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ÖZET 

Beslenme alışkanlıkları, sağlıklı vücut ağırlığının korunması ve obezitenin önlenmesinde önemli rol 
oynamaktadır. Sağlıksız beslenme davranışları, obezite başta olmak üzere birçok bulaşıcı olmayan 
kronik hastalığın gelişme riskini artırırken, yeterli ve dengeli beslenme sağlığın korunması ve 
geliştirilmesinde temel belirleyiciler arasında yer almaktadır. Ayrıca Akdeniz ve DASH diyeti gibi 
sağlıklı beslenme örüntülerinin benimsenmesi ile uygun öğün düzeni ve beslenme zamanlamasının 
sürdürülmesi, uzun dönem ağırlık yönetiminin desteklenmesinde önemli yaklaşımlar arasında 
değerlendirilmektedir. Ağırlık yönetimi; beslenme, fiziksel aktivite ve davranış değişikliği bileşenlerini 
içeren çok yönlü bir süreç olup, yalnızca enerji alımının kısıtlanmasına dayanmamaktadır. Davranış 
değişikliği stratejileri, düzenli fiziksel aktivite ve dijital sağlık teknolojileri ile desteklenen yaşam tarzı 
müdahaleleri, bireylerin sağlıklı beslenme davranışlarını sürdürmelerine ve ağırlık yönetimi hedeflerine 
ulaşmalarına olanak sağlayabilmektedir. Düzenli beslenme örüntülerinin sürdürülmesi, uygun besin 
seçimlerinin yapılması, sağlıklı beslenme alışkanlıklarının benimsenmesi ve beslenme bilgi düzeyinin 
artırılması, uzun dönem ağırlık yönetiminin desteklenmesinde önem taşımaktadır. Buna karşılık 
düzensiz beslenme alışkanlıkları ile ultra işlenmiş besinlerin fazla tüketimi enerji alımını artırarak ağırlık 
kontrolünü olumsuz etkileyebilmektedir. Ayrıca beslenme davranışlarının fizyolojik, psikolojik, 
çevresel ve sosyal birçok faktörden etkilenmesi, ağırlık yönetiminde bireye özgü ve bütüncül 
yaklaşımların gerekliliğini ortaya koymaktadır. Bu nedenle sağlıklı beslenme alışkanlıklarının 
desteklenmesi ve sürdürülebilir yaşam tarzı davranışlarının benimsenmesi, etkili ağırlık yönetiminin 
sağlanmasında temel yaklaşımlar arasında yer almaktadır. 
Anahtar Kelimeler: ağırlık yönetimi, beslenme alışkanlıkları, sağlıklı beslenme, beslenme bilgi düzeyi, 
yeme farkındalığı. 
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ABSTRACT 

Dietary habits play an important role in maintaining a healthy body weight and preventing obesity. 
Unhealthy dietary behaviors increase the risk of obesity as well as many non-communicable chronic 
diseases, whereas adequate and balanced nutrition is considered one of the fundamental determinants of 
health promotion and disease prevention. In addition, adopting healthy dietary patterns, such as the 
Mediterranean and DASH diets, together with maintaining regular meal patterns and appropriate meal 
timing, are regarded as important approaches for supporting long-term weight management. Weight 
management is a multifaceted process involving nutrition, physical activity, and behavioral change, and 
is not solely based on energy restriction. Lifestyle interventions supported by behavioral change 
strategies, regular physical activity, and digital health technologies can facilitate the maintenance of 
healthy dietary behaviors and help individuals achieve their weight management goals. Maintaining 
regular dietary patterns, making appropriate food choices, adopting healthy dietary habits, and 
improving nutrition knowledge are important for supporting long-term weight management. In contrast, 
irregular eating habits and excessive consumption of ultra-processed foods may increase energy intake 
and negatively affect weight control. Furthermore, dietary behaviors are influenced by various 
physiological, psychological, environmental, and social factors, highlighting the need for individualized 
and holistic approaches to weight management. Therefore, promoting healthy dietary habits and 
adopting sustainable lifestyle behaviors constitute fundamental strategies for achieving effective weight 
management. 
Keywords: weight management, dietary habits, healthy eating, nutrition knowledge, mindful eating. 
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GİRİŞ 

