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Obezite genetik ve/veya yanlig/dengesiz beslenme ile hareketsiz bir yasam
tarzinin sonucu olarak fazla enerjinin viicutta yag dokusu halinde birikmesi
ile ortaya ¢ikan kronik bir hastaliktir. Obezite ve iliskili kronik hastaliklarin
tedavisinde egitim, beslenme tarzi, hareketli yasam ve koruyucu hekimlik
uygulamalar1 6ne ¢ikmaktadir. Islam dini, genetik faktorler disindaki obezite
olusum faktorlerini Kur’an-1 Kerim ve Siinnet’e dayali bir hayat tarzi ile en-
gellerken, acil durumlarda da tibbi tedaviyi onermektedir. Yine, Tibb-1 Ne-
bevi kapsaminda Peygamberimizle (s.a.v.) 6zdeslestirilen inang esash gele-
neksel yapimiz, ibadet disinda ‘az yeme, az uyuma ve az konusma’ vurgulari
ile yasamda itidali benimsemektedir. Ayrica Islam dini, obezlere merha-
metle yaklagsmakla birlikte asir1 kalori alimi ile gergeklesen obeziteyi israf
saymakta ve dolayisi ile helallik yoniine de siiphe ile yaklagmaktadir. Biyo-
lojik sebepler diginda, Islam toplumunun hem inancina gore yasamasi ve
hem de obez olmas, istisna bir durum olmalidir. Bu ¢calismada, Islami yasam
bicimi ve gereklilikleri arasinda yer alan beslenme kurallari, viicudu ko-
ruma, hareketli yasam ve diger toplumsal duyarlilik/davranis unsurlarinin
toplum ve bireylerin saglikli beslenme ve obezite ile miicadelesi Islam dini
perspektifinden ve son bilimsel kaynaklara gore degerlendirilmistir.

ABSTRACT

Obesity is an illness that is met by the reasons of genetic sources, unbal-
anced/malnutrition and sedentary lifestyle. In the sense of modern science,
the reasons of obesity are surplus of energy intake, and the transform of the
excess energy into the adipose tissue as fat accumulation. Diet habits are
taken in leading position, and it is hoped help from medical treatment and
functional nutrition to challenge the obesity. Islamic religion and cultural
practices facilitate to prevent the obesity with preventive remedies by the
Islamic lifestyle referenced from Qur’an and Sunnah, which also offers the
medical treatments in case of emergency. Islam sees the obese individuals
with compassion but characterize the obesity as wastage, and this status is
assessed doubtful. It might be enough for the Islamic lifestyle if it is lived
faithfully, in the struggle against the obesity except for the physiological
reasons. It has been considered that physical activities, nutritional rules/ap-
proaches, and as well as moral, social and behavioral elements that Islamic
lifestyle requires, have an important place to prevent overweight disorders.
As a result, in this study, effects of the Islamic lifestyle and prevalence of the
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obesity was evaluated in terms of preventive activities and their treatments in the light of Islamic cul-

tural heritage and the scientific literature.

1. Giris

Beslenme; insanin sagliginin korumasi, ge-
ligtirilmesi ve hayat kalitesinin
yukseltilmesi amaciyla viicudun ihtiyact
olan besin maddelerinin kaynaklar1 dikkate
alinarak yeterli miktarda, uygun zamanda
ve dengeli olarak tiiketilmesidir. Helal
hayat ve beslenme ilkeleri ise Allah ve
Resuliiniin  (s.a.v.) belirledigi sinirlar
icerisinde yeterli, dengeli ve saglikh
beslenme seklinde karsimiza ¢ikmaktadir.
Bu ilkeleri karsilayabilmek igin insanda
saglikli beslenme bilinci veya sosyal
cevrenin etkisi ile Islami bir beslenme
felsefesinin gelistirilmesi gerekmektedir.
Bu bilincin olugsmamasi veya bozulmasi
sonucunda ise biyolojik, nefsi ve gevresel
etkenlerle insanlarda kilo fazlaligi veya
tibbi tanimi ile obezite ve kronik hastaliklar
ortaya ¢ikmaktadir. Beslenme ilkelerinde
biyolojik sebepler hari¢, obezitenin
onlenmesinde; giinliik alman ve harcanan
enerjinin denkligi ¢cok onemlidir. Viicutta
harcanamayan artik enerji, obezitenin bas-
lica nedenleri arasindadir (Petridou vd.,
2019). Obeziteyi bir saglik sorunu olarak
ele aldigimizda, viicuttaki yag kiitlesinin
yagsiz kiitleye oraninin artmasiyla viicut
agirh@inin fazlalagmasi ve bunun sonu-
cunda ortaya cikan kronik bir hastalik
olarak tamimlamak miimkiindiir. Islami
hayat tarzin1 kendisine rehber edinenler,
her ne bulursa yiyemeyecegi gibi
ihtiyacindan fazlasin1 da tiikketemezler.
Yasadigimiz yiizyilin en o6nemli saglik
sorunlarindan biri olarak nitelenen obezite,
diinyada 1,9 milyar eriskinin fazla kilolu,
650 milyon kisinin de obez olmasi nedeni
ile kiiresel bir dneme haizdir. Islami yasam
tarz1 yeterince yerlesmedigi i¢in lilkemizde
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de yaklasik 16 milyon bireyin obez veya
sisman oldugu rapor edilmistir (Anonim,
2020D).

Bu ¢aligmada, ¢agimizin en 6nemli saglik
riskini olusturan obezite olgusu, saglik,
psikolojik, beslenme ve fizyolojik 6zellik-
leri acisindan ele alinarak islami hayat tarzi
ve felsefesi ¢ercevesinde kisaca degerlen-
dirilmistir.

2. Obezitenin Tanimi ve Tarihgesi

Obezite, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tara-
findan “sagligi bozacak olgiide viicutta
asirt yag birikmesi” olarak tanimlanmakta-
dir. Pratikte viicut kiitle indeksi (VKI) de-
gerinin 25 kg/m?’nin iizerinde olmas: fazla
kilo, 30 kg/m?’nin iizerinde olmas ise obe-
zite olarak tamimlanmaktadir. DSO 2016
verilerine gore diinyada 18 yas iistii popii-
lasyonun %39°u fazla kilolu, %13l ise
obez grubundadir (TEMD, 2018). Bu duru-
mun nedenleri arasinda genetik ve hormo-
nal faktorlerin yami sira yanhs beslenme
tercih ve uygulamalar ile yetersiz fiziksel
aktivite bulunmaktadir. Arkeolojik bulgu-
lara gore obezite, otuz bin yili agkin bir ma-
ziye sahiptir. Ancak, son otuz yilda yliksek
kalorili gidalarin tiiketimindeki artigla bir-
likte hareketsizlik ve teknolojik kolaylik-
lar, viicutta kalori birikimini énemli sevi-
yede arttirmis ve bugiin Diinya’da fazlaKi-
lolu ve obez bireylerin orani, toplam popii-
lasyonun yaklasik %50’sine ulasmustir.
Yine, gegtigimiz donemlerde obezite ile il-
gili hastaliklardan 6lenlerin sayisinin aglik
¢ekenlerin ii¢ katina c¢iktig1 bildirilmekte-
dir (BBC, 2012). Tiirkiye’de de her ii¢ ki-
siden biri obez veya asir1 kilolu olup, yiik-
sek kalorili hazir gidalarin tiiketim diizey-
lerinin diger yas gruplarina gore dahafazla
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olmasi sebebi ile de obezite sorunu, en ¢ok
gencler ve cocuklart etkilemektedir (Ano-
nim, 2017a; TEMD, 2018).

Islami yasamda Miisliimanmn beslenme
tarzi icin Allah-ii Teala, Kur’an-1 Kerimve
yine ayetlerle de Hz. Peygamberin (s.a.v.)
hayati ve tavsiyelerini referans gostermis-
tir. Kur’an-1 Kerim’de Peygamberlere he-
lal ve temiz gida ile beslenmeleri ve salih
amel islemeleri emredilmistir  (Mu-
hammed, 47/12). Ciinkii insana emanet ola-
rak verilen bedeni korumak; Kur’an-1 Ke-
rim ve Siinnet ile haram sayilan gidalardan
uzak durmak ve Hakk’in rizasina uygun
olan salih amelleri igine almaktadir.
Kur’an- 1 Kerim’de, “Allah, size ancak les,
kan, domuz eti ve Allah’tan baskasi adina
kesileni haram kildi. Ama kim mecbur olur
da istismar etmeksizin ve zaruret ol¢iistinii
asmaksizin yemek zorunda kalirsa, ona
Allah  ¢ok

’

giinah  yoktur.  Siiphesiz,
bagislayandwr, ¢ok merhamet edendir.’
(Bakara, 2/173) ayeti ile “les, kan, domuz
eti ve Allah’tan baskast adina kesilen
hayvanlar” kesin olarak haram sayilmistir.
Kur’an-1 Kerim ve Siinnet’in disinda, “Kul,
gtinah tarafi olan seylerden kagina kagina,
giinahtarafi olmayan seylerden bile kaginir
hale gelmedikce, muttakiler seviyesine
ulasamaz” seklinde, genellestirilemeyen;
ancak kisiyi “az yemek, az uyumak ve az
konusmak” seklindeki tasavvufi anlayisa
yonlendiren, ziiht ve takvaya davet eden
hadisler  de mevcuttur. (Tirmizi,
“Kiyamet”, 19; Ibn Mace, “Ziihd”). Bu
emirler ile yasaklanan ve uzak durulmasi
gereken gida kaynaklarinin, dogrudan veya
dolayl olarak da tiiketilse, insan sagligina
zararl1 olduklar1 bilimsel acidan da
dogrulanmistir. Ayrica, igki olarak alkol
kullannomi  da  obezitenin ~ muhtemel
sebepleri arasinda yer almaktadir ve 0 da
zaten Kur’an-1 Kerim’de nas (Mdide 5/90)
ile yasaklanmigtir (Demir, 2015a).
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3. Obezite Olgusuna Sosyo-Ekonomik
Yaklasim

