G

Daha Cok Yagin ve Kilonun Ne
Zarari Var?



e
Daha Cok Yagin ve Kilonun Ne Zarari Var?

Yetiskinlerde obezite komplikasyonlari: Literatlrin kisa bir derlemesi
Malavi Med ) . 2014 Mar; 26 (1): 20-24. D Segula

* Genel olarak asiri vucut yagina isaret eden obezite, 6nemli bir saglik
problemi haline gelmistir. Sikhgi dlinya capinda artmaya devam ediyor.
Obezite sikligi arttikca, eslik eden hastaliklarin yuki de artmaktadir.
Bulasici olmayan hastaliklar ve obezite dahil risk faktorleri, artik
sadece refah toplumlarinda degil, gelismekte olan tlkelerde de 6nemli
bir sorun haline gelmektedir.
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e Toplam vicut yaginin dogru bir sekilde degerlendirilmesi, hastaligin
sebepleri icin kolay olmayan karmasik bir teknolojiyi gerektirir. Dinya
Saglik Orgutu (WHO), viicut agirhginin kilogram cinsinden (Kg) viicut
agirhginin metre cinsinden karesine boélinmesiyle hesaplanan viicut
kitle indeksini (VKI) benimsemistir.
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 Bununla birlikte, yalnizca toplam vucut yaglari degil, ayni zamanda

dagilim sekli de 6nemlidir. Ayni zamanda merkezi obezite olarak da

adlandirilan fazla karin bolgesi yag, kalp ve damar hastaliklari ile giclu
oir iliskiye sahiptir. Merkezi obezite, bir elmaya benzeyen karakteristik
oir vucut sekli Gretir ve bu nedenle kalcalara ve kalcalara yag
piriktirilen “armut bicimli” obezitenin aksine “elma seklindeki” obezite
olarak da adlandirilir. Bu dagilim ayrica bel cevresine ve Bel: Kalca
oranina yani kalca cevresinin bel cevresine oranina da yansir.




©" Obezite Ve Mortaliteyi iliskilendiren Guncel

Kanitlar

e Birkac buyuk calisma, VKI’'nin belirli bir esigin Gstiinde olmasi ile erken
Olimun arttigini géstermistir. Framingham kalp calismasinda, ileriye
donulk bir calismasi, 40 yasinda obez olan sigara icmeyen erkek ve
kadin, obez olmayan meslektaslarina gére 5,8 ve 7,1 yil daha az
yasamaktadirlar. Fontaine ve arkadaslarinin yaptigi Ulusal Saglik ve
Beslenme Muayene Anketi (NHANES I ve II) ve NHANES Il Olim
Calismasinda; obez genc eriskinlerin obez olmayan yetiskinlere gore
yasam beklentisinde belirgin bir azalma tespit edilmistir.
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Kanitlar

e Asiri vucut yag yluzdesinin 6lim oranini tahmin etmek artik zor
degildir. Ayni zamanda vicuttaki yag dagilimini ve zararlarini 6ngoéren
kanitlar da vardir. INTERHEART calismasi, diger calismalarin yani sira,
vuksek kalca cevresi ve yuksek kalca yag dagiliminin, kalp krizi
tzerinde ciddi etkiye sahip oldugunu, yuksek bel cevresi ve yag
birikiminin ylksek kalp krizi oranlari ile iliskili oldugunu géstermistir.
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Kanitlar

e Ortaya cikan veriler 1siginda, yag dagiliminin 6lim ve sagliksiz yasam
Uzerine olasi etkisi gbz ardi edilemez.



e
Obezite lle llgili Sagliksiz Yasam Sebepleri

e Bozulmus glukoz toleransi ve diabetes mellitus (seker hastaligi)

e Su anda obezitenin bozulmus glukoz toleransi veya tip 2 diabetes
mellitus ile iliskili oldugu konusunda bir tartisma yoktur. Altta yatan
mekanizmanin insulin direncine baglh oldugu dustinidlmektedir.



