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ONSOZ

Ekonomik gelisme, tum ulkelerde oldugu gibi Turkiye'de de istihdarmin
sektorel dagiimini  hizmetler sektoru  lehine  dedistirmektedir.  Buro
hizmetlerinin yogun oldugu kamu sektorinde, ornek bir model olusturarak
Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanlgr calisanlarina sigara kullanmama ve
sigarayl birakma, saglikli beslenme ve fiziksel aktivite gibi saglkli yasam
davranislannin kazandinlmasi, isyerinde sagligin ve guvenligin gelistirilimesi
amaclanmistir. Buamacla Calisma ve Sosyal GUvenlik Bakanlgrile Hacettepe
Universitesi arasinda “Saglkli Yasama Davet Projesi Isbirligi Protokold” 12
Eylul 2013 tarihinde imzalanarak proje ¢alismalart baslatiimistr.

Proje Hacettepe Universitesinden Halk Sagli¢ Enstitiistintin koordinasyo-
nunda Spor Bilimleri Fakultesinin destekleriyle, Calisma ve Sosyal Guvenlik
Bakanligindan Is Saglgi ve Guvenligi Genel MUdUrligunin koordinasyo-
nunda Idari ve Mali Isler Dairesi, Personel Dairesi Baskanlgi ve CASGEM
(Calisma ve Sosyal GUvenlik Egitim ve Arastirma Merkezi) destegiyle yUru-
tUlmektedir.

Proje ile Calsma ve Sosyal Guvenlik Bakanlgr calisanlarina saglkli yasam
davranislan kazandirma ve bu yolla ézellikle kronik hastaliklann dnlenmesi
amagclanmaktadir. Bu amaca ulasmak icin ¢esitli konferanslar, egitim
ve danismanlik programlari ile saglkll yasam davranislarini kazandirmak
icin bazi mudahaleler yurbtulmektedir. Aynca butun calsanlann saglik
muayeneleri ve laboratuar incelemeleri yapilmak suretiyle kronik hastaliklar
bakimindan olasi risk faktorlerinin saptanmasi da amaclanmistir.

Bakanlik calisanlarina sigaray! birakma, saglikli beslenme ve fiziksel aktivite
gibi saglkl yasam davranislarinin kazandinlmasi ve yapllacak bu pilot
calismalar ile saglikl yasama yonelik aktivitelerin artinimasi ve uygulanmasi,
diger kurum ve kuruluslarla bu uygulamalarin paylasilarak "kamuya drmnek
bir model” olusturulmasi ve bu dogrultuda “iyi uygulama omeklerinin®
yayginlastinimasi hedeflenmektedir.

Saglkl yasam ilkelerinin ve uygulamalarinin yer aldigi bu rehber kitabin
benzeri uygulamalar icin yol gosterici olmasi hedeflenmistir.

Onlenen her hastalik kazanilan saglk demekdir.

Hacettepe Universitesi, Halk Saglig Enstitiisti
Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig), is Sagudi ve Givenligi Genel Midinligu
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GIRIS

Saglikl birey olarak calisma hayatina katilan c¢alisanlar; isyerinde calisma
ortamindan kaynaklanan fiziksel, kimyasal, biyolojik ve psikososyal risk
etmenleri ile karsi karsiya kalabilmektedir. Calisma ortaminda tehlike
kaynaklarinin tespit edilerek risk olusmadan kontrol altina ainmasi, ¢alisanin
saglk ve guvenligini korumak ve gelistirmek isverenin temel gorevleri
arasindadir. Boylece calisanin refah ve mutlulugu yani sira isyeri verimliligi
ve uretimi de artacaktrr.

Isyerleri sagli¢yi gelistirme programlar icin bir firsat olarak degerlendirilmell
ve bu amacla programlar hayata gecirimelidir. Isyerlerinde sagligin
gelistirilmesi yalnizca calisanlar icin degil kurumlar ve sirketler icin de
yararlidir. Saglkli yasam programlar saglk hizmetine yonelik proaktif
bir yaklasima ve onlemeye odaklanir. Bu yaklasim, calisanlarn saglik
durumlarinin gelistirilmesini, ise devamsizigin ve saglik hizmeti giderlerinin
azalmasini saglar. Sagigin korunmasl ve saglik egitimi saglkl yasamin
temelini olusturmada ¢ok onemlidir.

Bilindigi Uzere koruyucu ve onleyici bir yaklasimla tumuyle dnlenebilir olan
meslek hastaliklar bircok etmenin bir arada etkiledigi olgulardir. Meslek
hastaliklar ailevi, sosyal ve toplumsal sonuglart ile Ulkelerin ekonomilerinde
onemli kayiplara neden olmaktadir.

Hizla gelisen teknoloji ile birlikte buro calismalarn hizmet sektorunun
vazgecimez bir alt sektort haline gelmistir. Isthdamin en hizli gelistii
sektorler arasinda bulunan buro faaliyetlerinin istihdam icerisindeki payi
yuzde 84't0r. Bu kapsamda calisma hayatinda dnemli bir paya sahip olan
buro faaliyetlerinde calisanlar meslek hastaliklan ve is kazalan yonunden de
ele alinmasi gereken bir calisan toplulugu olarak dne cikmaktadir.

Diger yandan gunumuzde bulasic hastaliklara bagl dlumlerin azalmasi
yasam suresinin uzamasina olanak saglamis ve bu gelismelerin sonucu
olarak da toplumda hipertansiyon, seker hastaligl, kronik bronsit, kalp-
damar hastaliklan, kanserler gibi bulasici olmayan hastalklar dnem
kazanmaya baslamistir. Halen dunya genelinde her u¢ olumden ikisi kalp
hastaliklar ve kanserler nedeniyle olmaktadir. Bulasici olmayan hastaliklarn
olusunda genetik bazi faktorlerin de rolu olmakla birlikte hareketsiz yasam,
saglikl olmayan beslenme tarzi ve bunlarin sonucunda olusan sismantik
(obezite) cogu kronik hastalik icin zemin olusturmaktadir. Buna karsilik
saglikl beslenme kurallarina uyulmasi ve duzenli olarak egzersiz yapilmasi
ile bu hastaliklardan etkili korunma saglanabilir. Ayrica ¢ok sayida kanserin,
kalp ve solunum hastaliklarinin meydana gelmesinde baslica etken olan
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sigara kullaniminin onlenmesi bulasici olmayan hastalklarn - kontrolu
pbakimindan ¢cok onemlidir.  Erken tani calismalarinda bazi hastaliklarn
erken donemde saptanmasinin yani sira, hastaliklarin olusunda etkisi olan
risk faktorlerinin saptanmasi da korunma bakimindan cesitli mudahale
olanaklar saglamaktadir.

Kentlesmeninetkisininyanisirayasamtemposununartmasi, kiresellesmenin
de etkisi ile yasam tarzinin degisimi, buro calisanlannda hareketsiz yasam,
duzensiz beslenme ve sigara kullanimi gibi sorunlarin daha sik gorulmeye
baslamasi bulasici olmayan hastaliklar icin risk olusturmaktadir.

Buro calgsanlan c¢alisma sekilleri nedeniyle hareketsiz yasama daha
yatkindirlar. GUnluk yapiimasi onerilen fiziksel egzersize yeterince vakit
aylramamanin yani sira oturarak ¢alismanin getirdigi saglk sorunlar da
ortaya ¢ikmaktadir. Buroda yapilan ¢alismalar, surekli ayni pozisyonda
kalma, tekrarlayan hareketler, ekranli ve klavyeli araclarla calisma, el bilegi ve
parmaklarda asir yuklenme, ortaminisi, nem, 1sik ve konfor uygunsuzluguna
badli olarak ortaya ¢ikan bircok hastaliga neden olmaktadir. Bu etkilerin yani
sira hareketsizlige badli bel agrlan, boyun-bel fitklan, dizlerde oncelikle
olmak Uzere kikirdak asinmalar, surekli klavye kullanmaya bagl dirsek, dnkol
ve el bileginde kas iskelet sistemi hastaliklan sik¢a rastlanan hastaliklardir.
Buroda yapllan calismalarda kas iskelet sistemi hastalklannin yani sira
dolasim sistemi hastaliklan, alerjik ve psikolojik hastaliklar da karsimiza
clkabilmektedir.

Buro calsanlarinin saglkl beslenme davranislar da, calisma tarzindan
etkilenebilmektedir. Mesai saatlerinin esnek olmasi, erken saatlerden mesai
sonrasina kadar uzayan calisma saatleri, yogun is temposu ya da kendi
zamanini planlayamama, buro ¢alismasi sirasinda atistrma aliskanuginin
olmasi, cay ve kahve gibi iceceklerin cok tuketilmesi gibi farkli nedenler
yeterli ve dengeli beslenme ile ilgili davranis sorunlarina neden olmaktadir.
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SORUNLARI







1. YETiSKINLERDE SIK GORULEN SAGLIK SORUNLARI

Insanlar saglikli olarak diinyaya gelirler. Ancak yasam boyunca karsilasilan
cesitli etkenler, kisilerin saglikla ilgili olumsuz davranislan ve genetik bazi
ozelliklerin etkisi ile ilerleyen yasla birlikte bazi saglik sorunlari ortaya cikabilir.
GUnluk hastaliklar biryana birakilirsa genellikle 40 yasindan sonraki donemde
kronik ve dejeneratif bazi hastaliklar ortaya ¢ikmaya baslar. Bunlar arasinda
hipertansiyon, kalp hastaliklan, kronik akciger hastaldi, seker hastalgdi, bazi
kanserler, sisanlik gibi sorunlar sayilabilir. Bu hastaliklar organizrmada cesitli
islevsel bozukluklara yol acabildigi gibi, baska bazi hastaliklann olusumunda
da etkili olabilir. Ornegin hipertansiyon ve seker hastaligi bobrekler, gozler
gibi ¢esitli organlarda yapisal bozulmalara yol actigr gibi, kalp hastalg, beyin
hastaliklan gibi baska saglik sorunlarinin ortaya ¢ikmasinda da rol oynayabilir.
Bu bolumde yetiskin yas grubunda sik olarak gorulen, yasam kalitesinin
bozulmasina ve yasam suresinin kisalmasina neden olan bazi hastaliklara
liskin temel bilgiler ve bazi koruyucu yaklasimlar ele alinacakdr.

Hipertansiyon

Kalpten ¢ikan kan vicudumuzun her yerini
dolastiktan sonra kalbe geri doner. Kanin
damarlar icinde ilerleyebilmesi kalbin pormpa
gucunden kaynaklanan basing ile mumkun
olmaktadir. Damarlar icindeki kanin damar
duvarina yaptigi basinca ‘kan basinc’
(tansiyon) adi verilir. Kan basinci duzeyinde
kalbin  pompa gucu onemlidir ancak
damarlar da bu basincin ayarlanmasinda rol
oynar. Kalbin pompa gucu fazla olursa ya da
damarlarin direnci fazla olursa kan basinci
yuksek olur, buna karsilik kalbin pompa gucu zayiflarsa veya damarlarin
direnci duserse kan basinci da dustk olur. Kan basincinin dusuk olmasi
durumunda halsizlik, bas donmesi gibi belirtiler olabilir. Ama daha sik
olarak karsilasilan durum kan basincinin yuksek olmasidir (yUksek tansiyon-
hipertansiyon).

Kan basinci olculurken iki deger ol¢ulur. Kalbin kani pompaladigi andaki
basin¢ duzeyi “sistolik kan basincl” olarak adlandinlir (halk arasinda buyuk
tansiyon denilmektedir). Kalbe tekrar kan dolmasi icin kalbin gevsedigi
andaki basing “diyastolik kan basinci” olarak adlandirlir (halk arasinda kuguk
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tansiyon olarak bilinir). Kan basinct milimetre
civa (mmHg) birimi ile olculur. Yetiskin bir
kisi icin sistolik 120 mm Hg ve diyastolik
kan basinci da 80 mm Hg duzeyi normal
kabul edilir. Sistolik 130 mm Hg ve diyastolik
basincta 85 mm Hg dederini astiginda
"yuksek normal” kan basincr adi verilir. Sistolik
140 mm Hg ve diyastolik basin¢ta 90 mm
Hg ve Uzeri degerler ise "hipertansiyon’
olarak kabul edilir.

“Yiiksek tansiyon, kan basincinin
140/90 mmHg veya daha yiiksek olmasidir.”

Kan basincinin yuksek olmasinin vucutta iki yapi Uzerinde olumsuz etkisi
olur.

V' Bunlardan birisi kaloin zorlanmasidir. Strekli olarak yUksek basinca karsi
pompa yapmak durumunda olan kalp bu zorlanmaya karsilik gucunu
artirma cabasindadir ve zaman icinde kalpte buyume olur. Zorlanma
devam ettigi takdirde bir stre sonra kalp kaslar yorgun duser ve kalp
yetmezligi tablosu ortaya ¢ikar.

artmasl sonucu surekli olarak damarlarin yuksek basinca maruz kalmasi
damar ic ylzeyinde bozulmaya yol acar. Ozellikle yasamsal ©nemi olan
Kalp, beyin, bobrek damarlarinin bozulmasi yasamsal tehlike yaratir, goz
damarlannin bozulmasi da yasam kalitesi Uzerinde olumsuz etki yapar.
Hipertansiyonu olan hastalarda kalp krizi, beyin kanamasi ve bobrek
yetmezligi riski artmistir. Goz damarlannin bozulmasi sonucu gozde
kanamalar olabilir, gorme bozukluklan meydana gelebilir.

Hipertansiyon cok sik gorulen bir hastaliktir. Yetiskin yaslarda her 3 kisiden
birisinin tansiyonu yuksektir. Tansiyon yuksekligi (hipertansiyon) kadinlarda
erkeklere gore, sismanlarda normal kilodakilere gére daha sik gorular ve yas
ilerledikce hipertansiyon gorulme olasiligr artar. Elli yasin Uzerindeki kisilerde
ise her iki kisiden birinin tansiyonu yuksektir.

Sismanlik, fazla tuz tuketimi, stres gibi faktorler hipertansiyona neden olan
etmenler arasindadir. Hipertansiyondan korunmak icin tuz tuketiminin
azaltilmas, kilo alimi konusunda titiz davraniimasi, stres yaratan durumlardan
kacinilmasi onemlidir. Bu onlemler hem hipertansiyonun onlenmesi
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bakimindan yarar saglar hem de hipertansiyonlu hastalarn tedavisinde
yararlidir. Bunun disinda hipertansiyon tedavisinde kullanilabilecek cesitli
ilaclar da vardrr.

Hipertansiyon konusunda onemli bir diger husus da bu hastaligin uzun
zaman gizli kalabilmesidir. Pek cok kiside hipertansiyona iliskin dnemli bir
belirti s6z konusu degildir. Hipertansiyonlu kisilerin yansi hastaliginin farkinda
degildir. Bu nedenle hipertansiyonun tespiti icin araliklarla kan basincinin
olculmesi gereklidir. Kirk yasin Uzerindeki kisilerin yilda en az bir kez kan
basinci olculmelidir.

Hipertansiyonlu hastalarin blyuk bdlumunde tuz tuketimini azaltmak,
sisman ise kilo vermek suretiyle basinci kontrol altina alinabilir. Gerekiyorsa
uygun ilac tedavisi de yapilabilir.

Hipertansiyona bagl olumsuz sonuglardan (kalp yetmezligi, bobrek
yetmezligi, beyin kanamasi, gorme kaybi vs.) korunmak icin araliklarla kan

pasinci olgumu yapimall ve hipertansiyon tespit edilirse uygun sekilde
tedavi ile kan basinci kontrol altina ainmalidir.

Hipertansiyonlu kisilerin yarsi uygun sekilde tedavi almamaktadir. Bu yuzden
hipertansiyon hastalarinin ancak yarisinin kan basinci kontrol altindadir.

HIPERTANSIYONDAN KORUNMAK iCiN;
KILO ALMAYINIZ.
SIGARA KULLANMAYINIZ.

TUZ TUKETIMINIZi AZALTINIZ.
STRESLi ORTAMLARDAN UZAK DURUNUZ.

EN AZ YILDA BIiR KEZ KAN BASINCINIZI OLCTURUNUZ.

Kalp Hastaliklar

Kalbin ¢alismasl yasam ile es anlamldir. Saglkli yasam bakimindan kalp
saglginin korunmasi ve kalbin duzenli calismasi dnemlidir. Kalp saglgi
uzerinde olumsuz etki yapan cok sayida etken vardir. Baslica etkenler
sunlardir:

1. Hipertansiyon: Damar icindeki basinc yuksek oldugunda kalp bu
yuksek basinca karsi daha guclu kasilma yapmak zorunda kalacadi
icin zaman icinde yorulur ve kalbin pompa gucunde zayiflama olur.
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Hipertansiyonlu hastalarda kan damarlarinda da bozulma olur, kalbin
besleyici damarlannin bozulmasi sonucu kalp rahatsizigr meydana
gelir.

Sigara (tittin) kullanimi: Kan damarlarnin yapisini bozan en dnemli
etkenlerden biri sigara dumanidir. Ozellikle kalbi besleyen (koroner)
damarlarin bozulmasi sonucunda kalbin beslenmesi bozulur, kalp kasi
zayflar ve kalp hastaliklan ortaya cikar.

Yiuksek kan yagdlan, yiuiksek kolesterol: Kan yaglarinin (kolesterol)
yUksek olmasikan damarlarinin bozulmasi agisindan ciddirisk olusturur.
Kalbin besleyici damarlannin daralmasl ve tikanmasl sonucunda kalp
hastaligr gelisir.

Seker hastaligi: Kalp hastaliklan bakimindan seker hastaligr da risk
olusturur. Kan sekeri yuksek oldugunda kalbin besleyici damarlan
(koroner damar) hasar gorur, bu durum kalp hastaliklarinin gelismesine
zemin hazirlar.

Kalp hastaliklar icin yukarnda sayilan oncelikli
risk faktorlerinin yani sira fazla yagl yiyecekler
tiketmek, sismanlik, cok tuz tuketimi, stresli
ortamlarda bulunmak da kalp hastaliklar
bakimindan risk olusturur.

Kalp hastaliklar erkeklerde kadinlara goére
daha fazla gorulur. Butun dunyada dlumlerin
en buyuk nedeni kalp hastalklandir. Bu
nedenle kalp hastalklarnndan korunmak
oldukga dnemlidir. Bunun igin hipertansiyon,
seker hastaligi, yUksek kolesterol gibi sorunlar

varsa uygun sekilde tedavi edilmeli, duzenli olarak egzersiz yapilmaldir.
Ayrica sigara icilmemesi de korunma bakimindan ¢ok dnemilidir.

Kalp hastaliklarinin erken donemde dikkat ceken bir belirtisi yoktur, ilerlemis
durumda tipik belirtisi, efor ile olusan nefes darligi ve godgus agnisidir. Bu
yakinmalar baslangicta efor yapildiginda hissedilir, ancak zamanla gunluk
hareketler sirasinda da gogus agnsi hissedilebilir. Bazi hastalarda kalp
hastaliginin ilk belirtisi olarak kalp krizi gorulebilir. Kalp hastalarinda bazi
ilaclarla rahatlama saglanabilir, bazi hastalarda da bozulmus olan kalp
damarlarinin cerrahi yolla genisletilmesi veya degistirilmesi gerekebilir. Kalp
hastaligi kalbin pompa gucunde azalma olmadan tespit edilir ve uygun
sekilde tedavi edilirse hastalar rahat sekilde yasamlarini strdurebilirler.

YETISKINLERDE SIK GORULEN SAGLIK SORUNLARI



KALP HASTALIKLARINDAN KORUNMAK iCiN;

SIGARA (TUTUN) iCMEYINIZ.

FAZLA YAGLI VE TUZLU YIYECEKLER TUKETMEYINIZ.
DUZENLI EGZERSIZ YAPINIZ.

YILDA BiR KEZ DOKTORA MUAYENEYE GIDINiZ.
TANSIYONUNUZ YUKSEK iSE TEDAVI OLUNUZ.

Kronik Akciger Hastaligi, Kronik
Bronsit (KOAH)

Kronik akciger hastalig (kronik  bronsit)
akcigerlerdeki hava yollarnda daralma ve
hava keselerinde (alveol) bozulma sonucu
meydana gelen bir hastaliktir. Hava yollarinda
daralma oldugunda nefes alip verme guclesir.
Alveol yuzeyinde bozulma oldugunda da
kandaki  oksijen-karbondioksit  degisimi
guclesir, dokulara yeterli oksijen tasinamaz.

Son derece yavas ve sinsi olarak gelisen bu hastaligin olusumunda baslica
etken sigara igilmesidir. Hastalgin belirtileri olan oksuruk ve nefes darlig
cok yavas gelistigi icin yasin ilerlemesine veya sigara icilmesine baglanabilir.
Sigara igme davranigl devam ederse zaman iginde kronik bronsit gelisir ve
bir sure sonra nefes darlig, Oksuruk ve balgam ile karakteristik tablo ortaya
cikar. Hastalar yillar boyunca nefes darligi ve hava acligi icinde yasam
mucadelesi vermek durumunda kalir.

Hastalk erkeklerde kadinlara gore daha sk gorulor. Kronik bronsit
olusumunda isyeri ortaminda bulunan toz ve bazi kimyasal maddeler de
etkili olabilir. Ozellikle tozun yogun oldugu madencilik, dokimhane isleri ile
solunum yollarinda tahris yapan gazlarn bulundugu (kaynakgilik, kalaycilik,
asit maddeler vs.) ortamlarda calisanlarda KOAH riski fazladir.

Kronik bronsit basladiktan sonra ilerleyicidir, onceleri herhangi yakinma
veya belirti gorulmezken zaman icinde efor sirasinda hissedilen nefes darligi
ozellikle kis aylarinda oksurtk ve balgam yakinmasi olmaya baslar. KOAH'
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hastalar kis aylarinda daha fazla rahatsiz olurlar. Kis mevsiminde daha ¢ok
gorulen solunum yolu enfeksiyonlan saglikli kisilerde birka¢ gun icinde
gecer ama zeminde KOAH varsa daha uzun surer ve daha agir seyreder.
Sigaranin birakilmasi veya tozlu ortamlardan uzaklasilmasi durumunda
KOAH hastaliginin ilerlemesi yavaslar.

Hastalgin tanisi bakimindan ozellikle kis aylarinda uzunca suren oksurik
ve nefes darligl yakinmasi onemlidir. Solunum fonksiyon testi ve akciger
filmi ile tani konulabilir. Hastaligin kesin tedavisi yoktur, ancak kis aylarinda
solunum yolu enfeksiyonlarina yakalanmamak icin onlemler alinmaldir.,
KOAH hastalannin grip ve pndmokok asisi yaptirmalan hastalik onleme
bakimindan yarar saglar.

