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OZET

Beslenme aligkanliklari, saglikli viicut agirliginin korunmasi ve obezitenin 6nlenmesinde 6nemli rol
oynamaktadir. Sagliksiz beslenme davraniglari, obezite basta olmak iizere birgok bulasict olmayan
kronik hastaligin gelisme riskini artirirken, yeterli ve dengeli beslenme sagligin korunmasi ve
gelistirilmesinde temel belirleyiciler arasinda yer almaktadir. Ayrica Akdeniz ve DASH diyeti gibi
saglikli beslenme Oriintiilerinin benimsenmesi ile uygun 6giin diizeni ve beslenme zamanlamasinin
stirdiiriilmesi, uzun donem agirlik yonetiminin desteklenmesinde ©Onemli yaklasimlar arasinda
degerlendirilmektedir. Agirlik yonetimi; beslenme, fiziksel aktivite ve davranis degisikligi bilesenlerini
iceren ¢ok yonlil bir siire¢ olup, yalnizca enerji aliminin kisitlanmasina dayanmamaktadir. Davranig
degisikligi stratejileri, diizenli fiziksel aktivite ve dijital saglik teknolojileri ile desteklenen yasam tarzi
miidahaleleri, bireylerin saglikli beslenme davranislarini siirdiirmelerine ve agirlik yonetimi hedeflerine
ulagsmalarina olanak saglayabilmektedir. Diizenli beslenme Oriintiilerinin siirdiiriilmesi, uygun besin
secimlerinin yapilmasi, saglikli beslenme aliskanliklarinin benimsenmesi ve beslenme bilgi diizeyinin
artirilmasi, uzun donem agirlik yonetiminin desteklenmesinde Onem tasimaktadir. Buna karsilik
diizensiz beslenme aligkanliklar ile ultra iglenmis besinlerin fazla tiiketimi enerji alimini artirarak agirlik
kontroliinii olumsuz etkileyebilmektedir. Ayrica beslenme davramiglarmin fizyolojik, psikolojik,
cevresel ve sosyal birgok faktdrden etkilenmesi, agirlik yonetiminde bireye 6zgli ve biitlinciil
yaklagimlarin gerekliligini ortaya koymaktadir. Bu nedenle saglikli beslenme aligkanliklarinin
desteklenmesi ve siirdiiriilebilir yasam tarzi davraniglariin benimsenmesi, etkili agirlik yonetiminin
saglanmasinda temel yaklagimlar arasinda yer almaktadir.

Anahtar Kelimeler: agirlik yonetimi, beslenme aligkanliklari, saglikli beslenme, beslenme bilgi diizeyi,
yeme farkindalig1.
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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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GIRIS

Glinlimiizde kiiresel olgekte Ozellikle diisiik ve orta gelirli iilkelerde obeziteden etkilenen
bireylerin sayis1 giderek artis gostermektedir (1). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore
bulasict olmayan kronik hastaliklar, diinya genelinde morbidite ve mortalitenin baglica
nedenleri arasinda yer almaktadir. Sagliksiz beslenme aligkanliklar1 ise bu hastaliklarin
gelisiminde 6nemli risk faktorlerinden biri olarak kabul edilmektedir (2).

Toplum sagligmin gii¢lendirilmesi igin bireylerin saglikli yasam bigimlerini benimsemesi ve
saglikli beslenme aligkanliklar1 kazanmasi ©6nem tasimaktadir. Saglikli beslenmenin
siirdiiriilebilir bir yasam bi¢imine doniistiiriilmesi, bireysel yasam kalitesinin artirilmasi
acisindan da dnemli bir yere sahiptir. Yetersiz beslenme sorunlarinin ve beslenmeye bagl
kronik hastaliklarin 6nlenebilmesi, yasam kosullarinin iyilestirilmesi, siirdiiriilebilir gida
giivencesinin saglanmasi ve toplumun beslenme konusunda bilinglendirilmesi ile miimkiindiir
3).

Beslenme aligkanliklarinda meydana gelen degisiklikler, obezite, diyabet, hipertansiyon ve
hiperlipidemi gibi bircok metabolik bozukluga yol agabilmektedir. Bu nedenle bireylerin
beslenme davranislarinin degerlendirilmesi ve bireye 0Ozgii beslenme yaklagimlarinin
gelistirilmesi 6nem tagimaktadir (4).

