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Sismanlik Hizla Artiyor!

Duinyada bircok kisi kilo vermek veya
korumaya calismak icin ugragmaktadir. ABD
nasta olmak Uzere tim dlinyada sismanligin hizla
artiyor olmasi kilo verme konusunu hayli onemli
nale getirmektedir.

Serdula MK, Mokdad AH, Williamson DF, Galuska DA, Mendlein JM, Heath GW. Prevalance of
attemting weight loss and strategies for controlling weight. JAMA. 282: 1353-8, 1999.
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Sismanlik Tedavisi'?

« Tibbi Beslenme Tedavisi (TBT), Fiziksel Aktivite (FA)
ve Davranis Degisikligi Tedavisinin (DTT) beraber
uygulanmasinin kilo yonetiminde etkin yol oldugu
gorisu agirlikhdir.

1Position of the American Dietetic Association: Weight Management. JADA, 102 (8): 1145-1155, 2002.

2 Executive summary of the clinical guidelines on the identification, evaluation, and treatment of overweight
and obesity in adults. JADA, 98 (10): 1178-1191, 1998.
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Sismanhgin Tibbi Beslenme Tedavisinde
Amac:

Beslenme programi yeterli ve dengeli bir besin
dgesi icerigine sahip olmali, minimal kas kaybi
hedeflenmeli, saglk profilini iyilestirmeli,
yapilabilir  olmali, saghkli  kilo verimi ile
sonuclanmalidir.

Blackburn GL. Effect of degree of weight loss on health benefits. Obes. Res. 3: 211-216, 1995.
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Sismanligin Tedavi Protokoli’

BKI (kg/m?)
Tedavi 25-26.9 27-29.9 30-34.9 35-39.9

Diyet, Evet Evet Evet Evet
FA ve DT ( Co-M) (Co-M)

Ilac T. Evet Evet Evet
(Co-M)
Cerrahi Evet
(Co-M)

FA: Fiziksel Aktivite DT: Davranig Tedavisi Co-M: Co-Morbidite
En cok &nerilen kombine tedavi; Distk kalorili diyet, fiziksel aktivite ve davranis tedavisi ile kilo kaybidir.
Ilac tedavisi diyet, davranis tedavisi ve fiziksel aktivite ile 6 ay boyunca 200 gr altinda kilo veriyor ve endikasyonu varsa onerilebilir.

" NIH, NHLBI, NAASO, The Practical Guide, NIH Publication No: 00-4084, October 2000.
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Dietary Reference Intake (DRI) for
Macronutrients

National Academy of Science, Institute of

Medicine, Food and Nutrition Board
September 5, 2002.
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Kilo Yonetiminde Onerilen Besin Ogesi
icerigi
« Dietary Reference Intake (DRI)"*
Karbonhidrat %45-65 ( minimum 100 g/gun)
Protein %10-35
Dengeli zayiflama diyeti; 0.8 g/kg/gin veya minimum 65-70 g.
Yag %20-35
Linoleik asit: 19-50 yas  Erkek; 17 g/gun Kadin; 12 g/gun
Distk Kalorili Diyette RDA kadar vitamin ve mineral destegi
Posa: 19-50 yas Erkek; 38 g/gun Kadin; 25 g/gun
Sivi: Erkek; 14 SB Kadin; 10 SB
En az 1200 kalorilik® diyet ile tedavi edilmeli.

'DRI for Macronutrients, National Academy of Science, Institute of Medicine, Food and Nutrition Board, 2002.
2Certificate of Training in Adult Weight Management. Offered by ADA, 2005.
3USDA, Dietary Guidelines for Americans, 2005. '
f
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Tedavi kisiye 0zgu olmali, yasam boyu
surdurulmelidir.

Nonas C A. A Model for chronic care of obesity through dietary treatment. JADA, 98 (10): 16-22, 1998.
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Multidisipliner Calisma: 23+

Ekip icerisinde DIYETISYEN bireye 06zel
beslenme aliskanliklarinin degerlendirilmesi
ve beslenme planinin hazirlanmasi, fiziksel
aktivite, antropometrik olcimden sorumlu
birincil kisi olup, doktor ve diyetisyen

yiksek efektif etkiye sahip saglk
personelleridir.

