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OZET

Antropometri, insan viicut boyutunu ve viicut kompozisyonunu degerlendirmek amaciyla kullanilmaktadir. Antropometrik
6lctimler, diyetisyenlerin ve diger saglik profesyonellerinin klinikte ve arastirmalarda siklikla kullandig1 parametrelerdir.
Ancak baz1 antropometrik él¢iim veya indekslerin sinirhiliklar: bulunmaktadir. Ornegin; Beden kiitle indeksi (BKI) obeziteyi
smiflandirmada yaygin olarak kullanilmakta ancak vicuttaki yag dagilimi hakkinda bilgi vermemektedir. Literatiirde
farkh antropometrik indeksler yer almaktadir. Ancak pratikte yaygin olarak kullanilmamaktadir. Bu indekslerin metabolik
sendrom kriterleri ile iliskisini belirleyen calismalar mevcuttur. Bu derlemede, Beden yuvarlaklik indeksi (BYI), kalca
indeksi (KI), visseral adipozite indeksi (VAI), koniklik indeksi (KOI), beden sekil indeksi (BSi), abdominal hacim indeksi
(AHI) ve beden adipozite indeksi (BAI) agiklanmis ve indekslerin metabolik parametreler ve kronik hastaliklar ile iligkisinin
arastirilmasi amaglanmistir.

Anahtar kelimeler: Antropometri, viicut kompozisyonu, antropometrik indeks, adipozite, obezite

ABSTRACT

Anthropometric measurements are used to assess body size and body composition. Anthropometric measurements
are parameters that dietitians and other health professionals frequently use in clinics and research. However, some
anthropometric measurements or indices have limitations. A typical example of this is that body mass index (BMI) is widely
used to classify obesity but does not provide information relative to fat distribution in the body. In the literature, there are
some anthropometric indices. However, they are not widely used in practice. Studies are determining the relationship of
these indices with metabolic syndrome criteria. In this review, it was aimed to examine anthropometric indices, including
body roundness index (BRI), hip index (HI), visceral adiposity index (VAI), conicity index (CI), a body shape index (ABSD),
abdominal volume index (AVI), and body adiposity index (BAI), and to investigate the relationship with metabolic parameters
and chronic diseases.
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GIRiS
Bireylerin beslenme durumlarinin degerlendirilmesi  kadar kullanilmayan antropometrik indeksler

optimal saghgin korunmas igin elzemdir. Beslenme
durumunun degerlendirilmesinde; antropometrik
Olctimler, besin tiuketim kayitlary, biyokimyasal ve
biyofizik testler, klinik bulgular, saghk oykusu ve
psikososyal veriler kullanilmaktadir (1). Insan viicut
kompozisyonu Olciimleri, beslenme durumunun
degerlendirmesinde kullanilan nesnel tekniklerdir

(2).

Antropometri, insan fiziksel boyutlarini ve vicut
degerlendirmek amaclyla
kapsamaktadir (3). Antropometrik
Olciimler,beslenmedurumunundegerlendirilmesinde
kullanilan dusik maliyetli, hizli, kolay, invazif
olmayan yontemler olarak kabul edilmektedir (4).
Bu ol¢umlerin basinda boy uzunlugu (BU), vicut
agirligy (VA), cevre olgumleri [bel gevresi (BC), kalca
cevresi (KC), vb.)] ve deri kivrim kalinlik 6l¢timleri
yer almaktadir (3). Vicut kompozisyonunun
kardiyovaskiler hastaliklar (KVH), tip 2 diyabet,
osteoporoz ve osteoartrit gibi cesitli hastaliklar ile
iligkili oldugu bilinmektedir (2,5-7). Ozellikle BU ve
VA olgiimleri kullanilarak hesaplanan BKI obeziteyi
siniflandirmak icin oldukga yaygin olarak kullanilan
bir indekstir. Ancak BKI viicuttaki yag dagilimi
hakkinda bilgi vermemesi yaninda metabolik
bozukluklar: 6ngérmede de sinirhiliklara sahiptir (4).
Bu nedenle BKI’nin 6tesinde antropometrik 6lgiim,
indeks ve yontemlere gereksinim duyulmustur.