Diinyada ve iilkemizde 6zellikle 1950 son-
rasinda, farkli gidalara erisim imkanlarmin
artis1, maliyet ve dolayisi ile satig fiyatla-
rindaki diisiis yaninda gida endiistrisindeki
rekabet; toplumsal tiiketim aliskanlik ve
davraniglarina da yansimis ve bu donem
Oncesi sayisi nispeten daha az olan obez
kisi insidansinda ciddi artiglar meydana
gelmeye baslamistir. Ornegin; giinliik ha-
yatta da sikca dile getirildigi {izere diinyada
obeziteye bagli hastaliklardan 6lenlerin sa-
yis1, agliktan Olenlerin yaklasik 3 katina
ulasmistir (BBC, 2012). Bu tablo, Islam’
kendisine rehber edinenler icin kabul edile-
mez olup, konu ile ilgili haberler, samimi
Mislimanlart  rahatsiz  etmektedir ve
etmelidir de. Ciinkii, Hz. Peygamber
(s.a.v.) “komsusu ag iken tok geceleyen
kisi, hakiki mii'min degildir” (Hakim,
Miistedrek, 4/183, no: 7307) buyurarak

varlikli  kimselere  komsularim1  ag
birakmamasint  emretmistir.  Diinyada
yasanan aclik problemi c¢ergevesinde

obeziteye dogrudan haram denilemese bile
israf oldugunda siiphe yoktur ve Cenab-1
Allah Kur’an1 Kerimde birgok kez
mi’minleri, israf konusunda uyar-
maktadir (K. Kerim: 7/31, 17/26, 25/67 vb).

Yapilan ¢aligmalarda 2030 yilinda obezite
oraninin ABD’de %47, Meksika’da %39,
Ingiltere'de %35 gibi oldukga yiiksek dii-
zeylere ulasacagr tahmin edilmektedir
(Anonim, 2017a). Tirkiye’de ise toplam
24.788 kisinin tarandig1 Tiirkiye Diyabet,
Obezite ve Hipertansiyon Epidemiyolojisi
Aragtirmasi- | (TURDEP-I) sonuglarina
gore obezite prevalansi, kadinlarda %30,
erkeklerde %13 ve genelde %?22,3 diizey-
lerindedir. Yine, 12 yi1l sonra yapilan TUR-
DEP-II ¢alismasinda ise Tirk eriskinlerin
1998’de %?22,3 olan genel obezite preva-
lansinin %40 daha artarak 2010’da
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%31,2’ye ulastig1 rapor edilmistir (Ano-
nim, 2020a). Ulkemiz eriskin niifusunun

%60-65'nin fazla kilolu oldugu, ¢ocukluk
donemlerindeki fazla kilo ve obezligin
hizla arttig1, kadinlardaki durumun daha
kaygi verici bir diizeyde ve erkeklere
oranla 2 kat daha yiiksek oldugu bildiril-
mistir. Sonug olarak, iilkemizdeki obezite
riski gbz Oniine alinarak ulusal acil eylem
planlar1 yapilmis ve Saglik Bakanlig tara-
findan, “Tiirkiye Obeziteyle Miicadele Ey-
lem Plani” kapsaminda, 80 civarinda obe-
zite merkezi ile Tiirkiye Obezite Arastirma
Dernegi ve Avrupa Obezite Dernegi is bir-
ligiyle de 9 adet arastirma merkezi kurul-
mustur (Anonim, 2015; Anonim, 2020c).

4. Obezite’ye Bilimsel Yaklasim

Son bilimsel ¢aligmalarda, obezite ve tip-2
diyabetin en 6nemli sebebinin, fazla kalori
alim1 ve buna bagli yag birikimi oldugu be-
lirtilmistir. Obezitenin tanimlanmasinda
viicuttaki yag birikiminin 6nemi ortaya ¢1-
kinca da viicuttaki toplam yagla birlikte
tehlikeli karin bélgesi yaglanmasi ve yag
yakic1 kahverengi yag hiicre (KYH) veya
dokulari (KYD) mercek altina alimmustir.
Her ne kadar kilo-enerji dengesizligi, obe-
zitenin baglica nedenleri arasinda goriilse
de bu durum, metabolik ve kardiyovaskiilar
hastaliklar i¢in de 6nemli ve karmasik bir
risk faktoriidiir. Ozellikle viicutta yag biri-
kimi ile agiklanan obezite, ihtiyagtan fazla
alinan enerjinin belli bolgelerdebiriktirilen
yaglar sebebiyle olusur. Yag dokusu deni-
lince de karin i¢i (visceral fats), deri alti
(subcutaneous fats) ve iskelete bagli kas ici
(intramuscular fats) ve kaslar arasinda da-
gilmis (intermuscular fats) yaglar akla gel-
mektedir. Karin i¢i mezenterik yaglar, epi-
misiyal yag dokular1 ve bobrek iistii yagla-
rindan ibarettir. Yine yanlis beslenmeye
bagl olarak alinan fazla enerji yaninda ba-
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zal metabolizma (thermogenesis) ve ¢evre-
sel faktorlere bagli enerji balansinin bozul-
masi ile de “artik enerji”’, yag dokusu ha-
linde depolanmaktadir (Zafrir, 2013).
Ozellikle 2000°li yillarin baslangicinda,
obezite ve viicuttaki yag hiicrelerinin biri-
kimi {izerine ¢alismalar artis gostermis ve
bu calismalarda, enerji depolama ve ko-
ruma gorevini lislenen beyaz yag hiicreleri
(BYH) yaninda enerji metabolizmasini dii-
zenleyen, istelik bu yaglarin yikiminda da
rol oynayan KYH nin dikkate alinmasi ge-
rektigi bildirilmistir. Her iki doku da enerji
depolama ve harcanmasi arasindaki denge-
nin saglanmasi ve siirdiiriilebilirligi husu-
sunda hayati 6neme sahiptirler. Beyaz yag
dokularinin fazlaligi, daha ¢ok obezite, in-
stilin direnci ve tip-2 diyabet hastalik risk-
leri ile iligkili iken 60-80 kadar mitokond-
riye sahip KYH’lerin gorevinin ise, fazla
yaglar ve hiicrelere ulasan sekerleri yaka-
rak enerji tiretmek oldugu ileri stiriilmiis-
tiir. Bir dokuda hiicre ne kadar aktifse o ka-
dar ¢cok mitokondriye sahiptir. Yani, be-
densel faaliyet arttikga hiicrenin mito-
kondri sayis1 ve aktivitesi de artmakta yag
birikimi azalmaktadir (Miiftiioglu, 2010;
Mermer ve Tek, 2017).

5. Endokrin Sistem ve Obezite

Son yillarda yapilmis ¢alismalarda; yag do-
kularmin cesitli hormonlarin salgilanmasi
ile gelisen enflamasyon, insiilin direnci,
obezite ve metabolik sendrom gibi patolo-
jik durumlarin gelisiminde rol aldig1 sap-
tanmustir. Ozellikle i¢ organlara ait visce-
ral yag dokusu ile insiilin direnci ve meta-
bolik sendrom arasinda Oonemli bir iliski
bulunmaktadir. Obez bireylerde, yliksek
kortizol, glukagon ve adrenal hormon dii-
zeyleri, leptin artis1 ve leptin direncine ne-
den olabilir. Yine yag dokularinda bulunan
adipokinler ise obezite ve obeziteninsebep
oldugu hastaliklarin tedavisi agisindan
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onemli bulunmaktadir (Nadir ve Oguz,
2009; Ahbab ve Yenigiin, 2011; Devlin,
2014).

5.1. insiilin ve Insiilin Direnci

Endokrin sistemin obezite lizerine etkili en
onemli iki hormonu, insiilin ve leptindir.
Insiilin, viicutta midenin arka tarafinda bu-
lunan pankreastaki beta hiicrelerinden sal-
gilanir ve kanda dolasan sekerin hiicrelere
taginmast ve enerjiye doniistiirilmesini
saglar. Genel olarak karbonhidrat tiikketimi,
kanda insiilin miktarin1 arttirarak beyni
etkiler ve istah1 kamgilar. Bu dongi,
kandaki seker ve trigliserid miktari ile yag
birikimini hizlandirir. Insiilin direnci ise
kanda dolasan insiilinin gérevini yapama-
masina bagli olarak, kanda seker ve trigli-
serid diizeylerinin artig1 ve alinan kullanim
dis1 karbonhidratlarin yaga dontismesidir.

5.2. Leptin ve Leptin Direnci

Leptin (tokluk verici ve yag yakict hor-
mon) beyincik ve viicudun dis yiizeyin-
deki, biiyiik oranda yag dokularindan (adi-
pose) salgilanmaktadir. Leptin hormonu-
nun beyni uyarmasi ile yag dokusunun
icerdigi sempatik neuro-adipose sistemi
marifetiyle BYH’ nin yikimi saglanir. Yag-
larin i¢cindeki sempatik sinirlerinoptogene-
tik aktivasyonu ile olusan lipolizis sonucu
da yag kitlesi yikima ugrar. Fizyolojik de-
gerlerde leptin, periferik dokularda instiilin
sensitivitesini saglayarak lipid diizeyleri-
nin azaltilmasina yardimci olur. Leptin di-
renci, instilin direnci ile yakindan iligkilidir
ve leptin, fizyolojik olarak sempatik aktivi-
teyli artirir, istah1 ve insiilin direncini azal-
tirken kan/lenf damarlarinin i¢ yiiziini
olusturan endotelde ise nitrik oksit (NO)
diizeyini yiikseltir (Ahbab ve Yenigiin,
2011; Crujeiras vd., 2015).
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Plazma leptin seviyesi yiiksekligi ile bir-
likte kardiyovaskiiler sorunlarin gelisme
riski de artmaktadir. Leptin, genellikle ac-
lik duygusunu yok eden, gerekli enerjinin
yag depolarindan iiretilmesini ve viicudun
enerji dengesini diizenleyen ve sonug ola-
rak kilo verilmesini saglayan bir hormon-
dur. Kan leptin seviyesi gece saat 24’te en
yiiksek seviyeye ulasir, daha sonra diisiis
gostererek sabah 9’dan sonra acikma his-
sini dogurur. Bu nedenle, uygun leptin sal-
gilanmas i¢in aksam yemegi ile kahvalti
arasinda en az 11-12 saatlik bir siire olmas1
onerilmektedir. Obezitede, bu giinliik sal-
gilanma ritmi bozularak siirekli yiiksek se-
viyelerde salgilanmakta ve kandaki leptin
artig1, zaman i¢inde normal olarak algilan-
maya baslanarak kiside “leptin direnci” ge-
lismektedir (Levine vd., 1999; Anonim,
2012; Zeng vd., 2015; Uysal, 2020).

