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OBEZİTE VE METABOLİK 
SENDROM 5.

Giriş ve Tanım

Obezite, ciddi sağlık problemleri oluşturan kompleks ve multifaktöriyel bir has-
talıktır. Günümüzde önlenebilir ölümlerde sigaradan sonra ikinci en önemli ölüm 
nedeni haline gelmiştir. Obezite; başta tip 2 diyabet ve prediyabet olmak üzere 
kalp-damar hastalıkları, hipertansiyon, hiperlipidemi, serebrovasküler hastalık, 
bazı kanserler, obstrüktif uyku-apne sendromu, non-alkolik karaciğer yağlanma-
sı, gastroözofageyal reflü, polikistik over sendromu, infertilite, osteoartroz ve 
depresyon gibi birçok sağlık sorununa eşlik eden ciddi bir toplumsal sorundur 
(1).

Metabolik sendrom, diğer isimleriyle Sendrom X veya İnsülin Direnci Send-
romu ise Dünya Sağlık Örgütü (WHO) tarafından abdominal obezite, insülin 
direnci, hipertansiyon ve dislipidemi gibi birçok patolojik durumu barındıran 
kompleks bir klinik tablo olarak tanımlanmıştır. Birçok organizasyon tarafından 
tanı kriterleri oluşturulmasına karşın dünyada en çok kabul gören Tablo 1’ de 
belirtilen NCEP ATP3 (National Cholesterol Education Program, Adult Treatment 
Panel III) ve IDF (International Diabetes Federation) kriterleri olmuştur (2).

Bu tanı kritelerine göre; hastalarda bel çevresi (BÇ), kan basıncı düzeyi, kan 
kolesterol değerlerinden yüksek dansiteli lipoprotein kolesterol (HDL) ve Trig-
liserid (TG) düzeyi ve açlık kan şekeri (AKŞ) seviyesi değerlendirilmektedir. Bir 
olguya metabolik sendrom tanısı koyabilmek için bu kriterlerden en az üçünün 
varlığı şarttır.



Obeziteye Multidisipliner Yaklaşım5. Bölüm74

ve bütün bunların neticesinde ortaya çıkan visseral yağ oranındaki artış insülin 
direnci gelişimine sebep olur. İnsülin direnci metabolik sendromda düzeltilmesi 
gereken temel bozukluktur. Metabolik sendrom ve obezite tedavisinde en etkin 
yaklaşım fiziksel egzersiz, diyet, kilo kontrolü ve medikal tedavide uygun farma-
kolojik ajanların kullanımıdır. Klinik tedavisi zordur, insülin direnci gibi metabolik 
sendromu oluşturan ana komponentlerle ayrı ayrı mücadele etmek tedavi he-
defini oluşturmaktadır.

Metabolik sendromun toplumsal alanda hızla büyüyen etkisini kontrol altına 
almak için sağlık kuruluşları, sivil toplum örgütleri ve hükümetlere büyük iş düş-
mektedir. Okullarda çocukluk çağından itibaren sağlıklı beslenme alanında eği-
timler verilmeli ve toplum sağlığının bireylerin sağlıklı olmalarından ileri geldiği 
kavramı benimsenmelidir.

Anahtar Kelimeler: obezite; insülin direnci; hiperlipidemi; metabolik send-
rom; hipertansiyon
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