kompozisyonunu
Olctilmesini

Dual enerji xray absorpsiyometre (DEXA),
bilgisayarli tomografi (CT) ve manyetik rezonans
(MR) goruntileme, vucut yag ve abdominal

yaglanmanin Kkesin bir sekilde belirlenmesi icin
kullanilan etkili yontemlerdir. Ancak bu tur tibbi
goruntileme yontemleri maliyetli olup zaman alicidir
ve radyasyona maruz kalinmaktadir. Bu nedenle
epidemiyolojik calismalarda ve klinik uygulamalarda
kullanim1 pratik degildir (8). Literatiirde, metabolik
parametreler ve kronik hastaliklar ile iligkilendirilen
ve sikca arastirilan ancak pratikte beden kiitle indeksi

bulunmaktadir. Bu derlemede beden yuvarlaklik
indeksi (BYI), kalca indeksi (KI), visseral adipozite
indeksi (VAI), koniklik indeksi (KOI), beden sekil
indeksi (BSI), abdominal hacim indeksi (AHI) ve beden
adipozite indeksi (BAI)nin tanimlarinin, hesaplama
yontemlerinin ve bu indekslerin guntimiuzde siklikla
gorilen kronik hastaliklar ile iligkisinin incelenmesi
amaclanmuistir.

Beden Yuvarlaklik indeksi (BYQ)

Beden yuvarlaklik indeksi (Body roundness index-
BRI), toplam viicut yagini ve visseral yag dokusunu
tahmin etmek icin gelistirilmis bir antropometrik
indekstir (9). Bel c¢evresi ve BU’ya bagh olan
BYI, Thomas et al. (10) tarafindan 2013 yilinda
gelistirilmistir. Bu indeks viicut seklini, referans
araliklara gore elips ya da oval olmak uzere
geometrik iki model tizerinden simiflandirmakta
olup viicut yaglanmasinin iyi bir gostergesi olarak
degerlendirilmektedir. Ayrica obezite fenotipleri ve
risk degerlendirmesinde 6nemlidir. Asagidaki formiil
kullanilarak hesaplanmaktadir (10).

BYI = 364.2 - (365.5 X Jl-(Eksantriklik)

Bedenin yuvarlaklik derecesi, “eksantriklik” olarak
adlandirilan viicut daireselliginin basit bir sayisal
Olctt ile belirlenmektedir. Eksantriklik dis merkezlilik
degerini ifade eder ve agsagidaki sekilde hesaplanabilir
(10).

[bel cevresi (cm) / ( 2m)]*

Eksantriklik= [0.5 X boy uzunlugu (cm)|?

Yiiksek BYI degerleri daha yuvarlak viicut sekline
sahip, 1’e yakin BYI degerleri ise daha dar viicut
sekline sahip zayif bireyler ile iligkilidir (10). BYI
her iki cinsiyette de BC ile yiiksek iligki gdsteren bir
indekstir. Elit sporcularda yurutilen bir ¢alismada
BYI, viicut yag oranini tahmin etmede en iyi indeks
olarak bulunmustur (11).
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Viicut yag oraninin ve visseral yag oraninin dogru
bir sekilde tahmin edilmesi, klinik uygulamalar icin
oldukca avantajlidir. Beden yuvarlaklik indeksinin
KVH ve risk faktorlerini saptanma potansiyeline
sahip oldugu bildirilmistir (12). Yapilan bir calismada
ise BYI'nin her iki cinsiyette tip 2 diyabet icin iyi bir
belirleyici oldugu bulunmustur (13). Cin’in Ulusal
Saghk Beslenme Arastirmasi sonucunda, Ozellikle
kadin bireylerde, BY’nin BKi, BC, Bel/Boy Oram
(BBO) gibi geleneksel antropometrik élctimlere gore
kardiyometabolik hastalik riskinin saptanmasinda
daha ustin oldugu belirlenmistir (14). Hipertansif
popiilasyonda yapilan bir calismada diyabetin BYI
ile pozitif bir gekilde iligkili oldugu gosterilmistir ve
BYI hipertansif popiilasyonda yiiksek diyabet riski
tasiyan bireylerin erken tespit edilmesine yardimci
olabilecek en ustiin indeks olarak bulunmustur (15).
Ayrica antropometrik indekslerin diyabeti saptama
kapasitelerinin karsilastirildig kesitsel bir calismada
BYI'nin diyabeti taramasinda etkili bir indeks oldugu
ancak bu etkinin BC ve BBO ile benzer oldugu
bildirilmistir (13). Bir meta-analiz ¢aligmada BYI’nin,
BKi ve bel-kalga oranina (BKO) gére metabolik
sendrom ic¢in daha iyi tahmin degerine sahip oldugu
gosterilmistir (9).

