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Hedonik aglik, fizyolojik olarak aglik olusmasa bile yemekten zevk alma ve yemek yeme diirtiisii olarak
tanimlanmaktadir. Hedonik aglik metabolik ihtiya¢ yerine, zevk icin diyetle daha fazla enerji alimina neden
olmakta ve Ozellikle ¢ocuk ve adolesan doneminde hafif gsismanlik ve obezite prevelansinin artmasina neden
olmaktadir. Saglikli beslenme davranislarinin adolesan donemde kazanilmasi nedeniyle bu déonemde viicut agirlig:
korunumunun saglanmasi ve obezitenin 6nlenmesi amaciyla alinacak 6nlemler 6nem kazanmaktadir. Son yillarda
ozellikle ¢ocukluk caginda goriilen obeziteye, diyetle alinan enerjinin artmasinin ve buna karsin enerji
harcamasimin azalmasinin neden oldugu belirtilmistir. Adolesanlarda sagliksiz yiyecek ve igeceklerin fazla
miktarda tiiketilmesi, diyetle enerji aliminda artis, genglik ve yetiskinlik doneminde viicut agirliginda artis ve daha

yiiksek kronik hastalik riski ile iliskilendirilmistir. Bu derlemede, ¢ocuk ve adolesanlarda hedonik aglik ve obezite

arasindaki iligkisinin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Anahtar Kelimeler: Hedonik aglik, obezite, adolesan, ¢ocuk

THE RELATIONSHIP OF HEDONIC HUNGER WITH OBESITY IN CHILDREN
AND ADOLESCENTS

ABSTRACT

Hedonic hunger is defined as the urge to enjoy food and to eat even if hunger does not occur physiologically.
Hedonic hunger causes more energy intake with diet for pleasure rather than metabolic need, and it causes an
increase in the prevalence of overweight and obesity, especially in childhood and adolescence. Due to the
acquisition of healthy eating behaviors in adolescence, measures to be taken in order to maintain body weight and
prevent obesity gain importance in this period. In recent years, it has been stated that obesity, especially in
childhood, is caused by an increase in dietary energy, on the other hand, a decrease in energy expenditure. In
adolescents, high consumption of unhealthy foods and beverages has been associated with increased dietary energy
intake, increased body weight in adolescence and adulthood, and a higher risk of chronic disease. In this review,

it was aimed to evaluate the relationship between hedonic hunger and obesity in children and adolescents.
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GIRIS

Adolesan dénem ¢ocukluk ve yetiskinlik
arasindaki yasam evresidir. Bu donem
bireyin saglik ile ilgili bilgilerinin olustugu
ve davranislarin aliskanhiga donistigi
onemli bir siirectir. Adolesanlar bu siirecte
fiziksel, biligsel ve psikososyal olarak hizli
bir bliylime evresine girmektedirler (1). Bu
donemde, goriiniigleri konusunda ¢ok fazla
dikkat etmeye ve endise duymaya baslayan
adoleasanlarda ayn1 zamanda kendilerine
0zgii davranig, tutum ve yeme aligkanliklar
gelismektedir (2). Adolesan donem ile
birlikte besin tercihleri ile ilgili kararlar
ailelerden bagimsiz ve daha Ozgir
verilmeye baslamaktadir. Bu nedenle bu
donem, saglikli beslenme davranislarinin
kazanimi i¢in olduk¢a dnemli bir donemdir
(3). Adolesanlarin evde gegirdikleri
zamanin azalmasi, arkadaslari ile daha fazla
zaman geg¢irmeleri ve toplu tasima
araclarini  daha  fazla
cevrelerindeki fast food restoranlarina
erisimlerinin  artmasi, sagliksiz  besin
tiketiminin artmasinin  nedeni  olarak
gosterilmektedir (4, 5). Adolesanlarda
sagliksiz  besin  tilketimi  obezite,
hipertansiyon, yiiksek kolesterol, insiilin
direnci riskini arttirdii belirtilmektedir.
Ayrica  sagliksiz  besin  tliketiminin
yetigkinlik doneminde devam ettirilmesi
morbidite ve mortalite riskinin artmasina
neden olmaktadir (6, 7).

