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GiRiS

Yeme bozukluklar1 (YB); viicut imaj bozuklugu,
kilo kontrolii ve/veya diyet kaliplarinda bozuk-
luk ile karakterize edilen mental bozukluklardir.
YB’ler, DSM-5 (Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
[statistiksel El Kitabi, Besinci Baski; The Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders) kriter-
lerine gore; anoreksiya nervoza (AN), bulimia ner-
voza (BN), tikinircasina yeme bozuklugu (TYB),
yemeden kaginma/kisith gida alim bozuklugu
(YKKGAB), pika, ruminasyon sendromu, diger
tanimlanmis beslenme veya yeme bozuklugu (DT-
BYB) ve tanimlanmamis beslenme veya yeme bo-
zuklugu (TBYB) olarak siniflandirilmaktadir (1).

Her ne kadar YB’ler mental hastaliklar ola-
rak siniflandirisa da, bunlarla iligkili davranislar
genellikle ¢ogu gastrointestinal tibbi sekellerle
sonuglanir ve bu sekellerle ortaya ¢ikar. YB'lerle
iliskili kronik yetersiz beslenme, asir1 kilo ve/veya
armndirma davraniglart genellikle ciddi ve kronik
tibbi komplikasyonlara yol a¢sa da multidisipliner
yaklasimla yonetildiginde hastalar 6nemli dl¢iide
fayda gorebilir. Bununla beraber, BN ve AN en
yiiksek mortalite riskine sahip olan mental bozuk-
luklardandir (2).

Epidemiyolojik veriler Kuzey Amerika ve Avru-
padaki popiilasyon igin daha iyi tanimlanmis olsa
da YB'ler kiiresel bir sorundur. DSM-5 kriterle-
rinde AN, BN ve TYB i¢in yapilan degisiklikler
sonucunda AN, BN ve TYB insidans ve preva-
lans artis meydana gelmistir (3). Amerika Birlesik
Devletleri (ABD) ve Kuzey Avrupada AN yillik
insidans1 5-8/100000 ve geng kadinlarda preva-
lans %0,3 olarak saptanmigtir. 15-19 yas arasi ka-
dinlarda insidans en yiiksek olup, tiim vakalarin
yaklasik %40’m1 olusturur ve bu grupta insidans
109,2/100000dir (4). BN, AN'dan daha sik goriiliir
ancak BN insidansi 1990’larin ikinci yarisindan
itibaren diisiise ge¢mistir. 1993’te BN insidansi
12/100000 olup 2000 yilinda 7/100000’ye diismiis-
tiir (4). 10-19 yas arast kadinlarda BN insidansi
40/100000’te stabil kalmistir. Ulusal Komorbidite
Calismas1 Replikasyonu verilerine gére ABDde
tiim yagam boyu kadinlarda AN prevelanst %0,9
ve BN prevalans ise %1,5; erkeklerde ise AN pre-
valans %0,3 ve BN prevalans %0,5 olarak bildiril-
mistir (5).

YB’ler ileilgili spesifik semptomlar i¢in de gore-
celi olarak ytiksek prevalans oranlar1 bildirilmistir.
ABDde 2011de okula giden adtlosanlarin %6’sin-
da laksatif kullanimi ve kusma, %5,9’unda doktor
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superior mezenter arter sendromu, kusma ile ken-
dini gosterir ve bu belirti yalnizca YB'ye atfedilirse
gozden kagabilir. Gastrik kas atrofisi, gastroozofa-
geal bileskenin daralmasi ve gastrik bosalmanin
gecikmesinden kaynaklanan YB ile iligkili gast-
rik amfizem olgu bildirimleri vardir (192). Akut
gastrik dilatasyon, gastrik motilitenin azalmasi
ve gastrik bosalmanin gecikmesi sonucu ortaya
¢ikan AN’nin tikinircasina yeme alt tipinin nadir
bir komplikasyonudur (111). Tikinircasina yeme
ile ilgili klinik bir 6ykii olmadiginda bu durumdan
stiphelenilmeyebilir (127). Akut gastrik dilatasyon
yeniden beslenme ortaminda veya tikinircasina
yeme ile ilgili bir YB 6ykiisti varliginda dogrula-
nirsa, acil nazogastrik dekompresyon ve sivi1 resii-
sitasyonu gereklidir ¢tinkii tedavi gecikirse gastrik
nekroz, perforasyon, sok ve 6liim meydana gelebi-
lir (111). Bunlar etkili olmazsa laparotomi gerekli
olabilir. Beslenme rehabilitasyonundan sonra de-
vam eden semptomlar ek tanisal degerlendirme
gerektirebilir (112). Gastrointestinal semptomlar
YBlerle iliskili goriintiyorsa, psikoterapotik ba-
kimla birlikte beslenme rehabilitasyonu ilk adim
olarak distniilmelidir. Bir YBnin tedavisi sira-
sinda, kilo almaya, normal yemeye ve tikinmayi
ve arindirici davranislart birakmaya karsi direng
yaygindir; bu nedenle tedavi planinda viicut ima-
jinin veya duygusal semptomlarin gastrointestinal
sikayetlere aracilik etme olasilig1 goz oniinde bu-
lundurulmalidir.
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