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. LYETERL‘I VE DENGELLI BESLENMENIN ONEMI -

Saglikli yasam biciminin gelistirilmesinde en temel
esaslardan biri yeterli ve dengeli, diger bir deyisle

optimal beslenmeyi desteklemektir.
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. YETERLI VE DENGELI BESLENMENIN ONEMI -

Kuresellesme ile degisen yasam kosullarini
saghkl hale getirebilmek icin:
 TUm bireylerin ve toplumun beslenme bilincinin arttirilmasi,

* Yeterli ve dengeli beslenmenin yasam bicimine

donusturulmesi gerekmektedir.

Yemekte
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. LYETERL‘I VE DENGELLI BESLENMENIN ONEMI -

Yeterli ve dengeli beslenme;
* Yasamin surdurulmesi,
e Buylime ve gelisme,
* Uretkenlik,
* Saglik ve iyi hal icin

Anne karninda baslayarak, bebeklik, cocukluk, adolesan ve yetiskinlikten

vasliliga kadar tim yasam boyunca elzemdir.
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. LYETERL‘I VE DENGELLI BESLENMENIN ONEMI -

Yeterli ve dengeli beslenmede
Gunluk ihtiyac duyulan eneriji ve besin ogelerinin timundiin,
cesitli besinlerle

vlicuda alinmasi gerekmektedir.




BESIN OGELERLI VE METABOLIZMA

J

Besinlerin bilesimini olusturan ve insan organizmasi icin gerekli

50’nin Uzerinde

Besin dgesi veya besin 6gesi gibi islev goren bilesenler (biyoaktif

bilesenler veya fitokimyasallar) bulunmaktadir.
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. BESIN OGELERI VE METABOLIZMA | -

~ -
Tukettigimiz besinlerin sindirimi ile olusan besin 6geleri ince bagirsaklardan
emilerek kan yoluyla doku ve organlara tasinir.
Solunum yoluyla alinan oksijen ile besin 6gelerinden enerji uretilir.

Besin dgeleri, yeni dokularin yapimini, dokularin onarilmasini, hastaliklara

karsi savunma islevini saglar (6rnegin kalsiyum-kemik, protein-kas)

Bu olaylarin timiine “metabolizma” denir.
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YETERLLI VE DENGELLI BESLENMENIN (5NEM]°ZJ

GuUnumuzde siklikla goérulen,

* Beslenme yetersizligi,

e Sismanlik,

e Sismanliga bagli kronik hastaliklar,

* Vitamin ve mineral yetersizliklerinin 6nlenmesinde

Yeterli ve dengeli beslenme hem birey hem de toplum i¢in 6nem

tasimaktadir.
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ENERJI DENGESI

Yeterli ve dengeli beslenme,

* Vicudumuz icin gerekli gunlik enerji ve elzem besin 0gesi

gereksinimlerinin karsilanmasidir.

* Besinlerden aldigimiz enerjiyi metabolik ve fizyolojik islevler icin

kullaniriz.




. I ENERJI DENGESI I -

Bu islevler icin ihtiya¢c duyulan enerji bireylerin;
* Yas,

* Cinsiyet,

* Yasam tarzi ve

* Fiziksel aktivite duzeyine baghdir.




ENERJI DENGESI

-

* Eger enerji dengesi bir stre boyunca pozitif olursa, yani ihtiyac
duydugumuzdan daha fazla enerji alirsak, fazla enerji yag dokuda

depolantr.

* Uzun slreli negatif enerji dengesi ise (enerji gereksinimini
karsilayamayacak kadar dusuk enerji alimi) bircok besin 6gesinin

yetersiz alinmasina neden olur.
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. SAGLIGI OLUMSUZ ETKILEYEN YASAM TARZI -

Yetersiz ve dengesiz beslenme ve hareketsiz yasamin bir sonucu olarak

* Bulasici olmayan kronik hastaliklar (seker, kalp-damar, kanser ve diger...)

tum didnyada ve tum yas gruplarinda artis gostermektedir.

