kullanın, çok hafif ve aynı zamanda 
lezzetli olduğunu göreceksiniz. 

 

 



 

Metabolizmanın düzenli çalışması için, günlük 
yaşam koşulları da dikkate alınarak,  

günde en az 

tüketilmeli ve öğünler arasında geçen süre 4-5 
saat olmalıdır. 

 

Öneriler… 



Öneriler… 

 

 Öğünler içinde en önemlisi sabah kahvaltısıdır. 

 Kan şekerinin düzenli kalması için kahvaltıda 
proteinli besinlerin bulunması gerekir. 

 

 



Öneriler… 

 Yemeği hiçbir zaman ayakta ya da 
televizyon karşısında yemeyin. Her 
zaman masada oturarak yiyin. 

 

 Yemeğe başlamadan önce bir bardak 
su için. 

 
 Yemeğe yağdan fakir bir çorba 

ve/veya salata ile başlayın. 
 

 Ne yediğinize dikkat edin. Acıktığınız 
için mi, yalnızlıktan mı, depresyondan 
mı yiyorsunuz farkına varın. 

 

 



Öneriler… 

 Yiyecekleri daha küçük tabaklarla, küçük porsiyonlarda tüketin.  
 Porsiyonlarınızın miktarını ayarlayın. Tabakları masada değil 

mutfakta hazırlayın. 
 

 

 

http://www.google.co.uk/imgres?imgurl=http://www.firmasayfasi.com/resimler/urun/large/tavuk-sis-porsiyon-43cdo-8288.jpg&imgrefurl=http://www.firmasayfasi.com/urun/jorj/tavuk-sis-porsiyon/&usg=__71Oh3NDKoFr5_5MJ9zEfVWzXVYg=&h=400&w=600&sz=48&hl=en&start=212&zoom=1&um=1&itbs=1&tbnid=6GI-zvUwMzgRpM:&tbnh=90&tbnw=135&prev=/images?q=b%C3%BCy%C3%BCk+porsiyon&start=200&um=1&hl=en&sa=N&ndsp=20&tbs=isch:1
http://www.google.co.uk/imgres?imgurl=http://www.menshealth.com.tr/images/uploadedImages/standart/588.jpg&imgrefurl=http://www.menshealth.com.tr/index.php?d=527&usg=__DMfrtFT4xkFhEU8s30khJzcuBAo=&h=300&w=300&sz=7&hl=en&start=1&zoom=1&um=1&itbs=1&tbnid=G3qlBbLQ3dfQeM:&tbnh=116&tbnw=116&prev=/images?q=k%C3%BC%C3%A7%C3%BCk+porsiyon&um=1&hl=en&tbs=isch:1


Öneriler… 

 Öğünlerinize sebze ve meyvelerin 
büyük porsiyonlarını dahil edin. 

 

 Karbonhidrat alımınızın tam 
tahıllardan gelmesini sağlayın 
(örneğin tam tahıllı ekmek, kuru 
baklagil tüketimini artırın). 
 

 Daha fazla posalı gıda tüketin! 

 

 



Öneriler… 

 Ekmek ve tereyağını masadan 
kaldırın. 

 

 Sebze yemekleri ve salata dışında 
ikinci bir porsiyon almayın. 

 

 Çay, kahve tüketimini sınırlandırın. 
Bunların yerine bitki çaylarını tercih 
edin. 

 

 



Öneriler… 

 Yavaş yavaş yiyin, 
yemeklere saldırmayın. 

 Doyduğunuzu 
hissettiğinizde yemeği 
kesin. 

 Tabağınızdakileri tamamen 
bitirmek zorunda değilsiniz. 

 Yemeklerden sonra masayı 
toplayın, bu gelip geçerken 
bir şeyler atıştırmanızı 
önler. 

 

 



Öneriler… 

 Aç olmadığınız halde 
sizde yeme isteği 
uyandıran çevresel 
faktörlerin farkına 
varmayı ve onları 
kontrol etmeyi 
öğrenin. 

 Duygusal boşlukları 
çikolata ile 
dolduramazsınız! 

 

 



Öneriler… 

 Paket etiketlerini okumayı 
öğrenin ve 1 gr. yağın 9 kalori 
olduğunu unutmayın.  

 

 Yağ oranı düşük alternatifler 
bulmaya çalışın. 

 

 Önceden hazırlanmış gıdalar 
genellikle yağ ve kalori açısından 
zengindir, bunlardan kaçının. 

 



 

 Tüm yaşlarda aktif olmak vücudun kas 
miktarını ve kemiklerin dayanıklılığını artırır. 

 

 Düzenli fiziksel aktivite ve uygun beslenme 
ağırlık denetiminin sağlanmasında temel 
koşuldur. 

 



Öneriler… 

 3km. den kısa mesafelerde taşıta binmeyin. 

 Eşyalarınızı kendiniz taşıyın. 

 Her gün en az 40 dk. hızlı yürüyüş yapın. 

 Dört ve daha az katlı daireler için asansör 
kullanmayın. 

 Yürüyen merdiven yerine merdivenleri kullanın.  

 Ailenizle birlikte aktif bir hafta sonu planı yapın.  

 

 



Öneriler… 

 Daha uzun bir yürüyüş için arabanızı en  

uzak park yerine park edin.  

 

 Otobüsten bir durak önce inin ve 

gideceğiniz yere yürüyün. 

 

 Yediklerinizin ve fiziksel aktivitenizin kaydını 
tutun. 

 

 



“HER MADDE 
TOKSİNDİR, TOKSİN 

İLE TOKSİN 
OLMAYANI 

BİRBİRİNDEN AYIRAN 
DOZDUR.” 

    PARACELSUS 

http://www.google.co.uk/imgres?imgurl=http://www.frca.co.uk/images/paracelsus.jpg&imgrefurl=http://www.frca.co.uk/article.aspx?articleid=100408&usg=__8BszIioDm_nEOzQnPOvxAaRfs-A=&h=283&w=209&sz=6&hl=en&start=100&zoom=0&um=1&itbs=1&tbnid=4SxzFVQeFpfRsM:&tbnh=114&tbnw=84&prev=/images?q=PARACELSUS&start=80&um=1&hl=en&sa=N&ndsp=20&tbs=isch:1


 