Diinya Saglik Orgiitii, ideal beden kiitle indeksinin (BKIi) 18.5-25.0 kg/m?> oldugunu
belirtmektedir (5). BKI’nin 6nerilen degerlerin iizerinde olmasi; obezite, hipertansiyon, insiilin
direnci, bazi kanser tiirleri ve diger bulasici olmayan kronik hastaliklarin gelisme riskini
artirabilmektedir (4,5).

Bu derleme caligmasinda, agirlik yonetiminde beslenme aliskanliklarinin roliinii giincel
literatiir dogrultusunda degerlendirerek saglikli beslenme oriintiileri ve yasam tarzi faktorlerinin

agirlik yonetimine etkilerini kapsamli bir sekilde ortaya koymay1 amaglamaktadir.
YONTEM

Bu derleme kapsaminda agirlik yonetiminde beslenme aligkanliklariin roliine iligkin kapsamli
bir literatlir taramasi gergeklestirilmistir. Literatlir taramasi1 Subat-Haziran 2026 tarihleri
arasinda bir aragtirmaci tarafindan PubMed, Google Scholar, Web of Science ve Scopus veri

tabanlar1 kullanilarak yapilmistir. Tarama kapsaminda 1996-2026 yillar1 arasinda yayimlanan

®

caligmalar degerlendirilmeye alinmistir.
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Literatiir taramasinda “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 kullanilmistir. Anahtar kelimeler hem tekli olarak
hem de arastirmanin amaci ve ilgili alt basliklar dogrultusunda “AND” Boolean operatorii
kullanilarak farkli kombinasyonlar halinde taranmistir. Bu kapsamda “weight management
AND dietary habits”, “body weight AND mindful eating”, “weight management AND healthy

99 ¢ 9 <6

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 kullanilmistir.

Literatiir taramasma 1996-2026 yillar1 arasinda Tiirkge veya Ingilizce dilinde yayimlanan
arastirma makaleleri, randomize kontrollii ¢alismalar, gozlemsel c¢alismalar, sistematik
derlemeler, meta-analizler ile ulusal ve uluslararasi resm1 kurumlar tarafindan yayimlanan rapor
ve rehberler dahil edilmistir. Diglama kriterleri; (i) 1996 yili 6ncesinde yayimlanmis olmasi,
(i) Tiirkge veya Ingilizce disinda bir dilde yayimlanmis olmast, (iii) belirlenen ¢alisma ve yayin
tirlerinin disinda olmasi, (iv) tam metnine erigsilememesi ve (v) agirlik yonetimi ve bu
calismada ele alinan beslenme aligkanliklar1 ve yasam tarzi faktorleriyle dogrudan iliskili
olmamasi olarak belirlenmistir.

Veri tabanlarinda gerceklestirilen taramalar sonucunda toplam 484 yayma ulasilmistir.
Yayinlarin baslik ve 6zetleri incelendikten sonra ¢alismanin amaciyla dogrudan iligkili oldugu
saptanan 196 yayin ayrintili olarak degerlendirilmeye alinmistir. Tam metin degerlendirmesi
ve dahil edilme/diglanma kriterlerinin uygulanmasinin ardindan agirlik yonetimi, saglikli
beslenme aligkanliklari, beslenme davranislari, beslenme bilgi diizeyi, yeme farkindaligi,
beslenme oriintiileri, 6glin diizeni ve beslenme zamanlamasi, ultra igslenmis besin tiikketimi,
fiziksel aktivite ve yasam tarz1 degisiklikleri ile iligkili toplam 59 kaynak derleme kapsaminda

kullanilmistir.
Beslenme Aliskanhklari ve Saghk Uzerine Etkileri

Saglikli beslenme bireyin yasina, cinsiyetine, fizyolojik durumuna ve enerji gereksinimine
uygun olacak sekilde yeterli ve dengeli besin tiikketimini igeren, makro ve mikro besin 6gelerinin
yeterli miktarlarda alinmasini saglayan bir beslenme bi¢imi olarak tanimlanmaktadir. Ayrica