kullanmalar1

Hedonik aclik, fizyolojik olarak ag
olunmasa bile yemekten zevk alma ve
yemek yeme diirtiisti olarak
tanimlanmaktadir (8). Gegmis donemlerde
insanlar hayatta kalabilmek ve enerji
dengesini saglayabilmek amaciyla besin
arayisina girmislerdir. Ancak giinlimiizde
insanlar genellikle lezzetli yiyecekleri
acliklarini 6nlemek i¢in degil, zevk almak
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icin tilketmektedirler. Bu durum ise
metabolik ihtiya¢ yerine zevk icin daha
fazla enerji alimina neden olmakta,
Ozellikle ¢ocukluk ve adolesan donemde
sismanlik/obezite prevelansinin artmasina
neden olmaktadir (9). Saglikli beslenme
davranislarinin adolesan donemde
kazanilmasi nedeniyle bu donemde viicut
agirhigt  korunumunun saglanmasi ve
obezitenin Onlenmesi amaciyla alinacak
onlemler 6nem kazanmaktadir. Son yillarda
ozellikle ¢ocukluk ¢aginda  goriilen
obeziteye;  diyetle alinan  enerjinin
artmasinin ~ ve  buna karsin  enerji
harcamasinin azalmasimnin neden oldugu
belirtilmigtir (10, 11). Diinya Saglik
Orgiitii, diinya iizerinde 5-19 yas aras1 340
milyondan fazla ¢cocuk ve adolesanin hafif
sisman veya obez oldugunu bildirmistir
(12). Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi
Orgiitii (Organisation for Economic Co-
operation and  Development -OECD)
tilkeleri arasinda ¢cocukluk ¢agi obezitesinin
cok yiiksek oranlara (ABD’de adolesan
obez orant %20,6’ya, Avusturalya’daki
cocuklarda hafif sisman ve obez orani
%25’¢) ulastig belirtilmistir (13) . Tirkiye
Cocukluk Cagi Sismanlik Arastirmasi
(COSI-TUR 2013) calismasinda 7-8 yas
arasindaki ¢ocuklarda obezite oran1t %8,3,
fazla kilolu oran1 %14,2 olarak bulunmustur
(14). Bu galigmadan 3 yil sonra yapilan
Tiirkiye  Cocukluk  Cagi  Sismanlik
Arastirmas1 (COSI-TUR 1) raporunda ise
cocuklarda obezite goriilme sikligr %9,9,
fazla kiloluluk goriilme siklig1 %14,6 olarak
bulunmustur (15). Cocukluk c¢aginda ve
adolesan donemde hafif sismanhk ve
obezite Tirkiye’de halk sagligi sorunu
olarak devam etmektedir.

Bu derlemede, cocuk ve adolesanlarda
hedonik aglik ve obezite arasindaki iliskinin
degerlendirilmesi amaglanmistir.
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1. HEDONIK ACLIK