Günümüzde küresel ölçekte özellikle düşük ve orta gelirli ülkelerde obeziteden etkilenen 

bireylerin sayısı giderek artış göstermektedir (1). Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) verilerine göre 

bulaşıcı olmayan kronik hastalıklar, dünya genelinde morbidite ve mortalitenin başlıca 

nedenleri arasında yer almaktadır. Sağlıksız beslenme alışkanlıkları ise bu hastalıkların 

gelişiminde önemli risk faktörlerinden biri olarak kabul edilmektedir (2).  

Toplum sağlığının güçlendirilmesi için bireylerin sağlıklı yaşam biçimlerini benimsemesi ve 

sağlıklı beslenme alışkanlıkları kazanması önem taşımaktadır. Sağlıklı beslenmenin 

sürdürülebilir bir yaşam biçimine dönüştürülmesi, bireysel yaşam kalitesinin artırılması 

açısından da önemli bir yere sahiptir. Yetersiz beslenme sorunlarının ve beslenmeye bağlı 

kronik hastalıkların önlenebilmesi, yaşam koşullarının iyileştirilmesi, sürdürülebilir gıda 

güvencesinin sağlanması ve toplumun beslenme konusunda bilinçlendirilmesi ile mümkündür 

(3).  

Beslenme alışkanlıklarında meydana gelen değişiklikler, obezite, diyabet, hipertansiyon ve 

hiperlipidemi gibi birçok metabolik bozukluğa yol açabilmektedir. Bu nedenle bireylerin 

beslenme davranışlarının değerlendirilmesi ve bireye özgü beslenme yaklaşımlarının 

geliştirilmesi önem taşımaktadır (4).  

Dünya Sağlık Örgütü, ideal beden kütle indeksinin (BKİ) 18.5-25.0 kg/m2 olduğunu 

belirtmektedir (5). BKİ’nin önerilen değerlerin üzerinde olması; obezite, hipertansiyon, insülin 

direnci, bazı kanser türleri ve diğer bulaşıcı olmayan kronik hastalıkların gelişme riskini 

artırabilmektedir (4,5). 

Bu derleme çalışmasında, ağırlık yönetiminde beslenme alışkanlıklarının rolünü güncel 

literatür doğrultusunda değerlendirerek sağlıklı beslenme örüntüleri ve yaşam tarzı faktörlerinin 

ağırlık yönetimine etkilerini kapsamlı bir şekilde ortaya koymayı amaçlamaktadır. 

YÖNTEM 

Bu derleme kapsamında ağırlık yönetiminde beslenme alışkanlıklarının rolüne ilişkin kapsamlı 

bir literatür taraması gerçekleştirilmiştir. Literatür taraması Şubat-Haziran 2026 tarihleri 

arasında bir araştırmacı tarafından PubMed, Google Scholar, Web of Science ve Scopus veri 

tabanları kullanılarak yapılmıştır. Tarama kapsamında 1996-2026 yılları arasında yayımlanan 

çalışmalar değerlendirilmeye alınmıştır. 
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Literatür taramasında “weight management”, “body weight”, “dietary habits”, “healthy eating”, 

“diet quality”, “nutrition knowledge”, “nutrition literacy”, “mindful eating”, “eating behavior”, 

“meal timing”, “meal patterns”, “ultra-processed foods”, “physical activity”, “lifestyle 

intervention” ve “obesity” anahtar kelimeleri kullanılmıştır. Anahtar kelimeler hem tekli olarak 

hem de araştırmanın amacı ve ilgili alt başlıklar doğrultusunda “AND” Boolean operatörü 

kullanılarak farklı kombinasyonlar hâlinde taranmıştır. Bu kapsamda “weight management 

AND dietary habits”, “body weight AND mindful eating”, “weight management AND healthy 

eating”, “body weight AND diet quality”, “weight management AND nutrition knowledge”, 

“obesity AND meal timing”, “obesity AND meal patterns”, “obesity AND ultra-processed 

foods”, “weight management AND physical activity” ve “obesity AND lifestyle intervention” 

gibi kombinasyonlar kullanılmıştır. 