yeterli s1v1 tiikketiminin saglanmasi ve asir1 enerji alimindan kaginilmasi da saglikli beslenmenin
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temel bilesenleri arasinda yer almaktadir (6). Saglikli beslenme aligkanliklarinin temeli yagsamin
erken donemlerinde atilmaktadir. Ozellikle erken yaslarda kazanilan olumlu beslenme
davraniglarinin yasamin ilerleyen donemlerinde fazla viicut agirligi, obezite ve bulasici
olmayan kronik hastalik riskinin azaltilmasina katki saglayabilecegi bildirilmektedir (7). Bunun
yant sira saglikli beslenmenin diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar ve bazi kanser tiirleri gibi
bulasici olmayan kronik hastaliklarin 6nlenmesinde koruyucu rol oynadigi belirtilmektedir (8).
Ozellikle erken yaslarda baslayarak yetiskinlik doneminde devam eden siirekli viicut agirlig
artiginin, ileri yaslarda kardiyometabolik hastalik riskini artirabilecegi belirtilmektedir (9). Bu
durum erken donemde saglikli beslenme aligkanliklarinin kazandirilmasi ve agirlik yonetiminin
Oonemini ortaya koymaktadir. Besin 6gesi agisindan yetersiz, enerji yogun besinlerin sik
tilketilmesi ve diizensiz beslenme aligkanliklari, saglikli beslenme davranislarinin
stirdiiriilmesini  zorlagtirabilmektedir (10). Giinlik alinan enerjinin kisitlamasi, yetersiz
beslenmeye yol agmadan uygulandiginda yasam siiresinin uzamasi ve yasa bagli hastalik
riskinin azalmasi ile iliskili olabilecegi bildirilmektedir (11). Saglikli beslenme, saglik ve
gelisimin temel belirleyicilerinden biri olmasinin yan1 sira uzun yasamla da gii¢lii bir sekilde
iliskilendirilmektedir (12). Bireylerin dogal ortamlarinda sergiledikleri yeme davranislari;
beslenme, psikolojik, fizyolojik, sosyolojik ve kiiltlirel ¢cok sayida faktoriin karmasik etkisi

sonucunda sekillenmektedir (13).
Beslenme Ahskanhklarim Etkileyen Faktorler

Beslenme davranisi bireyin neyi, ne zaman, nerede, nasil ve ne miktarda tiiketecegini belirleyen
cok boyutlu bir davranis Oriintlistidiir. Bu davranis fizyolojik, psikolojik, genetik, ¢cevresel ve
sosyal faktorlerin karmasik etkilesimi sonucunda sekillenmektedir (14). Beslenme davranigini
etkileyen faktorler arasinda yas, cinsiyet, genetik oOzellikler, ¢evresel uyaranlar, kiiltiirel
aliskanliklar, bireysel deneyimler ve psikolojik etmenler yer almaktadir (15,16). Bu faktorlerin
birbiriyle etkilesim igerisinde oldugu ve bireyin beslenme tercihlerini sekillendirdigi
bildirilmektedir (16).

Literatiirde beslenme davranist genel olarak homeostatik ve homeostatik olmayan
mekanizmalar ¢ergevesinde ele alinmaktadir. Homeostatik siiregler, enerji gereksinimi ve
metabolik ihtiyaclara bagli olarak gelisen fizyolojik diizenleme mekanizmalarini
kapsamaktadir. Homeostatik olmayan siiregler ise ¢evresel uyaranlar, 6grenme, hafiza, 6diil

mekanizmalar1 ve besinlerin haz verici 6zellikleri gibi biligsel ve davranigsal faktorlerden

etkilenmektedir (17).
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Beslenme Bilgi Diizeyi

Beslenme bilgisi, bireyin besin dgeleri ve beslenme ilkeleri konusundaki bilgi diizeyini ifade
etmektedir. Ayn1 zamanda bireyin kendi sagligin1 koruma ve gelistirmeye yonelik bilgileri
edinme, anlama ve uygulama becerisini de yansitmaktadir (18,19). Beslenme bilgisi, saglik
okuryazarliginin temel bilesenlerinden biri olarak kabul edilmektedir (18-20). Beslenme bilgisi
ve beslenme okuryazarligi diizeyindeki artisin bireylerin beslenme davranislarini olumlu
etkileyebilecegi bildirilmektedir (21). Bununla birlikte beslenme bilgi diizeyinin yiiksek olmasi
her zaman sagliklt beslenme davraniglarinin benimsenmesi ile iligkili olmayabilmektedir
(22,23). Toplum genelinde beslenme aligkanliklarinin iyilestirilmesi, bireylerin beslenmeye
iligkin bilgi, beceri ve yetkinliklerinin anlagilmasini gerektiren ¢ok boyutlu ve sosyal bir siire¢

olarak degerlendirilmektedir (24).
Yeme Farkindah@:

