Epidemiyoloji



Epidemiyoloji, belirli

populasyonlarda
saghkla iliskili
durumlarin ve
hastahiklarin
dagilimini ve
belirleyicilerini
inceleyen bilim

da




Yeme bozukluklarinin
epidemiyolojisi ozellikle
zordur ve mevcut veriler
cogu zaman yaniltici

olabilir.

Epidemiyolojik
rakamlarin yeme
bozukluklarinin  gercek
yukiini oldugundan az
gosterdigi
diisiiniilmektedir.

indan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gorisler ve fikirler
gitim ve Kiltir YUrltme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACI




Bu hafife alinmaya birkac
faktor katkida bulunuyor:
yeme bozukluklari genel
niifusta nispeten nadir
goruluyor ve etkilenen bircok
Kisi inkar veya utancg
duygulari nedeniyle yardim

aramiyor.

Ayrica resmi hastahk
kayitlarinin bulunmamasi ve
pratisyen hekimler tarafindan
siklikla yetersiz tan1 konulmasi
dogru degerlendirmeyi daha
da zorlastirmaktadir.




Ozellikle ergenler ve geng
yetiskinlerle yakin calisan
saghk cahsanlar1  arasinda

yeme bozuklugu
semptomlarinin yayginhgr ve
cesitliligi konusunda

farkindahgin artirilmasina acil
ihtiya¢ vardir. Boylece erken

tam1 ve tedaviye katilim tesvik
edilebilir.



Epidemiyolojik verilerin saglam bir sekilde anlasiimasi sunlari

@ gerektirir:
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Insidans, belirli bir zaman
diliminde (genellikle bir
yil) bir populasyonda
ortaya cikan bir hastalhigin
yeni vaka sayisim ifade
eder.
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*Buna karsihik yayginhk, belirli
bir zaman noktasinda bir
bozukluktan etkilenen
bireylerin bir niifus icindeki
oranini ifade eder.

*Yayginlik, hem yeni hem de
onceden var olan vakalari
icermesi bakimindan
insidanstan  farkhdir, oysa
insidans yalnizca yeni vakalan
sayar.

*Yayginhk, ozellikle hastahigin
genel yukini tahmin etmede
faydahdir ve saghk hizmetlerine
olan talebi ongormeye yardimci
olur.
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Tarihsel olarak  yeme
bozukluklarimin yayginhk
calismalar: Bati ulkelerinde

yogunlasmistir.

Ancak son arastirmalar,
yeme bozukluklarmin artik
kuiresel capta onemli bir
sorun oldugunu gosteriyor.




Yeme bozukluklar: her yastan, cinsiyetten ve sosyoekonomik gecmisten bireyi

etkileyebilmekle birlikte en sik 15-25 yas arahgindaki gen¢ kadinlarda
gorulmektedir.

Baz1 arastirmalar, anoreksiya nervozanmin artik daha gen¢ yaslarda da
gﬁrﬁ?%%basladlglm gosteriyor.




Ayrica geng

erkeklerin ve
cinsiyet
cesitliligcine sahip
genclerin yeme
bozukluklarindan
daha once

bilinenden daha
fazla etkilendigine
dair giderek artan
kanitlar
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cinsiyet oram ( erkek:kadin ) zamanla
degismektedir; buna karsin ED
arastirmalarimin cogunda guvenilir
epidemiyolojik tahminler olusturmak
icin yeterli sayida erkek yer
almamaktadir.




Son arastirmalar, biseksiiel, Kuir
veya capraz cinsiyet Kimligine
sahip oldugunu belirten
ogrencilerin, heteroseksiiel
ogrencilere Kiyasla muhtemel
yeme bozuklugu tamis1 alma
olasihiklarinin daha yuksek
oldugunu ve kilo ve viicut sekli
konusunda daha fazla endise
duyduklarim gostermistir.




Avrupa'da yaklasik 20
milyon insanin  yeme
bozukluguyla yasadigl
tahmin ediliyor.

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avri dltdir Yara irligi mlu tutulamaz.

upa Egitim ve Kltir Yritme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorul



DSM-5 (Ruhsal Bozukluklarin
Tamisal ve Istatistiksel EIl
Kitabi, Besinci Baski)
kapsaminda siniflandirilan
TUM yeme bozukluklar: icin
giincel yayginhk tahminleri
kadinlarda %3,7 ile %329
arasinda, erkeklerde ise %0,5
ile % 12 .3 arasinda




ANOREXI NERVOZA
(AN)

()




Anoreksiya
nervoza
hastaliginin en ¢ok
goruldugu yas
grubu ise ozellikle
10-29 yas
arahigindaki
kadinlardir.
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Son trendler sunlari
vurguluyor:

» 15 yas alt1 kizlarda
artan bir gorulme
sikhgi,

- Perimenopozal
kadinlarda potansiyel
ikinci zirve.
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Avrupa'da yasam boyu

yayginhk oraninin
kadinlarda %4,
erkeklerde ise %0,3
oldugu tahmin
edilmektedir.

Ancak erkeklerde goriulen
insidans ve yayginhk
oranlarinin damgalanma
ve yetersiz teshis
nedeniyle disuk tahmin

eldir.

ST Co-funded by
L the European Union




Son bulgular, erkekler arasinda belirli alt
gruplarin, ozellikle bisiklet, kosu ve giires
gibi viicut ve gu¢ odakh sporlarla ugrasan
sporcularin AN ac¢isindan daha yuksek
risk altinda oldugunu gostermistir.
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BULIMIA NERVOZA
(BN)

()




Y

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.

Bulimia nervoza
konusunda ise

ulasilabilen
calismalar daha
azdir.




En sik 20-29 yas
arahigindaki
kadinlarda gorulmekle
birlikte, daha ileri
yaslarda da ortaya
cikabilmektedir.

Erkeklerde gorulme
oranlari oldukca
dusuktiir.




Bulimia nervozanin tahmini
yasam boyu yayginhgi su
sekilde degismektedir:

- Kadimnlarda %0,3 ila %4.,6
- Erkeklerde %.0,1 ila %1.,3

()


https://aikime.blogspot.com/2017/11/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/

BIGOREKSIYA

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.




Bigoreksiya (kas
dismorfisi) ile ilgili
veriler daha da az ve
cogu zaman giivenilir
degildir.

Uzunlamasina
calismalarin
bulunmamasi nedeniyle

Co-funded by
W the European Union




*Erkeklerde gorulme
sikhigr %2,2, kadinlarda
ise %1.4 olarak
bildirilmektedir. Yayginhk
tahminleri ise %1,4'tiir.

*Beklendigi uzere,
calismalar tutarh bir
sekilde erkek cocuklari ve
yetiskinler arasinda daha
yuksek bir yayginhk orani
bildiriyor ve zirve
baslangici genellikle

ligin sonu veya erken
likte ortaya




COVID-19 PANDEMISI
ARTISI

()




COVID-19 salgini,  Avrupa
genelinde hastane yatislarindaki
keskin artisla yansitildigr iizere,
yeme bozuklugu semptomlarim
onemli olcude kotilestirmis gibi
goruniiyor. Yayginhktaki artisin
yan1 Ssira, genc¢ hastalar da
pandemi oncesi doneme Kkiyasla
daha siddetli semptomlar
gosteriyor gibi goriiniiyor.

Otomatik fotograf ve CC BY-NC lisansina izin verildi
ek O-funded by
M the European Union


https://www.cde.ual.es/evolucion-covid-19-en-europa-1er-trimestre-2021/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/

Ruh  saghginin  bozulmasina
katkida bulunan birka¢ faktor
vardir: gunluk rutinlerin

bozulmasi, serbest zamanin -

artmasi, sosyal etkilesimlerin
azalmasi, Kisisel ozgurluklerin
kisitlanmasi, destek aglarina ve
saghk  hizmetlerine erisimin
azalmasi, duzenli fiziksel
aktivitenin Kesintiye ugramasi,
tetikleyici cevrimici iceriklere
daha fazla maruz kalma ve
kontrol hissinin azalmasi.

()
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ITALYA

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.




«ltalya'da yaklasik 3 milyon kisinin yeme bozuklugu
yasadigl tahmin ediliyor; bu nufusun yaklasik
%5'ine denk geliyor.

=Tarihsel olarak, yeme bozukluklari cogunlukla
ve Iki kritik anda
kendini gosteriyor: ergenlik ve yetigkinlige gecis.

=Cinsiyetler arasinda gorulme sikhginda tipik
farkhhklar vardir:

DISILER ERKEKLER

ANOREKSI 8/100.000 0,02-1,4/100.00

YA 0
BULIMIA  12/100.00 0,8/100.000 77

the European Union



Bolgesel hizmetler tarafindan tespit edilen yeni yeme bozuklugu
vakalari
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Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.



ki ®nemli haber

Bozukluklarin2023'te yeni hastalarin %30'u 14
baslangic yasin altinda olacak.

yasinin Son yillarda c¢ocukluk cagindaki
disiiriilmesi :vakalarda endise verici bir artig
3 goruluyor, 8-9 yaslarindaki cocuklarda
genellikle ergenlik cagindaki

cocuklarda gorulen belirtiler goruluyor.