Obeziteye karsi leptin ve insiilin direngle-
rinin dengelenmesi gerekmektedir. Bunun
i¢in bir ilag yoktur, ancak insiilin ve leptin
hassasiyetinin saglanmasinda tavsiye edi-
len en uygun yol; doymus yaglar ve islen-
mis gidalardan uzak durmak, hareketli bir
yasam, daha az stres, dengeli uyku, diisiik
glisemik indeksli gida maddeleri ve kalori
kisitlamas1 uygulamasidir (Anonim, 2012;
Harzadin, 2020).

Aslinda, Islami bir yasam tarzi, Miisliiman-
lar1 obeziteye karst koruyucu Onlemler
icermektedir. Ciinkii Islam dini, topluma
Olctilii beslenme (az yemek ve orug), az
Uyuma, abdest, namaz ve hac gibi gorev-
lerle hayat boyu hareketli bir yagam tavsiye
etmektedir. Bu tarz yagamin insiilin ve lep-
tin direncini dengelemede uygun bir yakla-
stm olacagi agiktir.

6. Obezitenin Fizyolojik Sebepleri

Obezite, kompleks ve 6nemli bir halk sag-
l1g1 problemi olup, en kisa siirede de tedavi
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edilmelidir. Insan ve hayvan calismalarin-
dan elde edilen bulgulara gore, obezite tize-
rinde genetik faktorlerin de etkili oldugu
gosterilmistir. Bazi nadir obezite formla-
rinda, leptin, leptin reseptorii ve melano-
kortin-I-reseptor genleri tek gen mutasyon-
Gen
kontroliinde diger ¢alismalar ise yag hiicre-
lerinde trigliseridlerin bir fosfolipid-pro-
tein tabakas1 i¢inde depolanip sivi damla-
ciklar haline gelisini iki farkli genin kontrol
etmesi lizerinde yogunlagmistir. Bu bulgu-

larina Ornek olarak verilmektedir.

lar, belki de onemli saglik sorunlarindan
biri haline gelen obezite i¢in yeni tedavi
metotlarinin  gelistirilmesini saglayabile-
cek yeni bir adim olabilecektir (Sozen,
2006; Anonim, 2017Db).

Obezite olusumunda, insanin yasadigicog-
rafyanin da en 6nemli sebepler arasinda yer
aldig1 bildirilmektedir. Soyle ki, cografya
ve sosyal cevre; gelenek, gorenek, yeme-
igme siiregleri, inang, ¢alisma ortami ve
egitim durumunu etkilemekte ve yasam
sartlari1  degistirebilmektedir. Obezite
veya fazla kiloluluk acisindan viicutta iire-
tilen ve depolanan yaglarin birikimi veya
enerji olarak kullanilmasinda yeme-igme
aligkanliklart ¢ok Onemlidir. Obezite ile
miicadelede de kisilerin bilinglenmesi ve
cevre sartlarina gore yeme-igme davranis-
larim1 kontrol etmeleri gerekmektedir. Bu
arada dini inaniglar, yeme igme aligkanlik-
lart ile yasam hareketliligini, dolayistyla da
toplumlarin obezite diizeyini etkilemekte-
dir (Hussain ve Khan, 2016).

7. Obezite ile Miicadele

Global anlamda, ahir zaman hastalig: ola-
rak goriilen obezite, degisen kent yasami
ile gelismis, kompleks ve kiiresel bir saglik
sorunu konumuna gelmistir. Asir1 kilolu
bireyler tarih boyunca var olmus ancak, gii-
niimiizde seferberlik gerektirecek derecede
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onemli bir salgin haline doniismiistiir. Obe-
zite; kaynagi oldugu biyolojik, ekonomik
ve psiko-sosyal problemlerle ilgi ve etki
alanim1 politikaya ve hatta inanglarimiza
kadar genisletmektedir. Hatta anne karnin-
dan cocukluga, genclikten yashiliga kadar
hayatin her dénemini 6liimle tehdit eder bir
nitelik kazanmistir (Demir, 2015b; Ano-
nim, 2017a).

Obezite ile savas, aslinda nefse karsi bir sa-
vas oldugundan tedavisi de o nispette zor-
dur. Obezite ile miicadeleye tarihsel agidan
bakildiginda din, inang ve geleneklerin ¢ok
yemeye, oburluga ve fazla kiloya olumsuz
bakisi; 6zellikle insanin ruhsal gelisimi ag1-
sindan onun 6nemli antropolojik bir olgu
oldugunu gostermektedir. Hipokrat eserle-
rinde obezitenin saglik ic¢in bir risk oldu-
gunu, beslenmenin dengeli, yani eksik ve
noksanlar1 telafi edici bir eylem olmasi ge-
rektigini belirtmektedir. M.S. 2. yiizyilda
Bergama’li Galen, obezitenin nedenleri ve
tedavi yoOntemleri ile ilgilenmis, Aulus
Cornelius Celcus (M.O. 25), Dioscorides
(M.S. 1. yy), Amida’li Aetius (M.S. 6.Yy),
Tralles’li Alexander (M.S. 6. yy), Ae-
gina’li Paul (M.S. 7. yy) ve Theophilus
Protospatharius (M.S. 7. yy) gibi diisiiniir-
ler de obezitenin etiyolojisi, Klinik belirti-
leri ve tedavisi gibi konular {izerinde ¢alis-
mis ve bazi onerilerde bulunmuslardir.

7.1. Dini inanc¢lar ve obezite

Genel olarak ilahi din ve inanglar obeziteyi
yadirgayici bir tavir igerisinde olmuslardir.
Tarihi siire¢ igerisinde, orta-¢ag insanlari
bile krallarinin obez olusunu onun akil za-
yifligina baglamislardir (Ayyildiz, 2018).
Ornegin, Hristiyanlik teolojisinde, ‘obur-
luk® (gluttony) 7 oliimciil giinah arasinda
yer alirken (Demir, 2015a), bu 6zellik Ya-
hudilikte de Tevrat’a itaatsizlik olarak de-
gerlendirilmistir.
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Islami yasam tarzinda ise obeziteye karsi
“korumacilik”, ibadetten sonra en Onemli
stiray1 almaktadir. Kur’an-1 Kerim ile sabit
farzlar, yasanan Asr-i Saadet, Tabiin Ve
Tebe-i Tabiinden bize ulasan siinnetler,
bunlara bagli olarak verilen fikhi hiikiimler
ve Islam’a aykir1 olmayan geleneklerle se-
killenen Islami hayat tarz1, saglik acisindan
daha genis bir incelemeyi hak etmektedir.
Islami hayat, ancak insanlarin cammnin (yi-
yecek, giyecek, barinma, tedavi), malinin
(yeme-igme, zekat, sadaka, hac), aklinin
(yeme, igme, dua, vb), neslinin (yeme,
igme, 1rz-namus, fikhi hiikiimler vb.) ve di-
ninin (savm, salat, hac, zekat, kelime-itev-
hid) korunmastyla miimkiindiir. Insan ha-
yat1 ve ¢evrede olumsuz bir algiya sebep
olan obeziteye karsi Islam’m koruyucu
konsepti, bu bes ilke ile devreye girmekte
ve bunlardan da beslenme bozuklugunun
diizenlenmesi en 6nemli basliklar arasinda
yer almaktadir.

7.2. Dogal Yasam ve Saghkh Beslenme

Obezite ile miicadele, anne karnindan ya-
samin sonuna kadar odmiir boyu siirdiirtil-
mesi gereken bir zorunluluktur. Daha 6nce
de belirtildigi lizere ¢agimizin problemi
olan obezitenin sebepleri, genetik ve ozel-
likle de ¢evresel faktorler arasinda yeralan
fazla kalori alim1 ve hareketsiz yasam tar-
zidir. Yine, yaslanmaya bagli genetik bo-
zukluklar, ¢ocuklarin yanlis beslenmesi,
stres ve yetersiz uyku diger 6nemli sebep-
ler arasindadir. Ulkelerdeki yasam sartla-
rina bagl ortam ve menii degisiklikleri de
obeziteyi tesvik edebilmektedir (Anonim,
2017a, 2019 ve 2020a). Ozellikle tek yonlii
ve hizli tiikketimle gelisen sindirim yorgun-
lugu ve beslenme bozukluklarinin yasam
tarzindan kaynaklandig: bilinen bir gergek-
tir. Bunun ¢o6ziimi de aglik degil, yeterli
kalori ile insan tabiatina uygun c¢esitlilige
sahip dengeli bir beslenme rejimidir. Besin

25

gruplarinda se¢im yaparken gida maddele-
rinin bilesimi, bireyin saglik durumu, mes-
guliyeti, yasi, cinsiyeti, fiziksel aktivite ve
fizyolojik (6rnegin gebelik ve emzirme)
durumlan dikkate alinmalidir. Gida mad-
delerinin posa, yag, tuz ve eklenmis seker
igerikleri dikkate alinarak segimler yapil-
mal1 ve gilinliik 6nerilen miktarda su tiike-
timi yaninda diyette saglikli yaglar da yer
almali ve bu durum aktif yasamla destek-
lenmelidir (Anonim, 2020b).