Yeme farkindaligy, bireyin tiikettigi besinden ziyade yeme davranisinin ortaya ¢ikis bi¢imini ve
bu davranisi yonlendiren motivasyonlari bilingli olarak fark etmesini i¢eren bir yaklagimdir. Bu
kavram; fiziksel aglik ve tokluk sinyallerinin fark edilmesini, duygusal ve biligsel siireclerin
degerlendirilmesini ve c¢evresel uyaranlardan bagimsiz olarak bilingli besin segimleri
yapilmasini kapsamaktadir. Yeme farkindaliginda bireyin tiiketilen besinin tat, koku ve doku
gibi duyusal oOzelliklerine odaklanmasi 6nem tasimaktadir. Bu yaklasim, bireyin yeme
davranigini yargilamadan gozlemlemesini ve yeme deneyimine odaklanmasini amaglamaktadir
(25). Yeme farkindaliginin beslenme davraniglari, viicut agirlign yonetimi, duygusal yeme,

kontrolsiiz yeme ve digsal yeme davranislar ile iligkili olabilecegi bildirilmektedir (26,27).
Beslenme Oriintiilerinin Agirhk Yénetimindeki Rolii

Son yillarda beslenme arastirmalari, tek tek besin veya besin dgelerinden ziyade genel beslenme
orlintiilerine odaklanmaktadir. Saglikli beslenme oriintiileri; sebze, meyve, tam tahillar, kuru
baklagiller, yaghh tohumlarin yiiksek, islenmis besinler, ilave seker ve doymus yag icerigi
yiiksek besinlerin ise diigiik tiiketimi ile karakterizedir. Bu beslenme oriintiilerinin agirlik
yonetiminin desteklenmesinde de 6nemli rol oynadigi bildirilmektedir (28,29).

Akdeniz diyeti; zeytinyagi, sebze, meyve, tam tahillar, kuru baklagiller, yagh tohumlar ve
baligin yiiksek, kirmizi et ve islenmis besinlerin ise diisiik tiiketimine dayanan bir beslenme
modelidir (30). Bir meta-analiz calismasinda Akdeniz diyetinin BKI ve bel cevresinde azalma

®
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sagladigy, tip 2 diyabetli bireylerde agirlik kayb1 ve glisemik kontrol tizerinde olumlu etkiler
gosterdigi bildirilmistir (31). Bagka bir meta-analiz ¢aligmasinda Akdeniz diyetine uyumun
hafif sisman veya obez olma riskinde %9 azalma ve bes yillik siirecte daha diisiik agirlik artisi
ile iligkili oldugu saptanmaistir (32).

DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension) diyeti de agirlik yonetimini destekleyen
beslenme Oriintiilerinden biridir. DASH diyeti meyve, sebze, tam tahillar, az yagh siit {iriinleri
ve yagsiz protein kaynaklarindan zengin bir diyet modelidir. Kan basincinin kontrolii amaciyla
gelistirilmistir. Bir meta-analiz ¢alismasinda DASH diyetinin viicut agirlig1 ve kan basincinda
anlamli iyilesmeler sagladig: bildirilmistir (33).

Yedi randomize kontrollii ¢aligmay1 kapsayan ag meta-analizinde, Akdeniz diyeti, diisiik
karbonhidratli diyet ve diisiik yagh diyetin hafif sigman ve obez yetiskinlerde agirlik kaybi
tizerindeki etkileri karsilagtirilmig; tim beslenme oriintiilerinin agirlik kaybi sagladigi, ancak
diistik karbonhidratli diyetin Akdeniz diyetine kiyasla daha fazla agirlik kayb1 ve viicut yaginda
azalma ile iligkili oldugu gosterilmistir (34). Bu bulgular, agirlik yonetiminde tek bir besin veya
besin 6gesinin yani sira siirdiiriilebilir ve dengeli beslenme Oriintiilerinin benimsenmesinin daha

etkili bir yaklasim oldugunu gdstermektedir.
Ogiin Diizeni ve Beslenme Zamanlamasi