Literatür taramasına 1996-2026 yılları arasında Türkçe veya İngilizce dilinde yayımlanan 

araştırma makaleleri, randomize kontrollü çalışmalar, gözlemsel çalışmalar, sistematik 

derlemeler, meta-analizler ile ulusal ve uluslararası resmî kurumlar tarafından yayımlanan rapor 

ve rehberler dahil edilmiştir. Dışlama kriterleri; (i) 1996 yılı öncesinde yayımlanmış olması, 

(ii) Türkçe veya İngilizce dışında bir dilde yayımlanmış olması, (iii) belirlenen çalışma ve yayın 

türlerinin dışında olması, (iv) tam metnine erişilememesi ve (v) ağırlık yönetimi ve bu 

çalışmada ele alınan beslenme alışkanlıkları ve yaşam tarzı faktörleriyle doğrudan ilişkili 

olmaması olarak belirlenmiştir. 

Veri tabanlarında gerçekleştirilen taramalar sonucunda toplam 484 yayına ulaşılmıştır. 

Yayınların başlık ve özetleri incelendikten sonra çalışmanın amacıyla doğrudan ilişkili olduğu 

saptanan 196 yayın ayrıntılı olarak değerlendirilmeye alınmıştır. Tam metin değerlendirmesi 

ve dahil edilme/dışlanma kriterlerinin uygulanmasının ardından ağırlık yönetimi, sağlıklı 

beslenme alışkanlıkları, beslenme davranışları, beslenme bilgi düzeyi, yeme farkındalığı, 

beslenme örüntüleri, öğün düzeni ve beslenme zamanlaması, ultra işlenmiş besin tüketimi, 

fiziksel aktivite ve yaşam tarzı değişiklikleri ile ilişkili toplam 59 kaynak derleme kapsamında 

kullanılmıştır. 

Beslenme Alışkanlıkları ve Sağlık Üzerine Etkileri 

Sağlıklı beslenme bireyin yaşına, cinsiyetine, fizyolojik durumuna ve enerji gereksinimine 

uygun olacak şekilde yeterli ve dengeli besin tüketimini içeren, makro ve mikro besin ögelerinin 

yeterli miktarlarda alınmasını sağlayan bir beslenme biçimi olarak tanımlanmaktadır. Ayrıca 

yeterli sıvı tüketiminin sağlanması ve aşırı enerji alımından kaçınılması da sağlıklı beslenmenin 
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temel bileşenleri arasında yer almaktadır (6). Sağlıklı beslenme alışkanlıklarının temeli yaşamın 

erken dönemlerinde atılmaktadır. Özellikle erken yaşlarda kazanılan olumlu beslenme 

davranışlarının yaşamın ilerleyen dönemlerinde fazla vücut ağırlığı, obezite ve bulaşıcı 

olmayan kronik hastalık riskinin azaltılmasına katkı sağlayabileceği bildirilmektedir (7). Bunun 

yanı sıra sağlıklı beslenmenin diyabet, kardiyovasküler hastalıklar ve bazı kanser türleri gibi 

bulaşıcı olmayan kronik hastalıkların önlenmesinde koruyucu rol oynadığı belirtilmektedir (8). 

Özellikle erken yaşlarda başlayarak yetişkinlik döneminde devam eden sürekli vücut ağırlığı 

artışının, ileri yaşlarda kardiyometabolik hastalık riskini artırabileceği belirtilmektedir (9). Bu 

durum erken dönemde sağlıklı beslenme alışkanlıklarının kazandırılması ve ağırlık yönetiminin 

önemini ortaya koymaktadır. Besin ögesi açısından yetersiz, enerji yoğun besinlerin sık 

tüketilmesi ve düzensiz beslenme alışkanlıkları, sağlıklı beslenme davranışlarının 

sürdürülmesini zorlaştırabilmektedir (10). Günlük alınan enerjinin kısıtlaması, yetersiz 

beslenmeye yol açmadan uygulandığında yaşam süresinin uzaması ve yaşa bağlı hastalık 

riskinin azalması ile ilişkili olabileceği bildirilmektedir (11). Sağlıklı beslenme, sağlık ve 

gelişimin temel belirleyicilerinden biri olmasının yanı sıra uzun yaşamla da güçlü bir şekilde 

ilişkilendirilmektedir (12). Bireylerin doğal ortamlarında sergiledikleri yeme davranışları; 

beslenme, psikolojik, fizyolojik, sosyolojik ve kültürel çok sayıda faktörün karmaşık etkisi 

sonucunda şekillenmektedir (13). 