Sigara ve diger tutun urtnleri kullanimindan uzak durulmasi hastaliktan
korunma agisindan onemlidir. Sigara icmedigi halde sigara dumanindan
pasif olarak etkilenenler de KOAH bakimindan risk altindadrr.

Yilda bir kez doktor muayenesi ve aralklarla solunum fonksiyon testi
yapllmasiile hastaligin erken donemde tespiti mumkundur. Erken donemde
tespit edildiginde sigaranin birakilmasi veya gerekirse (tozlu yerlerde
calisanlar icin) is degisikligi yapilmasi ile hastaligin ilerlemesi yavaslatilabilir.
Kis aylaninda oksuruk, balgam ve nefes darlidi ile seyreden tablo olusursa
doktora basvurulmasi gerekir.

KRONIK BRONSITTEN KORUNMAK iCiN;
SIGARA VE TUTUN URUNU ICMEYINIZ.

DUZENLI EGZERSIZ YAPINIZ.

YILDA BiR KEZ DOKTOR MUAYENESINE GIDINiZ.

NEZLE VE GRIiP UZUN SURUYORSA VE AGIR SEYREDIYORSA
DOKTORUNUZA BASVURUNUZ.

DOKTORUNUZ GEREKLI GORURSE GRIP VE PNOMOKOK ASISI
YAPTIRINIZ.
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Seker Hastaligi (Diyabetes Mellitus)

Kandaki seker duzeyinin normal degerin
Uzerinde olmasi ile karakterize bir hastaliktr,
Kan sekeri duzeyini duzenleyen insulin
hormonu  pankreastan  salinir. ~ Seker
hastalarinda pankreastan insulin salinimi ya
hic olmaz ya da yetersizdir. Bazi hastalarda pankreastan insulin salinimi
olur ancak bu salinim gecikmeli olarak meydana gelir. Bu durumda da kan
sekeri duzeyi yukselir. Sekerli ve unlu yiyecekler yenildigi zaman kandaki
seker duzeyinin yukselmesini dnlemek icin pankreastan hemen yeterli
duzeyde instlin salinimi olur, bu sekilde kandaki seker duzeyi normal sinirlar
icinde tutulur.

Seker hastaliginin baslica iki tipi vardir:

1. Instlinin tam olarak yoklugu durumunda Tip | Diyabetten séz edilir
(insuline bagiml diyabet). Bu tip diyabet cogunlukla cocukluk ve erken
genclik donemlerinde gorullr, bu ylzden ¢ocuk diyabeti olarak da
bilinir. Tip | diyabetin gérulme sikligr dusuktdr.

2. Instlinin yetersiz oldugu veya gecikmeli olarak salindigi duruma Tip
Il Diyabet adi verilir (instline bagimli olmayan diyabet). Bu tip diyabet
cogunlukla yetiskinlerde, sisman olanlarda ve kadinlarda gorulur. Tip |l
diyabet, Tip | diyabete gore daha cok gorulur.

Instilinin yoklugu veya yetersizligi durumunda kanda seker diizeyi yukselr.
Kanda seker duzeyi belirli bir sinin asinca fazla olan seker idrarla atlmaya
baslar. Seker bobreklerden sUzUlUp idrara gegerken, birlikte cok miktarda
su daidrar yolu ile atilir. Bu yUzden seker hastalar sik sik idrar yapma ihtiyaci
hissederler, boylelikle seker hastaliginin baslica belirtisi olan sik idrar yapma
tablosu ortaya ¢ikar. Fazla miktarda idrar yapma sonucunda hastalar ¢ok
su icme ihtiyac hissederler. instlin yetersizligi nedeniyle seker viicutta
kullanilamadidr icin kisiler surekli aclik hissederler ve sik yemek yeme ihtiyacl
duyarlar. Ancak alinan kaloriden yeterince yararlanilamadigi icin hastalar
cok yemek yemelerine ragmen kilo almazlar, hatta kilo kaybederler. Sonug
olarak ¢ok su icen, ¢ok idrar yapan, ¢ok yemek yemesine ragmen kilo
kaybeden kisilerde seker hastaligindan kuskulanitimalidir. Bu belirtiler insulinin
tam olarak yoklugu sonucu olan Tip | diyabette daha belirgindir, hatta kimi
zaman hastalk seker komasi tablosu ile ortaya ¢ikabilir ve cocuklar acil
olarak hastaneye goturulebilir.

YETISKINLERDE SIK GORULEN SAGLIK SORUNLARI
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Toplumda daha yaygin olarak gorulen Tip Il diyabet oldukg¢a sinsi seyirlidir,
hastalar sik idrar yapma, ¢ok su icme gibi belirtileri dnemsemedikleri icin
uzunca zaman sonra doktora basvurabilirler. Hatta bazi hastalarda herhangi
bir muayene sirasinda kan sekeri yuksek bulunabilir. Bu durumda hastalara
cok suicme ve sik idrar yapma durumilan soruldugunda bir streden beri bu
belirtilerin var oldugu ogrenilir.

Seker hastalgl damarlarda yol actigr bozulmadan dolayr saglik acisindan
dnemlidir. Ozellikle yasamsal dnemi olan kalp, beyin ve bodbrek damarlarinin
bozulmasi onemlidir. Goz damarlanndaki bozulma gorme bozukluklarina
neden olur. Ancak seker hastaliginin gecikmeden saptanmasi ve uygun
tedavisi ile bu bozukluklarin dnune gecrmek mumkundur. Cok idrar yapma
ve cok su icme yakinmasi, cok yemek yemeye ragmen kilo kaybi olmasi
durumunda doktora basvurmak gerekir. Bunun disinda 40 yasin Uzerinde
her yil en az bir defa kan sekeri dlcumu yapilmasi erken tani bakimindan
yarar saglar.

Seker hastaligl kadinlarda erkeklere gore daha sik gorulur. Allede seker
hastasl kimselerin olmasi, sismanlik, fazla miktarda seker ve sekerli yiyecekler
tUketmek seker hastaligi bakimindan risk olusturur.

Seker hastalarnin Ucte biri hastaliginin farkinda degildir, herhangi muayene
veya tarama muayenesi sirasinda hastalk tesadtfen bulunabilir. Seker
hastaligi tanisindan korkmamak gerekir. Hastalarnn ¢cogu uygun diyet
ayarlamasl ve egzersiz programi ile uzun zaman kan sekeri duzeyini kontrol
altinda tutabilir. Gereken durumda yeterli dozda ila¢ kullanmak (agizdan
alinan hap veya insulin enjeksiyonu seklinde) suretiyle kan sekeri duzeyi
ayarlanabilir. Ancak Tip | diyabet hastalarinin tedavisinde insulin kullanilimasi
gerekir. Hatta insulinin gunde birkag kez kullanilmasi da s6z konusu olabilir.
Kontrolsuz diyabette damar bozukluklarn meydana gelebilir.

DIYABETTEN KORKMAYINIZ.
DIYABETTEN KORUNMAK iCIN; SISMANLIKTAN KAGININIZ.
SEKERLI-UNLU GIDALARI ASIRI MIKTARDA TUKETMEYINIZ.

DIYABET DIYET VE ILAG TEDAVISI ILE KONTROL ALTINA
ALINABILIR.

KONTROLSUZ DIYABETTE DAMAR BOZUKLUKLARI MEYDANA
GELEBILIR.
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Kanser

Kanser, vucuttaki bir hucrenin asin hizla
cogalmasl ve zamanla cevre organlara,
hatta kimi zaman kan yolu ile uzak organlara
yayllmasi  seklinde seyreden bir hastalik
grubudur. Vlcutta cesitli organlarda kanser
olusabilir. Kanser cok sik gorulen bir hastalik
olmamakla birlikte gunumuzde en cok
korkulan ve cekinilen bir hastaliktir. Bunun nedeni yakin zamana kadar
kanserde basarili bir tedavi yonteminin olmamasi ve bunun sonucu olarak
kanserin oldurtcultk duzeyinin yuksek olmasidir. Dunyada her yil 12,5
milyon kisi kanser hastaligina yakalanmakta ve her yil 7.6 milyon kisi de
kanser nedeniyle hayatini kaybetmektedir. Ulkemizde ise her yil 160 bin
dolayinda kisi kanser hastaligina yakalanmakta ve 100 binden fazla kisi de
bu nedenle hayatini kaybetmektedir. Kanser erkeklerde kadinlara gore daha
sk goruldr. Erkeklerde en sik kanserler akciger, prostat, mesane ve kalin
bagirsak kanserleri olurken kadinlarda en sik gorulenler meme kanseri, tiroit
kanseri, kalin bagirsak kanserleri seklindedir.

Kanserin meydana gelmesinde ¢ok sayida faktorun etkisi olmakla birlikte bu
acidan 3 temel faktorn yeri daha dnemlidir.

1. Sigara ve diger tutun drunleri kullanimi: Butun kanserlerin Ugte biri
sigara kullanimina baglidir. Sigara kullananlarda akciger ve girtlak kanseri
basta olmak Uzere 10-12 kadar kanserin gorulme riski artmistir. Yirmi
yil boyunca gunde bir paket sigara icen bir kisinin akciger kanserine
yakalanma olasiligi sigara icmeyen kisilere kiyasla 20 kat daha fazladir.
Akciger ve girtlak kanserinden baska mesane kanseri, agiz boslugu,
yemek borusu-mide-kalin badirsak kanseri, kadinlarda rahim kanseri
ve meme kanseri de sigara kullanimi ile iliskili olan kanser turleridir.
Sigara dumaninin yol actigl kanser olgulan yalnizca sigara icenlerde
gorulmekle kalmaz, sigara dumanindan pasif olarak etkilenen kisilerde
de kanser ortaya ¢ikabilir.

2. Beslenmede yapilan hataliuygulamalar: Aslinda beslenme yasamimizin
entemel gereksinimlerinden birisidir, ama gerek secilen gida maddeleri,
gerekse gida maddelerinin yiyecek olarak hazirlanmasi sirasinda yapilan
yanlis uygulamalar kansere yol acabilir. Yiyeceklerin kizartma ve yakma
seklinde hazirlanmasi, tuz ve yag iceriginin fazla olmasi, fazla miktarda
yemek yenmesi ve kilo alma (sismanlik) ve diyette lifli posal yiyeceklerin
yeterli miktarda olmamasi cesitli kanserler bakimindan risk olusturur,
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Beslenme faktorleri ile iligkili kanserler arasinda mide ve kalin bagirsak
kanseri, meme kanseri gibi nemli kanserler bilinmektedir. Insanlarda
gorulen her 3 kanserden birisinin beslenme faktorleri ile iliskisi vardir.

3. Mesleksel ve cevresel faktorler: Isyeri ortaminda karsilaslan cesitli
kimyasal maddeler de kansere yol acabilir. Krom, kadmiyum, asbest,
benzen, arsenik gibi maddeler veya iyonlastirici isinlarn bulundugu
isyerlerinde calisanlarda kanser olasiigr s6z konusudur. Yasanilan
cevrede asbest ve erionit gibi maddeler varsa veya icme-kullanma
suyunda arsenik varsa o bolgede kanser riski s6z konusu olabilir.
Mesleksel ve cevresel etkilenmeye bagl olarak gelisen kanserler
arasinda akciger ve akciger zar kanseri, kan kanseri, mesane kanseri,
karaciger kanseri gibi kanserler olabilir.

Kansere yol acan bu etkenlerden korunmak suretiyle kanserde etkili
korunma saglanabilir. Ote yandan kanserlerin cogu viicutta muayene ve
tani yontemleri ile kolaylkla tespit edilebilmektedir. Bu ylUzden kanserde
erken tani ok onemlidir. Kadinlarda sik gortlen meme kanseri ve rahim
kanseri erken donemde yakalandigl zaman c¢ok basarili sekilde tedavi
edilmektedir. Erkeklerdeki prostat ve kalin bagirsak kanserlerinde de erken
doénemde tedavi oldukga basarilidir. Bunun disinda vicudun herhangi bir
yerinde sislik olmasl, beklenmedik sekilde kanama olmasi, bir yaranin uzun
zaman gegmesine ragmen lyilesmemesi, uzun suren ses kisikigr olmasi,
idrar ve diskilama aliskanliklarinda degisiklik olmasi gibi durumlarda doktora
basvurulmasi erken tani bakimindan dnemlidir. Bu belirtilerin olmasi hemen
kanser anlamina gelmez, ama bunlar kanserin erken belirtileri de olabilir.

KANSERDEN KORUNMAK iCiN;
SIGARA VE DIGER TUTUN URUNLERINi KULLANMAYINIZ.
FAZLA YAGLI YIYECEKLER TUKETMEYINIZ.
TUZ TUKETIMINIZi AZALTINIZ.
DUZENLI EGZERSIZ YAPINIZ.
IZGARA VE KIZARTMA TURU YiYECEKLERI AZ TUKETINIZ.

HiS éEiKAYETiNiZ OLMASA DA YILDA BiR KEZ DOKTORA
MUAYENE OLUNUZ.

(KADINLAR) KENDI KENDINE MEME MUAYENESINi OGRENIP
UYGULAYINIZ.
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Obezite (Sismanlik)

Obezite, gunumuzde gelismis ve gelismekte olan tum Ulkelerde en sik
karsllasilan saglik sorunlanndan birisidir. Obezite; besinlerle alinan enerjinin
(kalori) harcanan enerjiden daha fazla olmasi ve fazla enerjinin vicutta yag
olarak depolanmasi sonucu ortaya cikan,
yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyen,
yasam suresinin kisalmasina yol acan bir
hastaliktir. Dinya Saglk OrgUty ise obeziteyi
“vUcutta sagligi tehlikeye sokacak dlclde yag
birikmesi” olarak tanimlanmaktadir.

Gunluk yasamda bireylerin yasa, cinsiyete,

» yaptgiise, genetik ve fizyolojik ozelliklerine ve

hastalik durumuna gére degisen miktarlarda

enerjiye ihtiyacr vardir. Saglkl bir yasam

surdurmek icin alinan enerji ile harcanan

enerjinin dengede tutulmasi gerekmektedir. Alinan enerjinin harcanan

enerjiden fazla olmasi durumunda, harcanamayan enerji vicutta yag olarak
depolanmakta ve obeziteye neden olmaktadir.

Dunya Saglik Orgutd tarafindan Avrupa'da yapilan bir arastrmada obezitenin
fazla kilolu yetiskinlerin % 30-80'ini etkisi altina aldigi, cocuklarn ve geng
eriskinlerin ise yaklasik % 20'sinin fazla kilolu oldugu ve yine bu kisilerin Ucte
birinin obez oldugu tespit edilmistir. Ulkemizde obezite sikligi glin gectikce
artmaktadir. Saglik Bakanlginca 2010 yilinda yapilan “Turkiye Beslenme ve
Saglik Arastirmasl® on calisma raporuna gore Turkiye'de obezite sikligi %
30,3 olarak bulunmustur (erkeklerde 7%20,5, kadinlarda %41,0).

TURKIYE'DE 5 ERKEKTEN BIiRiSi VE 5 KADINDAN
iKisi SISMANDIR

Obezitenin nedenleri tam olarak agiklanamasa da asin ve yanlis beslenme
ile fiziksel aktivite azlig baslica nedenler olarak sayilabilir. Beslenme yanlislar
ve fiziksel aktivite disinda obezitenin olusmasina neden olan diger risk
faktorleri asagida siralanmistir:

vV Yas

v Cinsiyet

v Egitim dUzeyi

vV Sosyo — kultUrel etmenler
v Gelir durumu
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Hormonal ve metabolik etmenler
Genetik etmenler

Psikolojik problemler

Alkol kullanimi

Bazi ilaglar (antidepresanlar vb.)
Dogum sayisi ve dogumlar arasi sure

<Ll

Bebeklik donemindeki beslenme sekli

Yapllan calismalarda, obezite gorulme sikiginin anne sutl ile beslenen
cocuklarda, anne sutu ile beslenmeyen cocuklara gore daha dusuk
oranlarda oldugu bildirilmektedir. Dtinya Saglik Orguitd ve UNICEF (Birlesmis
Milletler Cocuklara Yardim Fonu) bebeklere ilk 6 ay boyunca yalnizca anne
sUty verilmesinin ve altincl aydan sonra emzirmenin surdurulmesi ile birlikte
zamaninda ek besinlere baslanilimasinin ve en az 2 yil sure ile emzirmenin
obezite ve kronik hastalik riskini azaltabilecegini belirtmistir.

Obezitenin Neden Oldugu Saglik Problemleri

Obezite; vucut sistemleri (endokrin sistem, kalp ve dolagim sistemi, solunum
sistemi, sindirim sistemi, deri, kas iskelet sistemi), psikolojik ve sosyal durum
Uzerinde yarattigr olumsuz etkilerden dolay pek cok saglik sorununa neden
olmaktadrr.

Obezitenin neden oldugu saglik sorunlari:
Instlin direnci (Hiperinstlinemi)

Tip Il Seker hastaligi (Diyabetes Mellitus)
Hipertansiyon (Yuksek tansiyon)

Koroner arter hastaligi (Kalp hastaligy)

Hiperlipidemi — Hipertrigliseridemi (Kanda yaglanma)
Metabolik sendrom

Safra kesesi hastaliklan

Bazl kanserler (kadinlarda safra kesesi, rahim, yumurtalk ve meme
kanserleri; erkeklerde ise kolon ve prostat kanseri)

Osteoartrit (Eklemlerde kireclenme)
Felc

Uyku apnesi

Karaciger yaglanmasi

L R
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Astim

Solunum zorlugu

Gebelik komplikasyonlar (sorunlarr)
Menstruasyon (adet) duzensizlikleri

Psikolojik sorunlar (Anoreksiya nervoza (yemek yememe) veya Blumia
nervoza (kusarak yedigi besinlerden yararlanmama), Binge Eating
(tkinircasina yeme), gece yeme sendromu vb)

Toplumsal uyumsuzluklar
Kas-iskelet sistemi problemleri

Obezite Nasil Belirlenir?

Obeziteyi belilemek icin yaygin olarak Beden Kitle Indeksi (BKI)
kullaniimaktadir.

BKI, bireyin viicut agiriginin (kg), boy uzunlugunun metre cinsinden karesine
(BKI=kg/m?) bolunmesiyle elde edilen bir degerdir.

BKi= Viicut agirigi (kg) / Boy uzunlugu (m)?

Tablo 1.1. Yetiskinlerde Beden Kitle indeksi (BKiYne Gore Obezitenin

Siniflandirlmasi

Siniflandirma BKi(kg/m?)
Zayif (dtsuk agirukli) <18.50
Normal 18.50 - 24.99
Hafif Sisman 25.00 - 29.99
Sisman 30.00 - 39-99
Asiri Sisman (Morbit Obez) >40.00

SAGLIKLI BiR YASAM iCiN BEDEN KITLE iNDEKSINIZi
25'IN ALTINDA TUTUN.

Son vyillarda arastirmacilar vucuttaki toplam yag miktanndan ¢ok, yagin
vucutta bulundugu bolge ve dagiimi Uzerinde durmaktadirlar. Bolgesel
vag dagiimi genetik olarak erkek ve kadinlarda farklillk gostermektedir.
Erkek tipi (android tip, elma tip) obezitede yad, vicudun Ust bolumunde
(Ust karin, gdgus ve cilt altinda) toplanmaktadir. Kadin tipi (jinoid tip, armut
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tip) obezitede ise yag, vicudun alt bolumunde (kala, uyluk, bacaklar ve
cilt altinda) toplanmaktadir. Dunya Saglik Orguti'ne gore bel/kalca orani
kadinlarda 0,85'den, erkeklerde ise 1,0'den fazla ise erkek tipi (@android tip)

obezite olarak kabul edilmektedir.

BEL GEVRESI KADINLARDA 88 cm,
ERKEKLERDE 102 cm'DEN FAZLA OLMAMALIDIR!

Obezite Tedavisi

Obezite tedavisinde temel amacg; gercekci bir vucut agiridr kaybi
hedeflenerek, obeziteye iliskin riskleri azaltmak, bireye vyeterli ve dengeli
beslenme aliskanligi kazandirmak ve yasam kalitesini yukseltmektir.

Vucut agiriginin 6 aylik donemde % 10 azalmasi, obezitenin yol actigr saglik
sorunlarinin onlenmesinde Gnemli yarar saglamaktadir.

Obezite tedavisinde kullanilan yontemler 5 grup altinda toplanabilir. Bu
bolumde sadece diyet yaklasimindan soz edilecektir.

1. Tibbi beslenme (diyet) tedavisi

Obezitenin tedavisinde tibbi beslenme tedavisi anahtar rol oynamaktadir.
Obezitede beslenme tedavisi ile;

V' Vucut agiriginin, boya gore olmasi gereken normal dizeye (BKi=
185 — 249 kg/m?) indirilmesi hedeflenir. Tibbi beslenme (diyet)
tedavisi bireye 6zgudur. Baslangicta belirlenen hedefler, bireyin olmasi
gereken ideal agirigi olabildigi gibi ideal agiriginin biraz Uzerinde de
olabilir.

V' Uygulanacak zayiflama diyetleri yeterli ve dengeli beslenme ilkeleri
ile uyumlu olmalidir. Amag, bireye dogdru beslenme aliskanligi
kazandirmak ve bu aliskanlgini surdurmesini saglamakrr.

V' VUcut agirigi boya gore olmasi gereken duzeye geldiginde tekrar
agirlk kazanimini onlenmek ve kaybedilen agirigi korumak icin bir
devam programi mutlaka olmaldir.

. Egzersiz tedavisi
. Davranis degisikligi tedavisi
. Farmakolojik tedavi (ilac tedavisi)

. Cerrahitedavi
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2. YETiISKIN SAGLIGININ
KORUNMASINDA TEMEL YAKLASIMLAR

Gectigimiz - yUzyllda  bulasici  hastaliklarin
kontrolu alaninda ¢ok onemli  gelismeler
saglanmis ve insan omru  belirgin  sekilde
uzamistir. Avrupa'da gectigimiz yuzyil basinda
dogumda beklenen yasam suresi 50 vil
dolayinda hesaplanirken bu deger yuzyilin
ortalarinda 65 yila ve 2000 yiinda ise 75 yila
ckmistr. Ulkemizde 50 yil éncesinde 50 yil
olarak hesaplanan dogumda beklenen yasam
suresi gunumuzde 70 yiin Uzerine ¢ikmistir.
Sonug olarak butun Ulkelerde yasam suresi uzamis, insanlar daha uzun sure
yasayabilir duruma gelmistir.