Viicutta hiicrelerin fiziksel olarak a¢ olmasi
homeostatik aclik olarak tanimlanmaktadir
(16). Hedonik aglik ise zevk ve odiille
iliskili beyin merkezlerini etkileyen aglik
turidir (17). Besin alimmi dogrudan
etkileyen koku, tat ve doku kombinasyonu
ile ortaya ¢ikan lezzet ve homeostatik aclik
arasindaki etkilesime ek olarak algilanan
haz ve buna karsilik besinlere verilen yanit
da besinlerin se¢imini etkileyerek dolayli
olarak istah kontroliinii
diizenleyebilmektedir (18). Hedonik aclik,
homeostatik acligin aksine zevk icin lezzetli
yiyeceklerin tiikketilmesine yonelik bir diirtii
olusturmaktadir (8). Ayrica, lezzetli
yiyeceklere beyinin ndral ve algisal
bolgelerinde artan tepki ile iliskili oldugu
gosterilmistir (19). Hedonik olarak uyarilan
besin aliminin diizenlenmesinde ndral
sistemler 6nemli rol oynamaktadir. Yapilan
bir ¢alismada, besinlere verilen hedonik
yanitlarin, bireyin ne yediginin bilincinde
olmaksizin olduk¢a hizli bir gsekilde
meydana geldigini gostermektedir.
Homeostatik olmayan bu tip besin alimiyla
iliskili kannabinoid reseptér (CB1) sinyal
aglarinin ve opioid reseptdr sinyallerinin
amigdala, hipokampus ve orbitofrontal
korteks gibi beyin alanlariyla baglantili
oldugu disiiniilmektedir (20). Yapilan
baska bir calismada, hedonik aghigin
degisen homeostatik acliktan etkilenmedigi
belirtilmistir (21). Bagka bir ¢alismada ise
uzun donem (24 saatlik) homeostatik
achigin  oOzellikle atistirmalik  ve tath
besinlere olan istegi yani hedonik acligi
arttirdigr  (22), hedonik agligin yiiksek
oldugu zamanlarda ise tuzlu besinlere olan
istegi azalttig1 belirlenmistir (23).

Yetiskinlerde hedonik acglik besin giicii
Olcegi (Power of Food Scale) ile tespit
edilebilirken 9-15 yas aras1 g¢ocuklarda
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hedonik acglik seviyesi; ¢ocuklarda besin
giicii 6lgegi (Children Power of Food Scale
— CPFS) ile tespit edilebilmektedir.
Cocuklarda  besin  gilicii ~ Olceginde
yetigkinlere yonelik uygulanan PFS 15
maddelik yapis1 korunmus, daha kiiciik yas
gruplari tarafindan daha kolay
anlagilabilmesi i¢in ifadelerde degisiklik
yapilmistir. Bu sayede ¢ocuklarda hedonik
aclik seviyesinin 9 yasindan sonra
Olgtilebilecegi belirtilmistir (24).

2. ADOLESAN DONEMDE
HEDONIK ACLIK VE OBEZITE

Insanlik tarihinde hedonik aclik kavraminin
yakin gegmiste ortaya ciktigt
diisiiniilmektedir; ¢linkii insanligin besine
ulagmasinin kolaylasmasi, besinin
bollagmasi, lezzetli yiyeceklerin artmasi
yakin gecmiste ortaya c¢ikmistir (25).
Besinin  bol bulundugu
‘Obezojenik Cevre’ ortaminin, bireylerin
besin tiiketimine ve viicut agirligina etki
ettigi  disiiniilmektedir. Bundan dolay1
hedonik aclik; fazla besin tiikketiminden ¢ok,
zevk igin tiiketilen besinlere karsi olan istah

miktarda

olarak tanimlanmakta ve bu tiir aclhigin
viicut agirhigr artisina ve obeziteye yol
actig1 diistiniilmektedir (26).

Obezite, noronal ve hormonal sistemlerin
araciligiyla genetik ve gevresel faktorlerden
etkilenen bir saglik sorunudur (27). Viicutta
enerji agig1 olmasa bile lezzetli ve enerji
icerigi yiiksek besinlerin fazla
tiiketilmesiyle asir1 yeme istegi
tetiklenebilir ve bu durum beslenme
aligkanligit  haline  doniisebilir  (28).
Glinlimiizde 06zellikle lezzetli ve enerji
yogunlugu yiiksek besinlere ulasimin kolay
olmasi ve bu besinlerin ¢evremizde devamli
bir uyaran olarak bulunmasi beyindeki
dopaminerjik yolaklar1 aktive etmektedir
(29, 30). Bu yolaklar bireylerin kendini
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odiillendirme veya yiyecekten haz alma
duygusunu etkilemektedir (31).