Beslenme Alışkanlıklarını Etkileyen Faktörler 

Beslenme davranışı bireyin neyi, ne zaman, nerede, nasıl ve ne miktarda tüketeceğini belirleyen 

çok boyutlu bir davranış örüntüsüdür. Bu davranış fizyolojik, psikolojik, genetik, çevresel ve 

sosyal faktörlerin karmaşık etkileşimi sonucunda şekillenmektedir (14). Beslenme davranışını 

etkileyen faktörler arasında yaş, cinsiyet, genetik özellikler, çevresel uyaranlar, kültürel 

alışkanlıklar, bireysel deneyimler ve psikolojik etmenler yer almaktadır (15,16). Bu faktörlerin 

birbiriyle etkileşim içerisinde olduğu ve bireyin beslenme tercihlerini şekillendirdiği 

bildirilmektedir (16).  

Literatürde beslenme davranışı genel olarak homeostatik ve homeostatik olmayan 

mekanizmalar çerçevesinde ele alınmaktadır. Homeostatik süreçler, enerji gereksinimi ve 

metabolik ihtiyaçlara bağlı olarak gelişen fizyolojik düzenleme mekanizmalarını 

kapsamaktadır. Homeostatik olmayan süreçler ise çevresel uyaranlar, öğrenme, hafıza, ödül 

mekanizmaları ve besinlerin haz verici özellikleri gibi bilişsel ve davranışsal faktörlerden 

etkilenmektedir (17). 
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Beslenme Bilgi Düzeyi 

Beslenme bilgisi, bireyin besin ögeleri ve beslenme ilkeleri konusundaki bilgi düzeyini ifade 

etmektedir. Aynı zamanda bireyin kendi sağlığını koruma ve geliştirmeye yönelik bilgileri 

edinme, anlama ve uygulama becerisini de yansıtmaktadır (18,19). Beslenme bilgisi, sağlık 

okuryazarlığının temel bileşenlerinden biri olarak kabul edilmektedir (18-20). Beslenme bilgisi 

ve beslenme okuryazarlığı düzeyindeki artışın bireylerin beslenme davranışlarını olumlu 

etkileyebileceği bildirilmektedir (21). Bununla birlikte beslenme bilgi düzeyinin yüksek olması 

her zaman sağlıklı beslenme davranışlarının benimsenmesi ile ilişkili olmayabilmektedir 

(22,23). Toplum genelinde beslenme alışkanlıklarının iyileştirilmesi, bireylerin beslenmeye 

ilişkin bilgi, beceri ve yetkinliklerinin anlaşılmasını gerektiren çok boyutlu ve sosyal bir süreç 

olarak değerlendirilmektedir (24). 

Yeme Farkındalığı 

Yeme farkındalığı, bireyin tükettiği besinden ziyade yeme davranışının ortaya çıkış biçimini ve 

bu davranışı yönlendiren motivasyonları bilinçli olarak fark etmesini içeren bir yaklaşımdır. Bu 

kavram; fiziksel açlık ve tokluk sinyallerinin fark edilmesini, duygusal ve bilişsel süreçlerin 

değerlendirilmesini ve çevresel uyaranlardan bağımsız olarak bilinçli besin seçimleri 

yapılmasını kapsamaktadır. Yeme farkındalığında bireyin tüketilen besinin tat, koku ve doku 

gibi duyusal özelliklerine odaklanması önem taşımaktadır. Bu yaklaşım, bireyin yeme 

davranışını yargılamadan gözlemlemesini ve yeme deneyimine odaklanmasını amaçlamaktadır 

(25). Yeme farkındalığının beslenme davranışları, vücut ağırlığı yönetimi, duygusal yeme, 

kontrolsüz yeme ve dışsal yeme davranışları ile ilişkili olabileceği bildirilmektedir (26,27).  