Yine yemek yerken sabirlt olmali ve tiike-
tilen yemekler daha agizda iken ¢ok iyi ¢ig-
nenmelidir. Yedigi lokmay1 daha ¢ok ¢ig-
neyenlerde istah hormonu "ghrelin"in kan-
daki seviyesinin daha diisiik oldugu ve is-
tah1 azalttig1 belirtilmistir, yapilan bir aras-
tirmada da lokmalarii 15 yerine 40 kez
cigneyen deneklerin yaklagik % 12 ora-
ninda daha az kalori aldigi bulunmustur (Li
vd., 2011).

Korumaci yaklagim saglikli yasam; dengeli
beslenme ve arttirilmis fiziksel aktivite dii-
zeyi ile miimkiindiir. Hareketli yasam tarzi,
orta diizeyde fakat faydali strese sebepola-
rak, kortizol salgisini arttirmakta ve KYH
dokularinin aktivitesi ile 1s1 {iretiminin
yiikselmesine neden olmaktadir. Insan ta-
biatina uygun dogal yasam sartlar1 ve bes-
lenme seklinin, obeziteye mani olabilecegi
ileri siiriilerek, giiniimiizde “dogaya uyum”
tarz ve akimlar1 da tesvik edilmektedir.

Ikinci diinya savasi sonrasi, gida iiretiminin
artist ve gida maddelerinin raf Omriiniin
uzatilmasi ile olusan gidalara erisim kolay-
l1ig1 ve zenginlik, obezite sorununu tetikle-
mis ve endiistrilesme, otomasyon, dijital-
lesme, ulagim ve iletisimdeki gelismelerde
hareketsiz yasam sartlarinin olugmasina
(bedensel aktivitenin yaklasik %60 ora-
ninda diismesine), tiikketim aliskanliklari-
nin degismesine ve nihayetinde de obezite-
nin hizla ortaya ¢ikmasina sebep olmustur.
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Ayrica, oturarak calisma ve ekran karsi-
sinda kalma siiresinin, sigara kadar riskli
oldugu bildirilmektedir. Daha 6nceki ya-
sam bi¢imlerinde hareketlilikle birlikte ic-
giidiisel normal metabolizma agligimizi
yonlendirirken; giiniimiiz durgun yasa-
minda, beslenmemizde egitim, aile yapisi,
psiko-sosyal yonelisler, reklamlar ve nefsi
talepler baskin gelmekte ve obezite ile so-
nuglanabilen bir siire¢ ortaya ¢ikmaktadir.
Modern yeni hayat tarzinda; ¢ok 6giin,
ayakta atigtirma, gida katki maddeleri, yiik-
sek kalori ve dogal gida maddelerine yapi-
lan fiziksel, kimyasal ve biyolojik miidaha-
leler, yeni tiiketim aligkanlik ve egilimleri
ile modifiye tirtinler, obezite konusunda sii-
recin tamamen kontrolden ¢ikmasina ne-
den olmustur. Ozellikle, fast food ve hizli
yeme kiiltiirii ile yiyecekleri yeteri kadar
cignemeden yutmak da diizensiz beslenme,
kilo kazanim1 ve sindirim sistemi rahatsiz-
liklar1 ile iliskilendirilmektedir.

Saglikli yasam giivenli, yeterli ve dengeli
beslenmeyi gerektirmektedir. Bu kap-
samda, gerekli giinliikk kalorinin %50-
55’nin (sekerler ve rafine tahil {iriinleri ha-
ri¢), saglikli karbonhidrat kaynaklarindan,
%10-15’nin protein ve %?25-30’nun ise
yaglardan saglanmasi1  Onerilmektedir.
Yine, asir1 protein ve yag tilketiminden ka-
¢milmali, gidalarda lezzet veren karameli-
zasyon ve Maillard reaksiyonu iiriinleri
icerenler yerine buharda pisirilenler tercih
edilmelidir. Hormonal bozukluklar harig,
gida tiiketim miktar1 azaltilarak kilo verile-
bilir (Anonim, 2017a). Ayrica, bagirsak
saglig icin yeterli diizeyde probiyotik ve
prebiyotik alinmasi gerekir. Bunun i¢in de
tam tahil ve baklagiller, meyve-sebze iiriin-
leri ile dogal sartlarda iiretilen tursu, yo-
gurt, kefir, sirke ve boza gibi fermente
tiriinlere giinliikk beslenmede yer verilmeli,
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hekim tavsiyesi diginda probiyotik kapsiil-
lerinden de uzak durulmali ve agiza alinan
lokmalar iyi ¢ignenmelidir.

7.3. Saghkh Yasam Icin Uyku

Insan, bedensel ve ruhsal ihtiyaglar1 olan
bir varliktir. Modern tipta uyku, “bilincin;
dis uyaranlari kismen veya tamamen algi-
lamadig, tepki giiciiniin zayifladigi ve vii-
cuttaki pek ¢ok orgamn etkinliginin azal-
digi dinlenme durumu” seklinde tanimlan-
maktadir. Uyku esnasinda ¢ocuklar igin bii-
ylime, yetiskinlerde ise hiicre yenilenmesi,
organizmanin onarimi ve bedensel din-
(Falkmarken,
2015). insan, giinde en az 5 ve en fazla 8
saat olmak iizere kendi biinyesine uygun
bir uyku almalidir. Fazla uyku kalp ve be-
yine zarar vermekte, depresyon, diyabet,
fazla kilo gibi rahatsizliklara sebep olmak-

lenme gergeklesmektedir

tadir. Yine, fazla ya da az uykunun erken
6lime yol actif1 da ortaya konulmustur
(Damien vd., 2014; Kutluay, 2016). T1ibbi
acidan insanlar i¢in uyku, ifrat ve tefrite
diistilmeden mutedil bir 6l¢lide karsilan-
mas1 gereken zaruri bir ihtiyactir. Iyi ve ra-
hat bir uyku i¢in mide, vicdan, zihin ve or-
tamin uygun veya rahat olmasi gerekir. Ni-
tekim Kur’an-1 Kerim ve Siinnet’te sozii
edilen uyku ve uyaniklik ile ilgili ilkeleri
bilmek ve tatbik etmek hayatin mutlu ve
huzurlu gegmesine vesile olur. Islami ya-
samda, Miisliimanlar i¢in uyku ve uyanik
kalma hal ve zamanlar1 i¢in baz1 ayet ve ha-
disler yol gdsterici olmaktadir. Islam inan-
cinda uykuya ihtiyaci olmayan yalnizca
Allah-ti Teala’dir (el-Bakara, 2/255; Miis-
lim, Iman, 293, 295; Ahmed b. Hanbel, el-
Miisned, 1: 116, 118). Yiice Allah, Nebe’
Stresi’nde, “Uykuyu dinlenme vesilesi, ge-
ceyi ise bir ortii kildik!” (en-Nebe’  78/9-
10) buyurmaktadir. Ayet insanin isi kesip,
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geceleri uyuyup istirahat etmesi anlamina
gelmektedir. Yine Yiice Allah, “Sizin icin
geceyi ortii, uykuyu dinlenme vesilesi kilan,
gilindiizii de dagilip ¢alisma (zamani) ya-
pan, O’dur.” (el-Furkan, 25/47) buyura-
rak, uyku ve ¢alisma ihtiyaci i¢in en uygun
belirlemektedir. Ayrica,
uyku, insanin gaflete diismesine sebep ol-
dugu gibi az uyku da insanin basina ¢esitli
problemlerin gelmesine neden olabilmek-
tedir. Resulullah (s.a.v.), yatsi namazindan

zamani fazla

once uyumay1, sonrasin da konusmay1 hos
gormezdi (Buhdri, Mevakit, 23; Miislim,
Mesdcid, 236). Nitekim Abdullah b.
Mes’ad (6. 32/652), “Allahin Resulii
(s.a.v.), bize yatsi namazindan sonra gece
sohbetlerini yasakladi” (Buhari, Edebii’l-
miifred, 593; Hakim, el-Miistedrek, 5:538)
demektedir. Ogle namazini1 kildiktan sonra
20-50 dakika kadar uyumak (kayliile) siin-
nettir. Bu uykunun insan viicudunun taze-
lenmesine, omriin ve rizkin artmasina ve-
sile oldugu ifade edilmistir (Biiceyrami,
(el-Biiceyrami ale’l-Hatib, 3: 118). Hz.
Peygamber (s.a.v.), sabah namazindan
sonra yatmamis, “Allahim! Ummetimden
sabahin erken vakitlerinde ise koyulanlara
bereket ver” (Darimi, Siyer, 1) diye duaet-
mistir. Yatis usuliinde ise yatmadan 6nce
abdest almak, sag tarafa yatmak; giiniin son
tesbihatini ve muhasebesini yaptiktan
sonra uyumak siinnete uygun olan bir uy-
kudur (Buhdri, Vudi, 75, 183). Tibben de
uygun goriilmeyen yiiz iistii yatmak hos
goriilmemis, Hz. Peygamber; “yiiz iistii
yvatmak, Allah’in kizginligina sebep olan
bir yatig tarzidir!” (Ebu David, Edeb, 95;
Tirmizi, Edeb, 21) buyurmustur (Soysaldi,
2018). Batil1 bilim insanlar1 da 30 dakikay1
geemeyen 6glen uykusunun obezite, kalp
saglig1 ve beyin fonksiyonlari i¢in yararl
oldugunu bildirmislerdir (Sayon-Orea vd.,
2013).
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8. Obeziteden Korunma