e
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e Obezitenin diyabet ile iliskisi cesitli calismalarda gosterilmistir. 84.941
kadin hemsirenin 16 yil takip edildigi en buylk kohort calismalarindan
birinde, 3.300 yeni diabetes mellitus vakasi gértilmustur. Onemli olan,
calismada asiri kilo veya obezitenin tip 2 diabetes mellitusun ana
belirleyicisi oldugunu ortaya koymasi olmustur.
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* Baska bir calismada da benzer bulgular elde edilmistir. VKI 235 Kg/m?2
olan hastalarin VKI < 23Kg/m?2 olanlarla karsilastirildiginda, diyabet
gelisimi icin yasa gore duzeltilmis %60 daha fazla risk oldugu
gorulmaustar.



e
Hipertansiyon

* Mevcut veriler, obezite ve hipertansiyon arasinda gucla bir iliski
oldugunu gostermektedir. 82.473 katilimcidan olusan buyuk bir
kohort calismasinda yuksek VKI, 18 yas ve orta yastaki hipertansiyon
ile pozitif olarak iliskili bulunmustur. Kilo alimi ile birlikte
hipertansiyon riskinde de belirgin bir artis olmustur. Framingham
calismasinda, fazla kilolu erkek ve kadinlarda goreceli hipertansiyon
riski sirasiyla 1.46 ve 1.75 kat daha fazla bulunmustur. Ayni calismada,

18 yasinda obez kadinlarda kilonun azalmasi hipertansiyon riskini
azaltmistir.

* Son zamanlarda, bel cevresinin obezite ve hipertansiyon riskinin
degerlendirilmesinde dnemli oldugu gdsterilmistir.
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Kalp hastaligi

e Obezitede artmis koroner arter hastaligi (KAH) riski olduguna dair
kanitlar vardir. 300.000°den fazla katilimcinin takip edildigi Asya Pasifik
Kohort calismasinda, VKI'de bir birim degisiklik icin iskemik kalp
hastaligl oranlarinda yizde 9’luk bir artis oldugu gérulmustar.

 Framingham calismasinda kalp yetmezligi riski degerlendirildiginde,
kalp yetmeazligi riskinin obez grupta obez olmayan gruba gore 2 kat
fazla oldugu bulunmustur.
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Dislipidemi (Kandaki yaglarin bozuklugu)
e DUsuk yogunluklu lipoprotein ve trigliseritler artisi ile kendini gdsteren

dislipidemi, sismanlikla yakindan iliskilidir. Altta yatan mekanizma
blyuk olcide insulin direncine bagldir.



" Serebrovaskiller hastaliklar (Beyin ve damar

hastaliklan)

e Su anda mevcut kanitlar erkeklerde beyin kanamasi ve damar
tikanmasina bagli inme riskinin obezite ile iliskili olarak arttigini
gostermektedir. Kadinlarda bu iliski damar tikanmasina bagli inme ile
iliskilidir, ancak beyin kanamasina baglh inme ile iliskili bulunamamustir.
Dokuz yil boyunca takip edilen 234.863 erkekten olusan Koredeki
calismada, VKI ile damar tikanmasina bagli inme riski arasinda anlamli
bir pozitif iliski bulunmustur.
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Metabolik sendrom

* Metabolik sendromun obeziteye, obezitenin de metabolik sendroma
vol actigl bir cok calisma ile gosterilmistir. Sonucta obezitenin
zararlarini daha da artiran metabolik sendrom, fazla yemeye bagl

sosyal obeziteyi organik bir hastaliga cevirmekte ve zararlari kat ve kat
artirmaktadir.
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Akciger sorunlari

e Bazi calismalarda obezite ve obstriktif uyku apnesi yiksek diizeyde
iliskilendirmistir. Wisconsin Uyku Kohortu calismasinda obezitenin
obstruktif uyku apnesi ile guclu bir iliskisi bulunmustur. Baska bir
calismada, obezite ile de cok iyi korele oldugu gosterilen artmis boyun
cevresinin, obstruktif uyku apnesiyle yakin iliskili oldugu gosterilmistir.
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Akciger sorunlari