Beslenme Örüntülerinin Ağırlık Yönetimindeki Rolü 

Son yıllarda beslenme araştırmaları, tek tek besin veya besin ögelerinden ziyade genel beslenme 

örüntülerine odaklanmaktadır. Sağlıklı beslenme örüntüleri; sebze, meyve, tam tahıllar, kuru 

baklagiller, yağlı tohumların yüksek, işlenmiş besinler, ilave şeker ve doymuş yağ içeriği 

yüksek besinlerin ise düşük tüketimi ile karakterizedir. Bu beslenme örüntülerinin ağırlık 

yönetiminin desteklenmesinde de önemli rol oynadığı bildirilmektedir (28,29).  

Akdeniz diyeti; zeytinyağı, sebze, meyve, tam tahıllar, kuru baklagiller, yağlı tohumlar ve 

balığın yüksek, kırmızı et ve işlenmiş besinlerin ise düşük tüketimine dayanan bir beslenme 

modelidir (30). Bir meta-analiz çalışmasında Akdeniz diyetinin BKİ ve bel çevresinde azalma 
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sağladığı, tip 2 diyabetli bireylerde ağırlık kaybı ve glisemik kontrol üzerinde olumlu etkiler 

gösterdiği bildirilmiştir (31). Başka bir meta-analiz çalışmasında Akdeniz diyetine uyumun 

hafif şişman veya obez olma riskinde %9 azalma ve beş yıllık süreçte daha düşük ağırlık artışı 

ile ilişkili olduğu saptanmıştır (32).  

DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension) diyeti de ağırlık yönetimini destekleyen 

beslenme örüntülerinden biridir. DASH diyeti meyve, sebze, tam tahıllar, az yağlı süt ürünleri 

ve yağsız protein kaynaklarından zengin bir diyet modelidir. Kan basıncının kontrolü amacıyla 

geliştirilmiştir. Bir meta-analiz çalışmasında DASH diyetinin vücut ağırlığı ve kan basıncında 

anlamlı iyileşmeler sağladığı bildirilmiştir (33).  

Yedi randomize kontrollü çalışmayı kapsayan ağ meta-analizinde, Akdeniz diyeti, düşük 

karbonhidratlı diyet ve düşük yağlı diyetin hafif şişman ve obez yetişkinlerde ağırlık kaybı 

üzerindeki etkileri karşılaştırılmış; tüm beslenme örüntülerinin ağırlık kaybı sağladığı, ancak 

düşük karbonhidratlı diyetin Akdeniz diyetine kıyasla daha fazla ağırlık kaybı ve vücut yağında 

azalma ile ilişkili olduğu gösterilmiştir (34). Bu bulgular, ağırlık yönetiminde tek bir besin veya 

besin ögesinin yanı sıra sürdürülebilir ve dengeli beslenme örüntülerinin benimsenmesinin daha 

etkili bir yaklaşım olduğunu göstermektedir. 

Öğün Düzeni ve Beslenme Zamanlaması 

Öğün düzeni ve beslenme zamanlaması, vücut ağırlığının yönetimini ve metabolik sağlığı 

etkileyen önemli unsurlar arasında yer almaktadır. Beslenmenin sirkadiyen ritim ile uyumlu 

şekilde planlanmasının ve öğünlerin zamanlamasının ağırlık yönetiminde önemli rol 

oynayabileceği düşünülmektedir. Bazı hatalı öğün alışkanlıkları ve öğünlerin geç günün 

saatlerinde tüketilmesi sirkadiyen ritmi bozarak vücut ağırlığı yönetimini olumsuz 

etkileyebilmektedir (35). Zaman kısıtlı beslenme, öğün zamanlamasına yönelik müdahaleler 

arasında sıklıkla araştırılan bir beslenme yöntemidir. Zaman kısıtlı beslenmenin BKİ, vücut 

ağırlığı ve bel çevresinde azalma sağladığını bildiren yayınlar mevcuttur (36,37). Günlük enerji 

alımın günün erken saatlerinde gerçekleştirilmesi ve öğün sıklığının azaltılmasının ağırlık 

yönteminde etkili olduğunu düşünülse de bu müdahalelere ek olarak diyetle alınan enerjinin 

kontrolü ve diğer sağlıklı yaşam tarzı davranışlarının da vücut ağırlık yönetiminde etkili olduğu 

göz önünde bulundurulmalıdır (36,38).  
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Ultra İşlenmiş Besin Tüketimi 