* Bu hastaliklarin temellerinin cocukluk caginda atiliyor olmasi, cocukluk cagi

obezitesi gorulme sikliginin artmasi cocukluk doneminde hastaliklarin

onlenmesi ve sagligin gelistiriimesinin 6nemini gostermektedir.
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. ~ BESLENMEYE BAGLI SAGLIK SORUNLARI -

~ ”

Ulkemizde beslenmeye baglh saglk sorunlari;

* 0-5 yas grubu cocuklarda; bliyime ve gelisme geriligi, demir
yetersizligi anemisi, iyot yetersizligi, rasitizm

* Okul cagi cocuk ve gencglerde; zayiflik ve sismanlik, demir yetersizligi
anemisi, vitamin vyetersizlikleri, iyot vyetersizligi hastaliklari sik

gorulmektedir.
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. i BESLENME YETERSIZLiGL t -

BlUyume ve gelismenin hizli oldugu yasamin erken
donemlerinde karsilasilan,

vitamin ve mineral yetersizlikleri

mental veya motor sistemde hasarlara yol acabilir.




BESLENME YETERSIZLIGI

Bodurluk (yasa gore boy):
* Kronik beslenme yetersizligini tanimlamaktadir.

* Bodur olan cocuklarda yasa gore vucut agirligl ve yasa gére boy dusuk,

fakat boy uzunluguna goére vucut agirhigi normal degerlerdedir.




BESLENME YETERSIZLIGI

L.

Zayif (boya gore viicut agirligi):
* Akut veya kisa sureli malnutrisyonu tanimlar.

e Zayif olan cocuklarda yasa goére vucut agirligi ve boya gore vicut agirlig

dustk fakat yasa gore boy uzunlugu normal degerlerdedir.
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. L BESLENME YETERSIZLIGI J -

Dustk kilolu (yasa gore viicut agirhg):
e Akut ve kronik veya uzun sireli malnutrisyonu tanimlar.

e Dusuk kilolu cocuklarda yasa gore vucut agirligl, yasa gore boy
uzunlugu ve boy uzunluguna gére vicut agirligr degerlerinin timu

normalden dusuk degerlerdedir.
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BESLENME YETERSIZLIGI

Ulkemizde demir yetersizligi anemisi dnemli bir halk sagligi sorunu

olmakla birlikte;
0- 5 yas grubu cocuklarin ortalama %50.0’si,

Okul ¢agi cocuklarinin % 30.0’u, anemiktir .




SISMANLIK - OBEZITE

Sismanlik - obezite;
Vlcutta asiri yag depolanmasi ile ortaya cikan, kronik

ve ruhsal sorunlara da neden olabilen enerji

metabolizmasi bozuklugudur.




SISMANLIK - OBEZITE J
Glintimiizde sehirlesme, ekonomik gelisme ve kiiresellesmenin
yol actigi yasam biciminde ve beslenme seklindeki degisikliklerin

neden oldugu en énemli sorunlardan biri sismanliktir.




SISMANLIK - OBEZITE

J

Artan sismanlik sikligi, sismanliga bagli kronik hastaliklarin daha

sik ve daha erken yaslarda gortilmesine yol acabilir ve cocugun

sosyal yasamini da olumsuz olarak etkileyebilir.




SISMANLIK - OBEZITE

-

* Cocuk ve genclik doneminde ortaya cikan sismanligin, gelecekte bu
bireylerde bircok saglik sorununun ortaya ¢cikmasina neden olabilecegi
dustunulmektedir.

* Cocukluk caginda sisman bireylerin ileride yaklasik % 30’unun sisman

yetiskinler olabilecegi belirtiimektedir.
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SISMANLIGIN SAPTANMASI

Beden kiitle indeksine (BKI) gore degerlendirme

* Boy uzunlugu ve vicut agirligina dayali bir indeks olan beden kutle
indeksi (BKi), toplum diizeyinde sismanhgl ve sismanhk riskini

tanimlamaktadir.

Viicut agirhiginin (kg cinsinden) boy uzunlugunun (metre cinsinden)

karesine béliinmesiyle hesaplanir.




BEDEN KITLE INDEKSI*

Zayif <18.5
Normal 18.5-24.9
25.0-29.9

Hafif Sisman (Fazla Kilolu)

>
Obez (Sisman) 230.00

*Kiiciik cocuklarda BKi hesaplamasi DSO’niin belirledigi 6zel yéntemlerle yapilmaktadir.
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. ’ SISMANLIGIN SAPTANMASI ‘ -

Bel Cevresine gore degerlendirme

Bel cevresi degeri abdominal (karin cevresi) yag

dokusunu yansitir.