Uzun yasamak arzu edilen bir durum olmakla birlikte, yaslanan kisilerde
ilerleyen yasa badli olarak gelisen bazi saglik sorunlar da Gnem kazanmaya
baslamistir. Bu sorunlann artmasinda teknolojik gelismelere bagli olarak
toplumda hareketsiz yasamin artmasi ve beslenme  aliskanliklarindaki
degismelerin de etkisi olmustur. Sonug olarak gectigimiz  yUzyilin
ortalarindan itibaren yetiskin ve yasllarda goérulen kronik ve dejeneratif
hastalklann artmasi nedeniyle bu hastaliklardan korunma yaklasimlari da
gundeme gelmeye baslamistir.

Bulasici olmayan hastaliklarin onlenmesi ve kontrolU calismalar bireylerin
yasam sekillerinde ve saglk davranislarinda degisiklik yapmay gerektirir.
Bunun icin kisilerin saglk sorunlannin olusumu ve korunma yaklasimlar
konularinda bilgi sahibi olmasi, bilgi kaynaklarina ulasmasi, bilgileri dogru
olarak anlamasi ve uygulamasl gerekir. “Saglk okuryazarlg” olarak da
adlandinlan bu husus dogru bilgilenmeye dayalidir. Dogru bilgilenmede
oncelikle yetiskinlerdeki baslica saglk sorunlarnin neler oldugu ve
bu sorunlann hangi nedenlerle meydana geldigi bilgisi gereklidir.
Saglk sorunlarnnin tarleri ve nedenlerinden sonra da bu hastaliklarn
onlenmesindeki temel yaklasimlarin ve bu konuda bireylere dusen
sorumluluklarin neler oldugunun égrenilmesi gereklidir.

Bulasici olmayan hastaliklarin pek cogunun olusumunda etkili olan ¢esitli
faktorler bilinmektedir. Bu faktorlerden etkili sekilde korunmak suretiyle
hastaliklann gelismesi basarili sekilde onlenebili. Bu konuda kamuya
dusen gorev toplumu bu risk faktorleri ve korunma yollar konusunda
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bilgilendirmek, gereken durumlarda konu ile ilgili hizmet sunmak ve bazi
yasal duzenlemeler yapmaktr. Bireylere dusen sorumluluklar da temel
olarak 3 baslikta toplanabilir:

V' Saglkli beslenmek: Saglkl beslenme sekli, kalori olarak “yeterli” ve
icerik olarak da “dengeli” olmalidir. Gerekli olandan az kalori alinirsa
vucut zayif kalr, aksine fazla kalori alinirsa kilo alinir, sismantik meydana
gelir. Saglikli beslenme icin butun besin maddelerinden dengeli sekilde
tuketmek gerekir. Et, stt, yumurta gibi protein kaynaklar ile birlikte
olculu sekilde yag ve karbonhidrat da tUketilmelidir. Ayrica bol sivi (su)
icilmeli, gunde 5 porsiyon meyve ve sebze tuketilmeli, diyette alinan
tuz miktan az (gunde en ¢cok 5 gram) olmalidir. Bunlarin yani sira asir
cay-kahve gibi iceceklerden &zellikle de gazli iceceklerden kaciniimasi
uygun olur. Beslenme durumunu izlemek bakimindan araliklarla
kilo kontrolu yapilmalidir. Tekrarlanan olcumlerde kilo artisi oluyorsa
diyetin kalori miktar azaltilmalidir. Ancak yasliikta yetersiz beslenme
de onemli sorundur. OlcUmlerde kilo kaybedilyorsa beslenme
yonunden takviye yapilmasi gerekir. Yasllann bir kismi besinlere
ulasmada veya yiyecek hazirlamada sorun yasayabilir. Bu durumda
yasl kisilerin evlerine yiyecek ulastirilmasi icin duzenleme yapilmasi
gerekebilir. Yaslilk doneminde beslenme ile ilgili bir konu da yaslilarin
aldiklart gunluk kalorilerinin yaninda vitamin destegi almalandir. Bu
konuda net bir fikir birligi olmamakla birlikte, yasllarda yeterli ve dengeli
beslenme kurallarinin tam olarak yerine getirilemeyecedi noktasindan
hareketle bazi vitaminler bakimindan beslenmeye destek yapilmasi
onerilmektedir.

V' Hareketli yasam — egzersiz: Saglkli bir yasam strdirebilmek icin en
fazla oOnerilen konulardan birisi egzersiz yapilmasidir. Duzenli olarak
egzersiz yapllmasl hem kas-iskelet sistemi icin yararlidir hem de basta
kalp hastaliklan olmak uzere cesitli hastaliklar bakimindan koruma
saglar. DUzenli egzersiz yapanlarda kas-kemik ve bagdlar guclenir, bu
durum &zellikle yaslilarda dengenin saglanmasi bakimindan onemlidir.
Egzersiz ile sismanlk ve seker hastaligr riskinde azalma olur. Bazi
hastalklar bakimindan koruyucu etkisinden baska duzenli egzersiz
yapan kisilerde dolasim ve solunum sistemlerinin performansi olumlu
etkilenir, metabolizma daha saglikli hale gelir, obezite Onlenir.
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. ° N Ulkemizde son yillarda egzersiz yapma davranisi
x" ‘f é pakmindan  oldukca  olumlu  gelismeler
yasanmaktadir. Cok sayida spor tesisi yapilmis

olmasi ve ozellikle belediyeler tarafindan yuruyus

\7 ve diger c¢esitli etkinlikler icin uygun ortamlar
N\ , saglanmis olmasl toplumda daha hareketli bir
3 <Q\/ r yasamin gelismesi bakimindan yarar saglamistr.
f Hareketli yasam icin haftada 4 gun, her biri 40

i dakika sureli hareket etmek uygundur. Kisiler
A\ 5\ e(é yaslanna ve fiziksel kapasitelerine gore cesitll

hareketleri yapabilirler, Snemli olan kisinin sevdidi

hareketi  yapmasidir.  Bu  hareketler ylzme,
jimnastik hareketleri, bisiklete binme, bahce isleri yapma, dans etme
olabildigi gibi yurume de olabilir. Ancak yurumenin biraz hizli ve tempolu
olmasi gerekir; dakikada 100-110 adimlk bir tempo uygundur. Herhangi
bir saglik sorunu olanlarin ve yasl ileri olan kisilerin egzersize baslamadan
once doktor muayenesinden gegirilmesi ve durumlarina uygun bir egzersiz
programina yonlendirilmesi gerekir.

v Sigara ve diger titin Griinlerini kullanmamak: insanlann saglg
bakimindan en zararll davranis sigara icmektir. Sigara icmek, basta
kanser, kalp ve akciger hastaliklan olmak Uzere cesitli organlarda
hastaliklara yol acar. Sigara ile 15 kanser turU arasinda nedensel iliskiler
vardir. Akciger kanseri, girtlak kanseri, mide-badirsak kanserleri, bobrek,
rahim, mesane kanserleri bunlar arasinda en fazla bilinenlerdir. Kanser
disinda kronik bronsit ve amfizemin baslica nedeni de sigaradir. Kalp
krizini hazirlayan faktorler arasinda da sigara icmenin etkisi buyGktar.

v
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Bu hastaliklardan korunmak icin

 icorin | ‘ en etkili uygulama sigaranin hic
icilmemesidir. Sigara icen kisiler de

/ bu davranislanndan vazgectikleri
)~ zaman, sigaranin neden oldugu

cesiti  hastalklarin  riski - hizla

X g zelmakiadic Ornegin  sigaray!
p birakanlarda ik yanm saat icinde

nabiz ve kan basinci duzelir, 24 saat

' sonra Kalp krizi gecirme riski yariya
iner. Sigara icme veya icmeme

konusunda Kisilerin  kendi karan
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onemlidir; benzer sekilde sigara icen kisilerin sigara icmekten vazgegmesi
de kisilerin kendi kararlarnidir. Ancak bazi kisiler sigaray birakmayr dusundugu
halde kendi ¢abasl ile sigarayr birakmayi basaramamaktadir. Bu durumdaki
Kisiler icin de bazi destek yaklasimlar vardir. Bu yaklasimlar psikolojik destek
yaklasimlar olabildigi gibi sigara birakma istegini destekleyen ilaclardan da
bu amacla yararlanilabilir.

Sigarayi birakinca viicudunuzda neler olur?
20 DAKIKA Kan basinci ve kalp"h|2|"r19r_mgle doner. Eller ve ayaklar
dolasim normale déndugu icin iIsinmaya baslar.
8 SAAT Kénda oksijen duzeyi normale doner. Kalp krizi riski
dusmeye baslar.
Karbonmonoksit (egzoz gazi) vicuttan atilir. Akciger-
24 SAAT lerdeki balgam ve diger birikimler temizlenmeye baslar.
Vlcuttan nikotin tamamen atilir.
48 SAAT Tat ve .k‘oku alma duyularinizin daha iyi calistigini his-
sedersiniz.
72 SAAT Solunum yollari gevsedigi icin nefes almak kolaylasir.
Dolasim butlun vucutta duzelir. Akcigerlerinizdeki bal-
5.1 HAFTA | 9ami atmaya baslarsiniz ve 6ksuruk, balgam, nefes dar-
lgi ve hirilti bulgulari geriler. Vucut enerjisi artar. Yaru-
mek kolaylasir.
Oksuruk, nefes darligi diizelir. Akciger islevi ylizde 5-10
3-9 AY
oraninda artar.
5YIL Kalp krizi riski sigara i¢enlerin riskinin yarisina iner.
Akciger kanseri riski sigara icenlerin riskinin yarisina
10 YIL . ST T . o ;
iner. Kalp krizi riski hi¢ sigara icmemis biri ile esit olur.

Sigara icenlere yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin da bu bakimdan
Onemi buyuktur. Sigara icen Kisilerin hemen hepsi sigaranin onemli saglik
sorunlarina yol actigini bildigi halde sigara icmeyi surdurmektedir. Bu
durumdaki Kisilere, sigaranin zararlar konusundaki bilgilerini davranisa
donustirmeleri icin destek saglanmasi gerekmektedir.
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Ote yandan sigara icilmesi ile ilgili bir baska husus da sigara duranindan
pasif etkilenim konusudur. Sigara icen kisiler kendilerine zarar verdikleri gibi
yakinlarinda bulunan diger kisilere de zarar verirler. Sigara dumanindan pasif
olarak etkilenen kisilerde de akciger kanseri, kalp krizi, inme (fel¢) gibi onemli
saglik sorunlarinin riski artmaktadir. Sigara icen kisilerin baskalarna da zarar
verdigi dikkate alindiginda sigara icilmemesi veya sigara icenlerin sigaray!
birakmasi daha buyuk onem arz etmektedir. Sigara dumanindan pasif
etkilenmenin dnlenmesi bakimindan halka acik toplu bulunulan yerlerde
sigara igmenin yasaklanmasi seklinde yasal duzenlemeler yapilmaktadir. Bu
duzenlemeler sigara icmeyenleri korudugu gibi, sigara icenler agisindan da
caydirncr olmakta ve sigaray! birakma konusunda destek saglamaktadir.

“Saglkl yaslanma” bakimindan bu temel konulara ek olarak yapilabilecek
baska uygulamalar da vardir. Yasanilan sure icinde saglik Uzerinde olumsuz
etkisi olabilen cesitli cevresel ve mesleksel faktorler de s6z konusudur.
Ornegin yasanilan bolgenin iklim kosullari, hava kirliligi, evierdeki olanaklar,
calisma ortaminda karsilasilan (kimyasal maddeler, toz, gurGltu, asin sicak
veya soguk ortam vb.) cesitli faktorler, asir alkol kullanimi, yasanilan ruhsal
travmalar kisilerin saglgr Uzerinde etkili olabilir. Bu faktorlerin de saglga
zarar vermeyecek sekilde duzenlenmesi saglikl yaslanma bakimindan yarar
saglayabilir. Ancak bu faktorler cogunlukla ekonomik ve sosyal boyutu olan
ve kontrol edilmesi daha gugc olan faktorlerdir. Bu nedenle bu faktorlerin
olumlu hale getirilmesi yonundeki cabalarn hastaliklann onlenmesi ve
saglikli yaslanma bakimindan etkisi sinirlidir.

Bunlara ek olarak cocukluk donemindeki asllardan baska yaslilikta yapilmasi
gereken grip asisi, pndmokok asisi gibi asilarnn duzenli sekilde uygulanmasi,
mide-badirsak sistemi bakimindan sakincasi olmayan kisilerde duzenli
olarak aspirin kullanilmasi gibi yaklasimlar da saglkl yaslanma bakimindan
yararll uygulamalardir.

Yetiskin Saguginin

Te <& & ol Korunmasinda Tarama
%" m ' Muayeneleri
Bir hastalgin belirti ve bulgularinin ortaya

02 (] ° Y [ ] N ) . M
"“‘ m ﬁ ﬁ’ clkmamis oldugu bir dénemde hastaligin
A saptanmasina “erken tani” adi verilir. Bunun
icin erken tani calismasinin  toplumda
| I saglam gorulen kisilere yonelik planlanmasi
i” N = =

ve uygulanmasi gerekir. Cunku  saglikl
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gorulen kisiler muayene edildiginde, bazi kisilerde hastalik oldugu ortaya
konabilir. Boylece hastaliklar erken donemde tespit edilir ve kisiler daha
basaril tedavi olanagina kavusurlar.

Saglkli kisilerin hastaliklarin erken tanisini saglamak amaci ile muayene
edilmesine “tarama” adi verilir. Toplumda cesitli hastaliklar icin erken tani
calismasi yapllabilir. Bununla birlikte erken tani calismalarinin en fazla
uygulandigl alan yetiskin ve yasllarin bazi saglik sorunlarinin erken tanisi
calismalarndir. Bunun bir nedeni de bu grubun hastaliklannin cogunda erken
tani icin uygun muayene ve testlerin var olmasidir. Ornegin hipertansiyon,
seker hastaligl, kalp-damar hastalklarn, bazi kanserler gibi hastaliklarda
cok basarlll erken tani calismalan yapilmaktadir. lleri yastaki kisilerde saglik
taramalan sadece hastaliklarn bulmak icin yapilmaz, ayni zamanda saglikla
ilgili bazi davranislar, bazi hastaliklar icin risk faktorleri, bazi fizyolojik
degisikliklerin durumu gibi konularda da erken tani calismalan yapilir. Ormegin
kan yaglarinin (lipid, kolesterol) duzeyinin yuksek olmasi, sigara icilmesi,
hareketsiz yasam kalp hastaliklar bakimindan risk olusturmakta; diyet
duzenlemesi ve gerektiginde ilac kullanimi ile kan yaglar normal duzeyine
indirildigi zaman kalp hastaligi riskinde de azalma olmaktadir. Benzeri
sekilde sigaranin birakilmasi ile de yasam kalitesi hizla olumlu etkilenmekte,
akciger kanseri ve kalp krizi riskinde azalma meydana gelmektedir. Sigaray!
birakanlarda dakikalar icinde kan basinci ve nabiz normale donmekte, ilk
gunden sonra kalp krizi riski yarya inmektedir. Sigaray! biraktiktan sonra
gecen gunler ve aylar hep sigaray! birakan kisinin yararina gelismekte, tad
ve koku duyusu gunler icinde normale donmekte bir yiin sonunda hastalik
riskinde Gnemli azalma meydana gelmektedir.

Toplumda 40 yasinin Uzerindeki kisilerin herhangi bir yakinmalar olmasa
bile yilda en az bir kez olmak Uzere tam bir muayeneden ge¢cmesi
gereklidir. Bu muayenelerde temel bazi yakinmalarin (gogus agrisi, nefes
darligl, denge sorunu, kilo alma veya kilo kaybi, gdrme, isitme ve dusunme
sistemlerinde sikinti yasanmasi, sigara ve alkol kullanim durumu vb.) yani
sira fizik muayene ve temel laboratuvar testlerinin (kan sayimi, idrar analizi,
kan sekeri, karaciger ve bobrek fonksiyon testleri, akciger filmi, EKG vb)
yapllmasi uygun olur. Yakinmalar ve muayene bulgularnin durumuna gore
gerekli baska incelemeler de yapilabilir.
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ilkelerine uyum énemlidir:

» Yeterli ve dengeli beslenme
e Duzenli egzersiz yapma
« Sigara kullanmama
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3. SAGLIKLI YASAM iCiN BESLENME

Beslenme hicbir zaman sadece karin
doyurmak anlamina gelmez. Yeterli ve dengeli
beslenme, bUyUme, yasamin surdurulmesi ve
saglgin korunmasl icin besin ogeleri ve diger
biyoaktif maddelerin yeteri kadar alinmasidir.
Besinler cok cesitlidir. Her cesit  besinin
bilesiminde degisik miktarlarda “besin ogesi”
denilen kimyasal molekuller bulunur. Besinler
yendikten sonra besin ogelerine parcalanir ve
vucutta oyle kullanilir. Besin 6geleri makro ve mikro besin ogeleri olmak
Uzere iki gruba ayrilir. Makro besin ogeleri, karbonhidratlar, protein ve
yaglardir. Mikro besin ogeleri vitaminler, mineraller ve sudur. Makro besin
ogeleri vicudumuza enerji verir, mikro besin 6geleri ise vicudumuza enerji
vermez ancak vucut calismasinda onemli gorevleri vardir.

Karbonhidratlar

Karbonhidratlar ~ vicuda  enerji
saglayan ana ogelerdir.  Gunluk
enerjinin - buytk bolumu (% 55-
60) bu &gelerden saglanir. Et, sut,
yumurta  gibi  hayvansal kaynakl
urunlerde az, tum bitkisel besinlerde
en cok bulunan besin  ogesidir.
VUcudun harcadigr enerjinin buyuk
bir bolumunu  sadlarlar. Bir gram
karbonhidrat 4 kalori verir.
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AJir beden hareketleri icin en elverisli enerji kaynadi karbonhidratlardir.
Bitkisel besinlerde bulunan ve sindirilemeyen seltloz, hemiseldloz, lignin gibi
karbonhidratlar posay! olusturur. Posa ise bagirsaklarin hareketini ve kolay
bosaltilmasini saglayarak kabizigi dnler. Beynin kullandigi tek eneriji kaynad
glukoz oldugundan bilissel fonksiyonlar icin karbonhidratlar gereklidir.
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Yaglar

Yaglar en ekonomik enerji kaynagidir. Yaglar, ayni miktarlardaki karbonhidrat
ve proteinlerin iki mislinden fazla kalori vermektedir. Bir gram yag 9 kalori
verir. Ancak, diyette fazla bulunmalannin kalp hastaliklari ile iliskili olabilecedi
bildirildiginden diyette gunluk enerjinin % 30'undan fazla olmasi istenmez.
Yaglann bilesiminde yer alan ve vUcut tarafindan yapilmayan bazi yag asitleri
buyume ve derinin sagldricin gereklidir. Yine yadlar, yagda eriyen vitaminlerin
(A, D, E ve Kvitaminleri) viicuda alinmasi igin esastir. Ayrica, yadlar organlarin
etraflanni kapatarak dis etkilerden zarar gormesini onlemektedir.

Proteinler

Aminoasitlerden olusan proteinler, vucudun yapi tasl olarak bilinen buyuk
molekullt biyolojik maddelerdir. Bir gram protein 4 kalori enerji verir. Diyette
gunluk enerjinin % 10-15 proteinlerden saglanmalidir. Hucrelerin yapiminda
proteinler onemlidir, ayrnca kirmizi kan hucrelerindeki oksijen  taslyan
hemaoglobinin bir kismi da protein yapisindadir. Enfeksiyonlardan koruyan
bagisiklik (immun) sistemi icinde yer alan immun globulin ve antikorlar da
proteindir. Proteinlerin fonksiyonlar yapicl, onaricl, duzenleyici ve koruyucu
olarak &zetlenebilir. Protein gereksinimi yetiskinler icin kilogram basina
1 gram olarak hesaplanabilir. Cocuklarda, genc eriskinlerde, gebelikte,
emzikliikte ve yaslilikta protein gereksinimi artar. VUcudun proteinlerden
azami yarar saglayabilmesi icin karbonhidratlardan alinan enerjinin yeterli
olmasl gerekir. Aksi halde enerji kaynadi olarak proteinler kullanilir, bu da
metabolizmanin gereksiz yere calismasi ve bobrede yuk bindiren protein
yIkim Urunlerinin artmasina sebep olur.

Proteini olusturan amino asitlerin bazilan vucut tarafindan sentez edilebilir.
VUcut tarafindan sentez edilemeyen ve besinlerle belirli miktarlarda alinmasi
gereken 8 amino asit "Elzem (esansiyel) amino asitler” olarak adlandirlr.
Besinlerdeki proteinlerin amino asit degerleri farklilk gosterir. Yeterli miktarda
elzem amino asit iceren proteinlere “kaliteli protein” denir. Et, sut, yumurta
gibi hayvansal proteinler kaliteli proteinlerdir.
Bitkisel proteinlerde bazi elzem amino
asitler yeterli miktarda yoktur. Ormegin misir
proteininde triptofan, bugday proteininde
lizin, kuru baklagillerde metionin  yeterli
miktarda degildir. Tahillarin kuru baklagillerle
birlikte  tuketilmeleri bu  eksiklikleri  bir
dereceye kadar tammamlayabilir.
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Vitaminler
1| = Vitaminler  vlcutta  sentezlen-
w@j meyen, vyasam icin  gerekl,
h“ wwwz-  cok KugUk  miktarlanyla  hlcre
-\,

= metabolizmasinda onemli

. pp B. : tepkimeleri  kolaylastiran  organik
*’ K B. 'ﬁ bilesiklerdir.  Vitaminlerin  cogu

vucut  tarafindan  yapllamadig
icin besinlerimizle alinmasi
gerekmektedir. Bu besinlerin  bir
kismi ¢ig olarak, bir kismi da belirli
pisirme  sureclerinden  gegerek
soframiza gelir. Bu hazirlama ve
pisirme surecleri esnasinda olusabilecek vitamin kayiplan insan sagugini
yakindan ilgilendirmektedir. Vitamin gruplarini etkileyen isi, 1sik gibi etkenler
ile asidik ve alkali ortamlar vardir. O nedenle her besin grubunun vitamin
kayiplarina neden olmadan tuketilmesi yasamin saglkli surdurdlmesi
acisindan gereklidir.

Vitaminler insan sagliginin korunmasi i¢in gereklidir. Vitaminler yagda ve
suda eriyen vitaminler olarak iki grup altinda toplanir.