Giliniimiiz tibb1 obeziteyi, sebebi ne olursa
olsun, bir hastalik olarak tanimlamis ve te-
davi asamasia ge¢mistir. Cilinkii iki asir
once obez insanlar servetin, refahin ve sag-
likl1 hayatin bir isareti sayilirken gliniimii-
ziin endiistrilesen diinyasinda ise miskin,
iradesiz, demotive, disiplinsiz, uyumsuz,
beceriksiz, kaba ve 6zensiz kimseler olduk-
larina dair stereotipik bir algi ve panik olu-
sumu baglamistir. Dolayisiyla son yillarda,
obeziteye ‘biyo-psikososyal’ yaklagim mo-
delinde bir hastalik olarak bakilmasi geregi
ortaya c¢ikmis ve koruyucu hekimligin
Oonemi daha da iyi anlasilmistir (Demir,
2016). Yaslanmay1 geciktirme ve Omrii
uzatmada etkili faktorler arasinda; genetik
miras, dengeli beslenme, kilo kontrolii, ak-
tif yasam, stres, sigara ve alkolden uzak
durma, kaliteli uyku, iyi hijyen, saglig1 ko-
ruma ve maneviyatin etkili oldugu belirtil-
mektedir. Yine, yesil renkli sebzeler, 6zel-
likle de domates, sarimsak ve havug gibi
dogal ve biyoaktif bilesiklerce zengin mev-
simlik yiyeceklerin giinliik diyete dahil
edilmesi, obezite riskini énemli diizeyde
diisiirebilir. Ayrica bagirsak mikrobiyota-
sinin diizenlenmesinde fermente iirlinlerin
tiketimi de c¢ok faydalidir (Miiftiioglu,
2015; Robson, 2016; Demirci, 2018).

8.1. Obezitede Islami Hayatin Koruma-
cihigr

Islami  hayatin  sekillendirilmesinde,
Kur’an-1 Kerim, Siinnet, icma Ve kiyas’a
bagl olarak belirlenen hiikiimler (ilmihal
bilgileri) bilyilk énem tasir. Islami kural-
lara uygun beslenmede; israftan uzak, 6l-
¢iilii ve dengeli yeme-igme, yani bilingli bir
tiketim emredilmektedir. Bir Hadis-1 Se-
rif’te “Helal, Allahin kitabinda helal kil-

digi, haram da Allah i kitabinda haram
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kildigi1 seylerdir. Hakkinda bir sey séyle-
medikleri ise sizin igin affedip serbest bi-
raktiklaridr” (Buhari, “Tefsir”, 99; Miis-
lim, “Zekat”, 24, Tirmizi, “Libas”, 6; Ibn
Mace, “Et'ime”, 60), buyurulmustur. Is-
lam dininde, nas ile haram kilinanlarin di-
sinda (Allah’1n ayeti ve Peygamber’in sozii
ile), tiim gida maddelerinin tiikketimine izin
verilmistir. Ancak ihtiya¢ fazlasi tiiketim
(israf) ve yine bunun ziddi olarak zaruri ih-
tiyag varken tiikketmekten kaginmak cimri-
lik ve tebzir’de (bir seyi harama sarf etmek)
haram kilinmistir. Bir baska ifadeyle Is-
lam’da, israf ve kibre diismeden yemek, i¢-
mek, giyinmek ve infakta bulunmak tesvik
edilmistir (Buhari, “Buyu”, 5; Ibn Mace,
“Ticaret”, 39) (Demir, 2015a; Demirci,
2018).

Islam dini, insanin canmi korumay1, yani
ferdi ve sosyal yasamini siirdiirebilecek ka-
dar yiyip i¢meyi, temel beslenme ilkesi
olarak farz kilmistir. Kur’an-1 Kerim’de
“Size rizik olarak verdigimiz seylerin temiz
ve helal olanlarindan yiyin. Bu konuda
asirt da gitmeyin, yoksa iizerinize gazabim
iner. Gazabim da kimin tizerine inerse, o
muhakkak heldk olmus demektir” (Taha,
20/81) buyurulmustur. Bu ayet, hem yeme-
icmede asirilik (ifrat) ve hem de yetersiz-
likten (tefrit) uzak durulmasini emretmek-
tedir. Ayn1 zamanda ayet, asirilik yani ifrat
ile 6zdeslestirdigi israfi engellemeyi, sos-
yal agidan zekat ile fakirin hakkinin gasp
edilmesi, ferdi olarak da kisinin sagliginin
korunmasini ima etmekte ve tiiketimde asi-
rilig1 men etmektedir. Bu ayete binaen obe-
zitenin bir israf nev’i olduguna dair goriis-
ler olduk¢a yaygindir ve Cenab-1 Allah,
Kur’an-1 Kerim’de bir¢ok kez (7/31, 17/26,
25/67 vb) mi’minleri, israf konusunda
uyarmistir. Buna karsilik, ibadet maksadi
ile de olsa, uzun siire a¢ kalma ve yetersiz
beslenme de tefrit babinda menedilmistir
(Miislim, "Siyam", 187-192). Hatta insanin
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saghigimi silirdiirmesi i¢in haram sayilan
gida maddelerini, hayati faaliyetlerini siir-
diirecek ve ibadetlerine devam edebilecek
kadar, asgari miktarda tiiketmesine de izin
verilmistir (Bakara, 2/173; Enam 6/145)
(Demir, 2015a).

Icerdigi cesitli ilke ve yaklasimlarla Islami
yasam, insani obeziteye karst korumaya
programlanmis ve oncelikle nefse hakimi-
yet ve yeme icme hususunda da olgiiye
onem vermistir. Bu konuda, Peygamberi-
mizde (Hz. Muhammed Mustafa, s.a.v.) az
yemek, acikmadan yememek, ifrata kac-
madan dengeli beslenmek, giinde sabah ve
aksam olarak iki 6giin yemek gibi hadislere
dayali tavsiyeleri vardir. Resulullah
(s.a.v.), bir hadis-i serifinde; "Insanoglu
midesinden daha kétii hicbir kabi doldur-
mamustir. Halbuki onlara, belini dogrulta-
cak birkag lokma kdfi gelir. Mutlaka mide-
sini dolduracaksa, tigte birini yemege, ticte
birini igecege ve iicte birini de hava igin
aywrsin" buyurmustur (Ahmed bin Hanbel,
4/132; Tirmizi, 2380; Islam, 2015). Ko-
nuyla ilgili bir diger hadisi serif de mealen
sOyledir; “Sizden biri giiven igerisinde
(emin), bedeni afiyette, giinliik rizki da yant
basinda sabahlarsa diinya ona verilmis gi-
bidir (/bn Mace, “Ziihd”, 9; Tirmizi,
“Ziihd”, 34, “Menakib”, 8). Bu hadisler-
den de anlasilacag1 gibi ifrata kagmadan
yeterli ve dengeli beslenen insan saglikli
olur, vazifelerini  rahathkla yapar,
mutlu/huzurlu olur ve ¢evresine giiven ve-
rir (Demir, 2016; Hussain ve Khan, 2016).

Serahsi’'ye gore (O: 1090), doyduktan
sonrayeme igmeye devam ile israf arasinda
irtibat vardir. Ihtiyag fazlasi yemek, yiye-
cegin tabiatin1 bozmaktir ki bu israftir. “fs-
rafise haramdir”. Zira malin zayiedilmesi
ayet (7/31, 17/26, 25/67 vb) ve hadislerle
(Buhari, “I'tisam”, 99; Tirmizi, “Ziihd”,
29; Ibn Mace, “Ziihd”, 37) yasaklanmistir.
Ornegin, bir ayette mealen, “Yiyiniz, iciniz
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fakat israf etmeyiniz” (A raf, 7/31) buyrul-
mustur. Israf yeme-igmede nas ile sabit ve
kaginilmas1 gereken bir durumdur. Resu-
lullah (s.a.v.) nakledilen hadislerinde de
sOyle buyurmaktadir: “Yemeginizi ol¢iiniiz
ki, sizin icin bereketli olsun” (Buhari,
“Buyu”, 5; Ibn Mace, “Ticaret”, 39). Bu-
rada da obezitenin bir israf nev’i oldugu
ima edilmektedir. Israf, helal gida tiiketi-
minde Islam dini tarafindan ¢izilmis kir-
mizi bir ¢izgidir (Demir, 2015a). Se-
rahsi’nin delil getirdigi hadisi seriflerden
birisi de sudur: “Bir adam Resulullah’in
huzurunda gegirdi. Resulullah $6yle dedi:
“Bize karsi gegirmeni tut! Diinyada ¢ok¢a
doyan kisiler, kiyamette acliklart en uzun
stirecek olanlardir” (Tirmizi, “Ziihd”, 47;
Tirmizi, “Kiyame”, 26). Serahsi’nin izah
etmeden kaydettigi bu hadisi, agir1 tikketim
sebebiyle sagligini kaybetme, ibadet ve
sosyal vazifelerini ihmal etme seklinde
aciklamak miimkiindiir. Ikinci bir hadis se-
rif ise mealen sdyledir: “Resulullah’in hu-
zuruna kdfir bir adam geldi. Resulullah
emretti, adama bir kap siit ikram ettiler.
Icti. Bir daha... Sonra bir daha... Boylece
vedi kap siit icti. Sonra adam Miisliiman
oldu. Resulullah adama tekrar siit ikram
edilmesini emretti. Adam yine i¢ti. Bir kap
daha verildi. Adam i¢medi. Resulullah bu-
nun tizerine buyurdu ki; “Mii’min bir ba-
girsagi igin, kdfir ise yedi bagirsagi igin
yer-icer” (Miislim, “Esribe”, 186, Buhari,
“Et'ime”, 12). Bu hadisi serife gore kafir
midesini diisliniir ve yemek igin yasar.
Mii’minin diisiincesi ise ahiret olup, yasa-
mak ve ibadet etmek i¢gin yer. Ihtiyacindan
fazla tiiketim obeziteye, bu sebeple de kisi-
nin sosyal aktivitelerini, goérevlerini ve iba-
detlerini zamaninda geregi gibi ifa edeme-
mesine sebep olur (Demir, 2015a).