BEL CEVRESI NASIL OLCULUR?

Bel cevresi 6lclimu yapilacak kisi ayaktayken sag en alt
kaburga kemigi ile kalca kemigi ¢ikintisi arasindaki orta nokta

saptanir ve bu noktadan bel ¢cevresi olcimu yapilir.
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8 Yas Ustii Bireylerde Obezite Riskinin Degerlendirmesinde

Bel Cevresi

ERKEK (cm) KADIN (cm)
8 >70.9 >70.4
12 >84.5 >81.9
15 >94.4 >89.8
17 2101 297
Eriskin >102 >88
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BEL CEVRESI (cm)

BEL CEVRESINE GORE DEGERLENDIRME

VUCUT AGIRLIGI iLE iLiISKiLi SAGLIK RiSKi

Erkek: < 94
Kadin: < 80

Viicut agirhgi ile iligkili saghik riski diistik

Erkek: >94-102
Kadin: >80-88

Viicut agirhgi ile iliskili saghk riski yiiksek

Erkek: >102
Kadin: >88

Viicut agirhgi ile iliskili saglik riski ¢cok
yiiksek
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SISMANLIGIN SAPTANMASI

* Cocukluk doneminde boya gore agirhigin degerlendiriimesi daha

uygundur.

 Cocugun boya gore oldugu agirlhik, 90-95. persentilin lGzerinde ise

sisman olarak tanimlanmaktadir.




. L OBEZITENIN GORULME SIKLIGI J -

DSO tarafindan Asya, Afrika ve Avrupa’nin 6 ayri yéresinde yapilan ve 12
vil siren MONICA calismasinda 10 yilda obezite prevalansinda %10-30
arasinda bir artis saptandigi bildirilmistir.

2008 2015
Obezite : 400 Milyon Obezite : 700 Milyon
Fazla Kilolu : 1,4 milyar Fazla Kilolu : 2,3 milyar
v’
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L OBEZITENIN TURKIYEDE 6ORULME SIKLIGI J

Saglik Bakanhgi tarafindan yapilan

“Tarkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi-2010” 6n ¢alisma raporuna

gore Tirkiye’de obezite sikhgi;
e Erkeklerde %20,5

e Kadinlarda ise % 41,0

* Toplum genelinde ise % 30,3 olarak bulunmustur.

v

SABRIOLKER

GIDA ARASTIRMALARI ENSTITUSU




~ OBEZITENIN TURKIYEDE GORULME SIKLIGI

1
{

Cocuk ve adolesanlarda obezite sikligi;

* 0-5 yasta obezite sikhgi % 8,5 * 0-5 yasta fazla kilolu olanlar %17,9,
erkek %10,1, kiz %6, azla kilolu ve sisman olanlar %26,
(erkek %10,1, kiz %6,8) Fazla kilol i lanlar %26,4
* 6-18 yasta obezite sikligi % 8,2 olarak bulunmustur.

(erkek %9,1, kiz %7,3) * 6-18 yasta fazla kilolu olanlar %14,3,

olarak bulunmustur. Fazla kilolu ve sisman olanlar %22,5

olarak bulunmustur.
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KRONIK HASTALIKLAR

Sismanlik ve obezite;

* Erken o6lUim,

* Tip 2 diyabet/ seker hastalig
* Kalp ve solunum hastaliklari,
* Hipertansiyon,

* Bazi kanser turleri gibi bircok hastaligin ortaya cikmasinda temel risk

olusturur.
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DIYABET (SEKER HASTALIGI)

2010 yilinda yapilan

Turkiye Diyabet, Hipertansiyon, Obezite ve Endokrinolojik Hastaliklar

Prevalans Calismasi-Il (TURDEP-II Calismasi)’'na

20 yas ve Uzeri 26.499 kisi katilmistir.




. i DIYABET (SEKER HASTALIGI) t -

* Turk eriskin toplumunda diyabet sikligi %13.7'ye ulasmistir.
e 1998’de yapilan TURDEP-I'e gbre %90 artmistir.

* Diyabet yaklasik olarak 5 yas daha erken baslamaktadir.