1. Yagda eriyen vitaminler: A, D, E ve K vitaminleri

2. Suda eriyen vitaminler: C vitamini ve B grubu vitaminler

A Vitamini

Avitamini; gorme, buyume, ureme, embriyo gelismesi, kan yapimi, bagisiklik
sistemi ve doku hucresi farkllasmasinda gerekli bir vitamindir. A vitamini
vucutta depo edilen bir vitamindir. Bu nedenle yetersizlik belirtileri, uzun
sure A vitamini alnmadiginda gorullr. Yetersiz ve dengesiz beslenenlerde
ve buyumenin hizl oldugu cocukluk, gebelik ve emzikliik donemlerinde
sorun ortaya cikabilir.

A vitamini hayvansal kaynakl karaciger, balik yag, sut, tereyadi, yumurta gibi
besinlerden alinir. Bitkisel kaynaklardan ise beta karoten gibi karotenoidleri
alinir ve bunlar organizmada A vitaminine donUsturulebilir. Karotenoidlerin
(A vitamini on maddesi) kaynaklan kirmizi ve san portakal ile koyu yesil
yaprakli sebzelerdir. En ¢ok sari, turuncu (havug, kis kabadi vb.), koyu yesil
yaprakli sebzeler ile sar ve turuncu meyvelerde (kayisi, seftali vb.) bulunur.

SAGLIKLI YASAM ICIN BESLENME
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D Vitamini

D vitamini; yagda eriyen bir vitamindir. Emilimi icin yag ve safraya intiyag
vardir. Balik yaginda D vitamini bulunur, gunes 15191 etkisi ile deri tarafindan
da D vitamini yapilir. En dnemli islevi kalsiyum metabolizmasini denetlemek
ve duzenlemektir. Kemikler kalsiyum deposudur. Kalsiyumun kemiklere
taginmasina ve yerlesmesine yardimci olur. Baglica D vitamini kaynaklan
balik, balik yadi, karaciger, yumurta sarisi ve tereyagidir.

D vitamini eksikliginde rasitizm gorulur. Rasitizmde kemik ve diglerde
bozukluk ve egrilik gorultr. Disler gec ¢ikar. Kafa kemikleri yumusar ve egrilir.
Eklemlerde siskinlik goruldr. Gunes 1sidini dogrudan alamayan bireylerde,
hizll buyUyen cocuklarda, az gunes alan ulkelerde D vitamini eksikligi
gorular. D vitamini yetersizliginin yaygin olarak gorulme nedeni dogal
yiyeceklerde yeterince bulunmamasina bagldrr. Eksikliginde cocukluk ¢ad
rasitizmi (rikets) goruldr. Bu hastaliktan korunma icin gunes isinlarindan
yararlanmak gerekir. Osteomalasia eriskin donemde gorulen bir kemik
hastaligidir. Kemikler yeterince sert ve dayanikli degildir, kalsiyum ve fosfor
orani dusuktur. Sik dogum yapan, yetersiz ve dengesiz beslenen, gunesten
yararlanamayan kadinlarda daha sik gorular. D vitamini suda erimedidi icin
fazlasi idrarla atlamaz. Fazla alinmasi eklemlerde ve yumusak dokularda
kireclenmeye neden olur. Yine cocuklarda fazla ve gelisiguzel kullanildiginda
buyumede duraksama, kusma, bobreklerde tas olusumu gozlenir.

E Vitamini

GUnluk yiyeceklerde yeterli miktarda
bulundugundan, insanlarda vyetersizlik belirtilerine
siklkla rastlanmamaktadir. Yaglarnn emiliminde bir
bozukluk olustugunda E vitamini emilimi de azalrr.
E vitamini hucre zannin  koruyucusudur, iy bir
antioksidandir, damar icerisinde akiskanlgr sadlar,
damar tikanikligini onler.

Bitkisel yadlar, tahil taneleri, yagl tohumlar, soya,
yesil yaprakll sebzeler ve baklagiller E vitamininden
zengindir.
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K Vitamini

Kanin  pihtlasma etmeni  olarak tanmlanan K vitamini,  gunluk
yiyeceklerimizde yeteri kadar bulundugu ve kalin bagirsakta bakterilerce
yapildidr icin, yetersizliginde olusan bir hastallk tanimlanmamistir. Yagda
eriyen bir vitamindir. Eksikliginde kanin pihtilasmasi engellendigi icin
kanamanin durma suresi uzayabilir. K vitamini kemik gelisimi icin de
onemlidir.

En zengin K vitamini kaynaklari; 1spanak ve benzeri yesil yaprakl sebzeler,
karaciger, kuru baklagiller ve baliklardir.

Tiamin (B1 Vitamini)

En dnemli gorevi enerji metabolizmasindadir. Degisik besinlerle vicuda
alinan besin &gelerinin vUcutta enerjiye cevrilmesi yine en dnemli enetji
kaynaklarindan olan karbonhidratlardan enerji yapiminda dnemli bir islevi
vardir. B1 vitamini eksikliginde yorgunluk ve isteksizlik, istah azalmasl, kusma
ve sindirim sisteminde bozukluklar, kalp yetmezligi, huzursuzluk siklikla
gorulen belirtilerdir. Beriberi denilen ve sinir sistemi bozuklugu seklinde
tanimlanan, eklemlerde sislik ve agdr, denge bozukluklarina neden olan
hastaliklar en dnemli yetersizlik belirtisidir.

Karaciger, et, sut, kuru baklagiller, tahillar (bugday, misir, piring), ceviz, findik
ve yumurta iyi birer B1 vitamini kaynagidr.

Ribloflavin (B2 Vitamini)

Isiga duyarl olmasi nedeniyle riboflavin bulunan yiyecekler isikta
bekletilmemeli, suda eriyen bir vitamin oldudu icin de sebzelerin pisiriime
suyu ve yogurdun suyu dokulmemelidir. Karbonhidrat, protein ve yaglarin
metabolizmasinda gorev alan riboflavin bir duzenleyicidir. Yetersizliginde
deride yaralar (dermatit), dudaklarda ¢atlaklar (keylozis, angular lezyon) ve
goz cevresinde kesik seklinde yaralar olusur. Sinir sisteminde bozukluk,
anemi (kansizlk) gorulebili. Gozde yanma ve kizarklk, ishal olusabilir.
Karaciger, et, sut ve Urunleri, yumurta, peynir, balk, yesil yaprakl sebzeler ve
tahillar iyi birer riboflavin kaynagidir.

Niasin
Diyette yeterince niasin alinmamasi sonucu sinir sistemi, sindirim sistemi
ve gunes goren deride simetrik yaralarla kendini gosteren pellegra hastalig

olusur. Pellegra hastaligr daha ¢ok tek yonlu beslenen; ozellikle de sadece
misir tbketen toplumlarda goruldr.
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Et, balk, kimes hayvanlan, karaciger, maya, tahillar,
kuru baklagiller ve vyesil yaprakl sebzeler niasin
yonunden zengindir

Folik Asit

Folik asidin vucutta gorev yapabilmesi icin C
vitaminine intiyag vardrr. Yetersizliginde kan yapiminda
azalma olmaktadrr. Ozellkle gebe kadinlarda ve cocuklarda yetersizlik
belirtileri yaygindir. Yetersizlik nedeni; yetersiz sebze ve meyve tuketimi,
emilim bozuklugu ve vucuttan asir kayip olmasidir. Alkol bagimllarinda da
folik asit yetersizligi gorulebilir.

Karaciger, et, yesil yaprakl sebzeler, maya, kuru baklagiller ve tahillar folik
asitten zengindir.

Vitamin B6 (Piridoksin)

Protein, yag ve karbonhidrat metabolizmasinda yardimcidir. B6 vitamini
ayni zamanda bagisiklik sistemi icin de gereklidir. B6 vitamini yetersizliginde
en onemli bulgu sinir sisteminde, kan hucrelerinde gorulur. Deride yaralar
olusur. Sinir sistemi bozukluguna badli olarak bayillma ndbetleri goralur.
Dudak kenarlari ve dilde yaralar, huzursuzluk ve anemi (kansizlik), cocukluk
caginda sik gorulen B6 vitamini eksikliginin baslica belirtileridir. Buyume
geriligi, sindirim sistemi bozuklugu ve bodbrekte tas olusumu da B6
eksikliginde gorulen hastaliklardan bazilandir.

Et, karaciger, bobrek, tahillar ve kuru baklagiller B6 vitamini yonunden
zengindir.

Vitamin B12

Bagisiklk sisteminde, protein metabolizmasinda, sinir sisteminde ve kemik
liginde kan hucrelerinin yapiminda gorevlidir. B12 vitamini yetersizliginde,
sinir sisteminde bozukluklar ve pernisiydz anemi (kansizlik) olusur. Kol ve
bacaklarda uyusma, duyu azalmasi, ruhsal bunalim ve kasilmalar en belirgin
eksiklik belirtileridir.

Bu vitamin sadece hayvansal kaynakli besinlerde bulunmaktadir. Et, sUt,
peynir, yumurta ve balk B12 vitamini yonunden zengindir. B12 vitamini
bitkisel besinlerde bulunmaz.
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Pantotenik Asit

Karbonhidrat, protein ve yag metabolizmasi icin gereklidir. Sinir sisteminin,
bazi hormonlarin ¢alismasinda ve yaglarin sentezinde rol oynar.

Bu vitamin tum besinlerde bulundugu icin yetersizlik belirtileri sik gorulmez.
Tum hayvansal ve bitkisel besinleri tuketmekle yeteri kadar pantotenik asit
alimi saglanir.

Biotin

Biotin, vucudumuzda ince badirsak bakterileri tarafindan sentezlenir.
Karbonhidrat metabolizmasinda gorev alir ve enerji olusumuna katki verir.
GuUnluk tlkettigimiz besinlerde biotin yeterli miktarda bulundugundan
eksiklik belirtileri gorulmemektedir. Cig yumurta akinda avidin adl bir protein
vardir ve bu protein biotinin vicutta kullaniimasini engeller. Cig yumurta
yiyenlerde sa¢ dokulmesi, deri yaralan oldukca sik gorulen durumlardir. O
nedenle yumurtanin pisirilerek tuketilmesi vucut icin daha yararldir. Yetersiz
tuketiminde deri yaralar, istahsizlik, kas agnlarn, solukluk gibi belirtiler ortaya

clkar. Biotin, vucutta bagirsak bakterileri tarafindan Uretilmekte ve gunluk
besinlerle vicuda yeteri kadar alinmaktadir.

Tum yiyeceklerde vyeteri kadar bulunur. En c¢ok bulundugu besinler;
karaciger, yumurta sarisi, soya unu, et ve mayadrr.

Vitamin C (Askorbik Asit)

o Vitamin C; hava ile temasla kolay okside olur,
/ suda erir, eksi tattadr, 1skla temasta rengi

koyulasir, 1stya dayaniksiz bir vitamindir.

&_IAW\‘/ Vitamin C bad dokulanni bir arada tutar.

Zehirlenmeler ve atesli hastalklarda vicudu
koruyan ve bagisiklik sistemini guclendiren bir vitamindir. Vicudumuzda kan
yapimi igin gerekli olan demir ve folik asidin kana gecmesini kolaylastirr ve
kullanimini artinr. Boylelikle kansizligr onler. Damar ¢eperlerini guclendirerek
kanamaya ve gozde katarakt olusumuna engel olur. Meme kanseri ve
gunes isinlannin olusturdugu deri kanserlerinin gelisimini yavaslatir. Kuwvetli
bir antioksidandir.

Vitamin C vyetersizliginde; dis etlerinde kanama, dislerde anormallikler,
yorgunluk, isteksizlik ve eklem agrilan gorulebilir. Asin yetersizligi skorbut
hastalgina neden olur. Dis etlerinde kanama, eklemlerde sislik ve agrlarla
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pbelirti veren skorbut hastalgini tedavi eden vitamin olarak bilinmektedir.
Enfeksiyonlarda ve sigara icenlerde gereksinim 2 kat artmaktadrr. Fazla
alindigi takdirde bobrekler yoluyla disar atilir. Ana metabolitlerinden (yikim
urunu) birisi oksalattir. Bu nedenle yuksek dozda uzun sure C vitamini
aliminda bobrek (okzalat) taslan olusabilecedi bildirilmistir.

Limon, portakal, mandalina gibi turuncgiller, cilek, bogurtlen, kusburnu,
domates, lahana, patates ile 1spanak, marul, yesil biber, asma yapradi gibi
yesilyaprakl sebzeler zengin kaynaklandir. Bu besinleri taze olarak tUketmek,
bekletmemek kayiplan onlemek acisindan onemlidir.

(€] Mineraller
@) Mineraller dogada yaygin olarak gorulen inorganik

(PO

'G O maddelerdir. VUcudun buyumesi ve gelismesi,
G yasamin surdurtlmesi ve sagligin korunmasl icin
minerallere intiyac vardir. Mineraller vicudumuzda
yaplyl olusturan ve bircok islevi duzenleyen elzem
besin &geleri grubudur. Vucudunuzun % 4 gibi ¢ok kucuk bir kismini
olusturmalarnna ragmen vucut yapisinin olusmasinda yardimcidirlar. Kemik,

dis, kas, kan ve diger dokularda da mineraller bulunur.

Kalsiyum

Kemiklerinvedislerinyapiminda, kaslarinkasilmasinda, sinirlerin¢alismasinda,
normal kan basincinin saglanmasinda, kanin pihtilasmasinda, hucrelerin bir
arada tutulmasinda gereklidir. Vicuttaki kalsiyumun % 99'u kemiklerde ve
dislerde, geri kalan % 1i ise vUcut sivilarinda ve hucrelerde bulunmaktadir.
Kalsiyum ve D vitamininin yetersizliginde; ¢ocuklarda rasitizm, yetiskin
kadinlarda osteomalasia ve yasllarda osteoporoz goruldr. Rasitizm ve
osteomalasia  kemiklerin - gelisememesi, yumusamasi ve  egrilmesidir.
Osteoporoz ise kemiklerin kinlabilir duruma gelmesidir. D vitamini, sutte
bulunan laktoz, C vitamini, organik asitler ve bazi amino asitler kalsiyumun
emilimini kolaylastinr. Mayasiz undan yapilan ekmegin tuketimi, antasitli
ilaclann uzun stire ve fazla miktarda kullanilmasi ise emilimi engeller.

SUt ve sut Urdnleri (yogurt, peynir, dondurma vb.) en iyi kalsiyum kaynagidir.
Sut ve Urdnlerinde bulunan kalsiyumun emilimi fazladir. Yumurta sarisl,
tahillar, kuru baklagiller ve yagli tohumlar da iyi birer kalsiyum kaynadidir. Yesil
yaprakl sebzeler ve tahillarda bulunan kalsiyumun emilimiise dusuktur. Yesil
yaprakll sebzelerde bulunan okzalatlar (oksalik asit) ve tahillarda bulunan
fitatlar (fitik asit) kalsiyumla birleserek ince bagirsaklardan emilimi engeller.
Diyetin posa miktarinin fazla olmasi da kalsiyum emilimini olumsuz yonde
etkiler.
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Fosfor

Fosfor; kalsiyumla birlikte kemiklerin ve dislerin olusumunda, besin
Ogelerinin metabolizmasinda gorev alan enzimlerin yapisinda bulunur ve
hucre calismas icin gereklidir. Aynica fosfor vucut sivilarnin asit ortama
donusumunu engeller, hucre ici ve disi sivilarin dengede tutulmasini saglar.
VUcuttaki fosforun % 90’1 kemiklerde ve dislerde, geri kalan % 10'u ise vicut
sivilarinda ve hucrelerde bulunur. Protein yonunden zengin besinlerin
fosfor icerigi de yuksektir.

SUt ve threvleri, et ve tUrevleri, tavuk, ballk, yumurta, tahillar, kuru baklagiller
ve yagl tohumlar dSnemli fosfor kaynagi besinlerdir.

Demir

Demirin ¢ogunlugu kanda ve kirmizi kan hucrelerinin iginde yer alan
hemoglobinde bulunur. Hemoglobinin yapisinda bulunan demirin vicuttaki
gdrevi oksijen tasimaktr. Akcigerlerden oksijeni hucrelere, hucrelerden de
karbondioksiti akcigerlere tasir.

Etve et UrUnleri, yumurta, yesil yaprakl sebzeler ve tahillar demir kaynadidrr.
Pekmez ve kuru meyveler de lyi bir demir kaynagidir. Diyette C vitamininin
ve etin bulunmasi, bitkisel kaynakl demirin emilimini artinr. Bu nedenle her
ogunde C vitamininden zengin besinlere yer veriimelidir. Tahilarda demir
emilimini engelleyen fitatlarn etkisinin ortadan kaldinimasi amaciyla ekmek
mayalandinlarak yapilmalidir. Yemek esnasinda cay icilmesi de demirin
emilimini azaltigindan, ¢cay 6gun aralarnda ve acik olarak icilmelidir. Demir
yetersizliginde kansizlik gortlur. Bagirsak parazitleri, besinlerle alinan demire
ortak olur ve kansiziga neden olur. Anemik olan kisilerde kanda hemoglobin
duzeyi duser ve kirmizi kan hicrelerinin sayisi azalir. Diyetle demiri yetersiz
tuketen okul cocuklarnin sik hastalandiklart ve okula devam edemedikleri,
ogrenme, algilama ve dikkatlerinde azalma gorildugu ve okul basarilarinin
dustugu bilinmektedir.

Magnezyum

VUucuttaki magnezyumun cogu kalsiyum ve fosforla birlikte iskeletin
yapisinda bulunur. Kas dokulari ve vucut sivilarinda magnezyum bulunur.
Yagl tohumlar, kuru baklagiller ve tahillar magnezyumdan zengin
kaynaklardir.
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iyot

Tiroit bezinin calismasi icin iyot gerekir. Iyot, tiroit
bezinde tiroit hormonlannin yapiminda gorev alr.
lyodun yetersiz alinmasi, iyot yetersizligi hastalklarina
neden olur. Ulkemizin bazi bdlgelerinde (Karadeniz
ve Akdenizin ic kesimleri ile Dogu ve Ic Anadolu
Bolgesinde) toprakta ve suda iyot yetersizligi oldugu
icin, bu bolgelerde yetisen besinlerle beslenen kisilerde
basit quatr hastaligi gortlar.

Guatr boynun o6n tarafinda bulunan tiroit bezinin
blyumesidir. Iyot eksikligi olan bolgelerde yasayan kadinlarda; dUstk,
old dogum, distk dogum agirig ve bazi Ureme sorunlar gorldr. lyot
yetersizligi olan gebe kadinlann dogurduklan cocuklarda  kretenizm
gorulebilir. Cocuk yapisal bozukluklarla dogar, bUyUme ve gelismesi geri
kalir, sagirlik ve dilsizlik, sasiik gorulur, zihinsel yetenekleri gelisemez ve geri
zekal olurlar. lyot yetersizligi hastaliklan dnemli bir halk saglig sorunudur ve
cozUm yolu ise iyotlu tuzun kullanilmasidir. lyotlu tuz guatn tedavi etmez,
olusmasini ve daha fazla buyumesini onler.

Deniz Urtinleri, &zellikle balk, iyot kaynadidir. lyot bakimindan yeterli toprakta
yetisen besinler ve su, yeterli iyodu sadlar. lyot yetersizligi hastaliklannin
goruldiugu Ulkelerde tuza, suya, ekmede iyot eklenmektedir. lyotlu tuz koyu
renkli kapall kaplarda saklanmali ve gunes 1sigindan korunmaldir.

Cinko

Cinko, vucutta onemli metabolik gorevleri olan enzimlerin yapisinda yer
alir. BUyume ve cinsiyet organlannin gelismesinde ve hicresel bagisikigin
olusumunda rol oynar. Yetersizliginde; fiziksel olarak blUyUmede gerilik
(cucelik), cinsiyet organlarinin gelismesinde gecikme, hastaliklara direncsizlik,
yaralarnn iyilesmesinde gecikme, tat ve koku algllamada bozukluklar gibi
belirtiler gorulur.

Et, karaciger, yumurta ve deniz Urunleri, sut ve Urunleri, kuru baklagiller, yagl
tohumlar ve tahillar yeterince cinko icerirler.
Flor

Flor, vacutta cogunlukla dislerin ve kemiklerin yapisinda bulunur. Florun en
onemli gorevi dis ¢curuklerinin dnlenmesidir. Yeterli flor alimi osteoporozu
Onlerken asin flor almi ise osteoporoza neden olur. Florun esas kaynadi
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sudur. icre sulanndaki flor miktan litrede 0.7-1.2 mg arasinda oldugunda,
toplumda dis ¢urtklerinin gortlme sikigr azalr. Sularda flor miktar litrede
0.7 mg'in altina duserse dis ¢urukleri sik gortlur, bu oran 2 mg'in Ustune
ciktiginda dislerin ylzeyinde sarmsi kahverengi lekeler gorullr, bu belirtiye
florozis denir.

Sodyum-Potasyum

Sodyum ve potasyum vucut sivilarinin osmotik basinci ve asit-baz dengesi
icin gereklidir. Vucutta fazla sodyum birikimi ddemlere yol acar. Fazla
sodyumun kan basincini arttrdigr bilinmektedir. VUcutta sodyum birikimi
oldugu zaman diyetteki sodyum miktarnni azaltmak gerekir. Gunlik tuz
alminda 5 gramin gecilmemesi gerekmektedir. Normal diyet, gunluk 2-4
gram arasinda potasyum saglar.

r Su

Insan, besin almadan haftalarca  canllgini
surdurmesine  karsin, susuzluk durumunda ancak
birkac gun yasayabilir. insan vicudunun su icerigi
yasa ve cinsiyete gore % 42 ile % 75 arasinda
degismekle birlikte, yetiskin insan vicudunun ortalama % 59'u sudur. Vicut
fonksiyonlarinin calismasinda, metabolizmanin dengesinin saglanmasinda
ve vUcutta pek cok biyokimyasal reaksiyonunun gerceklesmesinde su son
derece dnemli rol oynamaktadir. Ayrica;

V' Besinlerin sindirimi, emilimi ve hticrelere tasinmasinda
v Hucrelerin, dokularin, organ ve sistemlerin dizenli calismasinda

V' Metabolizma sonucu olusan zararl maddelerin tasinmasi ve vicuttan
atlmasinda

Sindirim sisteminin duzenli calismasinda
VUcut isisinin denetiminin saglanmasinda

Eklemlerin kayganlginin saglanmasinda

< <

Cesitli biyokimyasal olaylarnn gerceklesmesinde yardimcidir

Genel bir kural olarak, vucutta olusan zararl maddelerin atiimini saglamak
ve vUcut sivi dengesini koruyabilmek icin giinde 8-10 bardak (2.5 litre) su
icilmesi onerilmektedir.
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Gilinde 8-10 bardak (2.5 litre) su icilmesi 6nerilmektedir.