Ogiin diizeni ve beslenme zamanlamasi, viicut agirliginin yénetimini ve metabolik saglig
etkileyen dnemli unsurlar arasinda yer almaktadir. Beslenmenin sirkadiyen ritim ile uyumlu
sekilde planlanmasinin ve Ogiinlerin zamanlamasinin agirlik yonetiminde Onemli rol
oynayabilecegi disiiniilmektedir. Bazi hatali 6giin aliskanliklar1 ve O6gilinlerin gec¢ giiniin
saatlerinde tiiketilmesi sirkadiyen ritmi bozarak viicut agirligi yonetimini olumsuz
etkileyebilmektedir (35). Zaman kisith beslenme, 6giin zamanlamasina yonelik miidahaleler
arasinda siklikla arastirilan bir beslenme ydntemidir. Zaman kisith beslenmenin BKI, viicut
agirhig1 ve bel ¢cevresinde azalma sagladigini bildiren yayinlar mevcuttur (36,37). Giinliik enerji
alimin giiniin erken saatlerinde gergeklestirilmesi ve 6giin sikliginin azaltilmasinin agirlik
yonteminde etkili oldugunu diisiiniilse de bu miidahalelere ek olarak diyetle alinan enerjinin
kontrolii ve diger saglikli yasam tarzi davraniglarinin da viicut agirlik yonetiminde etkili oldugu

g6z onilinde bulundurulmalidir (36,38).
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Ultra islenmis Besin Tiiketimi

Ultra islenmis besinler, NOVA simiflandirmasina goére besinlerin endiistriyel islemlerin
kapsami ve amaci dogrultusunda siniflandirildigr dérdiincii grupta yer almaktadir. Genellikle
orijinal besinlerin ¢esitli endiistriyel islemlerden gecirilmesi ve katki maddeleri ile yeniden
formiile edilmesi ile elde edilmektedirler (39,40). Calismalar, yiiksek ultra islenmis besin
tiiketiminin fazla viicut agirligi, abdominal obezite ve obezite gelisme riski ile tutarl bi¢gimde
iligkili oldugunu bildirmektedir (40,41). Ultra islenmis besinler, yiiksek enerji yogunluklari,
diistik tokluk olusturma potansiyelleri ve besin ddiil mekanizmalarini uyarmalar1 gibi birgok
mekanizma ile agirlik yontemi tizerinde olumsuz etki gostermektedir (39,40). Hall ve ark. (42)
tarafindan gerceklestirilen randomize kontrollii ¢alismada, ultra islenmis diyet uygulayan
bireylerin giinliik yaklagik 500 kkal daha fazla enerji aldiklar1 ve iki haftalik miidahale sonunda
viicut agirliklarinda artis meydana geldigi saptanmustir. Sistematik bir derlemede ise ultra
islenmis besin tiiketiminin azaltilmasina yonelik miidahalelerin 6zellikle enerji alimi, viicut
agirligr ve bel cevresi Olgiimlerinde iyilesme saglayabilecegi, ancak mevcut randomize
kontrollii ¢alisma sayisinin sinirli oldugu ve daha giiglii kanitlara ihtiyag duyuldugu

vurgulanmustir (43).
Davrams Degisikligi Yaklasimlari

Davranig degisikligi yaklagimlari, agirlik yonetiminde yasam tarzi miidahalelerinin temel
bilesenlerinden biridir. Diyet ve fiziksel aktiviteye davranig terapisinin eklenmesinin klinik
olarak anlaml agirlik kaybini destekleyebilmektedir (44). Davranis degisikligini desteklemek
amaciyla en sik kullanilan teknikler arasinda hedef belirleme, problem ¢dzme, 6z izlem (self-
monitoring) ve 0z diizenleme yer almaktadir. Bir ¢alismada 6z izlem ve hedef belirleme
tekniklerinin diger 6z diizenleme stratejileri ile birlikte uygulanmasinin daha fazla agirlik kayb1
ile iliskili oldugu saptanmistir (45). Yasam tarzi miidahalelerinde motivasyonel goriisme,
biligsel yeniden yapilandirma, niiks 6nleme ve davranigsal hedef belirleme gibi stratejiler
tedaviye uyumu artirabilmektedir (46). Ek olarak davranigsal miidahalelerin digsal yeme ve
kontrolsiiz yeme gibi baz1 olumsuz yeme davranislar iizerinde olumlu etki gosterebilecegi
bildirilmektedir. Fakat bu yontemlerin uzun donemdeki etkilerini netlestirmek i¢in daha fazla

caligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir (47,48).
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Fiziksel Aktivite ve Diger Yasam Tarz1 Davramislar