Erkek 12-17 yas arahi§indaki vakalarin

nufusundaki Yuzde 10'unu erkek nifus
artis: olusturuyor.



PORTEKIZ

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.




KEY FINDINGS—EATING DISORDER
HOSPITALIZATIONS IN PORTUGAL
(2000-2014)

Bilimsel Rapor — Portekiz
capinda 2000-2014 yillari arasindze
yapilan calisma

4,485 hospitalizations

related to eating disorders
were recorded

Anorexia nervosa

was the most common diagnosis
(54%)

International Journal of

EATING DISORDERS

BRIEF REPORT

Hospitalization rate for
anorexia increased

Eating disorders—Related hospitalizations in Portugal: A from 12,8 to 23,7 per million

nationwide study from 2000 to 2014 3
87 % of patients were

female, average age 26

Ana Margarida Cruz B Manuel Goncalves-Pinho B Jodo Vasco Santos, Francisco Coutinho
Isabel Brandao. Alberto Freitas

First published: 28 September 2018 | https://doi.org/10.1002/eat.22955 | Citations: 25 . . .
0,9% in-hospital mortality
for anorexia nervosa

(25 deaths)

5% attempted suicide,
mostly women;
10% among bulimia cases
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SPRINGERNATURE Link

Exploring eating and exercise-related

indicators during COVID-19 quarantine in

Portugal: concerns and routine changes in
women with different BMI

riginal Article | Published: 22 March 2021

§ 580 kadin katildi (ortalama yas: 26,9), BMI'ye gore gruplandirildi:

zayIf, normal, obez oncesi ve obez
Genel yeme/egzersiz rutini degisikliklerinde onemli bir BMI farki

yok, ancak vucut imaji ve asiri yeme semptomlari obezite oncesi ve
obezite gruplarinda daha yuksekti

~/ Sekil kaygisi, kilo kaygisi ve asiri yeme, BMI ile dnemli 6lgiide artti
%, En yaygin yeme aliskanliklar degisiklikleri: Rahatlatici yiyeceklere
olan istegin artmasi (%71'e kadar) ve ogunler arasinda atistirmanin
artmasi (%951'e kadar)

%" Daha yliksek BMI gruplari egzersiz yoluyla kilo kontroliine yonelik
daha fazla girisimde bulunduklarini ancak ayni zamanda fiziksel
aktivitede daha fazla kesintiye ugradiklarini bildirdi

Co-funded by
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Yeme ve Kilo Bozukluklari - COVID-19

Sirasinda Anoreksiya, Bulimia ve Obezite
Uzerine Calismalar

SPRINGER NATURE Link o

Findajournal  Publishwithus  Track yourresearch Q search

Home > Eatingand Weight Disorders - Studies on Anorexia, Bulimia and Obesity > Article

Exploring eating and exercise-related

indicators during COVID-19 quarantine in e o v 'I o .
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Fig. 1 Reported eating routine changes introduced during COVID- 19 quarantine (percentage of affirmative answers) by BMI groups




ISPANYA

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.




Ergen kizlarda yayginhk: Yaklasik %1 (Ispanyol ergen kiz
niifus tahminlerine gore).
Kadin - erkek orani: 9:1.

. Tipik baslangi¢ yasi: En sik 13-14 yaslar1 arasindadir.

Anore ksiya Nervoza ( A ) . Hastanede kalis siiresi ortalamasi: Pandemi déneminde iki

katma cikt1 (10,89 giinden 22,67 giine).
Gida kisitlamasi davramsi: 2020-2021 yillarinda hastaneye
kaldirilan vakalarin %95,7'sinde gézlemlendi.
Sosyal medyaya maruz kalma: Pandemi sirasinda 6nemli artis
(hastalarin %11'inden %65,2'sine).

Kaynak : infocop.es , univadis.es , tca-aragon.org



https://www.infocop.es/
https://www.univadis.es/
https://www.tca-aragon.org/

Genc kadinlarda (9-25 yas) goriilme sikhigi: %0,3 ile
%2,9 arasindadir.

Bulimia Nervoza (BN) - Erkeklerde goriilme sikhigi: %0 ile %0,4 arasindadur.
. Iliskili davramslar: Kusma (2020-2021'de vakalarin
%39,1'), asir1 egzersiz (%73,9).
Baslangic yasi: Genellikle 19-20 yaslarinda baslar.
Kaynak : infocop.es , univadis.es



https://www.infocop.es/
https://www.univadis.es/

Yayginlik: Ispanya'ya 6zel resmi istatistik

- : bulunmamaktadir.
Ka§ Dlsm(_)rfl . En cok etkilenen kesim: Cogunlukla 18-35 yas
( Blgore kSIya ) araligindaki gencg erkekler.

Bashca ozellikleri: Kaslilik konusunda asir1 kaygi, viicut
1maj1 bozulmasi, kompulsif egzersiz ve bazi durumlarda
anabolik steroid kullanima.

Kaynak : mgyf.org

Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiltir YUri Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.



https://mgyf.org/

Ulusal egilimler ve
klinik gozlemler

Pandemi etkisi: 2020-2021 yillar1 arasinda
Ispanyol ergenlerde ED sikliginda, hastane
yatislarinda ve siddetinde belirgin artis.

Baslica risk grubu: Ozellikle 13-17 yas
araligindaki ergen kizlar.

Cinsiyet etkisi: Sosyokiiltiirel baskilar ve beden
imaj1 idealleri nedeniyle kadinlar lizerinde gii¢lii bir
etki.

Halk saghg1 durumu: Acil servisler, yiiksek
yayginlik oranlari, kronik seyirleri ve iligkili 6liim
oranlar1 nedeniyle Ispanya'da giderek artan bir halk
saglig1 sorunu olarak kabul edilmektedir.



Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gérisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a aittir ve Avrupa Birligi'nin veya
Avrupa Egitim ve Kiiltiir YUriitme Ajansi (EACEA). Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz.




Yillik gorulme sikhgi : Turkiye'de Anoreksiya Nervoza'nin (AN) yillik
gorulme sikhginin 100.000 kiside yaklasik 8 oldugu tahmin
edllmektedlr

Si- 46916 html

Yasam boyu yayginlik : Ergenlik cagindaki kizlar arasinda yasam boyu
yayginlik %0,3 ile %2,6 arasinda degisirken, erkekler arasinda %0,1

ile %0,3 arasindadir .
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-ergenlerde-anoreksiya-nervoza-88193.html

Cinsiyet dagilimi : AN vakalarinin yaklasik %95'i kadinlarda gorulur

https://www.avasirintav.com/makaleler/anoreksiva-nervoza-zayiflama-hastaliqi

Baslangig¢ yasi : Tipik baglangic yasi 13 ila 20 yas arasindadir , ortalama yas
17'dir .
https://www.cnnturk.com/saglik/anoreksiya-nervoza-hastaliginin-baslangic-yasi-17

Oliim orani : AN, tiim psikiyatrik bozukluklar arasinda en yiiksek 6liim

oranlarindan birine sahiptir
https://www.cnnturk.com/saglik/anoreksiya-nervoza-hastaliginin-baslangic-yasi-17

Tedaviye erisim : Yeme bozuklugu olan hastalarin, 6zellikle bulimia nervoza
hastalarlnln yalnlzca kuguk b|r klsml ruh sagllgl hlzmetlerlnden yararlanma

Co-funded by
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https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-anoreksiya-nervoza-ve-diger-yeme-bozukluklarinin-sikligi-yayginligi-ve-mortalitesi-46916.html
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-anoreksiya-nervoza-ve-diger-yeme-bozukluklarinin-sikligi-yayginligi-ve-mortalitesi-46916.html
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-ergenlerde-anoreksiya-nervoza-88193.html
https://www.avasirintav.com/makaleler/anoreksiya-nervoza-zayiflama-hastaligi
https://www.cnnturk.com/saglik/anoreksiya-nervoza-hastaliginin-baslangic-yasi-17
https://www.cnnturk.com/saglik/anoreksiya-nervoza-hastaliginin-baslangic-yasi-17
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-anoreksiya-nervoza-ve-diger-yeme-bozukluklarinin-sikligi-yayginligi-ve-mortalitesi-46916.html
https://www.turkiyeklinikleri.com/article/tr-anoreksiya-nervoza-ve-diger-yeme-bozukluklarinin-sikligi-yayginligi-ve-mortalitesi-46916.html

Genel Yayginlik : Turkiye'de ergenler ve geng yetiskinler arasinda
BN yayginhginin %0,8 oldugu ve bu oranin diger Ortadogu
ulkelerinde gozlenen oranlarla uyumlu oldugu bir arastirma
sonucunda bildirilmisgtir .

Universite Ogrencileri : 783 Tiirk liniversite 6grencisinin katildig
bir calismada , kizlarin %13,1'inin ve erkeklerin %9,2'sinin BN ile
iligkili davraniglari icerebilen anormal yeme aligkanliklari sergiledigi

bulunmustur .
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0195666308004893

Cinsiyet Dagilimi : Kiresel egilimlerle tutarl olarak, BN kadinlarda
daha yaygindir. Ancak, Turkiye'de erkekler arasinda artan oranlar
gozlemlenmigtir ve bu da cinsiyet kapsayici farkindalik ve
mudahalelere olan ihtiyaci vurgulamaktadir.