Insanlar su gereksinimlerini icecekler, besinler ve metabolizma olmak
Uzere U¢ kaynaktan saglarlar. Besin icerisinde bulunan besin ogelerinin
yakilmasi sonucunda su olusur. Diyette, proteine gore karbonhidrat ve
yagin yuksek olmasi metabolik suyu arttirnr. Yedigimiz besinler ve icecekler
yoluyla da viicudumuza su saglanir. Ormegin sebze ve meyvelerin yaklasik
% 85-90, 1 su bardagi sutun % 90" sudur. Gun icerisinde igtigimiz cay,
kahve, soda vb. iceceklerle de sivi ainmaktadir. Ancak kafein iceren kahve,
cay ve diger icecekler sivi intiyacini karsilasa da uygun su kaynaklar olarak
sayllmazlar. Ornegin kafein iceren kahve icildiginde su alinir ancak diciretik
(idrar sokturtcu) etkisinden dolayr daha fazla idrar ¢ikisi yaparak daha fazla
sivi kaybedilir. Spor esnasinda dehidratasyonu (su kaybr) onlemek igin
egzersiz sirasinda su icmek inmal edilmemelidir. Aksi takdirde kas kramplari
yasanabilir.

Besin Gruplar ve Tiiketilmesi Gereken Miktarlar

Yeterli ve Dengeli Beslenme

VUcudun buylmesi, yenilenmesi ve calismasi igin
gerekli olan besin &gelerinin her birinin yeterli miktarda
alinmasi ve vUcutta uygun sekilde kullanilmasi durumu
“yeterli ve dengeli beslenme” olarak tanimlanir.

GuUnluk tuketilmesi gereken besin miktar “dort besin
grubu” temel alinarak belirlenir.

1. Sit Grubu

SUt ve yerine gecen besinler, yogurt gibi sttten yapilan besinler bu gruptadir.
Kemik ve dis sagug icin gerekli olan kalsiyumdan zengindir. Ayrica, protein
ile A ve B vitaminlerinin birgogu icin de iyi kaynak sayilrr.

Her gun yetiskin bireylerin gunltk 2 porsiyon, ¢ocuklarin, addlesan
donemdeki genclerin, gebe ve emzikli kadinlarla menopoz sonras
kadinlann 3-4 porsiyon sut ve yerine gegen besinleri tuketmeleri gerekir. Bir
orta boy su bardagi (200 cc) sutveya yogurtile iki kibrit kutusu buyuklugunde
peynir bir porsiyondur.
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2. Et, Yumurta, Kuru Baklagiller,
Yagli Tohumlar

Et, tavuk, balk, yumurta, kuru fasulye, nohut,
mercimek gibi besinler bu gruptadir. Ceviz, findik,
fistik gibi yagl tohumlar da bu grupta yer alir. Hucre
yenilenmesi, doku onarmi ve gdrme islevinde
gorev alan besin 6gelerini saglarlar. Kan yapiminda gorevli en dnemli besin
OGeleri bu grup tarafindan saglanir. Sinir sistemi, sindirim sistemi ve deri
sagliginda gorev alan besin 6geleri en ¢ok bu grupta bulunur. Hastaliklara
karsi direng kazanilmasinda rolt en dnemli olan besin grubudur.

Etler

Etler; iyi kalite protein, demir, B12 vitamini ve cinko kaynadidir. Ozellikle
protein gereksiniminin arttdi, hizll buylmenin oldugu bebeklik, cocukluk
donemlerinde diyette mutlaka yer almasl gerekir. Ancak yagli et tketiminden
sakinimalidir. Omega-3 (n-3) iceridi yuksek oldugundan saglikli beslenme
icin haftada 2 kez ballk yenmesi onerilmektedir.

Yumurta

Beslenmemizde onemli yeri olan yumurta, protein kalitesi en yUksek
besindir. Yapilan calismalar, yumurta proteinlerinin % 100 oraninda vucut
proteinlerine donustugunu gostermistir. Bu nedenle yumurta proteinleri
ormek protein olarak degerlendiriimektedir. Protein Kkalitesi yuksek oldugu
icin bebek ve cocuklar tarafindan her gun bir adet tuketilmesi yararlidir. Kalp-
damar hastalarn haftada 1-2 kez yumurta yiyebilir.

Yumurta protein kalitesi en ytliksek besindir.

Kuru Baklagiller

Nohut, mercimek, bakla, fasulye, bezelye, borulce ve soya fasulyesidir. Kuru
baklagillerin protein miktan yuksektir. Ozellkle et, yumurta bulunmadig
ya da yag ve kolesterolden kisith diyet onerildigi durumlarda diyette
kuru baklagiller artinlarak protein gereksinimi karsilanabilir. Ancak  kuru
baklagillerin protein kalitesi orta derecededir. Kuru baklagiller, belirli oranda
tahillarla kanstinlir ve lyi pisirilirse protein kalitesi yukseltilebilir. Kalsiyum, ¢inko,
magnezyum ve demir yoninden de zengindirler. lyi pisirme ve C vitamini
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kaynagi sebze ve meyveler ile birlikte tuketiimeleri yapilarindaki demir ve
kalsiyumun biyoyararliigini (vUcutta kullanilmasini) artirir.

Gunlik posa alimini arttirmak icin haftada en az iki kez
kuru baklagil tiiketmeye 6zen gésterilmelidir.

Yagl Tohumlar

Findik, susam, ceviz ve benzeri yemeklerimizde daha cok lezzet verici ve
cerez olarak kullanilirlar. Bu besinler; B grubu vitaminler, mineraller, yag
ve proteinden zengindirler. Yag icerikleri yuksek olmasina karsin bitkisel
olduklarindan kolesterol icermezler. Findik, tekli doymamis yag asitlerinden
zengin olup; ceviz tekli doymamis yag asitleri ile birlikte omega 3 yag
asitlerinden de zengindir. Et-yumurta-kurubaklagil-yagli tohum grubundan
gunde 2 porsiyon alinmalidir.

Porsiyon olculeri asagidaki gibidir:

V' Et tavuk, balik vb - 50-60 g (2 1zgara kofte kadar) (QUnlik)
V' Kurubaklagiller : 90 g (bir cay bardag)) (haftada 2-3 kez)
V' Yagl tohumlar : 30 g (gUnlUk)
v

Yumurta : Haftada 3-4 adet tUketiimelidir. ki yumurta 2-3 kofteye es
degerdir.

3. Sebze ve Meyve Grubu

Bitkilerin her turll yenebilen kismi sebze ve
meyve grubu altinda toplanir. Mineraller ve
vitaminler bakimindan zengindirler. Folik asit,
A vitaminin on ogesi olan beta-karoten, E,
C, B2 vitamini, kalsiyum, potasyum, demir,
magnezyum, posa ve diger antioksidan
ozellige sahip bilesiklerden zengindirler.

Buyume ve gelismeye yardim ederler. Hucre yenilenmesini ve doku
onarmini saglarlar. Deri ve gdz sagldi icin temel ogeler icerirler. Dis ve
dis eti sagugini korurlar. Kan yapiminda goérev alan 6gelerden zengindirler.
Hastaliklara karsi direncin olusumunda etkindirler. Doygunluk hissi saglarlar.
Dengesiz beslenmeye badl sismanlik ve kronik hastaliklann (kalp  damar
hastaliklari, hipertansiyon, bazi kanser tlrleri) olusma riskini  azaltirlar.
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Bagirsaklarin dUzenli calismasina yardimci olurlar.
v GUnde en az 5 porsiyon sebze ya da meyve tuketilmelidir.

V' Sebzeleri tuketirken renk cesitliligine dzen gosterilmesi gerekir. Farkl
sebzeler, farkll besin &geleri icerdikleri icin gun igerisinde tuketilen
sebzelerin  ¢esitlendirilmesi gerekir. Bir gun igerisinde, koyu sar
sebzeler (havug, patates), koyu yesil yaprakli sebzeler (ispanak, marul,
kivircik, pazi, semizotu, brokoli vb.), nisastall sebzeler (patates, bezelye)
ve diger sebzeler (domates, sodan, taze fasulye) dengeli bir sekilde
tUketilmelidir.

V' Meyveler de, icerdikleri besin 6geleri ve miktan bakimindan farklidir.
Bu nedenle tuketimlerinde cesitlilk  saglanmaldir.  Genellikle,
turuncggil grubu ve cilek vitamin C, kiraz, kara Uzum, kara dut diger
antioksidanlardan zengin iken; muz, elma gibi meyveler potasyumdan
zengindirler.

4. Ekmek ve Tahil Grubu

Saflastirilmamis tahillar basta B1 vitamini (tiamin) olmak Uzere B12 disindaki
B vitaminleri yontunden zengin olduklarindan gunluk beslenmede dnemli
yer tutar. Tahilar Turk toplumunun temel besin grubudur. Bugday, piring,
misir, cavdar ve yulaf gibi tahil taneleri ve bunlardan yapilan un, bulgur,
yarma, gevrek ve benzeri UrUnler bu grup icinde yer alr.

Az hareketli, sisman bireylere giinde 3 ince dilim ekmek (75 g) yeterli iken
zay|f bireyler, agir iste calisanlar bunun 3-5 katini yiyebilirler.

Tam tahil Grdnleri ginde 6 porsiyon (6 dilim ekmek veya 3 dilim ekmek ile
1 kepge unlu corba ve 4 yemek kasigi pilav gibi) tuketilebilir. Agiriste calisan
ve enerji gereksinimi fazla olanlar bu gruptan daha fazla tuketebilirler.

Hipertansiyonda Beslenme

ideal agiruiginizi koruyun.

Sismanlik hipertansiyon icin dnemli bir risk faktéridir. Beden Kitle Indeksinizi
hesaplayarak boyunuza gore uygun agirlikta olup olmadiginizi kontrol edin.
Eder sismansaniz uygun agiriga gelene kadar zayiflayin. Boyunuza gore
uygun agirliktaysaniz bu agiriginizi koruyun. Beden Kitle indeksi (BKI) =
Vicut Agirigr (kg)/ Boy (m?) = 25 ve Uzerinde olmasi sisman oldugunuzun
bir gostergesidir.
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Beslenmenize dikkat edin.

V' Vucut agiriginizi dengede tutmak, kilo almamak icin az sekerli besinleri
tercih edin, cay sekeri gibi rafine sekerleri mumkun oldugunca az
tuketin, tatllar ve sekerli iceceklerin tuketimini siniandinn.

V' Tuz ve sodyum alimini kisitlayin. Sodyum alimi 1.5 - 2.5 gr arasinda (>5
gr tuz) olmalidir. Ayrica tuz orani dusuk yagsiz veya az yagli sut ve sut
urtnlerini (yogurt, peynir vb.) tuketin.

V' Kullandiginiz yag turine dikkat edin ve doymamis yag asidinden
zengin bitkisel sivi yadlarn (zeytinyad, aycicek yadi, misirdzi yadi vb.)
tercin edin.

V' Posa tuketimini arttnn. Her gln 4-6 porsiyon (400-500 gr) cesitli
taze sebze ve meyve viyin. Kuru fasulye, nohut, mercimek vb. kuru
baklagillerin tuketimine dzen gosterin.

vV Alkol tUketimini azaltin. Alkolin fazla miktarda alinmasi kan basincinin
yukselmesine neden olur.

Oguin Sayisi ve icerigi

VUcuda alnan  besinlerin - sindirilmesi  ve
kullanilmasi,  besinlerin  bilesimlerine  ve
ogunler arasinda gecen sureye bagdli olarak
farklllk — gostermektedir.  Tuketilen  besinler
vUcutta hormonlar ve enzimlerle ilgili bir takim
degisikliklere neden olmakta, hayatimizi devam
ettirmemizi  saglamaktadir. Ancak tek yonlu
beslenmek, ogun atlamak, a¢ kalmak ya da asin yemek vicudumuzun
dengesini bozarak sagligimizi tehlikeye atmaktadir.

Yeterli ve dengeli bir beslenme icin sabah kahvaltisi, 6gle yemedi ve aksam
yemegi olmak tzere gunde en az 3 ana 6gun tuketilmelidir. KUguk yastaki
cocuklar ve bazi kronik hastaligi olanlar gtinde 4-5 6gun tiketebilirler. Ogun
aralarinin 5-6 saatten uzun olmasi saglk acisindan dogru degildir. OJun
aralarnin uzun olmasi durumunda kan sekeri duser, vicudun calisma
temposu yavaslar. Ayrica uzun araliklarla beslenme, vicutta yaglanmaya
neden olur.
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Yapllan calsmalar en fazla atlanan ogunun kahvalt  oldugunu
gbstermektedir. Bu son derece yanlis bir davranistir. Vicudumuz gece
uykudayken biz fark etmesek bile calismaya devam eder, enerji harcar.
Kahvalti uzun uyku déneminin ardindan enerjiye en fazla ihtiyagc duyulan
Ogundur. Kahvaltinin atlanmasi, bir sure sonra asin acikmaya, buna badl
olarak kontrolstiz yeme davranisiyla birlikte kilo almaya yol agar. Ayrica gun
icerisinde ise olan konsantrasyonun azalmasina neden olur.

Her 6gunde her besin grubundan ihtiyac oraninda mutlaka tuketiimelidir.
Sabah kahvaltisinda sut grubundan bir dilim peynir, et grubundan 1 adet
haslanmis yumurta, sebze-meyve grubundan yerine ve mevsimine uygun
domates, salatalk, portakal ya da mandalinadan 1 adet, tahil grubundan
enerji harcama durumuna gore 1-3 diim tam bugday ekmedi, yag
grubundan 3-4 adet zeytin iyi bir secimdir. Ogle ve aksam yemeklerinde
corba, et grubundan tavuk, balk ya da kirmizi et (haslama, 1zgara, firnda
veya buharda pisirilerek), bol salata, yodurt, 1-2 dilim tam bugday unundan
ekmek iyi secimlerdir.

'YETERLi VE DENGELI BESLENME iGiN
GUNDE UG OGUN BESIN TUKETILMELIDIR

Besin Guvenligi

GuUvenli  (saglkl)  besin,  besleyici  degerini
kaybetmemis, fiziksel, kimyasal ve mikrobiyolojik
acidan temiz, bozulmamis besindir. Guvenilir besinin
elde edilebilmesi icin hasattan tuketime kadar tum
asamalarda besinin kirlenmesinin dnlenmesi gerekir.

Besinler lic sekilde kirlenir:

1- Fiziksel Kirlenme: Besin olmayan yabanci maddeler (sag, tirnak, cam-
metal parcalar, sinek- bocek vb)) fiziksel kirlenmeye yol acar.

2- Kimyasal Kirlenme: Besinin Uretimi esnasinda kullanilan tarnm
ilaclan, saklama ya da bekletmede kullanilan kaplardan ¢ozunme
yoluyla besine gecen metaller, iyi durulanmayan kaplardan gecen
deterjanlar, besin ambalajinda kullanilan besinle temasi uygun olmayan
malzemeler, glvenli miktarlarnn tzerinde kullanilan gida katki maddeleri
kimyasal kirlenmeye neden olur.
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Biyolojik Kirlenme: Besinin bilesiminde dogal olarak bulunan
zehirli maddeler (yesillenmis ve filizlenmis patates, zehirli bal, bazi
mantar turleri vb); besinlere bulasan ve besinlerin uygun kosullarda
saklanmamasi, hijlyenik kosullann yeterince saglanamamasi nedeniyle
hizla Ureyen mikroorganizmalar (kufler, parazitler, virusler, bakteriler)
biyolojik kirlenmeye neden olur. Bakteriler gozle gortlmeyen mini
canlilardir. Besinlerin cogunda, derimizin tzerinde, tirmaklanmizda ve
her turlu yuzeyde bulunabilir ve yasayabilirler. Hepsi zararl degildir;
yogurt, peynir, sirke yapiminda kullanilanlar yarartdir. Tehlikeli olanlar,
besinlere bulastiktan sonra uygun pisirme ve saklama kosullarina
uyulmadiginda Ureyerek zararll hale gelen patojen (hastalik yapici)
bakterilerdir. Bakterilerin baslica bulasma kaynaklari toz, toprak, hasere,
kemirgen ve diger hayvanlar, su, et, yumurta, sut ve sut urunleri vb.
potansivel riskli besinler, copler ve insanlardir. Insan bircok zararl
bakterinin kaynadidir. insanin bogaz, burun, el, deri, bagirsak ve diskisi
bakterilerle doludur. Insan derisindeki ufak yara, kesik ve catlaklarda,
tuvalet sonrasi yikanmamis ellerde, sac, giysi ve sakallarda, burun
ifrazatinda ve yuksek sesle konusma, oksurme, hapsirma ile havaya
dagilan tukurtkte ¢cok sayida bakteri bulunur.

Bakteriler tek baslarina hareket edemezler, besinlere bulasmalar insanlar ve
hayvanlar araciigiyla olur. Bu nedenle; besin guvenligini saglamak icin en
onemli hususlardan biri kisisel hijyenin saglanmasidir.

Kisisel Hijyeni Saglamada Dikkat Edilmesi Gereken Noktalar:

v

< <<

N N

Besinlerle ugrasirken asla adiz, burun, saclariniza dokunmayin.
Mutfakta yemek hazirlarken sakiz cignemeyin, sigara icmeyin.
Okstrme ve hapsirmada mutlaka kagit mendil kullanin.

Yemeklerin tat kontrollerini yemedi kanstirdiginiz kagsik ile degil, ayri bir
kasik ile bir tabaga koyarak yapin.

Genel vucut temizliginize 6zen gosterin.

Dislerinizi gunde en az 2 defa fircalayin.

Yiyecek icecekle ugrasirken sag dokulmesine karsi dnlem alin.
Yemek hazirlarken mutlaka bir onluk kullanin,

Ellerinizi hijyenik el yikama ilkelerine uygun olarak sik sik yikayin. (Her
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is baslangicinda, ¢ig besinleri elledikten sonra, tuvaletten her cikista,
sigara ictikten ve mendil kullandiktan sonra, paray! elledikten sonra,
Oksurlp hapsirdiktan sonra)

BAKTERI TASIYICIS| OLMAMAK ICIN
KISISEL TEMIZLIGINIZE DIKKAT EDIN!

Hijyenik El Yikama:
V' Ellerin dayanabilecedi sicaklkta suyu agin.

V Bilekten parmak ucuna kadar ellerinizi
sabunlayin.

V' El ve parmak aralarni en az 20 saniye kadar
ovusturun.

Akan su altinda ellerinizi lyice durulayin.

Temiz bir haviu/kagit havlu ile ellerinizi kurulayin.

Kisisel hiyenin saglanmasi disinda ayrica besinlerin  satin - alinmasi,
depolanmasl, hazirlanmasi ve pisirilmesi konularinda da hilyen kurallarina
uyulmasi besin guvenlidi icin dnemlidir.

Satin alma:

V' Besinlerinizi glvenilir kaynaklardan satin alin, glvenli oldugundan emin
oldugunuz besinleri satin alin.

V' Taze peynir yerine pastorize edilmis sttlerden yapiimis, olgunlasmis ve
uygun sure salamura edilmis peynirleri tercih edin.

vV Sokak sUtl satin almayin.

V' Et tavuk, sut, balk gibi potansiyel riskli besinlerin 4 - 4,5 °C' lerde
depolandigindan emin olun.

V' Etin yapisinin elastik olmasina, renk, koku ve gorintmuantn normal
olmasina ve damgali olmasina dikkat edin.

V' Hazir kiyma yerine parca etten cektirdiginiz kiymayi, parca tavuk yerine
buttn tavuk almayi tercin edin.

v Balk alrken; kendine has kokusunun olmasina, pullarinin parlak,

g&zlerinin berrak ve hafif kabarik, solungaclarinin kapali ve koyu kirmizi
renkte olmasina dikkat edin.
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Gatlak, kirli, kink yumurta satin almayin.

Dondurulmus besin alirken, -18 derecede depolandigindan emin olun.
Ambalajin ic kisminda buz kristallerinin olmamasina 6zen gosterin,
dondurulmus besinleri alisverisinizin - sonunda 6deme  yapmadan
hemen énce alin.

Ambalajl besinleri satin alirken etiket bilgilerini (Uretim  tarini, son
kullanma tarihi, tretim izni vb.) dikkatlice okuyun.

Ezik, curdk, camurlu, bocek yenigi olan sebze ve meyveleri satin
almayin, mevsimine uygun, turfanda olmayan sebze ve meyveleri
tercin edin.

Konserve besin satin alirken, alt ve Ust kapaklan siskin, kutusu hasar
gormus, kapadi gevsemis, zedelenmis olan kutularn satin almayin.

Tahil ve kuru baklagillerin, kuflu, bocek yenikli, kirk taneli olmamasina
Ozen gosterin.

GIDA MADDELERINIi SATIN ALIRKEN
ETIKET OKUMAYI ALISKANLIK HALINE GETIRINiZz;
URETIM TARiHi, SON KULLANMA TARiHi VE RAF OMRU
BiLGILERINi KONTROL EDINiZz!

Depolama:

v

Satin aldiginiz besinleri hemen kullanmayacaksaniz uygun sicaklikta
depolayin. Buzdolabinizin uygun sicaklikta (0-4 derece) oldugunu
sk sik kontrol edin. Buzdolabinin kapadini gereginden uzun sure
acik tutmayin. Cig et, tavuk ve baliklan ayn paketlerde ve ayr saklama
kaplarinda buzdolabinin en soguk rafinda saklayin.

Cig besinler ile pismis yiyecekleri ayn raflarda, pismis yiyecekleri Ust
raflarda ve Uzeri kapall sekilde depolayin.

Cig etler veya baliklardan damlayan sularin kesinlikle diger yiyeceklerle
temasini engelleyin ve bu tur yiyecekleri mumkunse buzdolabinin
dondurucu kisminda depolayin.

Pisen yemekler hemen servis edilmeyecekse, yemekleri en fazla 2 saat
icerisinde uygun kosullarda sogutarak buzdolabina kaldirn.

Cabuk bozulabilen, dayaniksiz besinleri, kalitelerinin en Ust duzeyde
oldugu zamanda satin aldiktan sonra en kisa surede tuketin.
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Dondurulmus halde satin aldiginiz besinleri kendi paketlerinde saklayin,
evde kendiniz donduracaksaniz besinlerin Uzerine besinin cinsini,
dondurma tarihini belirten etiketler yazin.