e Obstruktif uyku apnesine katkida bulundugu dastnulen iki
mekanizma dngorulmustir. Birincisi, soluk borularini etkileyen hava
yolu boyunca artan yag dokusunun dogrudan etkisidir. Ikinci olarak,
artan yag dokusunun solunum yoluna artan baskisi tespit edilmistir.
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Akciger sorunlari

e Astim, obezitenin bir komplikasyonu olarak ortaya cikabilecek baska
bir durumdur. Obezitenin astim riskini arttirdigina dair kanitlar cok
sayida vardir. Prospektif cok merkezli bir calismada, obez hastalarda
astim prevalansinin arttigi gézlenmistir. Acil durumla gelen astimli
hastalarda %75 oraninda obez ya da kilolu olma durumu vardir.
Obezite ve astimi birbirine baglayan mekanizma, artmis hava yolu asiri
duyarlihgi, azalmis fonksiyonel ve solunum hacimleri, artan
enflamatuar sitokinler ve kemokinler, yag htcrelerinden turetilmis
faktorler, leptin, adiponektin ve plazminojen aktivatoér inhibitérinu
iceren kronik sistemik enflamasyonlarini icermektedir.
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Gastrointestinal anormallikler

* Epidemiyolojik calismalarin cogu obezite ile Gastro6zofageal refli
hastaligi riski (GORD) arasinda bir iliski bulmustur. 10.537 denek
iceren randomize bir calismanin parcasi olan buyuk bir kesitsel
populasyon calismasinda, obez hastalarda haftada bir kez meydana
gelen kalp yanmasi ve asit yetersizligi oranlari, obezitenin GORD,
dzofagus kanseri ve eroziv 6zofajit ile anlamli bir sekilde iliskili

oldugunu gostermistir.
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Gastrointestinal anormallikler

e Obezite ile ilgili olarak incelenen bir baska gastrointestinal hastalik
safra taslaridir. Hemsirelerin calismasindan elde edilen veriler VKI’si

45Kg/m?2’den fazla olan kadinlarin VKI’si 24Kg/m2’den distik olanlara
gore safra tasl hastaligi riskinde yedi kat artis oldugunu gostermistir.
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Ureme hastalig

 Yumurta Uretememe, asiri killanma ve polikistik over ile karakterize
polikistik over sendromu (PKOS), insulin direncinin yani sira obezite ile
iliskilidir. PKOS’lu hastalarda 88 cm’den daha fazla olan bel cevresi ile
degerlendirilen artan karinici yagin, PKOS’lu hastalarda
hiperandrogenemi ile iliskili oldugu ve insulin direncinin kilo kaybiyla
veya insulinin periferik duyarliligini artiran ilaclarin hormonal
aberasyonlari ve yumurtlamayi arttirdigina yol actigi belirtilmistir.
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Ureme hastalig

e Erkeklerde, karin bdlgesi obezitesi iktidarsizlik ve kisirlk ile
iliskilendirilmistir. Erektil problemi olan 110 obez erkegin tek kor,
randomize kontrolli calismasinda diyabet, hiperlipidemi veya
hipertansiyon gibi baska risk faktorleri bulunmadiginda, VKI’nin
azalmasiyla iliskili cinsel fonksiyonlarda iyilesme tespit edilmistir.
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Ureme hastalig

e Gebelikte ve dogumda ortaya cikan diger Ureme obezitesi
komplikasyonlari vardir. Bunlar arasinda gebelik diyabeti, makrozomi,
distoni ve artan sezaryen oranlari bulunur.
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Psikososyal sorunlar