Doyduktan sonra yemek, malin zayi edil-
mesi, hastalik sebebi, israf yani helali ha-
rama harcamaktir (Mevsili, IV, 432). “Ey
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Ademogullari, her mescid huzurunda zine-
tinizi alin (giyin). Yiyin-i¢in, israf etmeyin.
Ciinkii O (Allah) israf edenleri sevmez”
(A'raf, 7/31). Nesefi (O. 1142), buradaki is-
raft “haram seyleri yeme-i¢gme veyadoyma
simirint - asmak” seklinde izah etmistir
(Nesefi, I, 511).” Allah israf edenleri sev-
mez” ifadesi israfin haram oldugunu ve
yeme-igmedeki Ol¢iiyii acikca ortaya koy-
maktadir. Bu 6lgii Miisliimanlar i¢in ¢ok
onemli bir rehberdir. Baz1 miiellifler ayet-
lerde gecen “halalen tayyiben” tamlama-
sim “zarart ortadan kalkmis, zarar: olma-
yan” seklinde agiklamiglardir (Kasimi, 11,
5). Asir1 yeme igme; obeziteye, yani israf
ve ciddi saglik sorunlari ile sosyal ve eko-
nomik problemlere sebebiyet verebilir. Do-
layisi ile israf haramdir, haram ise nas ile
yasaklanmigtir. Diger bir anlatimla insan
sagligina, gevreye Ve kisisel ekonomiye za-
rar veren her sey haramdir. “Tayyib”, ash
temiz olandir. “Tayyibat”, habis olmayan
ya da Kitab, Siinnet, icma veya kiyasta ha-
ram oldugu hakkinda agik¢a bilgi olmayan
her seydir” (Maide, 4, Nesefi, I, 379) (De-
mir, 2015a).

Diger taraftan baska bir Ayet-i kerimde,
“Allah’in kullart igin yarattigy siisii ve te-
miz riziklart kim haram kildi?” buyu-
rulmaktadir (4 ’raf, 7/32). Bu ayet, Mev-
sili'nin (O. 1284) ifadesine gore, nimetler-
den faydalanmak ve giizel yasamak i¢in ka-
zanmak ve bedenin kuvvetlenmesi i¢in do-
yana kadar yemenin mubah olduguna isa-
rettir (Mevsili, 1V, 430-431). Zaruret ha-
linde insan sagligint korumak igin gere-
kirse haram kilinmis bir seyi dahi yiyip ice-
bilir (Bakara 2/173, Enam, 6/145). Yeme
igmeyi terk ederek Oliirse glinahkar olur.
Obezlik veya sismanliga sebebiyet veren
seyler ise aslen mesru, fakat neticeleri iti-
bariyle mahzurludur. Bu haliyle konu Ta-
bib-i Hazik goriisii ve ictihada ait bir konu-
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dur. Ancak, aldig1 fazla gida veya bes-
lenme yoOntemi sebebiyle sagligina zarar
veren kimselere, dinen sakincali durumda
olduklarinin da hatirlatilmas1 gerekir (De-
mir, 2016). Ciinkii obezite nimeti bosahar-
cayarak ziyan etmektir, israftir ve bu da Al-
lah’in emirlerine (7/31, 17/26, 25/67) kars1
gelmekle es anlamhidir. Yine, ihtiyacin
tizerinde yiyecek tiiketiminin israf olmasi
bir tarafa, fazla kilo veya sismanligin tib-
ben viicuda zararlt oldugu dikkate alindi-
ginda, biyolojik nedenler disinda ortaya ¢1-
kan obezite veya asir1 sismanligin,
mii’minlere helal olmayacagi sonucuna da
varilabilir.

8.2. Obeziteye Tibb-i Nebevi ve Tasav-
vufi Yaklasim

Hz. Peygamberimiz (s.a.v.), tim hastalik-
larin tedavisi veya sifasinin bulundugunu
ifade ederek bazi hastaliklarin nasil tedavi
edilecegini de immetine bildirmistir. Hatta
koruyucu hekimligi (et-tibbu '[-vikai), ciddi
manada ilk defa O giindeme getirmis ve te-
mel ilkelerini belirlemistir. Islami litera-
tiirde tip, yalnizca maddi hastaliklar1 kap-
samaz, bunun yaninda psikolojik hastalik-
lar ve bunlarin tedavisi de yine Islam tibbi-
nin ilgi alanindadir. Hz. Peygamber
(s.a.v.)’in tip konusuna ilgi gostermesinin
en Oonemli nedenlerinden birisi kuskusuz
O’nun insanlara olan merhametidir. Dola-
yistyla Tibb-1 Nebevi, baz1 miiellifler tara-
findan daha genis kapsamli diisiiniilerek,
“Hz. Peygamber (s.a.v.)’den tipkonusunda
nakledilen ayet ve hadislerin biitliniidiir”
denilmistir. Tibb-1 Nebeviye iligskin en ha-
cimli eser ise es-Suyiti’nin (O. 1505) et-
Tibbu’nnebevi‘sidir. Diger en ¢ok bilinen-
lerden bir digeri ise Dr. Hiiseyin Remzi be-
yin (0.1896) Tibb-1 Nebevi‘si olup bunlar
arasinda en kapsamli olan1 da Dr. Mahmd
Néazim en-Nesimi’nin et-Tibbu’n-nebevi

ve’l-ilmu’l-hadis adli {i¢ ciltlik ¢aligsmasi-
dir. Dr. Mahmud Nazim, “T1bb-1 Nebevi ile
alakali olarak, Hz. Peygamber (s.a.v.)’in
batil inancglara itibar etmedigini ve tipla
alakali hadislerin bir kisminin dakendisine
vahiyle geldigini bildirmistir. Yine, cagdas
fikih bilginlerinden Yusuf el-Kardavi, siin-
neti anlama ve yorumlama esaslarini belir-
lemek maksadiyla kaleme aldigi Keyfe
nete’dmel mea’s-siinneti 'n-nebeviyye adl
eserinde tibb-1 nebeviye farkli bir agidan
yaklasarak; vesilelerin asra ve gevreye gore
degisebilecegine, nebevi tibbin ruhunun in-
san sagligina 6nem vermek, tedavi etmek
ve hastaliklardan korunmak gibi hususlar
olduguna isaret ederek, tedavide g¢agdas
tibbin 6nemine deginmektedir. Hz. Pey-
gamber (s.a.v.)’in agiklamalar1 ile Arap ya-
rimadasindaki hatali tibbi uygulamalar dii-
zeltilerek, tababete ilmi bir hiiviyet kazan-
dirilmis ve Orta Caga hakim olan Islam ta-
babetinin dogmasina neden olunmustur. O,
yeni bir tip anlayis1 baslatmig, giiniimiiz
tibbinin da hala istifade ettigi bazi1 prensip-
leri ortaya koymustur. Bunlara 6rnek ola-
rak psikoterapi, obezite ile miicadele, bitki-
lerle tedavi, dua ile terapi, misvak kul-
lanma, yemekten Once ve sonra elleri yi-
kama, helal maddelerle tedavi olma, bula-
sict hastaliklarin sirayetini dnlemek igin
karantina uygulamasi verilebilir (Koycil,
2015). Karantina uygulamasiin kiymeti
bugiinlerde daha iyi anlasilmis ve konu,
yerli ve yabanci bilim insanlarinca da tek-
rar giindeme getirilerek uygulamasi tesvik
edilmistir. Binaenaleyh, bugiin alternatif
bir Islam tibbmin gelistirilmesi igin Tibb-1
Nebevinin yeniden ele alinmasina her za-
mankinden daha ¢ok ihtiya¢ vardir. Tibb-1
Nebevi’yi Yunan, Hint ve Iran gibi kadim
tip geleneklerinden ayiran en 6nemli hu-
suslardan birisi, koruyucu hekimlige ver-
digi 6nemdir (Tekines, 1998).
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Tibb-1 Nebevi kapsaminda peygamberi-
mizle 6zdeslestirilen geleneksel yapimiz,
ibadet dis1 olarak ‘az yeme, az uyuma veaz
konusma’ vurgulari ile giinliik yasamdaiti-
dali benimsemektedir. Tasavvuf gelene-
ginden Giimiishanevi Hz.’nin derledigi
Ramuz el-Ehadis kitabinda “Bedenlerinizi
aclik ve susuzlukla zayiflatiniz, etlerinizi
azaltimiz, yaglarimizi eritiniz; boylece on-
lart cennette misk ve kdfur ile karistirilmis
temiz etle degistirmig olursunuz” tavsiyesi
verilmektedir. Yine ayni eserde “Her has-
taligin basi, karni (mide) fazla doldurmak-
t1r” hadisi serifi zikredilmektedir. Ayrica,
tasavvufi gelenekte, Firdevsi-i Rihi
“Etibbdnin budur pend ii keldmi / Sakin
ifrat ile yime taami” derken; Zarifi de “Az
vemekdir ademe mahz-1 sifa / Cok yemek-
den olur emraz-1 beld” diye seslenir.
Mevlana ise nefsi terbiye etmek i¢in salik
verdigi li¢ seyden biri olarak, “killet-i
taam” ile az yemeye vurgu yapmaktadir.
Imami Gazzali de yine “Rub'ul-Miihlikdt”
adli eserinde benzer tavsiyelerde bulun-

2

mustur. Ornegin, “Biitiin arzularin, dert ve
afetlerin kaynaginin mide oldugunda stiphe
yoktur, miikasefenin (kesfetmenin)
anahtart kalbin yumusamasi iledir, bu da
helal ve az yemekle miimkiindiir” diyerek
gidanin, kalbe ve ruha sirayet eden bir yonii
olduguna dikkat c¢ekmektedir (Demir,
2015a; Demir, 2016). Bu konuda Hz. Ali
(r.a.) efendimize atfedilen, “helalin hesabz,
haramin azabt vardir” sdzii, Islami yasam
tarzinin belki de en agik ifadesidir.