Baslangi¢ Yasi : BN tipik olarak gec ergenlikten erken yetiskinlige
kadar kendini gosterir. Turkiye'de yapilan ¢alismalarda Universite

ogrencileri (17-23 yas) yuksek riskli grup olarak belirlenmistir.
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/18584912/

Co-funded by
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https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0195666308004893
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/18584912/

Universite Ogrencileri : 430 erkek ogrenciyi
kapsayan kesitsel bir calismada spor bilimleri
fakultelerindeki ogrencilerin %16,3'unun ve
hemsirelik fakultelerindeki ogrencilerin %6'sinin
tip fakultesine yatkinlik gosterdigi

bulunmustur.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.qov/32227487/

Vucut gelistiriciler : Profesyonel vicut
geligtiriciler, universite ogrencileri ve amator vucut
gelistiriciler arasinda yapilan calismalarda MD
semptom yayginlik oranlari sirasiyla %58,3 ,
%11,2 ve %5,7 olarak bildirilmigtir .

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2211266923000166

Co-funded by
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32227487/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2211266923000166

ED'lerin Fizyolojik
Arka Plani




Negatif Enerji Dengesi

- Tuketim alimi asiyor — acil durum mekanizmalarinin harek:
gecirilmesi

Enerji yetersizliginin sonuglari:

o kas kutlesi kaybi

o metabolik yavaslama

o fizyolojik fonksiyonlarin bozulmasi

Negatif Enerji Dengesi: Giren enerji < Tuketilen enerji




Homeostaz ve Hedonizm

Biyolojik aclik :

- Vucudun ihtiyaglarinin ic duzenlenmesi

. - . . PARIETAL LOBE o
- Enerji dengesini korumak igin ne zaman yemek yemeniz e e sl
gerektigini belirten viicut fizyolojisi T = —
( Prefrontal Korteks : Yiyeceklerle ilgili bilincli kararlar) ocammasone (SSOU] B
< vision @/ (i
Hedonik aclhk : Y
- Ihtiyactan degil, zevk icin yemek yeme istegi = it |AA
- Psikolojik ve gevresel faktorlerden etkilenir (duygular, e G

stres, sosyal baglam)
(Limbik Sistem : Yiyeceklerle ilgili duygulari ve hazzi
dlzenler)




evresel ve
Merkezi
Sinyaller



Bazal Metabolizma ve Enerji Tasarrufu
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Yagsiz ve Kas Kutlesi Degisikliklers
= Eneriji eksikliginde kas katabolizmasi
« Fiziksel guc ve performansin azalmasi

= "Tonlu" bir gorunume sahip olsaniz bile
yagsiz kutle kaybi




Kemik Yogunlugu ve Osteoporoz Riski

= Azalmis ostrojen uretimi — kemik
yogunlugunda kayip

» Bagirsak kalsiyum emiliminin
bozulmasi

OSTEOPOROSIS

NORMAL BONE OSTEOPOROSIS

» Osteopeni ve erken osteoporoz
riski

« Stres kiriklari geng sporcularda da
goruluyor




Kardiyovaskuler Sistem Uzerindeki
Etk&ﬁghi acigina uyum olarak bradikardi ve hipotansiyon

- Siddetli vakalarda kalp kutlesinin azaltilmasi

- QT araliginin uzamasi — aritmi riski

- Efor nedeniyle olasi senkop ve ¢okUs

LT it T
5@ Normal QT Interval




- Gastroparezi: midenin yavas bosalmasi —
mide bulantisi, erken doyma

= Yavas bagirsak hareketliliginden
kaynaklanan kronik kabizlik

- Tekrarlayan karin agrisi, sigkinlik, agirlik
hissi

- Kendiliginden kusma veya mushil
kullaniminin sonuglari: ozofajit, elektrolit
dengesizlikleri
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Bagisiklik Sistemi ve Iltihaplanma

= Anoreksiya: yetersiz beslenmeye bagli
bagisiklik baskilanmasi — enfeksiyon

o

riskinde artig ®
- Bulimia ve BED: kronik proinflamatuar %Q"'wﬁ ;\
durum (1 sitokinler, oksidatif stres) y !
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- Bagirsak mikrobiyotasinin islev bozuklugu ¥

- Kas iyilesmesi ve efor direnci uzerindeki
etkisi
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« Beyin hacminin (0zellikle korteks ve gri
madde) azalmasi

« Duygusal ve biligsel alanlar arasindaki iglevsel
baglantidaki degisiklikler

« Bilissel eksiklikler: dikkat, hafiza, zihinsel
esneklik

- Etkiler yeterli beslenmeyle (kismen) tersine
cevrilebilir
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- Ilk uykusuzluk veya sik sik uyanmalar
« Hafif ve dinlendirici olmayan uyku o #
= Kalori kisitlamasinin etkisi

= HPA ekseni ve serotoninin katilimi

= Kayqgl ve hiperaktivite ile iligkisi
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= Asirl fiziksel aktivite ve diyet katilig

« Kaslara ve tanimlamaya odaklanan vucut dismorfik
bozuklugu

= anaboliklerin kullanimi

= Atletik gorunum ama enerji eksikligi belirtileri

« Spor baglamlarinda siklikla fark edilmez
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Yeme Bozukluklari (YB):
Siniflandirma




" ED, erken cocukluk donemindeki tipik oruntulerden ergenlik ve genc eriskinlige 0zgu olanlara

kadar uzanan heterojen ve cesitli bir hastalik grubunu temsil eder.

" ED, Anoreksiya Nervoza, Bulimia Nervoza, Bigoreksiya ve Asiri Yeme Bozuklugu, ARFID,

Ortoreksiya Nervoza'yi igerir...

" ED'nin taninmasi zordur, gunkl etkilenen bireyler genellikle farkindalik eksikligi yasar ve Kklinik

semptomlarin siddetini hafife alirlar, siklikla tedaviye karsi ikircikli davranirlar.

" Diger psikiyatrik durumlarla birlikte gorulme orani yuksektir.

" ED'den muzdarip olanlarin yalnizca kuguk bir yuzdesi uygun tani ve tedaviyi alabilmektedir.
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ANOREXIA NERVOSA
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DSM-5 TR'ye gore tani kriterleri:

®kilo kaybina yol acan, gida aliminda kademeli veya hizli bir azalma;

*llerleyen kilo kaybina vel/veya yetersiz kiloya ragmen kilo alma korkusunun siddetli
seviyelere ulasmasi;

Tiptygsvie ibesiana gdrpikkagnaiaitesde 15-19 yaslari arasinda gorulur. Ancak son yillarda, daha

erken ergenlik egilimiyle ortisen daha erken bir baglangi¢ yasi olmustur .

Hastaligin ergenlik 6ncesi dénemdeki klinik gbrinimii ergenlik dbnemindekinden farkli olabilir.

AN, zamaninda taninip tedavi edilmezse fiziksel ve psikolojik gelisimi olumsuz yonde etkileyerek

engellilige ve buyime surecinin kesintiye ugramasina yol acgabilir ve uzun vadede onemli sonuglara

yol acabilir.

Ficoasy
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" Genellikle gida kisitlamasiyla:

" Kilo vermeye yonelik bir diyet uygulamak (dusuk kalori alimi, karbonhidrat ve yaglardan kaginma/aralikli

oru¢ tutma/kuguk porsiyonlar).
" AN hastalar siklikla gida intoleranslari veya alerjileri oldugunu iddia ederek, belirli yiyeceklerin kendilerini iyi

hissetmediklerini belirterek veya belirli yiyecekleri yedikten sonra 6zellikle siskinlik hissettiklerini bildirerek gida

kisitlamalarini mantikli hale getirirler.

® Birincil hedef: Kisisel guzellik ideallerine gore fiziksel gorinimden duyulan memnuniyetsizlik ve duguk 6z

sayglya yanit olarak vucut imajini degistirmek. Bu guzellik idealleri genellikle gercekgi degildir ve web'deki

Co-funded by
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AN'de mukemmeliyetcilik ve kontrol: ilk

* AN'li ergenler aynanin karsisinda siireki olaadlbmlaﬁﬂcut sekillerini kontrol edebilirler .

® Baslangicta kilo kaybi bir glglenme kaynagi haline gelir: AN'li ergenler kilo kaybi ve vicut

seklindeki degisikliklerden dolayi artan bir refah ve 0z yeterlilik duygusu yasayabilirler.

® Vicudu kontrol etmenin olumsuz duygularla, dusuk 0z saygiyla, yetersizlikle ve algilanan kaotik

veya kontrolden ¢ikmis bir ortamla basa ¢ikmaya yardimci olabilecegi ve bunun da 6z disiplin ve

kisisel bagariya yol agabilecegi yonundeki yanlig inanclar.

Milo kaybi kisisel guc ve yetenekleri ortaya koymanin bir yolu haline gelir.

W)




® Kilo verme istegi cogu zaman kilo alma korkusuna donusdur.

" Kilo alma korkusu, yemek yedikten sonra kaygilya ve sucluluk duygusuna yol acar = 0z yargilama ve

davranislarla ilgili ruh hali dengesizligi.