DIYABET (SEKER HASTALIGI)

* TURDEP-II verilerine gore gecen 12 villik stirecte;
* Eriskin nifusumuzun yas ortalamasi 4 yil artmistir.
e Ortalama kadin ve erkek boyu 1'er cm artmis.
Kadinlarda agirlik 6 kg, bel cevresi 6 cm, kalca cevresi 7 artmistir.

Erkeklerde ise aqgirlik 8 kg, bel cevresi 7 cm, kalca ¢cevresi 2 cm artmistir.




. DIYABET (SEKER HASTALIGI) { -

{ 3

Sonuclar, iilkemizde obezite ve diyabetin en 6nemli toplum sagligi

sorunlarindan biri olduguna isaret etmektedir.

Gelecek kusaklarda bu sorunlarin azaltilabilmesi icin obezite ve diyabeti
onlemeye yonelik yasam tarzini 6zendirici acil bir eylem plani olusturulmasi

ve derhal uygulamaya konulmasi gerekmektedir.
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KALP VE DAMAR HASTALIKLARI

» Koroner kalp hastaligi (kalp krizleri), < Kalp yetmezligi

* Yuksek kan basinci (hipertansiyon), * Kardiyomiyopatiler
* Periferal arter hastaligi,

 Romatizmal kalp hastaliklari,

* Konjenital kalp hastaliklari,




DUNYA'DA VE TURKIYE'DE DURUM

Diinya Saghk Orguiti’niin (DSO) verilerine gére;

e Kalp ve damar hastaliklarinin kiiresel 6lim nedenleri arasinda birinci sirada (%31)

yer aldigi,

e 2012 yilinda 17.5 milyon kisinin bu hastaliklar nedeniyle yasamini kaybettigi

belirtiimektedir.

» Turkiye'de kalp ve damar hastaliklari 2014 yili 61Gm nedenleri arasinda %40.4 ile ilk

sirada yer almaktadir.

v
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DUNYA'DA VE TURKIYE'DE DURUM

Kalp ve damar hastaliklari risk faktorlerini belirlemek amaciyla

1990 yilinda baslatilan Tiirk Eriskinlerinde Kalp Hastaliklari ve Risk
Faktérleri (TEKHARF) calismasinin 26 yillik sonuclarinin ele alindiginda;

Hem erkeklerde hem de kadinlarda 6liim nedeni olarak kalp ve damar

hastaliklari ilk siradadir.



DUNYA'DA VE TURKIYE'DE DURUM

-

Tiirkiye genelinde eriskinlerde kalp hastaligi sikligi % 6.7 olarak

TEKHARF

bulunmustur.

e Calismanin 2013 taramasinda 45-74 yas kesiminde genel mortalite bin

kisi yilinda erkekte 16.8, kadinlarda 9.9 oranindadir.
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LDeQ’is’ririlebilir ve Degistirilemez Risk FakﬁSr'Ier'iJ

Diizeltilemeyen risk etmenleri Duzeltilebilir risk etmenleri

* Yas e Sigara ve diger tutun Urunleri

* Cinsiyet * Sagliksiz beslenme aliskanliklari
* Genetik e Sedanter yasam

* Etnik etkenler e Sismanlik

* Yuksek kan yaglari ve sekeri
* Yuksek kan basinci
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KALP DAMAR HASTALIKLARININ ONLENMESI

DSO
Kan basinci,
Obezite,
Kolesterol
Sigara iciminin kontrolii ile
kalp ve damar hastaligi goriilme sikliginin yariya indirilebilecegini

bildirmektedir.




. ~ KALP DAMAR HASTALIKLARININ ONLENMEST -

Obezitenin 6nlenmesi ve kardiyovaskiiler hastaliklardan

korunmanin temel ilkelerinden biri;

Bel cevresi dlcimlerindeki artislari kontrol altina almaktir.
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. - KALP DAMAR HASTALIKLARININ ONLENMEST | -

* Asiri kilo artisini cocukluk ve ad6élesan doneminden itibaren 6nleyerek
* Fiziksel aktiviteyi arttirip ve hareketli yasam bicimini benimseyerek,
* Beslenme aliskanliklari acisindan kisileri bilinclendirerek

Kalp hastaliklarina baglh élimlerin bir kismini engellemek mumkuin olabilir.

a f"’ "L,



Saghkh Yasamda Okul Tabanli

Temel Beslenme Egitimi
2018-2019

« ‘ \;\EGinM5’44_
® 11 N
= @
SABRI ULKER
GIDA ARASTIRMALARI ENSTITOSO Yemekfe k“

TIRMAL
VAKFI Denge




. I FIZIKSEL AKTIVITE I -

Fiziksel aktivite glinlik yasam icerisinde kas ve eklemlerimizi
kullanarak enerji tuketimi saglayan, kalp ve solunum hizini

arttiran aktiviteler olarak tanimlanabilir.