9. Obezite Tedavi Yontemleri

Bugiinkii bilimsel veriler, obeziteden ko-
runmanin, uygulanan tedavi siireclerinden
cok daha kolay oldugunu vurgulamaktadir
(Anonim, 2017a ve 2019). Tedavide genel
yaklasim, obezitenin kronik olmaktan ¢ika-
rilip kilo aliminin minimize edilmesidir.
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Bu amagla kullanilan her bir tedavi yon-
temi, agsagida kisaca 6zetlenmistir.

9.1. Diyet Uygulamalari

Obezite tedavisinde diyet, sadece tiiketim
miktarini azaltmay1 degil ayn1 zamanda vii-
cudun ihtiyaglarini karsilamay1 da amaglar.
Burada karbonhidrat, yag, protein, mineral
ve vitaminlerin olusturdugu bes temel be-
sin 6gesi goz ardi edilmemelidir. Kisisel
bazli diyetlerde, ara 6giinlerle 5-6 kez me-
tabolizma hizlandirilip zayiflama saglana-
bilirken; bazilar1 iki 6giin arasinda en az 4-
5 saat olmasini, bazilar ise giinde iki 6giin
ve bunlar arasinda da en az 12-14 saat ara
verilmesini 6nermektedir. Uzun 6giin ara-
l1g1 ile metabolizma dinlendirilmekte ve bu
yolla yag hiicrelerinin yikimi1 (otofaji) hiz-
landirilmaktadir. Otofaji, 1960’lardan beri
bilinen bir mekanizmadir: Japon bilim in-
san1 Dr. Yoshinori Ohsumi, 2016'dakendi-
sine Nobel T1p Odiilii'nii kazandiran calis-
masinda, mayalar iizerinde gerceklestirdigi
bir deneye istinaden uzun siire a¢kalmanin
hiicre yenilenmesine katki sagladigini or-
taya koymustur. Buna gore, uzun siireli ag-
lik sirasinda hiicrenin yaslanmis ve bozul-
mus yapilarinin hiicrenin kendisi tarafin-
dan yok edildigi ve hiicrenin kendi kendini
yeniledigi bulgusuna ulagilmistir. Yine
otofajinin, hiicresel diizeyde yaslanmay:
yavagslattig1, hiicreleri etkisi altina almaya
calisan viriis ve bakterilere kars1 da bagi-
siklik sistemini giiclendirdigi gosterilmis-
tir. Giiniimiizde genel bir yaklagim olarak
kilo vermek isteyenlere, “yeme i¢gmeyi iki
Ogline indirin, yediklerinizi yariya diisiiriin
ve ayakta kalma siirenizi iki katina ¢ikarin”
tavsiyesi verilmektedir (Miiftiioglu, 2010;
Anonim, 2017; Anonim, 2020a). Orug uy-
gulamasinda hicri takvim esasina gore Ra-
mazan ayinda 7 ile 17 saat arasinda degisen
yeme-igmeye Oglin aras1 verilmektedir.
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Mevsimlere gore degisen bu 6giin araligi-
nin bir hikmeti ve 6nemli bir arastirma
konusu olabilir.

I[slam dininin sartlar1 arasinda yer alan
‘Oru¢ tutma’nin saglikli yasam igindeki
yeri ve 6nemi Islam diinyasi1 disinda da iyi
anlasilmistir. Kur'dn-1 Kerim'de dnceki
toplumlara da orucun farz kilindigina dik-
kat cekilmis, orucun amac¢ ve hiikiimleri
agtklamirken "ittika" fiili kullanilmis, orug
vasaklarina uymanin Allah tarafindan ¢izi-
len sinirlara riayet anlamina geldigi ifade
edilmistir (el-Bakara 2/183, 187). Buna
gore giicli yeten ve durumu miisait olan
Miisliimanlara orug farz kilinmistir. Ayrica
Ramazan orucu, Hz. Peygamber (s.a.v.)'in
imanin ve IslAm'm temellerini aciklayan
meshur hadislerinde ve Vedd Hutbesi’nde,
cenneti hak etmek igin gerekli temel gorev-
ler veya dort temel ibadet arasinda belirtil-
mistir. Restlullah (s.a.v.) Veda Hutbe-
si'nde: "Allah'tan korkunuz. Bes vakit na-
mazinizi kilimiz. Ramazan orucunuzu tutu-
nuz. Mallarinizin zekdtini veriniz. Yonetici-
lerinize itaat ediniz! (Bu takdirde dogruca)
Rabbinizin cennetine girersiniz" (Tirmizi,
Cum'a 80) buyurmus, "Kim yalan konus-
mayt ve yalan-dolanla is yapmay: terk et-
mezse, Allah o kimsenin yeme-i¢mesini bi-
rakmasina kiymet vermez" (Buhari, Savm
8, Edeb 51) hadisiyle de ibadet olgusu ya-
ninda, orucun sosyal yoniine de vurgu ya-
pilmistir.

Obezite tedavisinde iizerinde en ¢ok duru-
lan parametre VKI’dir. Saglik agisindan
obezite baslangici sayilan 30-35 kg/m?*
araligindaki VKI'nin 3 yil, bunun iizerin-
deki oranlarin ise 8-10 yila kadar insan 6m-
riinii azaltabilecegi ileri siirtilmiistiir. Ay-
rica, hipertansiyon, tip-2 diyabet, kalp da-
mar rahatsizliklari, kemik hastaliklari, in-
fertilite, karaciger yaglanmasi, mide, safra
kesesi ve bagirsak hastaliklari, uyku ap-
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nesi, depresyon, cilt hastaliklar1 hatta hor-
monal kanserler gibi kronik ve akut rahat-
sizliklarin obez kimselerde daha sik goriil-
diigii belirtilmistir. Yine, obeziteyle bir-
likte yaygin eklem sikayetleri, kadinlarda
dogurganlik problemleri, gebelikte hiper-
tansiyon, diyabet, meme kanseri ve kolon
kanseri risklerinin artig gosterdigi ileri sii-
rilmiistiir. Bunlar1 6nlemek i¢in, koruyucu
faktorlerle obezitenin 6nceden engellen-
mesi; gerektiginde de diyet, egzersiz, dav-
ranis tedavisi, ilac tedavisi ve cerrahi mii-
dahale gibi gesitli yontemler tavsiye edil-
mistir. Ancak, 60 yas Ustli 1limh bir sis-
manlik bazen kalbe iyi gelmekte, hafif yag-
liligin koruyuculuk ve kok hiicre avantaj
ile saglikl1 bir hayata destek verebildigi de
belirtilmektedir (Toriiner, 2010; Anonim,
2017a; Anonim, 2019). Modernuygulama-
larda Onerilen diyetlerin hedefi, belirli bir
zaman diliminde VKI’ni 25 kg/m?’e dogru
cekip hastanin yiikiinii hafifletmek ve sag-
ligim1 korumaktir. Ancak, bu beslenme tar-
zimin da bazi besin takviyelerinin siirekli
alimini gerektirdigi unutulmamalidir (Ano-
nim, 2017a). Sonugta, diyet yoluyla obezi-
teyle miicadelede basari i¢in; irade, sabir ve
birey olarak nefse hakimiyet sarttir.
Ozellikle haramlardan uzak durarak, az ye-
mek, yemek esnasinda sabirli olmak, ye-
mekleri hizli yememek ve lokmalar1 iyi
cignemek, obezite miicadelesinde saglikli
beslenmenin anahtar tavsiyelerdir.

9.2. Egzersiz ve Hareketli Yasam

Egzersiz yoluyla obeziteyle miicadelede
ancak, diizenli ve uzun siireli uygulamalar
basarili olmaktadir. Egzersiz ve hareketli
yasam, metabolizmay1 hizlandirir, bazal ve
postprandial instilin salgisini diisiiriir, ab-
dominal obezite ve kronik rahatsizlik risk-
lerini azaltir (Torliner, 2010; Anonim,
2017a). Hareketlilik ve egzersizde siirdiirii-
lebilirlik ¢ok 6nemli olup, az veya ¢ok ama
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her giin mutlaka yapilmasi gerekir. Atilan
her adim, egzersizdir ve kisiye, saglam bir
kalp, giiclii bir bellek, kemik ve kas yapisi
ile harika bir bagisiklik sistemi, iyimserlik,
moral, motivasyon ve mutluluk hissi vere-
bilmektedir (Miiftioglu, 2018).