" AN'li kisiler, kompulsif davraniglar yoluyla kaygiyla bas etmeye ve ongorulemeyen olaylardan kaginmaya

calisirlar: yemeklerden once ve sonra kilo kontrolt (kilo takintili bir diustince haline gelir), aynanin karsisinda
vucut kontrolu, kalori sayma, yemek sirasinda ritueller (yiyecekleri kUgUk parcalara kesmek, uzun sitre yemek

pisirmek veya ¢ok yavasg yemek gibi).

almak aclhga yol acar ve kisinin kimligi ve ozerkligi (kisisel iligkiler, icsel tepkiler ve dissal oIayIar)
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AN: eleme davranislari

® motorizm ), kendi kendine kusma ve maushil velveya idrar sOkturtcu ilaglarin yanhs kullanimi gibi bosaltim

davraniglariyla hafifletilir .




Not: Komplikasyonlar

® Asir kilo kaybi kiz gocuklarinda buyume geriligine ve adet duzensizligine yol agabilir.

® Tim semptomlar, daha fazla kilo kaybi ve hem fiziksel hem de ruhsal sagligin bozulmasiyla kotulesme

egilimindedir.
® Olumsuz yargilar, elestiriler ve aile i¢i catismalar bozuklugun siirmesine katkida bulunabilir.

® AN'li kisiler genellikle durumlarini fark etmez ve yardim aramaktan kaginirlar. Kronikse, semptomlar bireyin

miginin bir parcasi haline gelebilir, 6zellikle de bozukluk ego-sintonik olarak algilanirsa.
00

&2




= Yiyecekleri saklama ve bagkalariyla pirlikte yemek yemekten kaginma egilimi.

= Yiyecekleri cok kuguk parcalara kesmek veya tabaktaki yiyecekleri surekli yeniden
dlizenlemek.

= Oguin atlamak siklasir, cogunlukla "ac degilim" veya "zaten yedim" gibi bahanelerle.

" Yiyecek hazirlama, kati rituelleri, tim yiyecek gruplarindan (6rnegin karbonhidratlar,
yaglar) kacinmayi icerebilir.
= Telafi edici davraniglarin dolayh belirtileri ortaya cikabilir; ornegin yemeklerden

hemen sonra uzun sure tuvalette kalmak, asiri fiziksel aktivite yapmak.

e\L FH/&
Duygudurum degisiklikleri ve uyku duzeninde bozulmalar gibi duygusal _.ve
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» Sosyal Geri Cekilme: Aileden, akranlardan ve sosyal-ortamlardan giderek artan bir sekilde izole
olma durumu.

= Akademik ve Atletik Asiri Baglilik: Okul ve spora yogun baglilik, genellikle baslangicta korunan
performansla. Basarisizlik veya akademik aksakliklara karsi dusuk tolerans.

» Kompulsif Davraniglar: Surekli hareket, asiri egzersiz, bazen enerji eksikligi olsa bile.

= Sivi Kaybi Sorunlari: Asiri su tuketimi veya kasith susuz kalma.

» Alisiimadik Giyim Secimleri: Algilanan soguk nedeniyle asiri ortulu giysiler giymek (erken
asamalar) yerine 1si kaybini ve "kalori yakimini" desteklemek icin minimum dizeyde giysi giymek
(sonraki asamalar).

* Duygudurum belirtileri, uyku duzeninde bozulma, mide-bagirsak sikayetleri, halsizlik ve
son evrelerde performansta ilerleyici dusus.

?\'\' F,q/

: &\ﬁ"’\ kanamasinin uzerinden iki yildan fazla sure geg¢mesine_ ragmenyadet
N ’
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Klinikcilerin AN'li Ergenlerde Genellikle Gozlemledikleri

B Aleksitimi

icsel duygu durumlarinin taninmasi ve diizenlenmesinde yetersizlik yaygindir.

® Psikolojik Dinamikler

Bagimhlik ve kendini elestirme genellikle mevcuttur, tipik olarak ayrisma-bireylesme surecindeki zorluklarla baglantilidir. Cocukluktan yetiskinlige gelisimsel
gecisten kacinma siklikla gézlemlenir (6rnegin, ¢ocuksu, aseksuiel bir bedenin surdurulmesi). Ebeveyn-cocuk iligkileri, 6zellikle annelerle, rol degisimi ve

kontrol eden dinamiklerle isaretlenebilir.

B Biligsel Yonler

Dusuk 6zsaygl ve kendini ifade etmede zorluk siklikla dile getiriliyor.

® j¢ catisma

Saglikh/uyumlu taraf ile semptomlari mantiksiz bir sekilde surdiren anoreksik taraf arasinda bir bélinme olabilir (6rnegin, davraniglari yonlendiren ve kontrol

eden i¢ sesler).




" Ergenlik oncesi donemdeki ¢ocuklar genellikle vicut sekli ve kilolari ile ilgili endiselerini reddederler ve yalnizca istahsizlik
veya karin agrisindan bahsederler.
" Norogelisimsel bozukluklarin ve/veya daha onceki psikopatolojilerin (6rnegin kacinmaci/kisitlayici gida alimi bozuklugu,

ARFID, depresyon, anksiyete, obsesif-kompulsif bozukluk) daha fazla varlgi; klinik olarak ise onlari daha ¢cabuk tibbi yardima

goturen hizlh kilo kaybi sergilerler.
® Uyari isaretleri arasinda biylimede yavaslama, vicut kitle indeksinde (VKI) degisiklikler, tekrarlayan mide bulantisi veya karin
agrisi yer alabilir.

" Ailevi faktorler onemli bir rol oynar (6rnegin; zor iligki kaliplari, karsilikli asiri kontrol, elestirel yorumlar).

¢ 191 vakalari siklikla bildirilmektedir.

Co-funded by
the European Union




AN icin Yuksek Riskli Populasyonlar

" Kilo ve viicut sekli kontroli gerektiren dans veya rekabetgi sporlarla ugrasan ergenler.
" Cocukluk cagi obezite 6ykisu olan ¢ocuklar ve ergenler.

" Tip 1 diyabet, kistik fibrozis, inflamatuar bagirsak hastaligi ve ¢olyak hastaligi gibi diyet
kisitlamasi gerektiren kronik hastaligi olan kisiler.

" Cocukluk caginda cinsel istismar 6ykusU

&2




BULIMIA NERVOSA
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DSM-5-TR'ye Gore Tani Kriterleri:

®*Her ikisiyle de karakterize edilen, tekrarlayan asiri yeme ataklarn :

O Belirli bir zaman diliminde, benzer kosullar altinda ¢ogu bireyin yiyebilecegi miktardan kesinlikle daha fazla miktarda

yiyecek yemek.

O Atak sirasinda yeme konusunda kontrol eksikligi hissi .
*Tikinircasina yeme ataklari ortalama olarak haftada en az bir kez 3 ay boyunca meydana gelir .
*tekrarlayan uygunsuz telafi edici davraniglar , 6rnegin:

O Kendiliginden kusma

O Mushillerin, ditiretiklerin veya lavmanlarin kotuye kullanimi

Co-funded by
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Kontrol kaybi/durtusellik

/ \

Asiri Yeme Utang, sucluluk ve tiksinti, vucut

buyukluguyle mesguliyet.

\ )

Telafi edici davranislar

Bu davraniglar zorlayici ve takintili
hale gelebilir ve genellikle gizlidir
(ornegin gece yemek yeme).

Rahatsizlik uzun sure fark
edilmeyebilir ve tedavi edilmeyebilir.
Ebeveynler, kilerdeki yiyeceklerin
eksik oldugunu fark edebilirler.

AN'li bireylerde oldugu gibi BN'li bireyler de kilo almaktan korkarlar ve kilo verme konusunda guglu bir

motivasyona sahiptirler.

Co-funded by
the European Union




BN komorbiditeleri

Psikiyatrik Eslik Eden Hastaliklar

® Depresyon, kaygl, umutsuzluk ve utancg

*intihar disi kendine zarar verme, intihar distincesi ve intihar sonucu 61im riskinin artmasi

Intihar riski genel niifusa gére 8 kat daha fazla

Komplikasyonlar Arinma ile ilgili:

®Dis erozyonu, tukuruk bezi hipertrofisi
® Ellerde nasir veya siyriklar (ornegin, Russell belirtisi), tirnak hasari
®* Agiz yaralari

® Elektrolit dengesizlikleri — 1 kardiyovaskuler hastalik riski

® Farenks travmasi







= Bigoreksiya veya vigoreksiya veya kas dismorfisi (MD) veya ters anoreksiya

= DSM-V TR'ye gore tani kriterleri:
¢/ Carpik beden imaji: kash veya yeterince gucli olmadigi yéniindeki surekli inang. Bireyler normal
veya ¢ok kasli gorunseler bile kendilerini kiiguk ve zayif olarak algilarlar.

¢/ GOorlinus konusunda takintili olma.

¢/ Kompulsif davranislar: Asiri egzersiz ve agirlik kaldirma (spor salonunda saatler gegirmek), kati

yuksek proteinli bir diyet uygulamak (asiri miktarda para harcamak), takviye kullanimi (bazen
anabolik-androjenik steroidler de dahil).