FIZIKSEL AKTIVITE

* YUrume * Dans,

* Kosma * Egzersiz,
* Sicrama * Oyun

* YUzme

eve gln icerisinde vyapilan
* Bisiklete binme .. e e .
aktivitelerin tumu fiziksel aktivite
e Kol ve bacak hareketleri
. L olarak kabul edilebilirler.
* Bas ve govde hareketlerini iceren

spor dallari,




EGZERSIZ (DUZENLI FIZIKSEL AKTIVITE) J

Egzersiz, duzenli olarak yapilan fiziksel aktivitedir ve tekrarli vicut

hareketlerini icerir.

3 farkli egzersiz tipi vardir:

* Aerobik eqgzersiz

* Direnc, kuvvetlendirme ve aqgirlik egzersizleri

* Denge ve germe egzersizleri
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. ' EGZERSIZ l -

* Aerobik egzersiz:

Bolca oksijen kullanilir ve enerji (kkal) harcanir (yuruayus,

bisiklet, yizme, tenis).




. | EGZERSIZ | -

* Direnc, kuvvetlendirme ve agirlik egzersizleri:

Bacaklar, kollar, gogls ve karin bolgesindeki genis kas gruplarini

calistiran aktivitelerdir
(serbest agirliklar kullanma, agirlik aletleri).

Bu tip egzersizler vicudunuzdaki kas oranini artirir.



EGZERSIZ

Denge ve germe egzersizleri:

Daha az enerji harcanir, kas boyunu artirir, uzanma-germe ve
egilmeye yonelik eklemlerin hareketlerini artirir, kas gerginligini

azaltir ve yaralanmalari onler.
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. L ULKEMIZDE DURUM J -

* Turkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi’na gore 6-11 yas grubu
cocuklarimizin %58.4’ui duzenli (giinde 30 dakika veya daha fazla siire

ile) olarak fiziksel aktivite yapmamaktadir.

* Yas gruplan detayl incelendiginde; 12-14 yas grubu erkeklerin
%41.4’G, kizlarin  %69.8’i duzenli olarak fiziksel aktivite

vapmamaktadir.

GIDA ARASTIRMALARI ENSTITUSU



Diizenli fiziksel aktivite,

e Saglikh vicut agirliginin strdarilmesi
e Dayaniklilik, glic ve esnekligin artmasi

e Kas iskelet sistemi, kalp-damar ve psikososyal gelisim

anksiyete ve 6zguven) icin faydalidir

* Kronik hastaliklara yakalanma riskini ise azaltabilmektedir.

® N

DUZENLI FIZIKSEL AKTIVITENIN ONEMI

(depresyon,



IYI PLANLANMIS FIZIKSEL AKTIVITE

lyi planlanmis aktivite programlari dort tip aktiviteyi;
e Dayaniklilik (aerobik)

* Kas kuvvetlendirme ve agirlik

* Denge

* Esneklik ve germe aktivitelerini icermelidir




FIZIKSEL AKTIVITE SECIMI

e Cocuk ve genclerin saghginin korunmasi ve yasam kalitelerinin

arttirilmasi icin fiziksel aktivite secilirken;

* Yas e |steklilik, gonullulik
* Fiziksel cevre  Ulasilabilirlik
* Fiziksel uygunluk * Eglenceli olmasi

* Vicut agirhgi
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FIZIKSEL AKTIVITE SECIMI

* Cocuk ve genclerin gereksinimlerine gére planlanmis olmasi
* Her ortam ve zamanda kolaylikla uygulanabilir ve pratik olmasi
* Devamliliga uygun olmasi

* Ekonomik durum gibi etkenler g6z dntinde bulundurulmalidir




. I FIZIKSEL AKTIVITE OZELLIKLERI l -

Fiziksel aktivite;
 Duzenli olmali
e Devamli olmali ve

* Uygun yogunluk ve strede gerceklesmelidir.