Islam dini, obezite ve asir1 kilo konularini,
yeme-igme ve hareketlilik bazinda ele ala-
rak, yasam tarzi igerisinde ¢dzmektedir.
Ozellikle, Miislimanin abdest almak, na-
maz kilmak, 5 vakit namazi camide cema-
ati ile kilmak (Miislim, Mesdcid, 279; Ibn-
[ Mdce, Mesdcid, 14), sosyal hayatta ziya-
retleri tesvik etmek (Buhdri, Cendiz 2;
Miislim, Selam 4), ev islerine igtirak etmek
ve komsu iligkilerinde imece gibi olgularla
olusan hareketli hayat tarzi, Islam toplumu-
nun saglikli yasam dayanaklarini olustur-
maktadir (Miislim, Birr, 43). Mesela, bi-
limsel acgidan tavsiye edilen, bir kisinin
giinde 5-10 bin adim atmas1 geregi, bir
Miisliimanin 5 vakit namazini camide kil-
mak i¢in gidip geldigi mesafe ile yerine ge-
tirilebilmektedir. Haraketli yasam yaninda
yeme ve igmede, Kur’an-1 Kerim ve Siin-
net’in emrettigi sekilde kisinin nefsine sa-
hip olup 6lgiilii davranmasi, obeziteyle mii-
cadelenin tamamlayicis1 olmaktadir. Ay-
rica, Islami yasam tarzinda abdest ve gusiil
abdesti alinmasi, viicudun hareketli, u¢ ve
dis ylizeylerinin su ile 1slatilmasina ve su-
yun buharlagmasina bagli olarak olusan yii-
zeysel enerji kaybi, 6zellikle kemik {istii
periferal KYH dokularimi aktive ederek
enerji balansina olumlu katkida bulunmak-
tadir. Ornegin, suyun buharlasmasi ile 584
cal/g enerji sogurulur ve 6zellikle soguk su
ile abdest alindiginda, 1slak yiizeylerdeki
serinletici ve rahatlatici etkinin zayifla-
maya da destek olabilecegi degerlendirile-
bilir. Obeziteden korunma ve tedavisi ile
alakali olarak; Hz. Peygamber (s.a.v.)’in
bu konulardaki hadisleri arastirildiginda,
inang sahibi insana mutluluk kazandiracak,
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evrensel nitelikte cok dnemlitavsiyelerinin
bulundugu agikca goriilmektedir. Bu tavsi-
yelerden; Ozellikle giizel ahlak, uygun ve
uyumlu bir es, uygun ev, uygun binek, uy-
gun bir ¢evre, ¢cocuklarin giizel ahlakta ve
karakterdeki ebeveynine benzemesi, diin-
yevi islerde sebeplere miiracaat ederek ne-
ticesi i¢in Allah’a tevekkiil etmek, kisme-
tine raz1 olmak, ifrat ve tefritten kaginmak,
hayirli uzun 6miir, biiyiiklerin ve 6ncekile-
rin tecriibelerinden ders almak, kederlendi-
recek durumlardan uzak durmaya galismak
gibi birgok meseleyi, Miisliimanin yasam
tarz1 olarak Peygamberimizin (s.a.v.) zik-
rettigi dikkati gekmektedir (Dolek, 2012).

Bir Hadis-i Serifte “Kuvvetli mii’'min, (Al-
lah katinda) zayif mii’minden daha haywrl
ve daha sevimlidir. Bununla beraber her
ikisi birlikte daha giizeldir. Sen, sana ya-
rarli olan seyi elde etmeye ¢alis. Allah’dan
yardim dile ve asla acz gosterme (Miislim,
Kader 34; Ibni Mace, Mukaddime 10) sek-
linde saglikli mii’minin esgalini ve hede-
fini belirlemistir. Tirmizi’de nakledilen bir
Hadis’te; “Sizlerden her kim viicut¢a sag-
likli; nefsinden, malindan korkusuz ve hu-
zurlu; giinliik yiyecegi de yaninda olarak
sabahlarsa, sanki diinyamin biitiin nimet-
leri kendisinde roplanmus gibi olur (Tirmizi
ziihd Hadis 2346) " seklinde tul-ii emel ye-
rilmig, miislimana moral-motivasyon ve-
rilmistir. Islam’1n agir1 kilolu ve obez kim-
selere psiko-sosyal yaklagiminda; hikmet,
himmet ve merhamet ile bakilmakta, top-
lumdan dislama, kiiglimseme, giilerek alay
etme red edilmektedir (Al-Fudayl b. lyad).
Yeni tanigtirilan gébekli bir sahabenin hali
i¢in; “Allah’in litfudur’ izahina karsilik,
Hz. Omer’in “Haywr! Allah’in bu diinya-
daki cezasidir” degerlemesinde bulunmast;
cevresindekilere bedenen saglikli, ince ya-
pilt ve kuvvetli olmayi, bunun i¢in spor
yapmay1 (yiizme, ok atma, ata binme, Vb.),
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diinya ve ahiretinin iyiligi i¢in tavsiye et-
mesi Islami yasam tarzinim, obezite karsit-
11§81 hususundaki meshur nakiller arasinda-
dir. Yine Hz. Omer’den nakledilen “Az ye-
mek saghk, az konusmak bilgelik, az uyu-
mak ibadettir”’ 6zdeyisi de Islami hayat tar-
zinin Ozeti olarak kabul edilebilir (Anonim,
2014).

Diinya tip tarihinin otoritesi olarak bilinen
Ibn-i Sina yeme i¢gmenin kuralin1 Peygam-
ber Efendimizin (s.a.v.) silinnetine uygun
olarak ele almistir. Bin senedir diinya tip
tarihinin otoritesi olan hem filozof hem de
bir hekim olarak 5 ciltlik el-Kanun fi't-7:b
ve 18 ciltlik es-Sifa isimli kitaplar1 diinya
liniversitelerinde hala okutulmaktadir. Ibn-
I Sina’nin 6zetle su sézleri meshurdur: " 7ip
ilmini iki satirda topluyorum: “Soziin gii-
zelligi kisaligindadwr”, “Yedigin vakit az

2 6

ye,
daha bir sey yeme”, “Sifa hazimdadir”.

Yedikten sonra dort bes saat kadar

Yani, kolayca hazmedecegin, harcayabile-
cegin kadar ye. Nefse ve mideye en agir ve
yorucu hal, yemek iistiine yemektir." Bu-
giin Bat1 diinyasin1 kasip kavuran hedo-
nizm/hazcilik/lezzet diiskiinliigii, 6zellikle
glinlimiiziin asir1 kilolu insanlarin1 sosyal
bir problem olarak giindeme getirmistir.
Bunun 6niine gegmek igin, "hazciliga" pi-
rim vermemek, nefse hakim olup, her seyi
tadinda birakmak kaginilmaz hale gelmistir
(Paksu, 2010). Anlagildig1 gibi, beslen-
mede temel esas enerji olarak harcanani ve
viicuttan atilan1 yerine koymak, hayati
fonksiyonlar1 idame ettirebilecek kadar ye-
mek Ongorilmiistiir. Dengesiz tek yonlii
beslenme, asir1 tiiketim ve insiilin salgisini
arttiran ve ara 6giin seklindeki atistirmalar
uygun gorilmemistir. Bu beslenme sekli
gelenegimize; karbonhidrath gidalar 6zel-
likle ekmek ana gida, yag ve protein ige-
rikli gida maddeleri kazzk seklinde akset-
mistir. Boylece obezite ve kronik hastalik-
larin Onii kesilmistir. Beslenmede alinan
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gida maddelerinin miktar1 degil; giivenli,
gerekli, yeterli ve dengeli olmasi istenmis-
tir. Ramazan orucu ve diger siinnet olanlari
hari¢, uzun siire a¢ kalma ve siirekli orug
tutulmasi kisinin saghigini ve yasam diize-
nini bozacagi i¢in bizzat Efendimiz (sav)
tarafindan yasaklanmis ancak, glin asiri
orug tutulabilecegi bildirilmistir (Miislim,
"Styam”, 187-192).

10. Sonuc ve Oneriler

Obezite, genetik veya yanlis/dengesiz bes-
lenme sonucu karsilasilan ve ¢agin vebasi
olarak tanimlanabilecek bir hastaliktir.
Kronik pek c¢ok hastaligin en énemli mii-
sebbibi olan obezitenin sebebi, enerji faz-
lalig1 ve ihtiyac fazlasi enerjinin viicutta
yag dokusu halinde birikmesidir. Obezite,
kisisel sagliktan toplumun sosyo-ekono-
mik problemlerine kadar insanligi, pek cok
alanda etkilemektedir. Gida ve ilag endiist-
risi de siirecin sektdrel bazli motoru konu-
mundadir. Biyolojik sebepler disinda, sis-
manlik i¢in diger bir faktor de elbette tek-
nolojinin getirdigi hareketsiz yasamdir.
Obezite ile miicadelede en basta beslenme
bilgisi ve nefis kontroliine ihtiya¢ vardir.
Islam dini, Kur’an-1 Kerim ve Siinnet’e da-
yal1 bir hayat tarz1 ile Miisliimanlarda obe-
ziteyi engellerken, vak’a durumunda da
tibbi tedaviyi onermektedir. “I/lim talebi
her Miisliiman’a farzdir” (fbn Mace,
“Iman”’, 1 7) hadisinin izahi olarak harami
helalden, iyiyi kotiiden ayirabilecek kadar
ilim tahsili farzdir (Mevsili, 1V, 428). Bura-
dan hareketle, obezite dahil, kisinin sagli-
gin1 koruyacak kadar beslenme kurallarinm
bilmesi, ibadet ve muamelatini icra etmesi
gerekmektedir. Yine, Tibb-1 Nebevi kapsa-
minda Peygamberimizle (s.a.v.)dzdeslesti-
rilen inang esasli geleneksel yapimiz, iba-
det disinda ‘az yeme, az uyuma ve az ko-

nugma’ vurgulari ile yagamda itidali ~ tav-
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siye etmektedir. Ayrica Islam dini, obez-
lere merhametle yaklagsmay1 emretmekle
birlikte asir1 kalori alimi ile gergeklesen
obeziteyi israf saymakta ve insan sagligina
olumsuz etkileri nedeni ile de sismanliga
siiphe ile bakmaktadir. Allah’in rahman ve
rahim isimlerinin tecellisiyle ¢6ziim yolu
gosterilmekte, koruyucu hekimlik ve ge-
rektiginde de tibbi bir tedavi 6n goriilmek-
tedir. Sonug olarak obezite ile miicadelede
yasam tarzini degistirerek saglikli, diisiik
kalorili ve dengeli bir beslenme yanindafi-
ziksel aktivite en dogru, en ucuz ve en ke-
sin ¢0ziim yolu olarak goriilmektedir. Sag-
likl1 bir yasam i¢in Islam toplumunun belki
de mii’'mince yasamasi yeterlidir. Toplum
olarak farkindaligimiz artmaz ya da dnlem
alinmazsa, obezitenin hem toplum diizeni
ve sagliginin bozulmast ve hem de saglik
harcamalarindaki etkisi kaginilmaz olarak
artmaya devam edecektir.
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