= hipermezomorfik erkek fizigine iligkin toplumsal ideallerden kaynaklaniyor olabilir .

= Kaslilik arayisi, bedensel kaygiyla basa ¢cikma stratejisi olarak kullanilabilir.
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Carpik Beden Algisi: Nesnel olarak kasli olsalar bile, bedenlerinin ¢ok klcuk, zayif veya az gelismis olduguna dair israrci ve
mantiksiz inang.
Bu beden imaji bozulmasi, anoreksiya nervozada gorulen bozulmaya benzer bir mekanizmaya sahip ancak zayifliktan ziyade
kasliliga odaklaniyor.
Sik sik aynada gorunumlerini kontrol edebilirler veya vucutlarinin agikta kalabilecedi durumlardan (6rnegin yuzme havuzlar)
kacinabilirler.

Goriinlis Uzerine Takintili Odaklanma: Fiziksel 6zellikleri, zellikle kas biylklugi ve tanimiyla ilgili endiselerin hakim oldugu
dlsunceler.

Bu durum, sik sik vicut kontroline, baskalariyla karsilastirmalara ve istenilen gorinumun korunamamasi durumunda sikintiya yol

acar.

Ficoasy
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Asin Egzersiz ve Agirhik Kaldirma: Bireyler genellikle kati ve yogun egzersiz rutinlerini takip ederler,
cogunlukla gunde birka¢ saatini spor salonunda gegcirirler.
Agri, yaralanma veya bitkinlige ragmen egzersiz yapmaya devam edebilirler ve saglik yerine kas kazanimina
oncelik verebilirler. Bu zorlayici davranis asiri antrenman sendromuna, yorgunluga ve uzun vadeli eklem ve kas
hasarina yol acgabilir.

Yiiksek Proteinli Diyetler ve Takviye Kullanimi: Ozellikle kas gelisimini desteklemek icin protein alimini
artirmak gibi, diyet kontroli konusunda siklikla bir takinti vardir.

protein tozlarinin, kreatinin, anabolik takviyelerin veya hatta steroidler gibi yasadigi maddelerin agiri kullanimi

Nebi eiabdjlier, asir egzersiz ve kati diyetlerini siirdirme zorunlulugu nedeniyle dnemli sosyal, akademik veya

mesleki aktivitelerden siklikla kaginirlar.

Ficoasy
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® Erken beden memnuniyetsizligi: Cocukluk déneminde zayif veya glc¢siz hissetme
® Sosyal karsilastirma: atletik veya popller akranlara duyulan kiskanglik

® Olumlu pekistirme: Hizli ve gézle gorulir sonuclar 6z saygiy! artirir

® Akran onayi: erkek akranlardan hayranlik ve saygl kazanmak

® Cekici olma arzusu: Kizlar tarafindan daha c¢ekici olarak algilanmak

® Kontrol duygusu: Vicudu yeniden sekillendirmek ve 6zgliven kazanmak icin agirlik kaldirmayi kullanmak
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Bigoreksiyada Agirlik Kaldirmaya Yonelik Guncel

Tutumlar

® Estetik odaklilik: Vicudun sekline gore egzersiz secgimleri (6rnedin, eger uyluk kaslari kiiclik goértiniyorsa bacaklari daha

fazla galistirmak).

® Viicut gelistirme kiiltiiriinden etkilenerek: Dergilerden ve akranlarindan 6grendigi tekniklerle, kaslari sirekli "sok"
etmeye calisiyor.

® Kati zihniyet: Antrenman yeterince yogun olmazsa veya seans kesintiye ugrarsa kendini basarisiz hissetmek.

gyl etki : Planlanan bir rutini tamamlayamadiginizda sinirlilik ve hayal kirikligi.




® Asiri protein alimi: Vicut agirhdinizin her kilogrami icin 3 gr'a kadar protein almay1 hedeflemek, a¢c olmasaniz bile birkac
saatte bir yemek yemek.

®Hacimlendirme ve yag yakma donguleri:
O Hacimlendirme: Kas gelisimini desteklemek igin ylUksek protein ve karbonhidrat.
O Kesme: Kas tanimini gelistirmek igin karbonhidratin neredeyse tamamen kisitlanmasi.

® Karbonhidrat dongusu: Fitness dergilerinden ve profesyonel vicut gelistiricilerden esinlenerek gelistirilen bu yontem, her
gram karbonhidratin izlenmesini igerir

®*Tum ogunleri 6nceden hazirlamak: Besin kalitesini kontrol etmek ve "kirli" gidalardan kaginmak igin.
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® Normallesme: Spor salonu kulturinde steroid kullaniminin yaygin ve beklenen bir durum oldugu goérultyor.

® Riskin en aza indirilmesi: Steroidlerin sagliksiz beslenme veya yasam tarzlarindan daha kotu olmadigina inanmak.

® "Hile" olarak gorilmilyor: Spor salonunda harcanan ¢aba ve siki diyet hala dnemli kabul ediliyor.

® Tibbi tavsiyeye glivensizlik: Profesyonellerin riskleri abarttigi veya gercek bilgiye sahip olmadiklari algisi.

® Kendi kendine egitim: Kullanimi mesrulastirmak ve yonetmek icin ¢evrimici arastirmalara givenmek.

® Psikolojik riskler:

'6ngUyU durdurduktan sonra depresyon ve intihar digtnceleri;
< /R
4
O

‘Q‘"

Co-funded by
the European Union




® Sosyal izolasyon: Siki bir diyete uymak icin disarida yemek yemekten veya sosyal toplantilardan kacinir.

® Mali sikinti: Takviyelere (6rnegin protein tozlari, yag yakicilar) buyuk miktarda para harcaniyor ve diger aktivitelere cok az

para kaliyor

® Sinirli arkadasliklar: iliskileri siirdirmek icin cok az zaman veya enerji kaliyor.

® js-yasam catismasi: is sorumluluklarindan énce egitim 6n planda tutuluyor — gec gelenler, erken ayrilanlar.

® Siurekli mesguliyet: Gun boyunca yemek, egitim ve gorunim hakkinda takintili distnceler.

Sunun etrafinda doénen bir hayat: Mevcut aliskanliklari hakli ¢cikarmak ve surdurmek icin fitness.alanmnda
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Bigoreksiya: Gizli Duygusal Zarar

® Gorunur kaslihga ragmen viucuttan surekli memnuniyetsizlik .

® Carpik 6z algi: Akranlarindan nesnel olarak daha kasli olmasina ragmen kendini yetersiz hissetme.
® Diisiik 6z saygi: Dis gortinis hakkinda devam eden olumsuz dustinceler.

® Yakinhga etkisi: Vicut utanci nedeniyle ciplakliktan ve cinsel aktiviteden rahatsizlik duyma.

® Duygusal sikinti: Umutsuzluk duygulari ve sirekli cabanin amacini sorgulama.

¢ "EIGlee kRt en daha iri oldugumu biliyorum ama yine de yetersiz hissediyorum. Aynaya bakmak bile beni berbg

e
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mi Bu

ye N |? Canli sana iginde beden akil sagligi
. (icinde ingilizce: saglikli akil icinde A
saglikli vucut)

C. 100-127 Avrupa Birligi



icinde hakikat, , antik yunanllar Ve Romalilar
populerlestiriimis fikir ile ilgili spor salonlari - itibaren |,
Yunan jimnastikgiler = ciplak egzersiz yapmak - O
Ayrica istihdam edilmis antik eczacilar ve

mi Bu yeni? fizyoterapistler;




Sonunda, Orasi oldu A vardiya icinde odak: , nokta oldu

haline gelmek Daha g[]c;li]',ledaha lyi, Daha hizli, daha
guclt, Olumsuz (sadece) saglikli, Ve ile bunlar
baskilar gelmek , "ihtiyac" kisayollar icin ;

Daha sonra, Orasi vardir , profesyonel baskilar:
Bale danscllar, icin ornek, vardir Simdi gerekli dans

etmek icin daha uzun, icinde Daha karmasik roller
ile daha fiziksel olarak vergilendirme hareket eder;



Daha sonra, orada var sosyal medya

. .. Vemoda: . . .
- Gibi fiziksel nitelikler ¢gok gibi agirlik, yukseklik Ve

Vucut kitle indeksi vardir incelendi altinda sosyal
standartlar saglik Ve cekicilik, vucut algilar
carpik Ve psikoloji refah olabilmek aci ¢cekmek
(6rnegin, de Valle ve digerleri, 2021; Merino ve digerleri, 2024) ,

The "¢dozUm" icin Tumd ile ilgili Bu? llaclar,
enjeksiyonlar, operasyonlar, yapisma ile sagliksiz
veya gereksiz trendler icinde beslenme arasinda diger
faktorler.



PIED'ler -
Performans Ve
Resim Gelistirme
llaglar
Bu kavram gitmek ote spor Ve egzersiz yapmak -
magrdaristek ile gelistirmek onlarin bedenler gibi A

arac artan performans, Ancak Ayrica ile basarmak
estetik, sosyal, kulturel, Ve profesyonel hedefler;

Icerir bilissel uyaricilar icin ders ¢alisma, anabolik
steroidler ile arttirmak kas hipertrofi, takviyeler diyet
ile sirdurmek A istenilen fizik...