Lezzetli besinlerin kemirgenlerde
dopaminerjik devreleri ve icgiidiisel yeme
istegini tetikledigi gbézlenmistir (32). Obez
hastalarda, obez olmayan hastalara oranla
diistik dlizeydeki striatal dopamin D2
reseptoril varhiginin bu sekilde agiklandigi
diistintilmektedir (33). Ayrica obezite ile
birlikte, lezzetli yiyecekleri yemeden 6nce

Bozkurt ve Yildiran

olusan duyusal ipuglari, yiyecegin odiil
olarak goriildiigiinii gostermektedir (34,
35).  Adolesanlarin  diisiince  yapisi,
obezojenik ¢evre ve obezite iligkisi Sekil
I’de gosterilmistir. Adolesanlarda
icgiidiisel kontroliin yetiskin doneme gore
daha az olmasi ve obezojenik bir ¢evrede
bulunmalar1 ile birlikte sagliksiz besin
tercihi, zevk i¢in besin tiikketimi artmakta ve
dolayistyla  viicut  agirh@inda  artis
gozlenmektedir.

Obezojentk cevre

(Besinin ¢evrede bulunmasi, besinin bol

olmast)
Adolesan Diigtinee Yapist
(Ic eudisel kontrol a2) Dopamu_lm_'ji.k.yolak Sagliksiz besin terciby Viicut agullg@a artig ve
gidisel =" aktivitesi obezite
(Kendini gdiillendirme istegi fazla)
Zevk icin Besin tiiketimi t

Sekil 1.

Hedonik aglikla ilgili arastirmalarin gogu
yetigkin  bireylerde  yapilmistir  ve
arastirmalar daha fazla besin tiiketim
(yemek yeme) kontroliiniin kayb1 ile
hedonik aclhik arasinda pozitif iliski
oldugunu gostermistir  (36).  Yetiskin
bireylerde yapilan bir ¢alismada atigtirmalik
tilketimi ile hedonik aclik skoru arasinda
anlamli bir iligki oldugu bulunmustur (22) .
Adolesanlarda yapilan benzer bir caligmada
10-17 yas arasindaki bireylerin atigtirmalik
tilketimi ile hedonik a¢lik skoru arasinda
pozitif iligki bulunmustur (37). Besini 6diil
olarak  goren ve  Ozellikle besin

tilketiminden zevk alan hedonik acghgi
yiiksek olan adolesan bireylerin, hedonik
achig1 diisiik olan adolesan bireylere gore
sagliksiz yiyecek ve igecek tiiketim olasiligt
daha ytiksektir (38).

Diinya genelinde 6zellikle yiiksek doymus
yag igerigi, eklenmis seker ve islenmis
besin tiiketimi cocuklar ve adolesanlar
arasinda yaygindir (39, 40). Ayrica,
sagliksiz yiyecek ve iceceklerin sosyal
medya ve diger yontemlerle adolesanlara
pazarlanmasi ¢ok sik goriilmektedir (41).
Adolesanlarin  besin secimini etkileyen
stirecleri anlamak, genclik ve yetiskinlik
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doneminde fiziksel ve mental olarak daha
saglikli bireyler olmasmi saglamak igin
onemlidir. Adolesanlarda sagliksiz yiyecek
ve igeceklerin fazla miktarda tiiketilmesi,
diyetle enerji aliminda artis, genglik ve
yetigkinlik doneminde viicut agirliginda
artis ve daha yiiksek kronik hastalik riski ile
iliskilendirilmistir (42). Adolesan dénemde
zihinsel gelisim ve degisim ile birlikte
icgiidiisel kontrol diisiik oldugu igin bu
donemde viicut agirhigr artis1 ile birlikte
obezite goriilme riskinin artabilecegi
diistintilmektedir (38).

Adolesan doénem bireyin 0Ozgiir olma
istegiyle birlikte, kendi besin se¢imlerini
yapmaya basladigi 6nemli bir doénemdir
(37). Bu donemde artan bagimsizlik istegi
besin secimlerini etkilemekte ve genellikle
kotii besin segimleri yapilmaktadir. Yapilan
bir calismada 14-18 yas arasindaki
bireylerin giinliik besin aliminin yaklasik
%401, besin degeri diisiikk, doymus yag
orani ve seker icerigi yiiksek besinlerden
olusmaktadir (43).