FIZIKSEL AKTIVITE OZELLIKLERI J

 Fiziksel aktivite aliskanligi duzenli ve surekli bir program haline

getirilmelidir.

e Belirli bir stre yapilan fiziksel aktivite ile dizenlenen vicut sistemleri

egzersiz birakildiginda olusan yararl etkilerini hizla kaybetmeye baslar.

Fiziksel aktiviteyi yasam tarzi haline getirmek bliylik 6neme sahiptir.
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FIZIKSEL AKTIVITE SIDDETL

Dlsuk siddetteki aktiviteler;

* nefes almanin ve kalp atim sayisinin dinlenme degerinin biraz

Uzerinde oldugu

* cok az caba gerektiren gunlik aktivitelerdir




FIZIKSEL AKTIVITE SIDDETI

Orta siddetteki aktiviteler;
* nefes almanin ve kalp atim sayisinin normalden daha fazla oldugu
 kaslarin zorlanmaya basladigi

 orta dereceli caba gerektiren aktivitelerdir




FIZIKSEL AKTIVITE SIDDETI

Yuksek siddetteki aktiviteler;

* nefes almanin ve kalp atim sayisinin normalden cok daha fazla oldugu

 veya kaslarin daha fazla zorlandigi

 cok fazla caba gerektiren aktivitelerdir




A D 1D asS rui ¥ Vas erup

Orta siddetli dayaniklihk |Bisiklete binme, Paten kayma

(aerobik) aktiviteleri Tempolu yirime, Bisiklete binme

Paten kayma Ev ve bahcge isleri

Yakalama-firlatma iceren sporlar
(frizbi gibi)

Yiiksek siddetli aktiviteler |Tempolu kosma Tempolu bisiklet | Tempolu kosma Tempolu bisiklet

binme Ip atlama binme Ip atlama

Karate gibi sporlar Basketbol Karate gibi sporlar Basketbol

Yuzme Tenis Futbol Yizme Tenis Futbol Hizli dans Boks
v

SABRIULKER
GIDA ARASTIRMALARI ENSTITUSU

VAKFI

;\g&&
fory




SEDANTER YASAM (HAREKETSIZLIK) J

e GUnUmuzde hareketsizligin en yaygin nedeni uzun sure televizyon
(ekran) ve bilgisayar kullanimidir.

ONERi:

Cocuklarda ideal olarak ginde bir saat televizyon (ekran) izlenmesi, bu

sirenin gunde iki saati kesinlikle gecmemesidir
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. | OKUL ICIN KISA ONERILER | -

| -
* Cocuk ve genclerin gunluk fiziksel aktivitelere katilmalarini tesvik ederek

veni bir sey denemelerini saglayabilirsiniz.

* Farkindalik gelistirmek, hedef koyup kicik adimlarla ilerlemek, geri
bildirimde bulunmak, ortak plan yapmak ve degisimin o6nemini
hatirlatarak cocuk ve genclerin fiziksel aktivite konusunda yeni yasam tarzi

olusturmalarini destekleyebilirsiniz.
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. L OKUL ICIN KISA ONERILER J -

* Cocuk ve genclerin kisisel fiziksel aktivite dykulerini sinifa tasimalarini

saglayabilirsiniz.

* Cocuk ve genclerin, sirada otururken en uygun oturma seklini

bulmaya tesvik edebilirsiniz.

* Cocuk ve genclerin fiziksel aktivite oncesinde dogru isinmayi ve

aktivite sonunda dogru sogumayi 6nerebilirsiniz.
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. | OKUL ICIN KISA ONERILER | -

* Cocuk ve genclerin fiziksel aktivite gerektiren proje o6devleri

hazirlamalarini tesvik edebilirsiniz.

* Yapilan spor etkinliklerini (fotograflar, maclarda birinci gelenlerin

isimleri vb. ) sinif panosunda paylasarak saglayabilirsiniz.

e Okullarda uygun olan yerlere fiziksel aktivitenin 6nemini anlatan

brosur ve posterler hazirlayabilirsiniz.
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