- Geleneksel doping

acenteler; )
- Maddeler ile dogrudan etkileri A¢ik vucut

goruntu;
- Gida takviyeleri.



Bunlar

katmak:
- Androjenik steroidler - Hangi terfi kas buyume ve ani

lyillesmek;
- Buyume hormon - kullaniimis ile azaltmak vicut yag Ve
arttirmak egilmek yigin;

" Eritropoietin , hangi artiglar kanin oksijen-

tasima kapasite;
" Uyaricilar cok gibi efedrin Ve amfetaminler eskiden

cizmeler odak Ve dayaniklilik.

Bircok vardir Agik , Dunya Anti-Doping Acente yasaklandi
liste ama devam etmek ile olmak kullaniimis.



Bunlar
katmak:

- Anabolik steroidler kullaniimis distan rekabetci spor;
- Diuretikler ile azaltmak su tutulma Ve genisletmek kas

tanimi;

- Mushiller icin ani agirhik kayip;

- Istah baskilayicilar cok gibi sibutramin, yasaklandi
birka¢ Ulkede (ama Brezilya vb.);

The odak dir az Acik performans Ancak Daha
gorunuste , siklikla etkilenmis ile gercekci olmayan viucut
idealler.



Onlar isgal etmek
BIR belirsiz uzay:

Onlar vardir yasal, anlamina gelen ile tamamlayici
beslenme - peynir altt suyu proteini, kreatin, kafein,
beta-alanin, vesaire;

Fakat, Onlar vardir zayif duzenlenmis, Ve bazi belirsiz
kompozisyonlar veya vardir esit kirlenmis;

Psikolojik olarak, takviyeler davranmak gibi
isaretleyiciler baghhk ile , ideal vicut - kullaniimis
Olumsuz Cunku onlarin etkileri, Ancak gibi A ritlel icinde
beden odakli daireler.



PIED'ler nadiren takip etmek A tamamen enstrUmantal
mantik: Orasi dir derin duygusal boyut bagli ile , arzu ile
degistirmek vucut ;

PEID'ler tuketim dir iligkili ile duygular ile ilgili bedensel
yetersizlik, Dusuk 0Oz saygl, veya esit hatali algilar kas
dismorfi;

Digerleri kullanmak PIED'ler gibi A bigim ile ilgili psikolojik
tazminat sonrasinda deneyimler zorbalik, iligkisel
basarisizligin , Ve performans basin¢g (ya da iginde spor,

cinsellik veya esit profesyonel hayat).

Orada Ayrica A toplumsal boyut.



Doping dir tanimlanmig gibi , kullanmak ile ilgili yasak
maddeler veya yontemler ile , niyet ile ilgili geligtirme
atletik performans, kurallari ihlal etmek ve duzenlemeler;

The kullanmak ile ilgili maddeler igin estetik veya
dizenlenmemis amaclar dir Olumsuz, icinde kendisi,
dikkate alinan doping: Ozellikle ne zaman fazla ile ilgili
PIED'ler kullanim meydana gelmek distan ile ilgili spor, ve
bu nedenle zayif duzenlenmis;

Daha sonra... vardir Onlar
TAMAM ile kullanmak?



Orada dir A buyuyen normallestirme ile
ilgili bunlar maddeler, 0zellikle arasinda
geng yetiskinler;

The kullanim ile ilgili Secici Androjen Alici Modulatorler
(SARM'lar), sentetik peptidler, Ve hormon mikro
dozajlama sik sik temelli Acgik bilimsel olmayan forumlar;

The riskler vardir onemli: hepatotoksisite, kisirlik,
jinekomasti, kardiyovaskuler degisiklikler, testis atrofi,
siddetli akne Ve, esit, olum.

Orada dir Ayrica raporlar ile ilgili psikolojik bagimlilik,
sinirlilik, durtusellik vb .



Biz mutlak Gitmek ote yasak, kontrol, Ve ceza;

Duzenleme dir onemli, Ancak Onlar gozden kagirmak
kullanicilarin 6znel motivasyonlar;

BT dir onemli ile yatirrm icinde kritik egitim hakkinda
vicut , saglik, Ve dis goruinUs itibaren BIR erken yas;

Psikososyal mudahaleler gerekir terfi 0z saygiyi
gelistirmek, elestirel dusunceyi tesvik etmek dusunme
hakkinda dayatilan vucut idealler, destek sunmak , Ve
yaratmak sosyal olarak degerli alternatifler icin kimlik
Insasi.



Simdi Hadi Bakmak de bazi
vakalar!




Protein urunler

-.Orada vardir bazi performans faydalar icinde kullanarak protein urunler,
yani arttirmak kaslarin yigin Ve kuvvet (yukari ile 1,6 gr/kg/gun) Ve
azaltmak icinde iyilesmek zaman (germak, 2012) ;

.Fakat, en insanlar Yapmak Olumsuz ihtiya¢ protein takviyeler - |,
ortalama spor salonu giden, Ornegin , yapmak Olumsuz egzersiz
yapmak yeterli ile kazanmak herhangi faydalar (orton ve ve digerteri, (2017) ;

.Daha koétisu, , kullanmak ile ilgili diyetsel takviyeler dir baglantili ile BIR
arttirmak icinde musamahakar tutumlar doping (vag & 0'dea, (2014) .



Protein urunler

Bazi kanit O alimlar ile ilgili Daha hari¢ 1,5 g/kg/gun sahip olmak zararl etkileri
(homeostaz, bobrek islev, karaciger islev, koroner kalp hastalik) (Delimaris, 2013) ;

Icin A 70 kilogram bireysel Bu esittir ile "Sadece" 105g/giin.

WAY.UP
PROTEINA

WHEY

EMPO HEALTHY
SNACK
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Anne, 25 yillik

-Anna trenler u¢c kez A hafta de A yerel spor salonu, ile A odak Acik
kazanmak A orta miktarda ile ilgili kas. O dir A universite ogrenci, Ve
takip eder uygunluk etkileyiciler Instagram'da Ve TikTok;

-O kullanimlar peynir alti suyu protein takviyeler, kazein, Ve kafein ile
kazanmak kas Ve direnci artirmak . O duistinGyor alarak takviyeler dir BIR
gerekli parca ile ilgili "yapi yerlestirmek®.

-Ancak o coktan tuketir yeterli protein itibaren o yemekler Ve o sahip
olmak HAYIR protein eksikligi ne de yapmak o Yapmak yuksek yogunluk



Anne, 25 yillik

-O inaniyor Orasi vardir Avantajlar icinde alarak bunlar takviyeler: o
hissediyor o dir ne yapiyor digerleri Yapmak ile basarmak onlarin
uygunluk hedefler, Ve icinde donus Bu artislar o algi ait olma , o
motivasyon artar, Ve o olur Daha baglilik ile egitim ve paylasim o
deneyimler;

-Fakat, Bu sahip olmak A mali darbe icinde o aylik butce, Ve dir birlesmis
ile gelisme ile ilgili hatali inanclar hakkinda o vucut goruntu ("eger
BEN yapma almak bu takviyeler BEN ben Olumsuz hunerli ile sahip
olmak A arzu edilir vucut");

-Eger o dir aciz ile basarmak o hedefler, Orasi dir A daha yuksek risk ile

gecis ile Daha guclu maddeler.



Steven McRae

ROYAL
BALLET &
OPERA

Fotograf ile
Daryan  Volkovo
Ve Kraliyet Bale




Steven McRae

-.Steven, canli bir performans sirasinda Asil tendonunu kopardi Kraliyet
Opera Binasi;

-0 eyaletler O i¢in yillar O oldu savasmak ile yaralanmalar, Ve itilmis
Ve itilmis ve gormezden gelindi Tumu , isaretler O bir sey daha kotusu
olabilir olmak... "BEN sahip oldu olmus yasamak i¢cinde bir sabit durum
ile ilgili tukenmiglik”™ Ve oldu "cok buyuk "yetersiz yakit";

O dir Simdi bir ile ilgili , Daha vokal sesler savunuculuk icin
degisiklikler icinde , Bale dunya;

*Taraf Not: O sahip olmak artiriimig ile A pay onun kas yi1gin Ve kuvvet Ve... Orasi idi elestirmenler soyleyerek
O o Simdi A daha az ilgi ¢ekici Ve az zarif dansgi...






Beden ImaJI

Bozuklugu Olan
Bir Gencle Nasil
Yak|a§|||r Arkadasim
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'Sadece Estetik' Deqgl

- Egitim ve diyet kontrol olarak kullanilabilir %,

= Fitness # saglikli yasam takintisi '

= Uyari isaretleri her zaman gorunur olmayabilir




Beden Imaji Nedir?

i




Beden Imaji Nedir?

Aynaya baktiginizda kendinizi nasil gorduginiiz veya zihninizde
kendinizi nasil canlandirdiginiz.

Bir kisi 50 kg agirhginda olabilir ve kendini 'sisman' hissedebilir veya belirgin kaslara sahip olabilir ve
kendini asla yeterli gormeyebilir. Vucut imaji nesnel bir gercek degildir.




