BOLUM 7

CAGIMIZIN YENI TEHLIKESI COCUKLARDA YEME
BOZUKLUKLARI

Bahriye SEMIZOGLU ATASOY!

Bireyin biiytimesi, gelismesi, normal ve yetkin sekilde uzun vadede saglikli ve
kaliteli bir yagsam stirdiirmesi amaciyla ihtiya¢ duyulan besin kaynaklarinin yeterli
diizeyde ve uygun vakitte tiiketilerek farkinda olarak yapilan davranisa; beslenme
denir(1). Ana rahminden baslayarak bebeklik, cocukluk, genglik ve eril devreden
de ihtiyarliga kadar gerekli ve diizenli besin alim1 saglikli bir bireyin gostergesidir
(2). Dénem olarak ¢ocukluk donemi diger evrelere gore ok daha hizli oldugu i¢in
beslenme, 0zellikle bu donemde 6nemlidir.

Beslenme davranisi, biyolojik ve sosyal bilesenleri bulunan oldukea karisik bir
davranigtir. Ozellikle cocuklarin bityiime, gelismesinde yeme davranis ve beslen-
me Onemli bir yere sahiptir. Diinya tizerinde her ailenin, ¢ocuklarinin beslenme
giiclitklerinden endiselendigini, annelerin yarisindan ¢ogunun, ¢ocuklarindan en
az birinin yetersiz beslendigi ve yetersiz beslenmenin ¢ocuklarin yaklagik %20-30
unu kapsadigi ifade edilmektedir (3).

Obezite, beslenme bozukluklar1 ve sagliksiz diyet uygulamalary; fiziksel ve
psikosoyal saglik tizerindeki olumsuz etkileri ¢ocuklar ile ergenler arasinda 100
milyonun tizerinde yiiksek bir prevalansa sahip olmalar1 nedeniyle ciddi saglik
sorunlaridir. Obezite ve beslenme davranisi bozukluklar1 ayr1 durumlar olarak ele
alinmaya alisilmis olsa da; etiyoloji, komorbidite, risk faktorleri ve 6nleme yakla-
simlarinda ciddi ortak noktalar bulundugunu ortaya koyan ¢aligmalar artmakta-
dir(4,5).

Yeme bozukluklari, fiziksel ve psikosoyal islevleri ciddi sekilde etkileyen, ya-
sam1 tehdit etme riskine sahip karmagik durumlar olup bozulmus yeme davranis-
lartyla karakterizedir(6). Cevresel ve sosyal etkiler, sosyal ¢evre veya medyanin
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eslik eden major depresyon durumunda kullanilabilir. Anksiyete, depresyon
gibi eslik eden psikiyatrik bozukluklarda antidepresanlar, antipsikotikler veya
duygudurum diizenleyiciler kullanilabilir. Topiramat ve lisdexamfetamin ti-
kinircasina beslenme davranist bozuklugu i¢in, olanzapin ise anoreksiya ner-
vozada klinik ¢alismalarda denenmekte olup heniiz kesin sonuglar elde edile-

memistir (43,44).

o Beslenme danismanlig: Saglikli ve dengeli bir beslenme diizeni olusturmay:
hedeflerken; malniitrisyon veya asir1 kilo kaybini énler.

o Takip ve izlem: Tedavinin siirdiiriilebilirligi i¢in, relaps (niiks) riskini azalt-
mak amaciyla uzun donemli destek saglanir.

Yeme bozukluklar: giiniimiizde yalnizca bireyin fiziksel sagligini tehdit eden
klinik tablolar degil, ayn1 zamanda psikososyal islevselligi bozan ve toplum saglig1
tizerinde ciddi yiik olusturan 6nemli hastaliklar olarak kabul edilmektedir. Ano-
reksiya nervoza, bulimiya nervoza, tikinircasina yeme bozuklugu ve diger yeme
tutum bozukluklarinin 6zellikle ¢ocukluk ve ergenlik doneminde giderek artan
siklikla goriilmesi, bu hastaliklarin erken taninmasini ve tedaviye yonlendirilme-
sini zorunlu kilmaktadir. Erken donemde fark edilmeyen vakalarda kalici organ
hasarlari, malnitrisyon, psikiyatrik es tanilar ve mortalite riski artmaktadir. Bu
nedenle, yeme bozukluklarinin taninmasi ve yénetiminde yalnizca psikiyatri uz-
manlarina degil, cocuk hekimlerine de ciddi gorevler diigmektedir. Cocuk hekim-
leri erken uyar: isaretlerini taniyabilmeli, risk altindaki bireyleri multidisipliner
ekiplerle is birligi icinde uygun merkezlere yonlendirmeli ve aileleri bilgilendirme
stirecinde aktif rol almalidir.
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