Ultra işlenmiş besinler, NOVA sınıflandırmasına göre besinlerin endüstriyel işlemlerin 

kapsamı ve amacı doğrultusunda sınıflandırıldığı dördüncü grupta yer almaktadır. Genellikle 

orijinal besinlerin çeşitli endüstriyel işlemlerden geçirilmesi ve katkı maddeleri ile yeniden 

formüle edilmesi ile elde edilmektedirler (39,40). Çalışmalar, yüksek ultra işlenmiş besin 

tüketiminin fazla vücut ağırlığı, abdominal obezite ve obezite gelişme riski ile tutarlı biçimde 

ilişkili olduğunu bildirmektedir (40,41). Ultra işlenmiş besinler, yüksek enerji yoğunlukları, 

düşük tokluk oluşturma potansiyelleri ve besin ödül mekanizmalarını uyarmaları gibi birçok 

mekanizma ile ağırlık yöntemi üzerinde olumsuz etki göstermektedir (39,40). Hall ve ark. (42) 

tarafından gerçekleştirilen randomize kontrollü çalışmada, ultra işlenmiş diyet uygulayan 

bireylerin günlük yaklaşık 500 kkal daha fazla enerji aldıkları ve iki haftalık müdahale sonunda 

vücut ağırlıklarında artış meydana geldiği saptanmıştır. Sistematik bir derlemede ise ultra 

işlenmiş besin tüketiminin azaltılmasına yönelik müdahalelerin özellikle enerji alımı, vücut 

ağırlığı ve bel çevresi ölçümlerinde iyileşme sağlayabileceği, ancak mevcut randomize 

kontrollü çalışma sayısının sınırlı olduğu ve daha güçlü kanıtlara ihtiyaç duyulduğu 

vurgulanmıştır (43). 

Davranış Değişikliği Yaklaşımları 

Davranış değişikliği yaklaşımları, ağırlık yönetiminde yaşam tarzı müdahalelerinin temel 

bileşenlerinden biridir. Diyet ve fiziksel aktiviteye davranış terapisinin eklenmesinin klinik 

olarak anlamlı ağırlık kaybını destekleyebilmektedir (44).  Davranış değişikliğini desteklemek 

amacıyla en sık kullanılan teknikler arasında hedef belirleme, problem çözme, öz izlem (self-

monitoring) ve öz düzenleme yer almaktadır. Bir çalışmada öz izlem ve hedef belirleme 

tekniklerinin diğer öz düzenleme stratejileri ile birlikte uygulanmasının daha fazla ağırlık kaybı 

ile ilişkili olduğu saptanmıştır (45). Yaşam tarzı müdahalelerinde motivasyonel görüşme, 

bilişsel yeniden yapılandırma, nüks önleme ve davranışsal hedef belirleme gibi stratejiler 

tedaviye uyumu artırabilmektedır (46). Ek olarak davranışsal müdahalelerin dışsal yeme ve 

kontrolsüz yeme gibi bazı olumsuz yeme davranışları üzerinde olumlu etki gösterebileceği 

bildirilmektedir. Fakat bu yöntemlerin uzun dönemdeki etkilerini netleştirmek için daha fazla 

çalışmaya ihtiyaç duyulmaktadır (47,48). 
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Fiziksel Aktivite ve Diğer Yaşam Tarzı Davranışları 

Fiziksel aktivite, vücut kompozisyonunun iyileştirilmesi ve ağırlık yönetiminin 

desteklenmesinde temel yaşam tarzı bileşenlerinin en önemlilerinden biridir. Bir meta-analiz 