1 Nonas C A. A Model for chronic care of obesity through dietary treatment. JADA. 98 (10): 16-22, 1998
2 Fabricatore AN, Wadden TA. Treatment of Obesity: An Overview. Clinical Diabetes. 21 (2): 67-72, 2003
3 Position of the American Dietetic Association: Weight Management. JADA. 102 (8): 1145-1154, 2002

4Kushner RF. The Office Approach to the Obese Patient. Office Management of Obesity. Elsevier Inc. 2004
USA. ’ .
f ’
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Evrensel arayis: En iyi kilo verdiren diyeti bulma

« Diyet kitaplarinin surekli olarak cok satanlar listesinde
bulunmasi,

« Sismanligin tedavisinde getirilen klinik temelli ¢oziimlerin
en iyilerinin bile uzun vadede etkinliginin sinirli olmasi,

« Kamuoyunda; en iyi diyet konusunda “uzmanlar bile bir
tiirlt karar veremiyorlar” dislincesinin varligi

Diyette yeni yaklasimlarin aranmasinin sebebi olarak
gosterilmektedir.

Wadden TA, Foster GD. Behavioral treatment of obesity. Med Clin North Am. 84 (2): 441-461, 2000.
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Biling Altinda: Hizli Kilo Verme Durtusu

1. Uzun sureli tedavi planlann hastanin amac ve
beklentisi olmadigl yonindedir.

Gercekci olmayan vicut agirhgi beklentisi, bilimsel
verilerle saglik profesyonelleri tarafindan onerilen
kilo ve tedavi yerine cok kilo verme ve daha
hizh kilo verme yontemine dayali diyetlere
heves uyandirmaktadir.

Raynor H. Wing R. The effectiveness of popular diets: an overview. Food, diet and obesity. In edition
David J. Mela. Woodhead Publishing in Food Science and Technology. Cambridge, England, 2005.
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Populer diyetlerin vaatleri nedeniyle 6n
plana cikmasini kolaylastirmaktadir.

fork etweoclen oli vet




Popller diyetler; US Department of Agriculture
(USDA), Department Health and Human
Services, National Institutes of Health, American
Dietetic Association, American Heart Association,
American Diabates Association ve American
Cancer Society gibi 6nemli saglik otoritelerinin
tavsiye edilen onerileriyle zithk gostermektedir.

Feedman MR, King J, Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research, 2001, 9 (S1):
1S-40S2.
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Bilimsel Kanitlar Onem Kazanmaktadir!

Populer diyetler hakkinda gercekte neler
bilinmektedir?

Bilgiler bilimsel anlamda guvenilir midir?

Populer diyetler kilo verme ve/veya kilonun
korumasinda etkili midir?

Etkili ise kilo kaybi bilegsimi (yag ve yagsiz doku
kitlesi), mikro besin ogesi (vitamin-mineral) duze?/
metabolik gostergeler (aclk kan sekeri, insulin
duyarliligi, kan basinci, lipid profili, trik asit ve keton
cisimcik erl) lizerine etkileri nelerdir?

Feedman MR, King J, Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research, 2001, 9 (S1): 1S-4OS’
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Bilimsel Kanitlar Onem Kazanmaktadir!

« Bu diyetler aclik-tokluk, psikolojik durum, kronik
hastaliklar (koroner kalp hastaligi, diyabet,
osteoporozis vb...) riskinde azalma konusunda
etkiye sahip midir?

« Popuiler diyetlerin uzun sitrede enerji alimi ve
harcamasindaki hormon regtilasyonu saglayan leptin
ve insulin duzeyi uzerindeki etkileri nelerdir?

Feedman MR, King ], Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research, 2001, 9 (S1): 1S-40S2.
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Son 20 yilda kilo yonetiminde diyet stratejileri:

Karbonhidrat, yag rotein  alimlarindaki
deglslkllklerm uzun vadede kilo yonetimi konusunda
basariil olmamasi farkli mekanizmalarin varligini
dusundiurmeye baslamistir.