Hazirlama:

V' Tum taze meyve ve sebzeleri bol suda iyice yikayin.

V' Cig ve pismis besinleri birbirinden ayr hazirlama ylzeylerinde ve ayri
arag gerecler ile hazirlayin.

vV Hazrrlama sirasinda, ¢ig besinleri pismis veya vyar hazir hale getirilmis
besinlerden uzak tutun.

Vv Basta cig tavuk olmak Uzere et, balkla temas eden tim ylzeyleri ve
arac geregleri her kullanim sonrasinda bol sicak deterjanli su ile yikayin
ve dezenfekte edin.

Vv Et sut yumurta gibi potansiyel riskli besinler, hazirik asamasinda
buzdolabinin disinda en fazla 2 saat bekletilebilir. ki saatten fazla
buzdolabl disinda kalmis potansiyel riskli besinler tUketim icin guvenli
degildir.

v Dondurulmus besinleri, buzdolabi sicakliginda, orijinal ambalaji
icindeyken akan soguk su altinda veya mikrodalga finnlarda ¢ozdurun.
Bir kez cozdurdlmus olan besinleri tekrar dondurmayin.

V' Terbiye edilmis et Grlinlerini agzi kapali bir sekilde buzdolabinda saklayin.

Pisirme:

v Pisirmede kullanacaginiz arac
gereclerin temizliginden emin olun.

V' Yiyeceklerinizi  pisirirken,  pisirme
sicakliginin bakterinin dlebilecedi sicakliga
(65 °C ve Uzeri) ulasmasina dikkat edin.

Besinlerin, ozellkle de potansiyel riskli olanlarn uygun sicaklikta
pisirildiginden emin olun. Bunun igin bir yemek termometresi kullanin.

Pistikten sonra 2 saat icerisinde tuketeceginiz sicak yemekleri sicak (65
0C ve Uzeri), soguk yemekleri soguk (5 °C ve altinda) muhafaza edin.

Pisen yemekleri oda sicakliginda, tezgah veya ocak Uzerinde 2 saatten
fazla bekletmeyin.
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4. SAGLIKLI YASAM VE EGZERSIZ

Fiziksel olarak yapilmasi gereken bir¢ok gunluk is gunumuzde teknolojinin
gelisimiyle cesitli ara¢ gere¢ ve cihazlarla yapilmakta ve boylece fiziksel
olarak enerji harcamayi gerektirecek gunluk aktiviteler azalmaktadir.
Ormnegin yurimek yerine araba kullanmak veya otobuise binmek, merdiven
clkmak yerine asansor kullanmak tercin edilmekte, bulasik ve ¢camasirlar
makinelerle ylkanmaktadir. BOylece modern teknolojik gelismelerin etkisiile
bireylere serbest zaman aktiviteleri icin daha fazla zaman kalmaktadir. Buna
ragmen bireyler ginUmuzde daha hareketsiz bir yasam strmektedir. insan
bedeni her ne kadar hareket etme ve zorlu fiziksel aklivitelere katilabilme
kapasitesine sahip olsa da fiziksel olarak aktif bir yasam ya da egzersiz
gunumuzde bircok kisinin gunluk ugraslar arasinda bulunmamaktadir.

Bireylerin fiziksel aktivite dUzeyleri yasam bicimleri ile yakindan iliskilidir.
Gunluk calisma kosullar, ulasim bicimi, kullanilan arac ve gerecler, bos
zamanlar degerlendirme bicimi, yasanilan cografi bolge, iklim ve hava
kosullar gibi faktorler fiziksel aktivite dizeyini dnemli dlgude  etkiler.
Bu noktada ‘fiziksel aktivite” ve ‘egzersiz’ kavramlarini tanimlamak ve
aralarindaki farkliliga dikkat cekmek gerekir.

Fiziksel aktivite, enerji harcanmasina yol acan, kaslarmizi kullandigimiz
vUcut hareketleridir. Yarumek, merdiven ¢ikmak, ev ve bahge isleri yapmak,
agirlk tasimak, dans etmek, bisiklete binmek vb. Bu aktiviteler, serbest
zamanlarmiz, ev isleri, isyeri ve aktif ulasim sirasinda gerceklestirilebilir.
Fiziksel aktivitenin bir alt sinifi olan egzersiz ise, planlanmis, yapilandinlmis
ve duzenli olarak tekrarlanan fiziksel aktivitelerdir. Aerobik ve pilates dersleri,
agirlk kaldirma calismalar, kosmak, yuzmek vb. cesitli fiziksel aktivite ve
egzersiz ornekleri Sekil 4.1'de gorulmektedir.

*Mi/i..g

Sekil 4.1. Fiziksel aktivite ve egzersiz ornekleri
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EN BUYUK ZENGINLIGiMiz SAGLIGIMIZ.
SAGLIGINIZ iCiIN HAREKET EDIN...

Duzenli yapilan fiziksel aktivite; fiziksel, zihinsel ve psikolojik saglgimizi
gelistirerek yukanda bahsedilen bircok hastaligin gelismesini ve ilerlemesini
Onleyerek bireyin yasam kalitesini artinr. Gunde 150 kilokalorilik ya da haftada
1000 kilokalorilik enerji harcamasini saglayan egzersizlere katilarak saglanan
fiziksel aktivite artisinin koroner kalp hastald riskini % 50, yuksek tansiyon,
diyabet ve kolon kanseri riskini ise % 30 oraninda azalttg belirtilimistir. Tim
bunlara bakildiginda egzersizin yasamimizin vazgecilmez bir par¢asi olmasi
gerekliligi ortaya cikmaktadrr.

Asagida duzenli ve yeterli duzeyde fiziksel aktivite yapmanin yararlan
Ozetlenmistir:

v Saglgr gelistirir.

vV Koroner kalp hastaligyi, yUksek kan basinci, felg, seker hastaligi (Tip 2
diyabet), sismanlk, metabolik sendrom, kalin bagirsak ve meme
kanseri, osteoporoz (kemik erimesi) ve depresyon riskini azaltir ve bu
hastaliklara sahip kisilerde hastaligin kontrol edilmesine katkida bulunur.

vV Zindelik dUzeyini artinr, psikolojik olarak kisinin daha iyi hissetresini
saglar.

V' Kas kuwveti, dayaniklilik, esneklik ve dengeyi gelistirir.

Tanimlanmasi gereken diger bir kavram ise “fiziksel hareketsizlik'tir. Fiziksel
hareketsizlik, fiziksel olarak aktif olmamak, is yerinde, evde, seyahat sirasinda
oturarak veya yatarak gecirilen sure olarak tanimlanmaktadir. Fiziksel
aktivitenin aksine fiziksel hareketsizlik stresinin artmasi sagligimizi olumsuz
etkilemektedir. Fiziksel hareketsizlik dinya genelinde olumlere yol acan
risk faktorleri arasinda 4. sirada yer almaktadir. Ayrica fiziksel hareketsizlik,
meme ve kolon kanseri vakalarinin yaklasik 7% 21-25'inin, diyabetin % 27'sinin
ve iskemik kalp hastaliklannin 7% 30'unun baslica sebebidir. Yapilan calismalar
duzenli yapilan egzersizlerle birlikte artan fiziksel aktivite dUzeyinin bireylerin
fiziksel uygunluk duzeyini gelistirerek bu rahatsizlklann gelismesini ve
ilerlemesini engelledigini gostermektedir.
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Fiziksel Uygunluk

Duzenli olarak yapllan egzersiz ve fiziksel olarak aktif bir yasam bireylerin
fiziksel uygunlugunu gelistirerek saglikli bir yasam tarzini destekler. Fiziksel
uygunluk, kisinin mesleki ve gunluk aktiviteleri asirn derecede yorulmadan
yapabilmesi olarak tanimlanir ve sagligimizla yakindan iliskilidir. Fiziksel
uygunlugun bilesenleri, aerobik uygunluk, kassal uygunluk, esneklik ve
vUcut kompozisyonudur (Sekil 4.2).

Sekil 4.2. Fiziksel uygunlugun bilesenleri

Fiziksel Uygunlugun Bilesenleri

1. Aerobik Uygunluk

Aerobik uygunluk ya da kalp-dolasim sistemi
dayanikiligr buytk kas gruplannin ¢alismasini
iceren dinamik egzersizleri (Sekil 4.3) uzun stre
devam ettirebilme kapasitesi olarak tanimlanir.
Aerobik uygunluk fiziksel uygunlugun en dnemli
olcutl olarak kabul edilmekte olup aerobik
uygunlugun en dnemli gostergesi maksimum
oksijen tuketimidir. Maksimum oksijen tuketimi,
kisinin bir egzersiz ya da fiziksel aktivite sirasinda
kulandigi maksimum  duzeydeki  oksijen
miktarini temsil etmektedir ve kisinin - oksijen
calisan kaslara gbnderme kapasitesiyle yakindan
liskilidir. Ayrica aerobik uygunluk akcigerler,
kalp, damarlar ve kanin nitelik ve niceligi gibi
etmenlere de bagldirr.

Sekil 4.3. Aerobik dayaniklilk egzersizi ornegi
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2. Kassal Uygunluk

Kassal uygunluk, kassal kuwvet ve dayanikliligricermektedir. Kassal kuvvet bir
kas ya da kas grubunun istemli olarak bir dirence karsi kasilabilmesi olarak
tanimlanirken, kassal dayaniklilik bir kas ya da kas grubunun uzun sure belirli
bir kasilma kuwvetini koruyabilmesi olarak tanimlanmaktadir. Kassal kuwete
agirlik kaldirma sirasinda olusan kuwvet, kassal dayanikliiga ise mekik veya
sinav sirasinda kas kasilmalarinda olusan kasilma dayanikliligr drnek olarak
verilebilir. Kassal uygunluk gunluk aktivitelerin yorulmadan yapilabilmesinde
onemli rol oynar, sirt ve bel problemlerinin olusumunu azaltir, kas-iskelet
sisteminin yaralanma riskini en aza indirir, ayrca posturu de duzenler. Kassal
kuwvet vucut agirigr kullanilarak yercekimine karsi yapilan vicut hareketleri
(Sekil4.4) ile artinlabilecedi gibi serbest agirliklar ve egzersiz aletleri kullanilarak

d
™S

Sekil 44. Kas kuwveti ve dayanikligini gelistiren egzersiz ornekleri

3. Esneklik

Esneklik ya da hareketlilik bir eklemin ya da bir dizi eklemin tim hareket
genisliginde hareket edebilme yetenedi olarak tanimlanir. Esneklik fiziksel
uygunlugun dnemli bir unsuru olmakla beraber siklikla g6z ardi edilir. Bircok
kas-iskelet rahatsizigr ve bel problemleri yetersiz esneklikten kaynaklanir.
Vicudun tum eklemlerinin yeterli derecede esnek olmasi kas-iskelet
yaralanmalarinin onlenmesi icin oldukgca onemlidir. Esneklik yas, cinsiyet
ve fiziksel aktiviteyle iliskilidir ancak fiziksel hareketsizlik esneklik kaybinin
en onemli nedenidir. Bununla beraber egzersiz yapildiginda, fiziksel
uygunlugun en kisa stirede gelistirilebilen unsurudur (Sekil 4.5).
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Sekil 4.5. Esneme egzersizi Ornegi
4. Vicut Komposizyonu

Vucut komposizyonu sadece fiziksel uygunluk icin degil, kisinin saglkli bir
yasam surmesi icin de anahtar bir etmen olarak kabul edilmektedir. Vucut
komposizyonu vucudun yagd ve kas orani olarak tanimlanabilir. Bilindigi
gibi saglikli olabilmek ve vicudun normal fizyolojik fonksiyonlarnni yerine
getirebilmesiicin vucudun bellioranda yaga intiyaci vardir. Yaglann organlarin
korunmasl, vucut isisinin kontrol ve enerji saglanmasi gibi gorevieri bulunur.
Ancak vucuttaki yag oraninin fazlaligi fiziksel aktiviteyi engelleyici bir zellik
tasir ve ileri boyuta tasindiginda hiperlipidemi, hipertansiyon, obezite ve
metabolik sendrom gibi saglik sorunlarina neden olabilmektedir.

GUNDE 30 DAKIKA, HAFTADA EN AZ 150 DAKIKANIZI
FiZiIKSEL AKTiVITEYE AYIRIN.

Fiziksel Aktivitenin Tipi, Suresi, SIkudi ve Siddeti

Fiziksel aktivitenin, zihinsel, psikolojik ve fiziksel sagigimizi gelistirdigini
biliyoruz. Peki, ne tip fiziksel aktiviteler yapmal, aktivitenin suresi, sikig
ve siddeti (zorluk derecesi) ne olmalidir? Dunya Saglk Orgltd, saglgin
gelistirilmesi ve korunmasli igin farkll yas gruplarindaki bireylere yonelik
fiziksel aktivite onerileri yayinlamistir (Sekil 4.6).

Bu &nerilere gore, 18 yasindan kugukler her gun en az 60 dakika orta ve
yuksek siddetli fiziksel aktivite yapmalidir. Cocuklar haftanin 3 gununde kas
ve kemikleri gliclendiren egzersizler yaprmalidir. Ormegin, cocuklann sikca
oynadidi ip atlamak ve sek sek oynamak aerobik dayanikiligin yani sira kas
ve kemikleri guclendiren fiziksel aktivitelerdir.
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COCUKLAR: 18 yagindan kiiglikler

Aktivite tipi: Yuriyiis, hafif
tempolu kosu, ip atlamak,
sek sek oynamak, futbol vb.

Her giin
Orta ve yiik:

Aktivite tipi: Yartyls, kosu,
basketbol, bisikle vb.

75dk yill etli

YASLILAR: 65 yag ve listli
Haftada:
150dk orta
veya
75dk yiiksek siddetli

Aktivite tipi: Yurliylis, bahce
igleri, ylizme, grup
egzersizleri vb.

Sekil 4.6. Sagligin gelistirilmesi icin fiziksel aktivite Onerileri

18-64 yas grubundaki yetiskinler;

v Haftada 150 dakika orta siddetli aerobik fiziksel aktivite veya 75 dakika
yUksek siddetli aerobik fiziksel aktivite veya ayni sureye denk gelecek
miktarda orta ve yUksek siddetli fiziksel aktivitelerin bilesimini yapmaldir.

Aerobik aktiviteler bir seferde en az 10 dakika yapiimalidir.

vV Fiziksel aktivitenin saglga yararlanni artirmak icin, yetiskinlerin orta
siddetli aerobik fiziksel aktivite suresini haftada 300 dakikaya veya
yuksek siddetli fiziksel aktivite suresini haftada 150 dakikaya cikarmalar
veya ayni sureye denk gelecek miktarda orta ve yuksek siddetli fiziksel
aktivitelerin bilesimini yapmalar gerekmektedir.

%
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Vv Haftada 2 ya da daha fazla gun, blyUk kas gruplanni kuwetlendiren
fiziksel aktiviteler yapilmaldir.  Farkl kas gruplanni galistrmaya
yonelik 8-10 egzersiz secilmeli ve bu egzersizlerin her biri 10-12 kez
tekrarlanarak uygulanmalidir.

Yukarida siraladigimiz fiziksel aktivite onerileri, dzel saglik sorunlar fiziksel
aktivite yapmasina engel olusturmayan 18-64 vyas arasi kadin ve erkek
yetiskinler icin gecerlidir. Bu fiziksel aktivite onerileri, devaml ilag alinmasini
gerektiren yuksek tansiyon, seker hastaligr gibi kronik hastaligr olanlar igin
de gecerlidir. Ayrica Oneriler uyarlanarak engelliler icin de kullanilabilir.
Hamile kadinlar, dogum yapmis kadinlar ve kalp hastaligi olan kisiler ise &zel
onlemler ile fiziksel aktivitelerini artirabilirler.
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Her bireyin kendine 6zgu ozellikleri oldugu unutulmamalidir. Bu nedenle
egzersiz Onerileri, bireyin egzersiz kapasitesine, egzersiz yapma aliskanlgina,
bireysel gereksinimlerine ve saglik durumuna goére uyarlanmaldir.

Egzersiz Programinin Bilesenleri

Yukarida ozetlenen fiziksel aktivite/egzersiz onerilerinden anlasllacadr gibi
bir egzersiz programinin, aerobik dayaniklilk, kas kuweti ve dayanikilgi,
esneklik ve dengeyi gelistiren egzersizleri icermesi gerekir. Ayrica, bu
egzersizlerin sure, siklik ve siddetinin bireyin gereksinimleri ve kapasitesine
uygun olarak belirlenmesi ve uygulanmasi gerekir.

A. Aerobik Uygunlugun Gelistirilmesi

Egzersizin bireyin aerobik uygunlugunu
gelistirebilmesi ve sagligina katkida bulunmasi icin
egzersizin cesidi, siddeti, skligi ve suresinin belirli
standartlara sahip olmasi gerekmektedir.

1. Egzersizin cesidi

Aerobik uygunlugun gelistirilebilmesi icin, buyuk kas gruplarini iceren
dinamik ve ritmik hareketleri iceren egzersizler yapilmalidir. Bu tUr aktivitelere
ornek olarak yuruyus, hafif kosu, tempolu kosu, bisiklet, ylzme, step ve
aerobik dans gibi aktiviteler verilebilir.

2. Egzersizin slresi

Egzersiz programindan bir gelisim elde edilmesi icin egzersiz, gunde en az
30 dakika suren sureklilik gosteren aktiviteler seklinde yapiimalidir. Baslangig
olarak 20 dakika ile baslanabilir. Kisinin fiziksel uygunluk duzeyi gelistikce
egzersiz suresi kademeli olarak artinlarak once 30 dakikaya, daha sonra 60
dakikaya cikanlabilir. EGer kisi ara vermeksizin uzun sure egzersize devam
edemiyorsa, egzersiz suresi 10 dakikalk evrelere bolunerek gunluk egzersiz
suresi tamamlanabilir. Dusuk siddetli aktivitelerin daha iyi bir etki edilebilmesi
icin daha uzun stre yapilmas! gerekir.

3. Egzersizin sikuig

Egzersizin siklg bir haftada ne kadar siklkla egzersiz yapllacagini ifade
eder. Aerobik uygunluk gelisimi icin egzersiz haftada 3 ile 5 gun arasinda
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yapimalidir. Egzersiz programinin baslangicinda haftada 3 gun ile baslanip,
daha sonra gelisim elde edildikge haftada 5 gune ¢ikilmaldir.

4. Egzersizin siddeti

Fiziksel aktivitenin/egzersizin sagldimizi gelistirebilmesi icin belirli bir zorluk
derecesinde yapilmasi ve bu zorluk derecesinin zaman icinde arttinlmasi
gerekir. Fiziksel aktivitenin zorluk derecesi “fiziksel aktivitenin siddet” ya da
‘egzersizin siddeti” kavramlar ile tanimlanir. Yaptigimiz fiziksel aktivite ya da
egzersizlerin siddeti, dusuk, orta ve yuksek olarak siniflandirlabilir.

Egzersiz siddetinin belilenmesinde kullanilan farkll yontemler bulunmakla
beraber kalp atm hizi yontemi en yaygin kullanilan pratik bir yontemdir.
Bu yontemde egzersiz siddetini ayarlayabilmek icin kisinin - maksimum
kalp atim hizini bilmesi gerekir. Maksimum kalp atim hizi (KAH), pratik
olarak 220 — yas" formUluyle hesaplanir ve gelisim elde edilebilmesi icin
egzersiz siddetinin maksimum kalp atim hizinin % 55 ile % 80’ arasinda
olmasl uygundur. Egzersize yeni baslayanlar maksimum kalp atim hizinin
% 557 siddetinde baslamali ve kisi kendini rahat hissettikce egzersizin siddeti
kademeli olarak arttinimalidir. Amerikan Spor Hekimligi Birligine (ACSM,
2011) gore, kisinin aerobik uygunluk gelisimi elde edebilmesi i¢in egzersiz
siddetinin % 60 ile % 70 arasinda olmasi gerekir.

Ormegin dizenli yUriyUsler yapan 40 yasindaki bir kisinin maksimum kalp
atim hizi yukaridaki formule gore 180 atim/dakikadir ve kisinin yUrtyUsler
sirasindaki kalp atim hizi % 60 siddette 108 atim/dk, % 80 siddette ise 144
atim/dk civarinda olmasi gerekir. Baska bir deyisle egzersiz sirasinda kisinin
nabzini kontrol ederek kalp atim hizini bu sinirlar arasinda tutmasi istenilen
gelisimlerin saglanmasi agisindan yararl olacaktr.

Maksimum KAH= 220-yas

4

Yas:40

Maksimum KAH: 220-40=180 atim/dk

Egzersiz KAH: %60 == 180 x 0.60=108 atim/dk
%80 =¥ 180 x 0.80=144 atim/dk
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Maksimal siddetli aktivite

Orta siddetli aktivite

Biraz terlememize ve zor nefes
almanmuza yol agan aktivitelerdir. Bu tiir
aktiviteler sirasinda konusabilirancak
sark séylemekte zorlaniriz.

Diigiik siddetli aktivite

Kalp atim sayisi ve nefes alma
sikhigimizin dinlenim degerlerine gére
biraz yiikseldigi aktivitelerdir. Bu tiir
aktiviteler sira rahat konusabilir,
sarki séyleyebilir

Dinlenme haliniz

Sekil 4.7. Egzersiz siddeti cizelgesi

Kalp atm hizi yontemi objektif bir yontem olmakla beraber egzersiz
sirasinda kalp atim hizini beliremek birgogumuz icin mumkun olmayabilir.
Bu gibi durumlarda kalp atim hizi, nefes alma sikidi, terleme duzeyi ve
yapilan aktivitenin algilanan zorluk derecesine gore egzersiz siddetini siz de
tahmin edebilirsiniz.

Dusuk siddetli fiziksel aktiviteler, kalp atim sayisi ve nefes alma sikigimizin
istirahat degerlerine gore biraz yukseldigi aktivitelerdir. Ev isleri, hafif bahce
isleri, dusuk tempolu yuruyus gibi. Bu tur aktiviteler sirasinda rahat rahat
konusabilir, sarki soyleyebiliriz.

Orta siddetli fiziksel aktiviteler, biraz terlememize ve zor nefes almamiza
yol acan aktivitelerdir. Bu tur aktiviteler sirasinda konusabilir ancak sarki
soylemekte zorlaninz. Hafif yak tasima, hizli yarame, hafif tempolu kosu,
normal hizda bisiklete binme, halk oyunlar, dans, yuzme gibi.