çalışmasında düzenli aerobik egzersizin vücut ağırlığı, vücut yağ oranı ve bel çevresinde azalma 

sağladığını bildirilmiştir. Çalışmada özellikle haftada en az 150 dakika orta veya yüksek 

şiddette aerobik egzersizin, bel çevresi ve vücut yağındaki anlamlı iyileşmelerle ilişkili olduğu 

saptanmıştır (49). Beslenme müdahalesi ile beraber fiziksel aktivitenin uygulanması, ağırlık 

yönetiminde daha olumlu sonuçlar sağlayabilmektedir. Sistematik bir derlemede, yüksek 

proteinli beslenmeye ek olarak fiziksel aktivite müdahalesinin vücut yağ oranının azaltılması 

ve yağsız vücut kütlesinin korunması açısından olumlu sonuçlar sağlayabileceği bildirilmiştir 

(50). Fiziksel aktivitenin olumlu etkileri sadece ağırlık kaybı değildir. Obez yetişkinlerde 

gerçekleştirilen bir sistematik derleme ve meta-analizde, orta ve yüksek düzeyde fiziksel 

aktivite yapan bireylerde tüm nedenlere bağlı mortalite riskinin %21, kardiyovasküler mortalite 

riskinin ise %24 daha düşük olduğu gösterilmiştir (51).  

Dijital Sağlık Teknolojileri ve Ağırlık Yönetimi 

Dijital sağlık teknolojileri, ağırlık yönetiminde yaşam tarzı değişikliklerini desteklemek 

amacıyla sıklıkla kullanılmaktadır. Giyilebilir cihazlar, web tabanlı platformlar, akıllı telefon 

uygulamaları ve e-sağlık uygulamaları; bireylerin beslenme ve fiziksel aktivite davranışlarını 

izlemelerine, hedef belirlemelerine ve sağlık profesyonellerinden geri bildirim almalarına 

olanak sağlayarak davranış değişikliğini desteklemektedir. Sistematik derlemeler, dijital 

teknolojilerin sağlıklı beslenme ve fiziksel aktiviteyi teşvik ederek ağırlık yönetimini olumlu 

etkileyeceğini vurgulamaktadır (52,53). Bir meta-analiz çalışmasında, mobil telefon 

uygulaması müdahalelerinin hafif şişman ve obez yetişkinlerde BKİ, vücut ağırlığı, bel çevresi 

ve yağ kütlesinde anlamlı iyileşmeler sağladığı bildirilmiştir (54). Başka bir meta-analiz 

çalışmasında, akıllı telefon uygulamalarının 4-6 aylık takip süresinde BKİ ve vücut ağırlığında 

azalma sağladığı, uzun dönem etkinliğin ise kullanıcı uyumu ve uygulamaya devamlılığa bağlı 

olarak azalabildiği saptanmıştır (55). Berry ve ark. (56), diyet ve fiziksel aktivitenin dijital 

olarak birlikte öz izlenmesinin vücut ağırlığında azalma, fiziksel aktivitede artış ve enerji 

alımında azalma ile ilişkili olduğunu; kişiye özel öneriler sunan müdahalelerin standart 

uygulamalara göre daha etkili olduğunu bildirmiştir. Yirmi iki randomize kontrollü çalışmayı 

kapsayan sistematik derleme ve meta-analizde, dijital sağlık müdahalelerinin hafif şişman ve 
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obez yetişkinlerde bel çevresinde anlamlı azalma sağladığı, BKİ, vücut ağırlığı, fiziksel aktivite 

ve yeme davranışları üzerinde ise anlamlı bir etkisinin bulunmadığı saptanmıştır (53).  