Sismanligin tibbi beslenme tedavisinde temel olan
Alinan enerji < Harcanan enerji
gecerliligini korumaktadir.

Markis AP, Foster GD. Diet Composition and Weight Loss. Handbook of Obesity: Clinical
Appllcatlons 3 rd Edition, Informa Healthcare Inc. 2008.
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Halen tartisilan konular:
« CHO-protein-yag ve biyoaktif bilesenlerin;

— Doygunluk

— Termojenez

— Enerji biyoyararliligi,

— Enerji alimi,

— Enerji harcamasi

— Ve eneriji dengesinde alimi ve harcamayi degistirecek

diger faktorler olup olmadigi konusundaki tartismalar
surmektedir.

Markis AP, Foster GD. Diet Composition and Weight Loss. Handbook of Obesity: Clinical Applications. 3
rd Edition, Informa Healthcare Inc. 2008.
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Cok Dusuk Yagh Diyetler (CDYD)

The Lifestyle Heart Trial: CDYD koroner kalp hastaligina
etkinligi gosteren calismadir.

Midahele grubunda 1 yil icerisinde yag alimlari % 29.7'den
% 6.22'ye dusurmus, kontrol grubunda ise bu uygulama %
30.5'den % 28.8'e az etkili olmustur.

Katilmcl hastalar 1 yil icerisinde 10.5 ile 1.5 kg kayip
saglanirken koroner kalp hastaligi olan bireylerin testlerinde
onemli gerilemeler tespit edilmistir.

Gozlemler; CDYD uygulanirken yasam tarzi degisikliklerinin kilo
kaybindan ¢ok koroner kalp hastaliginda gerilemeye neden
oldugu yonlindedir.

Ornish D et al. Intensive lifestyle changes for reserval of coronary heart disease. JAMA. 280: 2001-2007

1998. F
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Risk: Toplam enerjinin yagdan saglanan orani % 4'lUn
altina cekilmesi esansiyel yag asidi eksikligine, Iif
oraninin  da  arttinlmasinin  mide ve barsak
problemlerine neden olacagl unutulmamalidir.
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Diisiik Yagli Diyetler (DYD)

DYD; enerjinin % 20-30 yag, % 55-60 CHO, temel besin
gruplarindan dengeli alim ile protein saglama, yeterli lif,
vitamin-mineral destegini onerir.

My Pyramid — USDA: The Dietary Guidelines for Americans
DASH: Dietary Approaches to Stop Hypertension

American Diabetes Association

American Heart Association

American Cancer Society

Weight Watcher’s (ticari amach program)

Freedman MR et al. Popular diets: a scientific review. Obes Res. 9 (1): 1-40, 2001. f; ’
|
|
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Orta Derece Yagh Diyetler (ODYD)

ODYD 6rnek enerjinin %30’'unun yaglardan saglandigi (%26
- %42) Akdeniz beslenme (Mediterranean Diets) tarzidir.

Bu beslenme tarzi bolgelere gore degisiklik g('jsterir.

Bati diyetlerine gore; T MUFA ve n-3 yag asitleri, sebze,
meyve, baklagiller, ekmek tahillar, kuru yemisler, tam taneli
besinler dogal formlan ile icerir. Zeytinyagi, beyaz peynir,
yogurt ve sarap gunlik tuketilir, kirmizi etten gok balik, tavuk
ve yumurta beslenmenin temelidir.

Tereyadl, kirmizi et ve iglenmis besinler az tiiketildigi icin
doymus yag ve trans vyaglara bu beslenme tarzinda
rastlanmaz.

Karamanos B et al. Nutritional habits in the Mediterranean Basin. The macronutrient
composition of diet and its relation with the traditional Mediterrannean diet. Multi-centre
study of the Mediterranean Group for the Study of Diabetes (MGSD). Eur ] Clin Nutr. 56

(10): 983-991. 2002 ;
/
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Besinsel Yetersizlik:

USDA Beslenme Rehberi Piramidi temelinde orta
yvagli, dengeli besin alimi diyetleri besin o6geleri
acisindan dengelidir.