Yuksek siddetli fiziksel aktiviteler, kalp atim sayisi ve nefes alma sikigimizin
cok yUkseldigi aktivitelerdir. Bu tur aktiviteler sirasinda, kendimizi nefes
nefese hisseder, konusmakta zorlaninz. Agir yuk kaldirma, toprak kazma,
step-aerobik, basketbol, futbol veya hizli bisiklet cevirme gibi fiziksel efor
gerektiren aktiviteler yUksek siddetli aktivitelerdir.
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Aktivite siddetini tahmin etmeniz icin asagida yer alan ve zorluk derecesi
0-10 arasinda degisen cizelgeden (Sekil 4.7) yararlanabilirsiniz: O dinlenim
hali, 1-4 dusuk, 5-6 orta, 7-8 yuksek ve 10 maksimal siddetli aktiviteleri
gbstermektedir.

B. Kassal Uygunlugun Gelistirilmesi

Kassal uygunluk gelisimi de saglgin korunmasinda onemli bir rol
oynamaktadir. Bir egzersiz programinin igerisinde kassal kuwvet, kassal
dayaniklilk ve esneklik gelistirici egzersizler de olmalidir. Kuwvet egzersizleri
anaboliktir. Baska bir deyisle kaslarin yeni kas proteinlerini sentezlemesini
saglar ve var olan kas proteinlerini korur. Boylece kasta kuvvet kaybi ve kuvvet
kaybina bagli sorunlar olusmaz. Uzun sure yapilan kuwvet egzersizleriile kas
kitlesinde artis ve yag kitlesinde azalma ile birlikte vicut kompozisyonunda
olumlu gelismeler ve ayrica kemik yogunlugunda olumlu gelismeler elde
edilmektedir.

Saglgin korunmasi ve kuwvet gelisimi icin saglkli yetiskinler haftada en
az 2 gun, vucuttaki tum buytk kas gruplanni ¢alistiran dinamik kuvvet
calismalarni 8-12 tekrarl olacak sekilde, tek set olarak yapmaldir.
Dinamik kuwvet calismalart bir agirigi kaldirma ve indirme seklinde yapilan
calismalardir. Ayrica mekik ve sinav gibi kassal dayaniklilk calismalarn da
egzersiz programina eklenmelidir. Kuwet gelisimi elde edilmesi icin agirlik
miktar yuksek, tekrar sayisiaz tutulmalidir. Kassal dayanikliigin gelistirilmesine
yonelik calismalarda ise dusuk agirliklarla cok tekrarli calisimalidir.

C. Esnekligin Gelistirilmesi

Esneklik ¢calismalar, egzersiz programinin iIsinma ve soguma bolumlerine
eklenebilir. Esnekligin gelisimi ve korunmasi icin kaslar, eklemlerin hareket
genisliginin sinirlanna kadar gerdiriimeli ve uygulama tum buyuk kas
gruplarina yapilmalidir. Gerdirmeler statik bir sekilde yapilmali ve adr esigine
kadar uygulanmalidir. Esneklik gelisimi isteniyorsa haftada en az 2-3 kez
germe egzersizleri egzersizin 1IsSinma ve soguma bolumlerine eklenmelidir.
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Sekil 4.8. Kas kuvvetlendirme egzersizleri

Yukanda deginilen aerobik dayanikllk, kas kuwveti ve dayaniklligr ve
esneklik egzersizlerinin onerilen sikigr ve suresi fiziksel aktivite piramidinde
Ozetlenmistir (Sekil 4.9).

TV izlemek,

e ; bilgisayar = =y
E kullanmak, video ﬂE %
oyunlari, 30 \ %)
dakikadan uzun
siire oturmak \
\
HAFTADA
2-3 GUN
’% Esneklik, kas kuvveti ve N

v
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dayanikliliginm artiran
/ egzersizler yapin -

w HAFTADA
“ 5-6 GUN

Gunde en az 30 dakika orta siddetli \#"
fiziksel aktivite yapin. Yuriyds,
bisiklet, aerobik egzersiz, ylizme,

# dans, ip atlamak, tenis, basketbol, <
futbol, badminton vb.

Aktivite dluzeyinizi gun icinde mumkan oldugunca artirin.
Merdiven kullanin Arabanizi uzakta park edin ve yuriydn
Markete yurtyerek gidin Yurdyus mesafenizi her gin artirin

is yerinize ytrtytn Glnlik adim sayinizi 10000’e cikarin
Ev ve bahge isleri yapin

Sekil 4.9. Fiziksel aktivite piramidi
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Egzersiz Programinin Suresi

Yukarida bahsedilen nitelik ve niceliklere sahip olan bir egzersiz programi
8-10 hafta sonunda kisilerin fiziksel uygunlugunun artmasini saglayacak
ve dolayisiyla sagligini da gelistirecektir. Onemli olan egzersiz veya fiziksel
aktivitenin duzenli bir sekilde yapilmasidir. Ayrica fiziksel hareketsizligi
mumkun oldugunca en aza indirmenin ve gun icerisinde mMumkun
oldugunca hareketli olmanin da cok dnemli oldugu unutulmamalidir.

Tipik Bir Egzersiz Seansinin Bilesenleri

Tipik bir egzersiz seansi 3 bolumden olusmalidir: Isinma, esas evre ve
soguma (Sekil 4.10).

1- Isinma Evresi

Isinma evresi vucudu egzersizin daha siddetli bolumu olan esas evreye
hazirlayan evredir. Bu evrede yapilan aktivitelerin daha dusuk siddetli olmasi
gerekir. En az 5 dakika dusuk tempoda yurtyus yapilip ardindan buyuk
kas gruplanni ozellikle kol, govde ve bacak kaslanni statik olarak germe
egzersizleriyle sona ermelidir.

2- Esas Evre

Esas evre egzersizin en az 20 dakika yapilmasi gereken bolumudur. Siddet
bu bolumde kademeli bir sekilde arttirnlabilir. Egzersiz 10 dakikalk tekrarlarla
ya da surekli bir sekilde yapilabilir. Egzersiz siddeti yukaridaki egzersiz siddeti
cizelgesine gore ya da dnceden hedeflenen kalp atim hizi araligina gére
arttintabilir.

3- Soguma Evresi

Esas evre tamamlandiktan sonra ani bir sekilde egzersizi birakmak
yerine tempo lyice dusurtlerek en az 5 dakika daha egzersize devam
edilmelidir. Soguma bolumu vucudun normal egzersiz oncesi duruma
daha kolay donmesini saglamak icin yapilir. En az 5 dakika dusuk tempoda
yapildiktan sonra bUyuk kas gruplarina yonelik statik germe egzersizleriyle
sonlandintmalidir.
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Egzersiz seansinin evreleri

1- Isinma Evresi:
v En az 5 dakika hafif tempo yurUyus
v Ardindan germe egzersizleri

2- Esas Evre:
v En az 20 dakika stirecek egzersizler

v Siddeti kisinin kapasitesine ve hedefine
g6re duzenlenmelidir
3- Soguma Evresi:
v En az 5 dakika hafif tempo yurUyus
v Ardindan germe egzersizleri

Sekil 4.10. Egzersiz seansinin evreleri

Haftada 150 Dakika Egzersiz Hedefine Ulasmanin Yollari

Biraz fiziksel aktivite yapmak hic yapmamaktan iyidir. Onerilen dizeyde
fiziksel aktivite yapmayan, hareketsiz yasam tarzina sahip olan kisiler, fiziksel
aktivite duzeylerini bir miktar artirsalar dahi sagliklarinda olumilu gelismeler
gerceklesecekiir.

UNUTMAYIN, HAYATINIZ BOYUNCA HiC EGZERSIZ YAPMAMIS
OLSANIZ BiLE BASLAMAK iCIN ASLA GEC DEGILDIR.

Hareketsiz yasam tarzina sahip olan kisiler, egzersiz programina kisa surell
ve dusuk siddetli fiziksel aktivite ile baslamall ve kademeli olarak sirasiyla
aktivite suresi, sikugr ve siddetini artirmaldir.

Haftada 150 dakika orta siddetli fiziksel aktivite hedefine ulasmanin farkl
yollan vardir. Gunde 30 dakika, haftada 5 gun; gunde 40 dakika haftada
4 gun; gunde 50 dakika, haftada 3 gun gibi. Gunluk egzersiz suresini de
ikiye ya da Uce bolerek tamamlamaniz mumkinddr. Onemli olan, her
seferinde kesintisiz olarak en az 10 dakika ve daha uzun sure fiziksel aktivite
yapiyor olmaniz ve bunlann toplaminin gunluk ve haftalik onerilen hedefe
ulasmasidir. Ayrica, her gun egzersiz yapmaniz mumkun degilse haftanin
en az U¢ gunu egzersiz yapmaya dikkat edin. Bir baska deyisle haftanin en
3z 3 gunu ve haftada en az 150 dakika fiziksel aktivite yapilmasi sagligimizin
gelistirilmesi icin gereklidir.
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HAFTANIN EN AZ 3 GUNU VE HAFTADA EN AZ 150 DAKIKA
FIZIKSEL AKTIVITE YAPILMASI SAGLIKLI YASAM iCiN GEREKLIDIR.

Fiziksel Aktiviteyi Aiskanlik Haline Getirebilmek icin Bazi ipuclan

Uygun bir kiyafet giyin
V' Rahat kiyafet ve ayakkabi giyin.

V' Hava kosullarina uygun giyinin.

Zaman ayirin

V' Yavas baslayin. Zaman icinde egzersiz suresini artirarak 30 dakikaya
cikann. Haftada 5 gun 30 dakika orta siddetli fiziksel aktivite yaparak
toplam 150 dakika hedefine ulagin.

V' Her gin ayni saatte fiziksel aktivitenizi yaparak fiziksel aktiviteyi yasam
tarzinizin duzenli bir parcasi haline getirin.

V' Aktivitelerinizi yapmak icin uygun bir yer ve zaman bulun. Fiziksel
aktiviteyi aliskanlk haline getirmeye ¢alisin ancak esnek olun. Bir gun
aktivite yapmayi kacginrsaniz o hafta icinde baska bir gun telafi etmeye
calisin.

Kendinizden beklentileriniz makul olsun

V' Uzun suredir hareketsiz bir yasam strdUrUyorsaniz, fazla kiloluysaniz,
kronik bir hastaliginiz varsa fiziksel aktivite programina baslamadan
once doktorunuza gorunun.

%
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Gun icerisinde daha aktif olmanin yollarini arayin

Vv OtobUsten 1-2 durak dnce inip eve yOrimek, alisveris yaprmadan dnce
aligveris merkezini dolagmak, yurtyen merdivenler ya da asansor yerine
merdivenleri kullanmak, asansorden 1-2 kat 6nce inip merdivenleri
kullanmak vb.

V' Aktivite programiniza bir sUre ara verirseniz cesaretiniz kinlmasin. Tekrar
baslayin ve yavas yavas eski temponuza ulasin.

V' Yemeklerden hemen sonra, sicak ve nemli ortamlarda veya kendinizi
ivi hissetmiyorsaniz fiziksel aktivite yapmayin.
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Keyif alin

V' Keyif aldiginiz aktiviteleri secin. Hoslandiginiz farkli aktiviteler yaparak
programinizi gesitlendirin.

Vv Ale bireyleriniz veya arkadaslarinizdan size katlmalanni isteyin. Bir
baskasiyla beraber yapilan aktivite programlarinin surdurdlme basaris
daha yUksektir.

V' Muzik dinlemek aktiviteden keyif almanizi sadlar.

Aktivitelerinizi takip edin ve basarinizi kutlayin

V' Aktivitelerinizi bir aktivite gUunligu veya takvime kayit edin. Yarime
ya da kosma mesafesini, aktivite stresini, her aktivitenin sonunda ne
hissettiginizi yazin.

V' Belirli hedeflere ulastiginizda kendinizi ddullendirin. Basaridan daha
guclu bir motivasyon artinc yoktur.

BiR GUN 1440 DAKIKADIR...
30 DAKIKASINI FiZiKSEL AKTiVITEYE AYIRIN.

isyerinde egzersiz

Calisankisiler olarak gunumuizun dnemlibir bolumunuisyerinde gegiriyoruz.
GUnun kalan bolumunde alisveris, ev isleri, gunluk kosusturmaca derken
yorgun dusUyor, sonrasinda ya oturup televizyon izliyor ya da uykuya
daliyoruz. GUnumuzun 7-8 saati de uykuda gegiyor. Dogal olarak egzersiz
yapmaya zaman bulamamaktan yakiniyoruz. Bu durumu degistirmenin
yontemi, fiziksel aktiviteyi glinluk yasamimizin bir parcasi haline getirmexktir.
Isyerinde calismanin yani sira kisa molalar vererek fiziksel aktivite yapabilr,
calisirken fiziksel aktivite duzeyimizi artirabiliiz. Asagida is yerinde fiziksel
aktivite duzeyini artirabilmek icin birkag ipucu verilmistir:

V' Her saat basi egzersiz icin birkag dakikanizi ayinn.

V' lIsarkadasinizla yapacaginiz is gorismesini yUrirken gerceklestirin,

V' Merdivenleri kullanin, asansdriin bozuk oldugunu varsayin.

V' Cay/kahve molasi yerine yurtyUs molasi verin.

v Sandalyenizde otururken kas kuwvetlendirme veya germe egzersizleri
yapin.
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Vv Bilgisayar énunde otururken omuzlarnizla 6ne ve arkaya dogru
daireler ¢izin.

vV Ogle yemegdinden dnce 10-15 dakikalik tempolu bir yrtiys yapin.

Vv Oturmak yerine ayakta durmayi, ayakta durmak yerine yUrimeyi tercin
edin.

Calisanlann buydk bir bolumU zamaninin gogunu masa basinda, fiziksel
olarak hareketsiz kalarak gegirmektedirler. Oysa masa basinda egzersiz
yapmak mumkundur. Asagida her saat basl egzersiz icin birkag dakikanizi
ayirarak is yerinde yapabileceginiz egzersiz drnekleri sunulmustur. Her
seferinde bir ya da daha fazla egzersizi secerek gun boyu aktif olabilirsiniz.

isyerinde ya da evde yapabileceginiz egzersiz 6rnekleri:

Diz bukme egzersizi
(20 tekrar)

Sol kolunuzu dirsekten
bukun. Sol kolunuzu
duzeltip bacaginiza dogru
indirirken sol dizinizi
bukun. Bu sirada sag
dirseginizi bukun. Bu kez
sag dirseginizi duzeltirken
sag dizinizi bukun.
Hareketi ritmik olarak
tekrarlayin. Bu hareket
dikkat ve koordinasyon
gerektirir. Kol ve bacak
kaslarinizi calistirr.,

v
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Diz cekme egzersizi
(20 tekrar)

Kollarinizi dirsekten bukun.
Kollarinizi duzeltirken
dizinizi gévdenize dogru
cekin. Hareketi sag ve sol
dizinizi sirasiyla ve ritmik
olarak govdenize dogru
cekerek tekrarlayin. Bu
hareket, &zellikle omuz,
kalca ve diz kaslarinizin
kuvvetini artirr.
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Yumruk atma egzersizi
(20 tekrar)

Bir kolunuzu capraz
yonde yumruk atar gibi
iterken ayni taraftaki
ayaginizi hafifce kaldirarak
parmak ucuna basin

ve govdenizi hafifce
karsit tarafa (yumruk
attiginiz yone) dondurdin.
Hareketi sirasiyla sag

ve sol kolunuzla tekrar
edin. Bu hareket omuz
cevresinde yer alan ve
bir yere uzanmak, bir
nesneyi itmek vb. islerde
kullandigimiz kaslari
kuwvvetlendirir. Ayrica
govde kaslarini calistirir.

Yana hamle (Her yana 10
tekrar)

Bir yaniniza dogru

uzun bir adim atin.
Ayak basparmaklariniz
One dogru baksin. Bir
dizinizi bukerken, diger
bacaginizi duz tutun.
Sirasiyla ayni hareketi
her iki bacaginizla 10ar
kez tekrar edin. Hareket
sirasinda govdenizi dik
tutun. Bu hareket bacak
ve sirt bolgesindeki kaslari
kuwvetlendirir. Ayrica
bacak bolgesindeki

kaslarin esnemesini saglar.
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Masada sinav (10 tekrar)

Ellerinizi, masanin kenarina
omuz genisliginde
yerlestirin. Bacaklarnizla
zemin arasinda 45
derece agl olacak sekilde
ayaklarnizi masadan
uzaklastinn. Masayi iterek,
dirseklerinizi duzeltirken
kendinizi masadan
uzaklastinn. Hareket
sirasinda govdenizi duz
tutun. Bu hareket 6zellikle
omuz ve kol kaslarinizi
kuwvetlendirir.

Comelme (Gunde 5-6
tekrar)

Sirtinizi duvara dayayarak
bir sandalyeye
oturuyormus gibi yapin.
Bacaklariniz yere paralel
konuma gelinceye kadar
sirtinizi duvarda kaydirarak
zemine dogru comelin.
Dizleriniz ayak parmak
uclarini gegmesin. Bu
pozisyonda 30-60 saniye
bekleyin. Bu hareket
Ozellikle kalga ve diz
kaslarnnizi kuvvetlendirir.

SAGLIKLI YASAM VE EGZERSIZ

LE REEL |




Sandalyede bacak
kaldirma egzersizi (15
tekrar)

Sandalyenizde otururken,
bir bacaginizi dne dogru
kaldirin, 2 saniye tutun;
sonra bacaginizi zemine
dogru biraz algaltin ve
birkag saniye tutun. Ayni
egzersizi diger bacaginizla
tekrar edin. Her bacak icin
15 kez tekrarlayin.

Sandalyede kol egzersizi
(15 tekrar)

Omuz ve gogus kaslarinizi
kuwetlendirmek igin
ellerinizi sandalyenizin
kollarina yerlestirin ve
yavasca vucudunuzu
sandalyeden kaldirn.
VUcudunuzu sandalyeye
dogru yaklastirn ve

birka¢ saniye bekleyin.
Sandalyenin sabit olmasi
gerekir, tekerlekli olmamal.

v
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GOAgUs kaslarini esnetme
egzersizi (3-5 tekrar)

YUzUunuz odanin

bir kdsesine donuk,
bacaklarniz duvardan
uzakta, ayaklariniz bitisik
olarak yerlestirin. Kollariniz
omuz hizasinda, dirsekler
omuz hizasindan hafif
asagida, on kollarinizi
duvara yerlestirin. Sirtinizi
duz tutarken gdvdenizi
duvara dogru yaklastirn
ve 30 sn bekleyin. Gogus
bdlgesinde agr olmaksizin
gerilme hissetmelisiniz. Bu
hareketi gunde 3-5 kez
tekrarlayin.
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YurtyUs (10 dakika)

Isyeriniz veya ofisinizde tur
atin. Dakikada 100 adim
atacak sekilde tempo
belirleyin. Oldugunuz
yerde hafif kosu da
yapabilirsiniz. Dizlerinizi
kendinize dogru ¢ekerek
veya topuklarinizi
bacaginizin arkasina
degdirerek egzersiz
siddetini artirabilirsiniz.

Merdiven ¢ikma

Fiziksel aktiviteye ayiracak
zamaniniz mi yok? Gun
icinde merdivenleri
kullanma firsatlann
kacirmayin!

3ya da daha az kat
¢lkmaniz ya da inmeniz
gerektiginde merdivenleri
kullanin.

Asansérden 1ya da 2 kat
once inin ve merdivenleri
kullanin.

Merdiven cikmak,
asansore binmeye gore
5 kat daha fazla kalori
yakmanizi sadlar.

Tuvaleti kullanmaniz
gerektiginde merdivenleri
kullanarak bir baska kata
gidin.
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Sagliginiz icin hareket ediniz, gtinde 30 dakika
olmak tizere haftada 150 dakika egzersiz
yapmaya 6zen gosteriniz.







SAGLIKLI YASAM VE
TUTUN KONTROLU







5. SAGLIKLI YASAM VE TUTUN KONTROLU

Tutlin ve tutin Grunleri

T0tun  bitkisinin - yapragindan - ¢esitli
tatun  Urunleri - Uretilmektedir.  Bu
urunler arasinda butun dunyada en
yaygin olarak tuketilen Urin sigaradrr.
Bu nedenle ¢cogu zaman sigara ve
totun Urlnu terimleri birbirinin yerine
kullaniimaktadr. Sigara disindaki titun
urunlerinden bilinenler arasinda puro,
pipo, nargile, sarmalik kiyiimis tutln,
cigneme tutunu, enfiye tutunud gibi
urunler sayilabilir. Bunlar disinda daha ¢ok Guney-Dogu Asya Ulkelerinde
kullanilan  kretek, bidi, gutka gibi urunlerle Kuzey Avrupa Ulkelerinde
kullanilan snus (cigneme tuttnu) adli tranler de vardir.

Son yillarda ulkemizde ve diger bazi Ulkelerde nargile kullaniminin artmakta
oldugu gdzlenmektedir. Nargile dumani sudan gecirildigi icin nargile
kullaniminin zararll olmadigi seklide goérusler de vardir. Bu gorusler dogru
degildir. Nargile de bir ¢esit tbtun kullanimidir ve nargile kullanimi da
sigara kullanimi gibi zararlidir. Ustelik nargile kullaniminin titin disinda da
zararl etkileri olabilir. Nargile sisesi, hortumu gibi yapilar cok kisi tarafindan
kullanildigi icin kisiden kisiye bulasabilen enfeksiyon hastaliklar bakimindan
da risk s6z konusu olabilir.

Tatdn kullaniminin zararlan

Sigara icmenin saglk, sosyal, ekonomik, cevresel gibi cesitli yonlerden
zararll etkileri s6z konusudur:

1. Saglik yoninden zararlari: Sigara kullananlarda ciddi ve oldurucu saglik
sorunlar bakimindan risk fazladir. Basta akciger kanseri olmak Uzere gesitli
kanserler, ciddi kalp ve solunum hastaliklar sigara icenlerde icmeyenlere
gore 15-20 kat daha fazla gorulmektedir. Sigaranin kanser yapma gucu,
gecmis yillarda sanayide kullaniimis olan ve bugunigin kullanimiyasaklanmis
olan asbest adli maddenin kanser yapma guicuinden 2 kat daha yuksekir.
Kanser yapan asbestin kullanimdan kaldintmis olmasina karsilik sigaranin
halen yasal bir Urln olarak satisinin yapiliyor olmasi da dnemli bir celiski
olarak gorulmelidir.
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Sigara kullaniminin zararl etkileri yalnizca sigara icenlerle sinirli degildir.
Sigara dumanindan pasif olarak etkilenen kisilerde de kanser, kalp ve
solunum hastaliklarn daha sik gorulmektedir. Bu hastaliklar nedeniyle sigara
icenlerde yasam suresi 6-10 yil kisalmakta, yasam kalitesi de olumsuz yonde

etkilenmektedir.