Ağırlık Yönetiminde Beslenme Alışkanlıklarının Rolü 

Ağırlık yönetimi, sağlıklı vücut ağırlığının elde edilmesi ve korunmasını amaçlayan, beslenme, 

fiziksel aktivite ve davranış değişikliği bileşenlerini içeren uzun dönemli bir süreçtir (44). Bu 

süreçte enerji alımı ile enerji harcaması arasındaki dengenin sağlanması temel öneme sahiptir 

Bununla birlikte, yalnızca enerji kısıtlamasına dayalı müdahalelerin uzun dönem ağırlık 

kontrolünün sürdürülmesinde yeterli olmadığı bildirilmektedir (57). Sağlıklı beslenme 

alışkanlıklarının benimsenmesi ve davranış değişikliği stratejilerinin uygulanması, yaşam tarzı 

değişikliği müdahalelerinin başarısına katkı sağlamaktadır (44). Sebze ve meyve tüketiminin 

artırılması ile enerji yoğunluğu yüksek besinlerin sınırlandırılması sağlıklı beslenme 

örüntüsünün oluşturulmasına katkı sağlamaktadır (8).  

Besin seçimi ve yeme davranışları, enerji alımını etkileyen temel faktörler arasında yer almakta 

ve ağırlık yönetimini şekillendirmektedir (42). Öğün atlama ve düzensiz beslenme alışkanlıkları 

iştah kontrolünü ve yeme davranışlarını etkileyebilmektedir (58).  

Uzun dönem ağırlık kaybının korunması; düzenli beslenme örüntülerinin sürdürülmesi ve 

sağlıklı yaşam tarzı davranışlarının devam ettirilmesi ile ilişkilendirilmektedir (59). Yapılan 

randomize kontrollü bir çalışmada, ultra işlenmiş besinlerden oluşan diyet uygulayan 

bireylerin, enerji ve makro besin içeriği bakımından eşleştirilmiş işlenmemiş besinlerle 

beslenen bireylere kıyasla günlük daha fazla enerji tükettikleri ve iki haftalık müdahale sonunda 

vücut ağırlıklarının arttığı gösterilmiştir (42).  Kısa süreli vücut ağırlığı kaybı müdahalelerinin, 

devam eden destek ve davranış değişikliği stratejileri olmaksızın uzun dönem ağırlık kaybının 

korunmasında yeterli olmayabileceği bildirilmektedir (57). Beslenme konusunda yeterli bilgiye 

sahip bireylerin daha sağlıklı besin seçimleri yaptığı ve özellikle meyve ile sebze tüketimlerinin 

daha yüksek olduğu bildirilmektedir (20). Şekil 1’de ağırlık yönetimini etkileyen beslenme 

alışkanlıkları ve yaşam tarzı faktörleri gösterilmiştir. 
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Şekil 1. Ağırlık yönetimini etkileyen beslenme alışkanlıkları ve yaşam tarzı faktörleri 

SONUÇ 

Sonuç olarak, ağırlık yönetiminin yalnızca enerji alımının sınırlandırılmasına dayalı bir süreç 

olmadığını; sağlıklı beslenme alışkanlıklarının benimsenmesi, uygun besin seçimlerinin 

yapılması, düzenli beslenme örüntülerinin sürdürülmesi ve davranış değişikliği stratejilerinin 

yaşamın bir parçası haline getirilmesini gerektiren çok boyutlu bir yaklaşım olduğunu ortaya 

koyulmuştur. Bununla birlikte, beslenme bilgi düzeyi, besin seçimi ve yeme davranışlarının 

ağırlık yönetimi üzerinde belirleyici rol oynadığı; buna karşılık düzensiz beslenme 

alışkanlıkları ile ultra işlenmiş besin tüketiminin enerji alımını artırarak ağırlık kontrolünü 

olumsuz etkileyebileceği bildirilmektedir. Gelişen dijital sağlık teknolojilerinin ise bireylerin 

beslenme ve yaşam tarzı davranışlarını izlemelerine, öz izlem becerilerini geliştirmelerine ve 

davranış değişikliğini desteklemelerine katkı sağlayabileceği değerlendirilmektedir. Bu 

doğrultuda, bireylerin beslenme davranışlarını etkileyen faktörlerin bütüncül bir yaklaşımla 

değerlendirilmesi ve sağlıklı beslenme alışkanlıklarının sürdürülebilirliğini destekleyen 

müdahalelerin geliştirilmesi, uzun dönem ağırlık yönetiminin başarısının artırılması açısından 

önem taşımaktadır. 
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