Ancak uygun besin secimi yapillmaz ise; kalsiyum,
¢inko, magnezyum, demir, B, vitamini ve diyet lifi
aclisindan yetersiz kalabilir.

U.S. Department of Health and Human Services and the U.S. Department of Agriculture. Dietary
Guidelines of Americans 2005. at: . Accessed January
31, 2005.

Swinburn BA, Woolard GA, Chang EC, Wilson MR. Effects of reduced-fat diets consumed ad libitium
on intake of nutrient, particulary antioxidant vitamins. J Am Diet Assoc. 1999; 99:1400-5.
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Yuksek Proteinli Diyetler (YPD)

Proteinden zengin bir diyeti kesin olarak tarif etmek mumkun
degildir.

Gunlik enerjinin % 25'i T veya 1.6 g/kg guin protein tiiketimi
yuksek sayllmaktadir.

Zone Diyeti ( % 30 protein, % 40 CHO % 30 yag) buna en

iyi ornektir. Atkins diyetinde CHO ve yag | olmasi en énemli
farktir.

YPD kilo kaybi uzerindeki etkisini inceleyen sinirli sayida
calisma bulunmaktadir.

experimental and epidemiologic data. Nut Rev. 1: 189-200. 2002. f:
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Yuksek Proteinli Diyetler (YPD)

YPD de rafine edilmis CHO kaynaklarinin yerine protein
iceren besinlerle degistiriimesi az miktarda ekmek, pilav ve
makarna tlketimi ile sonuclanir ve bu kilo kaybi icin 6nemli
bir etmendir.

YPD tiiketimi diyetle doymus yag ve kolesteroltin alimini T

YPD ile diyet lifi, potasyum, kalsiyum ve magnezyum alimini
azaltabilir.
— Kardiyovaskuler, kemik ve bdbrek fonksiyonlari Gzerinde olumsuz etki

— Bu makul olasiliklara ragmen bircok calisma az miktarda CHO terine
proteinle degistirilmesini tip 2 diyabet, kalp hastaliklari ve osteoporoz
acisindan notr veya pozitif etki...

Markis AP, Foster GD. Diet Composition and Weight Loss. Handbook of Obesity: Clinical Applications. 3 ¥
Ed|t|on Informa Healthcare Inc. 2008.
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/giin CHO)

FDA halen dusuk CHO iceren diyet tanimini vermemistir.

Protein Power, The Carbohydrate Addict's Diet, Dr.
Bernstein’s Diabetes Solution ve Life Without Bread
izlemektedir.

CHO icermeyen kirmizi et, balik, tavuk, tereyagi ve sivi

Kaglarln nicelikten cok nitelik olarak belifli bir dengede bir
Isitlama olmadan yenilmesini saglayan diyetlerdir.

Atkins RC. Dr. Atkins New Diet Revoulation. New York, Avon Books, Incorpareted, 1992.
Heller RF, Heller RF. The Carbohaydrate Addict’s Diet. New York: Penguin Books, Inc; 1991.
Bernstein RK. Dr. Bernstein’s Diabetes Solution. Boston: Little, Brawn and Company; 1997.
Allan Cb, Lutz W. Life Without Bread. Los Angeles: Keats Publising; 2000.
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

« 1 CHO diyetlere iliskin bircok metabolik etkiler bildirilmistir. En
sik klinik sorun ketosizdir. Bunu kandaki iirik asit 7
izlemektedir.

« Azalmis kan glikozu ve insulin seviyesinin kan lipid profilinde
degisiklige neden oldugunu bildiren calismalar bulunmaktadir.
Kilo verdiren { CHO diyetlerin yag profilinde olabilecek olumlu
degisikliklerin ~ kilo  vermeye baglh  olabilecegi de
dustunulmektedir.

Feedman MR, King J, Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research. 9 (S1): 15-40S2, 2001.
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

« | CHO iceren ketojenik diyetlerin kilo kaybi
acisindan geleneksel diyetlere gore metabolik
avantaja sahip oldugunu goésteren hicbir bilimsel
kanit bulunmamaktadir.

