Bolim 7
Obezite

David C. Frankenfield
Ceviri: Dr. Eda Macit Aydin

71 Giris

Obezite, enerji alimi ile harcama arasindaki dengesizligin, vii-
cut fonksiyonunu degistirip 6ltim riskini artirabilen viicut yag
birikimine yol actig1 bir malnutrisyon seklidir. Obezite, basitce
asir1 viicut yagi olarak tanimlanir. Bu, durumun tek basit yonii
olabilir. Gerisi, durumu tanimlamak icin viicut yag esiginden
baslayarak belirsizlikle doludur. Tipik olarak, belirtilen esikler
erkeklerde viicut agirliginin % 25’1 ve kadinlarda % 35’idir [1],
ancak asir1 viicut yagini tanimlamak igin standard bir kriter
yoktur. Ayrica, birkag obezite fenotipi [2] vardir, morbidite ve
mortalite riskleri fenotiplere gore [3] farkli olabilir ve fenotip-
lerin tanimlanmasi zor olabilir [2]. Kritik bakimda obezitenin
bir dereceye kadar koruyucu olma olasilig1 vardir (obezite pa-
radoksu) [4]. Obez kritik hastalara yonelik birgok beslenme
bakimi uygulamasi, obez olmayan hastalar i¢in kanita dayal
tavsiyelerden alinmstir [5, 6].

ASPEN / SCCM kilavuzunda kritik obez hastanin beslen-
mesi icin ortaya atilan sekiz sorunun hepsi uzman fikir birligi
ile cevaplandirilmistir (en diisiikk kanit kategorisi) [5].
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fikir birligi yoktur.

Enerji ve protein ihtiyacinin hesaplanmasi icin denklemler

mevcuttur, ancak denklem giivenilirligi, 6zellikle VKi’nin 80
kg / m?nin iizerinde oldugu durumda azalir. Ozellikle protein
icin ve ayrica muhtemelen enerji i¢in, ihtiyacin 6l¢timii, obez
hastada daha yiiksek hata riskinden kacinmak i¢in obez olma-
yan hastadan daha 6nemli olabilir.
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