Fiziksel aktivite, viicut kompozisyonunun iyilestirilmesi ve agirhik yOnetiminin
desteklenmesinde temel yasam tarzi bilesenlerinin en énemlilerinden biridir. Bir meta-analiz
caligmasinda diizenli aerobik egzersizin viicut agirligi, viicut yag orani ve bel ¢evresinde azalma
sagladigini bildirilmistir. Calismada oOzellikle haftada en az 150 dakika orta veya yiiksek
siddette aerobik egzersizin, bel ¢evresi ve viicut yagindaki anlamli iyilesmelerle iligkili oldugu
saptanmigtir (49). Beslenme miidahalesi ile beraber fiziksel aktivitenin uygulanmasi, agirlik
yonetiminde daha olumlu sonuglar saglayabilmektedir. Sistematik bir derlemede, yliksek
proteinli beslenmeye ek olarak fiziksel aktivite miidahalesinin viicut yag oraninin azaltilmasi
ve yagsiz viicut kiitlesinin korunmasi agisindan olumlu sonuglar saglayabilecegi bildirilmistir
(50). Fiziksel aktivitenin olumlu etkileri sadece agirlik kaybi degildir. Obez yetigkinlerde
gerceklestirilen bir sistematik derleme ve meta-analizde, orta ve yiiksek diizeyde fiziksel
aktivite yapan bireylerde tiim nedenlere bagli mortalite riskinin %21, kardiyovaskiiler mortalite

riskinin ise %24 daha diisiik oldugu gosterilmistir (51).
Dijital Saghk Teknolojileri ve Agirhk Yonetimi

Dijital saglik teknolojileri, agirlik yonetiminde yasam tarzi degisikliklerini desteklemek
amaciyla siklikla kullanilmaktadir. Giyilebilir cihazlar, web tabanli platformlar, akilli telefon
uygulamalar1 ve e-saglik uygulamalari; bireylerin beslenme ve fiziksel aktivite davraniglarini
izlemelerine, hedef belirlemelerine ve saglik profesyonellerinden geri bildirim almalarina
olanak saglayarak davranis degisikligini desteklemektedir. Sistematik derlemeler, dijital
teknolojilerin saglikli beslenme ve fiziksel aktiviteyi tesvik ederek agirlik yonetimini olumlu
etkileyecegini vurgulamaktadir (52,53). Bir meta-analiz ¢alismasinda, mobil telefon
uygulamasi miidahalelerinin hafif sisman ve obez yetiskinlerde BK1, viicut agirhig, bel gevresi
ve yag kiitlesinde anlamli iyilesmeler sagladigi bildirilmistir (54). Baska bir meta-analiz
caligmasinda, akilli telefon uygulamalarmin 4-6 aylik takip siiresinde BKI ve viicut agirliginda
azalma sagladigi, uzun donem etkinligin ise kullanici uyumu ve uygulamaya devamliliga bagl
olarak azalabildigi saptanmistir (55). Berry ve ark. (56), diyet ve fiziksel aktivitenin dijital
olarak birlikte 6z izlenmesinin viicut agirliginda azalma, fiziksel aktivitede artis ve enerji
aliminda azalma ile iliskili oldugunu; kisiye ©6zel Oneriler sunan miidahalelerin standart
uygulamalara gore daha etkili oldugunu bildirmistir. Yirmi iki randomize kontrollii ¢alismay1
kapsayan sistematik derleme ve meta-analizde, dijital saglik miidahalelerinin hafif sisman ve
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obez yetiskinlerde bel ¢evresinde anlamli azalma sagladigi, BK1, viicut agirlig, fiziksel aktivite

ve yeme davranislari iizerinde ise anlamli bir etkisinin bulunmadig1 saptanmaistir (53).
Agirhik Yonetiminde Beslenme Aliskanhklarinin Rolii