Markis AP, Foster GD. Diet Composition and Weight Loss. Handbook of Obesity: Clinical Applications. 3 rd

Edition, Informa Healthcare Inc. 2008. ¢ :
ff
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)
« Dusuk CHO iceren diyetleri uygulayan bircok Kkisi;

— Kot tat, konstipasyon, diyare, bas donmesi, bas agrisi,
uykusuzluk, bulanti, susama, yorgunluk, gucsuzllk,
bitkinlik bildirmistir.

Feedman MR, King J, Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research. 9 (S1): 1S5-40S2, 2001.
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

Ketojenik diyetlerde ilk gunlerde kilo kaybi kismen
vicut suyundan olmaktadir. Saglikli beslenme
planlarinda ise kilo kaybi esas olarak viicut yagindan
olmaktadir. Ketojenik diyete devam eden bireyler
birkac hafta sonra kaybettikleri su kitlesini de geri
almaktadirlar.

“Cok metabolik avantaj sagladigi gortlmemektedir.”

Alfrod BB, Blankenship AC, Hagen RD. The effect of variations in carbohaydrate, protein,
and fat content of the diet upon weight loss, bllod values, and nutrient intake of adult
obese women. J. Am. Diet. Assoc. 1990; 90: 534-40. 4\
f ’
|
|
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

- J CHO

iceren diyetler degerlendirildiginde

hayvansal protein tiketmeye bagl olarak yiksek
miktarda doymus yag, toplam yag ve kolesterol

icermektec

Onerilen a
tlamin, Bg

Ir.

imdan dusuk miktarda E ve A vitamini,
vitamini, folat, kalsiyum, magnezyum,

demir, potasyum ve diyet lifi saglamaktadir.

Feedman MR, King ], Kennedy E: Popular Diets: Scientific Rewiev. Obesity Research, 2001, 9 (S1): 1S-40S2.
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

 Calismalar 1t miktarda et, | miktarda sebze ve
meyve tuketiminin kemik kaybina neden oldugu
yonundendir. Bunu asin miktarda diyet proteini
aliminin renal asit yukine neden olup, kalsiuriyi
tetikledigi seklinde aciklamaktadirlar.

Potasyum, magnezyum, diyet lifi, B-karoten ve C
vitamini yuksek meyve tuketiminin kemik sagligini
korudugu bildirilmistir.

New SA, Robins SP, Champell MK, et al. Dietary influences on bone mass and bone metabolism.:
further evidence of a positive link between fruit and vegetable consumption and bone health. Am J Clin

Nutr. 2000; 130: 886-9.
/
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Dusuk CHO Diyetler (<100 g/gin CHO)

« Calismalar geri donusumsuz olmamakla birlikte
yuksek protein aliminin renal boyut ve fonksiyonda
adaptif degisikliklere neden oldugunu
gostermektedir.

Skov Ar, et al. Changes in renal function during weight loss induced by high vs low-protein low-fat diets
in overweight subjects. Int I Obes Relat Metab Disord. 23: 1170-7, 1999.

! CHO Iceren diyetlerin siklikla diisik miktarda
meyve, sebze ve diyet lifi icermesinden dolay! uzun
sureli tuketimin kanser riski suphesini ortaya
cikarmaktadir.

Zang SM, et al. Intakes of fruits vegetables and related nutrients and the risk of non-Hodgkin’s lymphoma among wom
Cancer Epidemiol Biomarkers Prev. 9: 477-85, 2000. v ’
y
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Sonuc-Oneri

« Sismanligin tedavisinde giincel egilimler hangi diyetin en
iyisi oldugunu sormak yerine, hangi tip hastaya hangi
diyetin en iyi olacaginin belirlenmesi yoniindedir.
Gelecekte; makro besinler, uzun vadede diyet yapmayi
zorlastiran etmenler, istah, tokluk, aclik ve davranissal
unsurlarin nasil etkilendigini isaret eden bilyuk 6rneklem
calismalarinin sonuglari sismanligin tibbi tedavisine yon
verecegi disltnutlmektedir.

Markis AP, Foster GD. Diet Composition and Weight Loss. Handbook of Obesity: Clinical Applications. 3 rd :
Edition, Informa Healthcare Inc. 2008. y ’
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Tesekkurler.
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