Sekil 5.1. Sigara icen ve icmeyen kisinin akcigeri

2. Ekonomik yénden zararlari: Sigara kullanimi hem kisi ve aile ekonomisi
hem de ulke ekonomisi agisindan onemlidir. Paket fiyatt 10 TL olan
sigaradan guinde bir paket icen bir kisi sigara satin almak icin ayda 300, yilda
3600 TL para harcamaktadir. Yirmi yillk sigara tiryakisi bu sure boyunca
sigara satin almak igin 72 bin TL para harcamis olmaktadir. Bu para kisi ve
aile ekonomisi acisindan énemlidir. Ote yandan 20 yil boyunca gunde 1
paket sigara icen bir kiside akciger kanserine yakalanma riski sigara icmeyen
kisiye gore 20 kat daha fazladir. Yani bu kadar para harcamak suretiyle
kanser veya kalp hastaligi satin ainmis olmaktadir. Ulke ekonomisi acisindan
degerlendirildiginde sigara icenlerin sigara satn almak i¢in  yaptklar
harcamanin yillk tutar milyarlar duzeyindedir ve bu miktar Ulke ekonomisi
acisindan da onemli bir miktar olusturmaktadir. Ustelik sigara satin almak
icin harcanan paranin vergiler disinda kalan bolumu yurt disina, ¢ok uluslu
sigara sirketlerine 6denmektedir. Ekonomik yonden zarar konusuna
sigaranin yol actigi hastaliklarin tani ve tedavisi icin yapilacak harcamalar da
eklendiginde ekonomik boyutun ¢ok daha fazla oldugu ortaya ¢ikmaktadir.

3. Cevre yonunden zararlan: Sigara kullanimi buyuk illerimizde meydana
gelen yanginlarin yansinin nedenidir. Yanginlar nedeniyle maddi kayiplar
yasanmasinin yaninda kimi zaman can kayiplarn da olmaktadir. Ayrica
sigara izmaritlerinin yol actigr cevre kirliligi de onemlidir. Her gun tonlarca
sigara izmariti dogaya atilmaktadir. Sigara filtresi cesitli kimyasal maddeler
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icerir ve bu maddeler uzun yillar boyunca dogada bozunmadan kalir. Bu
durum ciddi oranda cevre kirliigine sebep olur. Ote yandan titin bitkisinin
tarmsal Uretimi sirasinda kullanilan pestisitlere bagli su ve toprak kirliligi de
sOz konusu olmaktadir.

Sigara kullanimi ve cevre kirliligi bakimindan énemli bir konu da kapal
yerlerde sigara icilmesi sonucu olusan i¢c ortam hava kalitesi sorunudur.
Sigara icilen ortamda bulunan kisiler kendileri sigara icrmiyor olsalar bile
ortamdaki sigara dumanini soluduklar icin sigara dumanindan “pasif” olarak
etkilenmektedir. Kapall yerlerde, evler ve otomobiller icinde sigara icilmesi
ise ic ortam hava kalitesinin bozulmasina neden olur ve sigara dumanindan
pasif etkilenmeye yol acar. Bu nedenle butin Ulkelerde insanlarin toplu
olarak bulunduklan kamusal mekanlarda sigara icilmesini yasaklayan
duzenlemeler yapilmistr.

4. Sosyal yénden zararlan: Sigara kullanan kisilerin elbisesi, saclarn ve
nefesinde istenmeyen, hos olmayan koku olur. Sigara icilen evlerde de
benzeri hos olmayan bir koku vardir. Bu durum kisilerin ve ailelerin sosyal
iliskileri bakimindan olumsuz etki yapar. Ayrica, saglk agisindan zararl
oldugu kesin kanitlarla ortaya konmus olan bir drdnu zararlarini bilerek
kullaniyor olmak, kisilerde suclanma duygusu gelismesine yol acabilir.
Hatta sadece kendisine degil cevrede bulunan diger kisilere de zarar veriyor
olmak sigara icenler acisindan rahatsiz edici bir duygudur. Bu nedenle
sigara icenler giderek toplumsal yasamdan soyutlanma durumu ile karsl
karsiya kalabilirler.

UNUTMAYINIZ!
SIGARA CIDDi VE OLUMCUL HASTALIKLARIN BASLICA
NEDENIDIR.

NARGILE DE EN AZ SIGARA KADAR ZARARLIDIR.

SIGARA BUYUK EKONOMIK KAYIPLARA YOL ACAR.

SIGARA BAGIMLILIGINDAN KURTULMAK MUMKUNDUR.
SIGARAYI BIRAKINCA YARIM SAAT ICINDE OLUMLU ETKILER
GORULMEYE BASLAR.

SIGARAYI BIRAKMAK ICIN DOKTORUNUZDAN DESTEK
ALABILIRSINIZ.

< R <

Duinyada ve Turkiye'de Tuttin Kontrolti Calismalar

Totun kullaniminin zararl etkileri ve yol actigi ciddi hastaliklann 1950'1 yillarda
ortaya konmasindan sonra dunyada tutun kullanimini azaltma yonunde
cabalar gosterilmektedir. Ik defa 1964 yilinda ABD'de baslayan bu konudaki
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calismalar zaman icinde diger ulkelerde de baslatilimis, cesitli tlkelerde bu
yonde yasal duzenlemeler yapilmistir. Tutun kontrolu ¢calismalannin butun
Ulkelerde yapilmasi konusunda yol gosterici olmak amact ile Dunya Saglik
Orgutts (DSO) 2003 yilinda Tutin Kontroll Cerceve Sozlesmesini kabul
etmis ve Ulkelere 6nermistir. Bu Sozlesme uyarnca bir yandan tutune
olan talebin azaltlmasina yonelik onlemler alinirken diger taraftan da tutdn
arzini azaltma amaci ile uygulamalar yapilmasi onerilmektedir. Cerceve
Sozlesme'nin kabul edilmesinden sonra ¢ok sayida Ulkede tutun kontrolu
ve tutun kullaniminin azaltitmasini saglamak amaci ile yasal duzenlemeler
yapilmistir. Bu cercevede Ulkemizde 1996 yilinda kabul edilmis olan Tutun
Mamullerinin Zararlannin Onlenmesine Dair Kanun (No. 4207) 10 yili askin
bir sUre uygulandiktan sonra degistirilmis ve kapsami genisletiimistir. Yasada
2008 yiinda yapllan degisiklikle restoran, kahve, bar, gece kullbu gibi ikram
sektorundeki isletmeler de sigara icilmesinin yasak oldugu yerler kapsamina
alinmig, bu suretle butun kapall yerlerde sigara icilmesi yasaklanmistir. Bu
Yasa ile Turkiye dunyada butun kapal alanlarinda sigara kullaniminin yasak
oldugu uguncu ulke olmus ve bu basar dunyada takdirle karsilanmustir.

Dr. Margaret Chan, DSO Genel Direktrii

Sigarayi birakma yéntemleri ve birakmanin olumlu sonugclari

Sigara kullanimindan vazgecilebilir. Gercekte sigara icenlerin dnemili
bir bolumu herhangi  bir yardm almadan kendi istekleri ile sigaray
birakabilmektedir. OZELLIKLE BiR SAGLIK SORUNU ORTAYA CIKTIGINDA
SIGARA HEMEN BIRAKILMAKTADIR. Ama &énemli olan bir saglk sorunu
ortaya cikmadan sigarayr birakmaktr. Sigarayr birakmak mumkundur.
Ama sigaray! birakmak icin oncelikle kisinin bu konuda KARARLI OLMASI
gereklidir. Sigarayr birakma konusunda tibbi destek yontemleri vardir.
Ozellkle sigara (nikotin) bagmlligi yiksek dizeyde olanlann sigarayi
birakma konusunda tibbi destege ihtiyaci vardir.
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SIGARA ICME DAVRANISINIZ ASAGIDAKI GiBI ISE BAGIMLISINIZ DEMEKTIR
« SABAH UYANDIKTAN SONRA LK YARIM SAAT ICINDE SIGARA ICIYORSANIZ
« GUNDE 15 VE DAHA COK SAYIDA SIGARA ICIYORSANIZ

SIGARA BAGIMLISI ISENIZ SIGARAY| BIRAKMAK ICIN
YARDIMA IHTIYACINIZ VAR DEMEKTIR
LUTFEN DOKTORUNUZLA GORUSUNUZ

Tiryakilerin sigaray! birakma konusunda karar vermelerini kolaylastiracak
bazi 6neriler:

V' Sigarayl birakma konusundaki 6nemli kaygilardan birisi, sigarayi
birakinca carpintihissetme, terleme, konsantre olamama, kafa kansiklig,
sinirli olma gibi endiselerdir. Sigarayi birakanlarda bu tur belirtiler ortaya
cikabilir. Bu belirtiler nikotin yetersizligine baglidir. Ancak guinumuzde
nikotin replasmani (yerine koyma) preparatlar vardir. Nikotin band,
nikotin sakizi gibi Urtnleri kullanmak suretiyle nikotin yetersizligine
bagl yakinmalar kolaylkla onlenebilir. Aslinda bu belirtilerin,  sigaray
birakanlarin hepsinde olmasi beklenmez ancak sigaray! birakanlarin az
bir kisminda bu tir belirtiler ortaya cikar. Ustelik nikotin yetersizligine
bagl olan bu belirtiler dayanilmaz ve Ustesinden gelinemez durumlar
degildir, birka¢ gun icinde hafifleyerek kaybolur. Gereken durumda
nikotin replasmani yapilmak suretiyle kisilerin bu belirtileri hissetmesinin
onune gecilebilir.
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V' Sigaray! birakinca kilo alma kaygisi da siklikla dile getirilen bir husustur.
Sigaray! birakan Kisilerin istahi duzelir, yedikleri yiyeceklerden daha ¢ok
haz alirlar. Bu nedenle sigaray biraktiktan sonra bir miktar kilo almak s6z
konusu olabilir. Bu durumdan dolayr kaygillanmamak gerekir, cunku
sigaray! birakma sirasinda uygun diyet ve egzersiz programlar ile kilo
almanin dnune gegilebilir. Sonucta birkag kilo almak séz konusu olsa
bile, sigaranin zararlarinin ¢ok daha ciddi oldugu dikkate alindiginda kilo
almanin dnemli olmadigi sonucuna varilabilir.

V' Sigarayl biraktktan sonra sigarayr arama istegdi (craving) de tiryakilerin
kaygilarindan biridir. Bu istek de esas olarak nikotini arama duyusundan
dolayidir. Nikotin replasmani urunlerinden bu konuda da yararlanilabilir.

V' Sigarayl biraktiktan sonra sozUnde duramama kaygisi ve kacamak
sigara icme durumu da olabilir. Bu durumu cok dnemsemeden
gecirmek mumkundur. Eger sik araliklarla tekrarlanmiyorsa bir veya
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iki defa kacamak sigara icilmesi sonucu etkilemez. Sigara icmemeyi
kararli sekilde surdurmek suretiyle bu durum asilabilir.

Sigarayl biraktiktan sonra saglanacak kazanimlarn dusunmek yarar
saglar.

Sigaray! biraktiktan sonra ilk yarnm saat icinde nabiz ve kan basinci
normale doneceginden kisi kendisini rahat hissedecekdtir. Bir iki gun
icinde yiyecek ve iceceklerin tadini almaya basladiginda kisi mutluluk
duyacaktr. Sigaray biraktiktan sonra gegen stre uzadikga kisinin daha
cok kazanimlan olacaktir; zaman icinde kalp krizi riski azalir, KOAH ve
kanser riskinde azalma olur. Sigaray! biraktktan sonra 10 yil gegince
cesitli hastaliklann riski ok dusuk duizeylere inecektir.

Sigaray! birakma konusunda tibbi destek olanaklan vardir. Bu ilaclar
sigara birakma istegini desteklemektedir. Ancak ilac tedavisinin herkes
icin gerekli olmayacagini bilmek gerekir. ilac tedavisinin gerektigi
durumlara doktor karar vermelidir ve ilaclann doktor tavsiyesi ile
kullaniimasi gereklidir.

Sigaray! birakinca ekonomik olarak dnemili kazanim olacaktr. Gunde
bir paket (10 TL) sigara icen bir kisi her ay 300 TL tasarruf edecektir.
Bu miktar para ile nelerin yapllabilecegini dusunmek sigarayr birakma
konusunda destekleyici olacaktr.

Sigarayl biraktiktan sonra fena kokudan kurtulmak da onemlidir.
Giysiler, saclar, nefes sigara dumani kokusundan temizlenecektir. Ev ici
ortaminda da sigara kokusu olmayacaktrr.

Sigaray! birakmak saglik acisindan olumlu bir davranistir. Hem kendi
saglg hem de birlikte ayni ortamda bulundugu kisilerin sagliginin
tehlikeye girmesini dnleme yonunde ¢aba gosteriyor olmak Kisilerin
psikososyal sagligi acisindan da olumlu etki yapacaktr.
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6. SONUC

Saglk hizmetlerinin amaci insanlan hastaliklardan korumak, bu suretle
saglkl bir yasam surmelerini saglamaktir. Hastalklardan korunmak icin
hastaliga yol acan etkenlerden korunmak en etkili yaklasimdir. Bu bakimdan
asl ile korunulan hastaliklar iyi ornek olusturur. Kizamik, cocuk felci, tetanos,
verem gibi ¢esitli hastaliklara kars asi uygulamasi ile etkili ve basaril korunma
saglamak mumkundur. Gegtigimiz yUzyilin ortalarina kadar olan donemde
bu hastaliklar toplumlarda salginlar yaparak seyretmis ve ¢ok sayida yasamin
kaybedilmesine yol acmistir. Daha ¢ok ¢ocukluk doneminde gorulen bu
hastalklann onlenmesinde asl uygulamasl ile onemli basar saglanmistr.
Cocukluk donemini saglikla geciren kisiler yetiskin yasa ulastiklannda uzun
yasama olanagina kavusmuslardir. Sonug olarak insan omru uzamis ve
yetiskin ve ileri yaslarda ortaya ¢ikan hastaliklar onem kazanmaya baslamistr.

Diger taraftan yasam tarzinda olan degisiklikler de bulasici olmayan
hastaliklarin - olusma  riskini artirmaktadir.  Kentsel yasamda  kisilerin
ulasim araclarindan daha fazla yararlanmak durumunda kalmasi, yeme
davranislannin degismesi, fiziksel egzersizin yasam tarzi haline getirilemeyigi,
sigara ve alkolun kolay ulasilabilir olmasi, yasamdaki stres faktoranun
artmasi da bulasici olmayan hastaliklann gérulme sikiginin artmasina neden
olmaktadrr.

Bu hastalklar arasinda sk gorulen ornekler olarak hipertansiyon, seker
hastaligl, sismanlik, kalp-damar hastaliklan, kanser, kronik bronsit gibi
hastaliklar sayllabilir.  Gunumuzde saglk hizmetleri alaninda calisanlar
yetiskinlerde goérulen bu hastalklarn tani ve tedavisi yonunde caba
gostermektedir. Bu hastalklardan korunmak icin de bazi uygulamalar
yapilabilir. Genel olarak kronik ve dejeneratif hastaliklar olarak adlandinlan bu
hastaliklarin meydana gelmesinde rolu olan ¢esitli faktorler bilinmektedir. Bu
faktorlerin bazilan kisilerin davranis &zellikleri, bazilar da insanlarin yasadiklari
ve calstiklar ortamlarda karsilastiklar etkenlerdir. Davranis ozellikleri ve
cevredeki faktorlerden saglik Uzerinde olumsuz etki yapanlardan korunmak
suretiyle hastaliklardan korunma saglanabilir.

Yetiskin saglik sorunlarindan korunmak iginyapilacak uygulamalar "SAGLIKLI
YASAM ILKELERI" olarak ifade edilebilir. Bu baslk altinda esas olarak Uc tur
yaklasim vardir:
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v

SAGLIKLI YASAM REHBER]




1. Sagukli beslenme: Beslenme, yasamin vazgecilmez bir gereksinimidir.
Ancak beslenme konusunda yapilan hatall davranislar cesitli saglik
sorunlannin ortaya cikmasina zemin hazirlamaktadir. Ormegin; gerekli
olandan fazla yemek yenmesi ve cok kalori alinmasi sismanliga
yol acar veya yemekte yag, tuz ve sekerli unlu yiyeceklerin fazlaca
tUketilmesi hipertansiyon, kalp hastaligl, seker hastalgi gibi sorunlara
zemin hazirlayabilir. Ote yandan kizartma ve ateste yakma seklinde
hazirlanan yiyecekler mide-bagirsak rahatsizliklar ve kanser yonunden
risk olusturabilir. Sonu¢ olarak hastaliklardan korunma bakimindan
beslenmenin kalori miktan olarak ‘yeterl” olmasi, cesitli  besin
Ogelerinden uygun miktarlarda tuketilmesi anlaminda “dengeli” olmasi
gerekmektedir. Bazi besin maddelerinin yiyecekler listesinden ¢ikariimasi
veya ogun atlanmast dodru ve saglkli bir beslenme dedgildir. Bunun
disinda yiyeceklerle birlikte yeterli miktarda sivi tUketilmesi gereklidir.
Ozellikle mevsim veya calisma kosullan bakimindan sicak ortamlarda
bulunanlarin aldiklan sivi miktarini artirmalari gerekmektedir.

2. Duzenli egzersiz: Cagimizda teknolojinin sagladigi olanaklar yasami
kolaylastirmakta, ancak gunlik yasam icinde bedensel hareketliligin
azalmasina yolacmaktadir. Hareketsiz yasam hem sismanlik bakimindan
hem de kalp hastaliklarinin olusumunda risk olusturur. Oysa duzenli
olarak egzersiz yapmak kalp ve solunum sistemi ile ilgili performans
artirdidi gibi vicudun daha iyi sekilenmesi bakimindan da onemlidir.
Egzersiz yapmak icin spor tesisleri veya yerel yonetimler tarafindan
saglanan cesitli egzersiz olanaklan kullanilabilir. Egzersiz konusunda
kisinin yapabilecedi ve hosuna giden egzersizi yapmasl onemlidir.
Zorlayici ve yanisma iceren egzersiz Onerilmemektedir. Trafigin yogun
olmadigi sakin bir ortamda yuruyus yapmak iyi bir egzersiz uygulamasidrr.
Normal yurtyus temposundan biraz daha hizli (dakikada 100-110 adim)
bir yurayus temposu uygundur. YOrOyusten baska hafif tempoda
kosma, jimnastik hareketleri, ylzme gibi diger egzersiz yontemleri de
uygulanabilir. Dinya Saglk OrgUtt haftada 4 gUin ve daha fazla ve her
defasinda 40 dakika veya daha uzun (toplam olarak haftada en az 150
dakika) stren bir egzersiz yapilmasini onermektedir.
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3. Sigara ve diger tutun Grunlerini kullanmama: Sigara ve diger tutun
urunlerinin kullanitmasl pek ¢ok hastaligin ortaya ¢ikmasi bakimindan
ciddi risk olusturmaktadir. Bu sorunlar arasinda kalp krizi, kronik bronsit
ve basta akciger kanseri olmak Uzere c¢esitli kanserler sayilabilir. Bu
nedenle; sigara icmeyen kisilerin bu davranislanni strdurmesi, sigara
icenlerin de en kisa zamanda bu davranistan vazgecmeleri sagld
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koruma bakimindan onemlidir. Sigara aliskanigindan vazge¢cmek ve
sigara igme davranisindan kurtulmak mumkundur. Bu konuda Kisilerin
kararl olmasi cok 6nemli olmakla birlikte sigara birakmaya destek
olan bazi yontemler de vardrr. Sigarayr birakmak isteyenlerin bir saglik
kurulusuna basvurmasi ve destek almasi mumkundur.

Goruldugu gibi kronik hastaliklarin meydana gelmesinde bireylerin bazi
davranis 6zellikleri Gnemli rol oynamaktadir. Bu nedenle bu hastaliklarin
kontrolu ve onlenmesi de bireylerin davranis degisikligi yapmasini
gerektirmektedir. Bulasici hastaliklarin dnlenmesinde (asilama, saglikl
su temini vb.) kamusal mudahalelerle dGnemli basart saglanabilmektedir.
Ancak kronik hastaliklarin dnlenmesinde bireylere daha fazla sorumluluk
dusmektedir. Yetiskinlerin saglkli yasam davranislarn kazanmasinda
yasam alanini destekleyici hale getirmek icin yerel yonetimlerden
medyaya kadar pek cok farkli sektorun de sorumlulugu bulunmaktadir,

Yetiskinlerde gorulen hastaliklardan korunmak icin yukarida U¢ temel
madde olarak saylan uygulamalann yani sira evde veya ¢alisma
ortaminda stresin kontrolu, fazla miktarda alkol kullanimindan sakinma,
genel temizlik ve kisisel hilyen gibi uygulamalarin da dnemi vardrr.

Yetiskinlerdeki saglik sorunlari ile ilgili bir konu da bu hastaliklarnn yavas
seyretmesi, uzun surmesi, hastalgin belirti vermesinden ve hastalar
tarafindan fark edilip saglk kurulusuna basvuru yapmasindan once
uzunca bir zaman ge¢gmesidir. Kronik hastaliklann bu 6zelligi hastalgin
“erken” donemde yakalanmasi bakimindan firsat yaratmaktadir. Herhangi
sikayeti olmayan kisilerin araliklarla muayene edilmesi suretiyle hastaliga
ait bazi belirti ve bulgular saptanabilir, bu sekilde hastalik erken donemde
yakalanmis olur. Kuskusuz hastaligin erken donemde yakalanmasi daha
iyi tedavi olanagi saglar ve tedaviden daha basarli sonug alinabilir.

Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanligi ve Hacettepe Universitesi isbirligi
ile yoritilen "SAGLIKLI YASAMA DAVET" Projesi ile hem kronik
hastalklardan korunma amacl egitici calismalar ve muayeneler
yapilmis, hem de Bakanlik calisanlan muayene edilerek bazi hastaliklarin
ve risk faktorlerinin erken donemde saptanmasi amaclanmistir.
Yetiskin saguginin korunmasi amaci ile bir kamu kurumunda yapilan
bu calsmada elde edilen sonuclardan yararlanilarak baska kurum ve
kuruluslarda da benzeri calismalar yapilabilir.
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Yetiskin sagliginin korunmasinda bireylere dnemli
sorumluluk diismektedir. Saglikli yasam ilkeleri
bireylerin uygulamasi icindir.
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