§ AN A
Beden Imaiji Nedir?

Beden Imaiji, kisinin fiziksel benligi hakkindaki algisi ve bu alginin
sonucu olarak deneyimledigi duygulardir.

Gorunusuniz
Inanciniz nedir? - Baskalarinin seni nasil gérdiguni
~ dusunuyorsun
Vucudunuz hakkinda ne
hissediyorsunuz?




Vicut Imaji Zehirli Hale Geldiginde

Pozitif Bl Negatif Bl

Kabul Utang

Vucut bakimi Takintili kontrol

Zevk icin aktiviteler Tazminat amacli faaliyetler

Guven Kendini kicumseme




= VVUcudun tatminsizligi nedeniyle bazi
egzersizlerden kaginma

= Algilanan kusurlari 'duzeltmek’ icin asiri egzersiz
yapmak

= Sagliksiz beslenme veya gida kisitlamasi

= Gorunus konusunda kendini bilincli hissetme
nedeniyle sosyal geri cekilme

()




= ABD'de 100 ogrenciden 1-2'si yeme bozukluguyla mucadele
ediyor

= Dunya capinda kadinlarin sadece %4'u kendilerini guzel
buluyor

= 10-17 yas araligindaki 1.200'den fazla gencin katildigi bir
arastirmada, %72'si guzel olmak icin muazzam bir baski
hissettigini soyledi

= Yaslandikcga kizlarin ozguveninde azalma ve guzellik
Ranusunda genel bir baski olugsuyor

W

RCEl Co-funded by
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Bireysel faktorler: Cevresel faktorler:
- Oz saygl - Aile
- Kisilik ozellikleri - Arkadaslar ve akranlar

- Gorunum ve guzellik ideallerinin
Icsellestiriimesi
- Vucut karsilastirma egilimleri

Koclar ve akil hocalari
Rol modeller
Medya ve populer kultur

Bl'I Etkileyen Nedir?

&2



Bireysel Faktorler

= Kaygili veya mukemmeliyetci
mizac

« Oz saygi ve yeterlilik duygusu

« Ik deneyimler (yorumlar,
yargilar)

= Herhangi bir travma veya alay




Tanidik Bakiglarin Agirligi

= Ebeveynlerin kilo/istah
hakkindaki yorumlari

= Egitim tarzi (kontrol eden
mi, kabul eden mi)

= Ailenin vucut bakimi
kaliplari

= Islevsiz iligkiler = dlisuk 6z




Akranlar Arasi Karsilastirma ve Rekabet

= Arkadasglar arasindaki yorumlar
= Fotograf ve 0zcekim paylasimi

= Performans, olgumler, agirlik
karsilastirmalari

= Grup takviye veya tehdit olarak




= Filtrelenmis ve idealize edilmis
goruntuler
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= Fitness etkileyicileri ve ulasilamaz &
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= Deger olgusu olarak begeniler ve 4 1 -
yorumlar RS R e ——

= Surekli "vucut kontrolu" ve
guve&Gzlik
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Erkekler ve Kizlar: Farkli Baskilar

= Kizlar: ince, puruzsuz cilt, orantili
Kivrimlar

= Erkekler: kaslilik, gug, yag yok

= Farkli baski, ayni riskler

= Erkeklerde ortaya cikan yeni bir
rahatsizlik: Bigoreksiyal




= Genellikle 'uyumsuz' olarak deneyimlenen
hizli bedensel degisiklikler

= Kimlik ingasi beden araciligiyla da gerceklesir

= Karsilastirmayi artirir, hayal kirikligina karsi
toleransi azaltir

= Beden bir 'savas alan!’

@ Rl Co-funded by

LA the European Union



Fitness ve Beden Dismorfisi: Yanlis Mesaj Riski

= 'Egzersiz yapmak her
zaman iyidir' — her
zaman dogru deqildir

= Saglik ve gorunum
arasinda ortusme

- “'-«:.uu-.;-.'s.,.ui:-, Fa—— (@
= Estetik, saglikh yasam Mg:"’,_,,,,“.
; ' |

- L
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= 'Acl yoksa kazanc da

Spek': Zihinsel bir tuzak




Bl
Bozuklugunu
Nasil
Tanirsiniz?




Bl
Bozuklugunu
Nasil

Tanirsiniz?



17 yasinda, gozle gorulur derecede
zay|f

Gunluk egzersiz, karbonhidrat yok

Gururla konuguyor: "Kararliyim"

Aile endiseli ama caresiz

@ RCEl Co-funded by

M the European Union



21 yasinda, spor salonunda saatler
harciyor

Sadece 'saglikll' yiyecekler yer,
protein ve kalorileri sayar

'Hafif' takviyeler ve anabolikler
Kullanir

= Higbir zaman yeterince guclu
nissetmiyorum

Rl Co-funded by
L the European Union




Gorunusun Arkasinda Ayni Dinamik
= Takintih Kontrol

= Duygulari duzenlemek i¢cin bedeni
kullanmak

= Kararlilik kisvesi altinda dusuk 0z sayqgi

= Kimlik agirlik/performansa bagli




Gorunuste 'normal’

Siki ama 'sagliklr’
egitim

= Kontrollu beslenme
ama 'asirilik yok'

» Ince ve daha az
gorunur davraniglar

@ RCEl Co-funded by

M the European Union




Disiplin Maskesi Altinda Saplantilar

= “Sadece saglikl besinler yiyorum” —
ortoreksiya”?

| R s~ QAP Lk
= "Hile yapamam, kendimi kotu hissediyorum” / gqa, ¢ o
= Yemekle ilgili sosyal anlardan kaginma el el

= 'Kontrol disI' bir yemekten sonra sucluluk
duygusu




Fiziksel Aktivite Zorlayici Hale Geldiginde
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= Ates veya agri olsa bile
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X X % X < antrenman yapin
B K &K 8K F P 32 .« Bir gini kagirirsaniz éfke
R M4 O K IR Y veya kaygl
2@ 2% 22 28 24 25 26 = Takintih bir sekilde seans
27 28 29 30 3f planlama

= AsIri yeme veya 'kayma'’
durumilarini telafi etmek




Ayna, Terazi, Olculer: Stirekli Kontrol

« Takintili vucut kontrolu
= Sik olgumler (agirlik, cevre)

= Aynanin karsisina gegcmek veya spor salonunda
selfie cekmek

= Sayisal verilerle ilgili duygusal dalgalanmalar




Uygulamalar, Akilli Saatler, vb.: Izleme
Bir Saplanti Haline Geldiginde

= Kalori, adim ve yag sayimi uygulama:

= Akilli saat ve giyilebilir fitness

= Esnekligi kaybetme eqgilimi

= Guvenlik olarak izleme — atlarsa kaygi




Utang mi, Asiri Yatirm mi? Ayni Rahatsizligin Iki Yuzi

= Bazilar kendilerini orter, aynadan kacginir
= Digerleri bedenlerini sergiliyor: narsistik asiri yatirim

= Her iki durumda da beden, kiginin 0z saygisinin
merkezinde yer alir




Her Zaman Baskalariyla (ve Kendileriyle) Rekabet
Etmek

= VUcutlar arasinda surekli
karsilastirmalar

= Estetik sonuclara yonelik rekabet

= Etkileyiciler ideal bir olgut olarak




» Olcek Numarasina Goére lyi/Kétu Ginler

= Yorumlara Duygusal Tepki Verme (“Kilo
Vermissin!”, “Daha Buyumussun®)

= Yemek Sonrasi Sucluluk Duygusu veya
Yogun Antrenman Hazzi

@ RCEl Co-funded by

LA the European Union



Okul Terki veya Asiri Katilim

= Bazilari birakiyor: egitimden kaciniyor,
utaniyor

= Digerleri artar: asiri antrenman, izolasyon

= Spor davranisinda ani degisiklikler




Ozetle: Dikkat Edilmesi Gereken
S'“@H&(/e vucut uzerinde kati kontrol

= Gorunumle ilgili olumsuz duygular

= Egzersiz bir zorunluluk olarak gorulu
= Spontanligin ve sosyal yasamin kay

= Surekli karsilastirma ve yargilama




Surekli ve yargisiz iligki

Gunluk dinamiklere ayricalikl erigim

Erken sinyalleri alma imkani

Klinikginin yerini almaz ama bir kopru olabilir

@ Rl Co-funded by

L the European Union



Q

= Belirli egzersizlerden kaginma veya katilik
= Estetik sonucglara ve egzersiz suresine takin \

olmak
» "Buyuk olmak istemiyorum”, "Kendimi

tanimlamaliyim® gibi ifadeler
= Kucuk fiziksel degisikliklere karsi guclu
duygusal tepkiler

@ Rl Co-funded by
LA the European Union




Yeme Davranisini Kontrol Edin

Yemek: Dost mu, dusman mi?