Agirlik yonetimi, saglikli viicut agirliginin elde edilmesi ve korunmasini amaglayan, beslenme,
fiziksel aktivite ve davranis degisikligi bilesenlerini igeren uzun dénemli bir stirectir (44). Bu
stirecte enerji alimi ile enerji harcamasi arasindaki dengenin saglanmasi temel 6neme sahiptir
Bununla birlikte, yalnizca enerji kisitlamasina dayali miidahalelerin uzun dénem agirlik
kontroliinlin stirdiiriilmesinde yeterli olmadigi bildirilmektedir (57). Saglikli beslenme
aligkanliklarinin benimsenmesi ve davranis degisikligi stratejilerinin uygulanmasi, yasam tarzi
degisikligi miidahalelerinin basarisina katki saglamaktadir (44). Sebze ve meyve tiikketiminin
artirtlmas1 ile enerji yogunlugu yiiksek besinlerin smirlandirilmas: saglikli beslenme
oOrlintiisiiniin olusturulmasina katki saglamaktadir (8).

Besin se¢imi ve yeme davranislari, enerji alimin etkileyen temel faktorler arasinda yer almakta
ve agirlik yonetimini sekillendirmektedir (42). Ogiin atlama ve diizensiz beslenme aliskanliklari
istah kontroliinii ve yeme davranislarini etkileyebilmektedir (58).

Uzun donem agirhik kaybinin korunmasi; diizenli beslenme oOriintiilerinin siirdiiriilmesi ve
saglikli yasam tarzi davraniglarinin devam ettirilmesi ile iliskilendirilmektedir (59). Yapilan
randomize kontrollii bir c¢aligmada, ultra islenmis besinlerden olusan diyet uygulayan
bireylerin, enerji ve makro besin igerigi bakimindan eslestirilmis islenmemis besinlerle
beslenen bireylere kiyasla glinliik daha fazla enerji tiikettikleri ve iki haftalik miidahale sonunda
viicut agirliklarinin arttig1 gosterilmistir (42). Kisa siireli viicut agirligi kaybi miidahalelerinin,
devam eden destek ve davranis degisikligi stratejileri olmaksizin uzun dénem agirlik kaybinin
korunmasinda yeterli olmayabilecegi bildirilmektedir (57). Beslenme konusunda yeterli bilgiye
sahip bireylerin daha saglikli besin segimleri yaptig1 ve 6zellikle meyve ile sebze tiiketimlerinin
daha yiiksek oldugu bildirilmektedir (20). Sekil 1’de agirlik yonetimini etkileyen beslenme

aliskanliklar1 ve yasam tarzi faktorleri gosterilmistir.
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[ Saglikl1 Beslenme ]

[ Ogiin Diizeni ] Beslenme Bilgi
Diizeyi

Fiziksel Aktivite
ve Yasam Tarzi

[ Dijital Saglk

Sosyal ve
Teknolojileri

Cevresel Faktorler

[ Besin Se¢imi ]

Sekil 1. Agirlik yonetimini etkileyen beslenme aliskanliklar1 ve yasam tarzi faktorleri
SONUC

Sonug olarak, agirlik yonetiminin yalnizca enerji aliminin sinirlandirilmasina dayali bir siire¢
olmadigint; saglikli beslenme aliskanliklarinin benimsenmesi, uygun besin se¢imlerinin
yapilmasi, diizenli beslenme Oriintiilerinin siirdiiriilmesi ve davranis degisikligi stratejilerinin
yasamin bir pargasi haline getirilmesini gerektiren ¢ok boyutlu bir yaklagim oldugunu ortaya
koyulmustur. Bununla birlikte, beslenme bilgi diizeyi, besin se¢imi ve yeme davraniglarinin
agirhik yonetimi {izerinde belirleyici rol oynadigi; buna karsilik diizensiz beslenme
aligkanliklar ile ultra islenmis besin tiiketiminin enerji alimini artirarak agirlik kontroliinii
olumsuz etkileyebilecegi bildirilmektedir. Gelisen dijital saglik teknolojilerinin ise bireylerin
beslenme ve yasam tarzi davranislarini izlemelerine, 6z izlem becerilerini gelistirmelerine ve
davranis degisikligini desteklemelerine katki saglayabilecegi degerlendirilmektedir. Bu
dogrultuda, bireylerin beslenme davranislarini etkileyen faktorlerin biitiinciil bir yaklagimla
degerlendirilmesi ve saglikli beslenme aligkanliklarinin siirdiiriilebilirligini destekleyen
miidahalelerin gelistirilmesi, uzun dénem agirlik yonetiminin basarisinin artirilmasi agisindan

Onem tagimaktadir.
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