* Zengin toplumdaki obezite, psikososyal ya da sosyoekonomik refah
acisindan bircok istenmeyen sonucla iliskilendirilmistir. Ornegin obez
kadinlarin okulu tamamlama olasiliklari daha dusitk bulunmustur.
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Psikososyal sorunlar

e Cesitli psikiyatrik bozukluklar obezite ile iliskilendirilmistir. Bariatrik
cerrahi oncesi 294 hastanin psikiyatrik degerlendirmesini iceren bir
calismada prevalans oranlari su sekildedir: Somatizasyon (% 29,3),
fobi (% 18), hipokondriazis (% 18) ve obsesif-kompulsif bozukluklar %
13,6. Ameliyat sonrasi bu hastalarin takibi, bu psikopatolojilerin
onemli dlcude azaldigini gostermistir.
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Osteoartrit (Kemik Eklem Hastaliklan)

e Osteoartrit (OA) sismanhigi takip ediyor gibi gortunuyor.

 Framingham kohort calismasinda 1420 katilimcidan elde edilen veriler
sismanhigin OA icin onemli bir risk faktort oldugunu gostermistir.

e Kilo azalmasinin obezite tzerindeki etkisini arastiran diger calismalar,
bu baglanti icin kanit saglayarak OA’nin is basarisinda da azalmaya
sebep oldugunu goéstermistir.

o Agirlik tasiyan eklemleri iceren OA daha sonra yasamda yaygindir ve
65 yasina kadar hem erkeklerde hem de kadinlarda prevalansi %
50’nin Uzerindedir.
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Osteoartrit (Kemik Eklem Hastaliklan)

* OA mekanizmasinin, fazla kilo ile iliskili eklemlerde dogrudan kronik
zorlanma nedeniyle oldugu varsayilmistir.

* Ancak, simdilerde mekanik olmayan sebeplerin de yuk tasiyan
eklemlerde OA olusumuna katkida bulunabildigi gorusler vardir.

e Adiponektinlerin (adipoz dokudan hormonlar) adiponektin, visfatin ve
resistin gibi dizensizliklerinin obezite ve OA arasindaki bagi
aciklayabildigine dair kanitlar artmaktadir.

* Bu da osteoartritin obezitede agir ylik tasimanin yaninda genel eklem
ve kikirdak bozan bir hastalik olabilecegini de dustindirmektedir.



Kanser

e Obezite ve bazi kanserler arasinda bir iliski olduguna dair 6nemli
kanitlar vardir.

e Bunlar arasinda safra kesesi kanseri, yemek borusu (adenokarsinom),
tiroid, bobrek, uterus, kolon ve meme kanseri bulunur.
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Kanser

e Bu baglanti, kilo kaybu ile birlikte kanser ve 6lim oranlarinda azalma
oldugu goézlemiyle daha da glclendirilmistir.

 Bununla birlikte, bu kanserleri obeziteye baglayan altta yatan
mekanizma acik degildir.

 Rahim ve meme kanserleri icin, obez kadinlarda yag dokusundan
sentezlenen daha yuksek 6strojen seviyelerine bagli oldugu
dustunulmektedir.



e
Bakima erisim

e Obezite, bazi tibbi islemlerin hem fiziksel agirligin hem de artmis
komplikasyon riskinden (enfeksiyonlar dahil) dolayi yapilmasini 6nler.

e Ornegin, cogu Bilgisayarli Tomografi tarama tablolari ve Manyetik
rezonans goruntileme makineleri, 204 Kg agirlik sinirina sahiptir.



e
Bakima erisim

e Obezite nedeniyle fiziksel hareketsizlik de bakima sinirli erisim
saglayabilir.

e Obez hastalarda cerrahi mortalite artmaktadir ve bu hastalar yalnizca
obezite ile iliskili cerrahi 6lum riski nedeniyle ameliyat edilemeyebilir.

e Obezite ayrica doguma risktir ve her zaman erisilebilir olmayan
Ucuncu seviyede bakim gerektirebilecek durumlara, enfeksiyonlara ve
bir cok farkl riskin artmasina sebep olur.
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