= Atlanan veya asiri kontrollu 6gle
yemegi molalari

= 'Kendi kendine yonetilen' ve
Kisitlayici diyetler

= Kalori takintisi

= Yiyecekler hakkinda suclu yorumlar

= Grup halinde veya antrenmandan
sonra yemek yemeyi reddetme




«'Selile ve vucut takintisi B
= Asirt mesajlar igeren "Fitness" hesaplari ' O '

« “Once ve sonra’nin ortaya ¢ikisi

= Motivasyon kisvesi altinda zehirli dil ' H
X Tik Tok

()




Psikolojik Kirmizi Bayraklar

= Sinirlilik, mikemmeliyetcilik, kendini elestirn <

= Vucutla ilgili 0z saygi dalgalanmalari

= Hayal kirikliklarini veya eksiklikleri yonetmede
zorluk

= Gelisme gostermezseniz 'degerli olmadiginiz!’
hissetmek




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Guven olusturma ve acik iletisim

= Suclama ve elestiriden kacinmak

= Baskl yapmadan egitmek

= Aile ve destek aglarini dahil etmek

= Profesyonel yardimi tesvik etmek

= Yemek ve egzersizle saglikli bir iligki
gelistirmek

= Gercekei olmayan sosyal ve medya etkilerine
meydan okumak




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Guven olusturma ve acik iletisim




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Guven olusturma ve acik iletisim

o Yargilayicit olmayan ve empatik bir ortam olusturun
cevre

o Aktif dinleme : Duygulari ve mucadeleleri
dogrulayin

o uclu kullanin sorular , kacinin dogrudan catisma

o Kendini ifade etmeyi tesvik et basindan sonuna
kadar gunluk tutma , yaratici ¢ikislar




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Suclama ve elestiriden kacinmak




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Suclama ve elestiriden kacinmak

Elestiri takviye eder utang ve yardima karsi direng

o Olumsuz yorumlardan kacinin yiyecek, egzersiz veya
gorunum hakkinda

o Endigenizi dile getirin destekleyici dil araciligiyla

o Ornekler :

" Sen" yerine olmamali acliktan olmek kendin ” — “ Ben

algilanan sen stresli hakkinda vucudun . Ben Sizin igin
buradayiz .”




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Baskl yapmadan egitmek




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Baskl yapmadan egitmek

o Dogru ve yasa uygun bilgiler saglayin

o Kacinmak ezici gercgekler ; iligskilendirilebilir kullanin ornekie:

o Medya etkisini ve gergekci olmayan vucut standartlarini tartisin

o Angaje etmek etkilesimli yontemlerle ( videolar , tartismalar , rol
modeller )




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Profesyonel yardimi tesvik etmek




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Profesyonel yardimi tesvik etmek

o Terapi, kisisel bakim olarak degil, ceza

o Bilissel Davranisci Terapi (BDT), Kabul ve Kararlilik Terapisi (ACT), Aile
Tabanlh Terapi (FBT)

o Tibbi izleme ve beslenme danismanligi

o Teklif bakimdaki segeneklerin artmasi isteklilik




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Aile ve destek aglarini dahil etmek

&2




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Aile ve destek aglarini dahil etmek

o Alleleri beden imaji bozukluklari konusunda egitin

o Olumlu pekistirmeyi ogretin olmadan etkinlestirme
davraniglar

o Okul temelli tesvik programlar vucut pozitifligini tesvik etmek

o Ebeveynler ve bakicilar igin destek gruplari




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Yemek ve egzersizle saglikli bir iligki
gelistirmek




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Yemek ve egzersizle saglikli bir iliski gelistirmek

o Gorunumden genel refaha odaklanin

o Cesaretlendirmek dengeli yemek olmadan kati kurallar

o Terfi saglik ve eglence icin egzersiz yapin , estetik

o Sezgisel yemeyi ogretin : Acligi ve toklugu dinleyin ipuclari




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

= Gercekei olmayan sosyal ve medya etkilerine
meydan okumak




Bl Bozuklugu Olan Bir Gence Yaklasim

o Adres medyada zararli guzellik ve zindelik idealleri

o Medya okuryazarligini ogretin : Goruntuleri sorgulayin ve
analiz edin

o Cesitli rol modellerini ve olumlu sosyal medya kullanimini
tesvik edin
o Sosyal medya detokslari veya dizenlenmis oneriler beden
POz IR IEE"Imayan sosyal ve medya etkilerine
meydan okumak




= Dogru ani secin: asla egzersizin sonunda
veya diger insanlarin onunde deqil

= Merakli degil, empatik olun
= Tarafsiz bir dil kullanin
= Aclk uclu sorular kullanin ve zorlamayin

= Aktif olarak dinleyin

= Alan verin: sessizlik bile iletisim kurar!

@ Rl Co-funded by

L the European Union




L

"Spor yapamadiginizda nasil hissediyorsunuz?"

L

"Egzersiz yaparken en ¢ok neyi seviyorsun?"

L

"Yorgun veya hasta oldugunuzda hi¢ egzersiz
yapar misiniz?"

d "Kendiniz icin hedefiniz nedir?”

@ Rl Co-funded by

LA the European Union



» "Her zaman kacgindiginiz yiyecekler var mi?"
= "Yemekten sonra nasil hissediyorsun?”

= "Hi¢ aynaya baktiginizda gordugunuz seyden
hoslanmadiginiz oluyor mu?"

= "Son birka¢ ayda beslenmeniz nasil degisti?”

@ Rl Co-funded by

LA the European Union



= "Sadece yeterince antrenman yaptiysam
yiyorum"

» "Duramiyorum, bir gun atlarsam kendimi kotu
hissediyorum”

= "Kendimi asla sevemeyecegim"

"Kemikleri/tanimi gormek istiyorum”

»
.
-
-
.
.
»
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= Duygulari kigumsemeden = Sorunu'kfigimsemek veya

dogrulayin onunla dalga gegcmek

= "Boyle hissetmeniz = Basit gozumler onerin ("daha
normaldir..." gibi ifadeler fazla yiyin")
Kullanin.

= Fiziksel gorunum hakkinda
= Diyalog i¢cin her zaman yorum yapin
Kaply! acik birakin

()

= Guveni zorla

= Diger musterilerle
karsilastirmalar yapi!

endin yap" cozuriieli-SHatin.




Acil Mudahale Gerektiren Durumlar \\I//

» Onemli kilo kayb!

= Performans arttirici ilaclarin supheli kullanimi
= Sosyal ve akademik geri ¢ekilme

= Kendine zarar verme veya depresif konusma




= Ailenizle igbirligi yapin (eger resit degilseniz)
= Bir meslektasiniz veya yoneticinizle konusun

= Profesyonellere (psikologlar, gcocuk psikiyatristleri) bildirin

= Cozumler deqil, baglantilar sunun

@ Rl Co-funded by

LA the European Union



= "Hi¢c bu konu hakkinda biriyle konusmayi dusundun mu?"
= “Bir danismanlik merkezi biliyorum, istersen...”

= "Bunun hakkinda bagska zaman konusmak ister misin?"

Reks
\

\
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En lyisini Yapin, Hepsini Degil
= Teshis koymayin
= Tedavi etmeyin
» "Ozel sirdag" olmayin

= Net profesyonel sinirlari koruyun




Baskalarinin Rahatsizligi Uzerinde
Calismak, Bunlar Tarafindan

Bunalmadan

= Meslektaslarinizla veya referanslarinizia
konusun

= Katiliminizi kabul edin

= Denetim veya dekompresyon anlarini
kullanin

= Kendinizi her zaman eqitin




Fark Yarattiginizi Anlayin

Gencler sizinle daha sik iletisime geciyor

Farkli bir dil kullanmaya baslar

'Orada oldugun’ icin tesekkurler

Bir uzmanla konusmayi kabul eder




Saygl Kulturu Spor Salonunda Baslar

= Vucut ve kilo hakkinda yorumlardan kacginin
= Deger beden cesitliligi
= GUc, saglik ve denge hakkinda konusun

= Misafirperver bir iklim yaratin




10 Temel Soru

Egitim ve PA ile iligkileri nasil?
= Vucutlarindaki degisikliklere nasil tepki veriyorlar?

= Yiyeceklerden veya yiyecekle ilgili durumlardan kaginiyorlar
mi?

= Vucutlar hakkinda siklikla olumsuz ifadeler kullantyorlar mi?
= Kendilerine kargi asiri elestirel mi davraniyorlar?

= Antrenman yapmadiklarinda kaygi mi yagiyorlar?

= Surekli olarak teyit mi ariyorlar?

= Sosyal medyadan ¢cok mu etkileniyorlar?

At veya rituelistik davraniglari var mi?
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Gozlem Tablosu

Ozellik

Antrenman
yapmak

Dil
Diyet
Duygular

Sosyal Medya

Gozlemlenen davranis
Frekans, yogunluk , sertlik

Vucut hakkinda olumsuz yorumlar
Katilik , kisitlama , kagcinma
Sinirlilik , mukemmeliyetgilik

Asiri veya dismorfik icerik

Notlar



«“Saghkliryasam tarzi' ile maskeleme

= Sosyal baskli ve denge

= Artan bagimsizlik ve 0z sorumluluk

= Semptomlari daha etkili bir sekilde gizleyebilir

= Yardim arama veya zorluklari ifsa etme
olasiligi daha dusuktur

= Genellikle dersleri, isleri ve sosyal baskilari

s=yonetmek
L 00N
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