Literatiirde seker ve enerji icerigi yiiksek
besinlerin  hedonik aghga etki ettigi
belirtilmistir  (44). Yapilan bir ¢aligmada
ise cocuklarin aglik ve tokluk durumlarinda
enerji  yogunlugu yiliksek  besinlere
egiliminin oldugu, bu durumunda hedonik
istah ile iligkili olabilecegi belirtilmistir
(45). Yas araligi 13-18 olan 50 adolesan
bireye saglikli diyet programi
hazirlanmistir. Adolesan bireylerden 20 giin
boyunca, her giinlin sonunda, cep telefonu
uygulamas1  iizerinden hedonik aglik
seviyesi ve lezzetli besinlerin tiiketimi
hakkinda bilgi vermesi istenmistir. Calisma
sonunda hedonik acglik ile yag icerigi ve
karbonhidrat icerigi yliksek besinlerin
tikketimi arasinda pozitif iliski bulunmustur
(46). Adolesanlarda BKi ve hedonik aclik
skoru arasinda iliskinin incelendigi bir
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calismada, adolesanlarin BKI degerleri ile
hedonik aglik skoru arasinda pozitif bir
iliski oldugu saptanmustir (47) .

Hafif sisman ve obez 100 adolesan {izerine
yapilan bir ¢aligsmada bireylerin %16’sinin
yiiksek hedonik ac¢lik skoruna sahip oldugu,
ayrica bu bireylerin daha fazla enerji aldig1
ve yiksek BKi’ye sahip oldugu
bulunmustur (48). Baska bir ¢alismada
gastrik bypass ameliyati gegiren o0bez
adolesanlarda, operasyondan 18 ay sonra
hem BKI hem de hedonik aclik durumunda
azalma, operasyondan 24 ay sonra ise BKI
ve hedonik ag¢lhik durumunda artis
gozlenmistir. Bu ¢alisma adolesanlarda
viicut agirhg ve BKI artis1 ile birlikte
hedonik  aglik arttigini
gostermistir (49). Ulkemizde adolesanlar ve
hedonik aglik ile ilgili kisitl sayida ¢alisma
Adolesan bireylerin
hedonik aglik ile ilgili egitimler almasi,
homeostatik aclik ile hedonik aghk
arasindaki farki anlamasi, fazla Dbesin
tiiketimine kars1 kendini kontrol edebilmeyi
ogrenmesi, saglikli bir yetiskinlik donemi
icin biiyiik 6nem arz etmektedir.

durumunun

bulunmaktadir.

SONUC VE ONERILER

Cevresel uyaranlara kars1 daha duyarli olan
adolesanlik doneminde bireylerin beslenme
ile ilintili igglidiisel davranislart kontrol
altina  almalar, yeterli ve dengeli
beslenmenin saglanmasi ve hedonik aglik
maruziyetinin azaltilmasi acisindan
onemlidir. Adolesan bireylerin hedonik
aclik ve homeostatik aghik hakkinda
bilgilendirilmesi ve bu bilgiler dahilinde
beslenme aliskanliklarina dikkat
etmeleriyle birlikte fiziksel ve mental
olarak daha saglikli bir genglik ile
yetiskinlik donemi
miimkiindiir.

gecirmeleri

Smirhliklar: Calismanin siirliligr yoktur.
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Arastirma Katki Oram1 Beyam

Yazarlardan OB literatlir arastirmasi,
caligmanin yazilmasi asamalarinda gorev
almistir. Yazarlardan HY ise calismanin
yazilmasi ve makalenin dilizenlenmesi
asamalarinda gorev almistir.

Maddi Destek/ Tesekkiir

Calisma esnasinda herhangi bir kisiden
veya kurulustan maddi destek alinmamastir.

Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar catismasi olmadigini beyan
ederler.
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