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GİRİŞ

Ülkemiz ve tüm dünyadaki istenmeyen ağırlık artışlarının nedenlerini topladı-
ğımızda, yanlış beslenmeye yönelim ve sedanter yaşam biçimi bu toplamın kat 
sayısını özellikle arttırmakta. İş hayatına atılım, yoğunluk, kadınların da artık iş 
hayatında aktif rol alması, kolaylığa yönelim gibi etkenler; hazır besinlere olan 
ilginin artması, sofra kültürünün ortadan kalkması, yağ ve karbonhidrat içerikli 
besinlerin daha sık tüketimi ile kilo artışı ve birçok sağlık sorununa kucak açmak-
tayız. Tıpkı besin alımında pratikliği göz önünde bulundurduğumuz gibi, fazla 
kilolardan kurtulmak içinde bu yolu izliyoruz. Sadece doymak için mi yemek ye-
riz? Yediğimiz yiyeceklerde ne kadar doğallıktan yanayız? Besin tercihi yaparken 
sağlığı göz önünde bulunduruyor muyuz? Bu örüntüyü zihnimizde kurduğumuz-
da, beslenirken aslında ne kadar çok hata yaptığımız ortaya çıkıyor. Beslenme ve 
yaşam biçimimizi değiştirerek yeni bir sayfa açmak zor değil. Dergilerde, gazete-
lerde, yer yer haberlerde yer alan, gündem konusu haline gelmiş sık sık karşılaştı-
ğımız popüler diyetleri uygulamak için verilen, neticesi boş diyetleri uygulamak 
kadar hiç değil. Neticesi boş diyetler de ne demek? Kısa sürede çok iyi kilolar 
verdirebilen, verilen kiloları bir süre sonra belki fazlası ile geri aldıran, sağlık il-
kesinden yoksun, günümüz tabirince ‘’popüler diyetler’’ demek. Popüler diyetler 
başlığı altında toplanan birçok diyet, kısa sürede ağırlık kaybı sağlayabildiği gibi 
kas dokusu kaybı da sağlıyor. Sadece kilo vereyim de nereden giderse gitsin di-
yen bireyler, vücudun destek dokusu ve iskelet sistemi ile birlikte vücudumuzu 
ayakta tutmaya çalışan kas dokusundan kilo verildiğinde nasıl ayakta durabilmeyi 
planlıyorlar? Üstelik kas kaybına bağlı yorgunluk, halsizlik gibi yaşam kalitesini 
negatif yönde etkileyecek sorunlarda beraberinde gelecektir muhakkak. Yaşamak 
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öncülüğünde, bireysel nitelik taşımayan hiçbir diyet uygulanmamalıdır. Çünkü 
durum kronik bir hal alırsa, sağlıksız diyetin sonuçlarının geri dönüşü olmayan 
hastalıklar olacağı kaçınılmaz olacaktır. Yer yer sosyal medyada gündem konu-
su olarak popüler diyetler başlığı altında toplanan birçok diyet ile de karşılaşsak, 
olaylara sağlık açısından bakıp, olayları yorumlamak, onlar hakkında değerlen-
dirmelerde bulunmak, hem bedenen hem ruhen bizleri hedefe bir adım daha 
yaklaştıracaktır. 3 günde 2 kilo,1 ayda 15 kilo gibi “kilo verdiriyor” denilen di-
yetler için sağlığa kumar daveti olarak oluşturulan diyetler olarak yaklaşımda bu-
lunulması gerektiği unutulmamalıdır. Sağlık söz konusu olduğunda, bahis dahi 
yapılmaz, yapılamaz. Sağlıklı bir bireyin birtakım besin ya da besin gruplarını 
hayatından tamamen çıkartması gerçekten anlamsızdır. Kilo kontrolünü sağla-
ma, hastalıkların oluşum insidansını azaltma ya da hastalığın semptomlarını aza 
indirgeme adına doktor gözetimi ve bir diyetisyen yeterlidir. Birtakım şeyleri red-
dederek hayatı tatsızlaştırmak, kendimizi cezalandırmak, zorlanmak, sağlığımızla 
oynamakta boşu boşuna kendimize yarattığımız bir derttir.

Sağlıklı bir diyet için bireyin alması gereken enerji doğru hesaplanmalı; kar-
bonhidrat, yağ ve protein gereksinimi, bireyin yaşam biçimi, alışkanlıkları ve 
biyokimyasal parametreleri göz önünde bulundurularak karşılanmalıdır. Vücut 
için gerekli olan vitamin ve mineraller diyette muhakkak yer almalıdır. Montig-
nac, Nordic ve Pritikin diyetinden bahsederek bu diyetlerin olumlu ve olumsuz 
yönlerine değinilmiştir. Vücuda bu diyetlerle şok etkisi yaratmaktansa, sağlığımız 
için doğru olan, dengeli beslenme kurallarının ilke edinmiş, diyetisyen tarafından 
uyarlanmış diyet yapılması gerekmektedir.
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