Kalca Indeksi (KI)

Kalca indeksi (Hip Index-HI), Krakauer et al. (16)
tarafindan 2016 yilinda KC, BU ve VA’ya dayali yeni
bir antropometrik indeks olarak gelistirilmistir. Kalca
indeksi, KC’nin BKI ile giiclii korelasyonunu ortaya
koymak icin tasarlanmistir (17). Vicut buyukliginin
goreceli bir 6l¢im1 olarak degerlendirilmektedir (18).
Kalca indeksinin formulu asagida gosterildigi gibidir
(16).

0310 —0.482

KI-KC (cm) ¥ (Buy uzunlugU(cm)/(Boyuzunlugu(cm))) / (Vﬁcut R (kg)/(Vucut ag'lrllgl(kg)))
{Boy uzunlugu}= 166 cm ve {vucut agirhgi}= 73 kg,
toplum ortalama degerleridir (16).

Kalca indeksi ile mortalite arasindaki pozitif iligki
Amerika  Birlesik  Devletleri  poptlasyonunda
gosterilmistir (16). Ancak Kl ile tip 2 diyabet arasindaki

iligkiye dair veriler sinirlidir (19). Cinli bireylerde, Ki
ile tip 2 diyabet arasindaki spesifik iligkiyi inceleyen
bir ¢calismada, KI’nin diyabet ile iligkisinin olmadig1 ve
bagimsiz bir risk faktoru olarak kabul edilemeyecegi
gosterilmistir (19).

Kalca indeksi, kronik hastalik riskleri ve mortalite
oranlarmin belirlenmesinde BKI’den bagimsiz olarak
risk tahminlerine olanak tamimaktadir (18). Klinik
caligmalarin gicind artirma potansiyeline sahip bir
indeks oldugu dusunulmektedir (17).

Visseral Adipozite indeksi (VAI)

Visseral adipozite indeksi (Viseral Adiposity Index-
VAI), Amato et al. (20) tarafindan antropometrik
ve biyokimyasal olcimler ile visseral adipoziteyi
dogrudan yansitan matematiksel bir formil
olarak tamimlanmigtir. Hesaplanmasi cinsiyete
0zgi oldugundan kadin ve erkeklerde farklilik
gostermektedir. Saghkli obez olmayan, normal adipoz
dagilimi ve normal TG ve HDL diizeyi olan bireylerde
VAI=1 olarak dusunulmiustir (21). Hesaplanirken,
BKI degerinin yan1 sira BC olciimleri, trigliserit (TG,
mg/dL) ve yuksek yogunluklu lipoprotein kolesterol
(HDL-K mg/dL) diizeyleri kullanilmaktadir ve formult
asagidaki gibidir (21).

VAI (Erkek)= [BC (cm) / 39.68 + (1.88 x BKI)] x (TG/1.03)
x (1.31/HDL-K)

VAI (Kadin)= [BC (cm) / 36.58 + (1.89 x BK)] x (TG/0.81)
X (1.52/HDL-K)

Brezilya’da genc yetiskinlerle yapilan bir arastirmada,
yiiksek VAI'nin metabolik sendromun bilesenleriyle
ve hipertrigliseridemi, diisik HDL-K arasinda pozitif
yondeiligkili oldugu bulunmustur (22). VAI'nin visseral
yag dokusunun etkili bir gostergesi oldugu, insilin
direnci ve tip 2 diyabet gelisimi ile iligkili oldugu ifade
edilmektedir. Polikistik over sendromlu kadinlarda
insulin direncini belirlemede Kkullanilan HOMA-
IR degeriyle VAI arasinda pozitif yénlii korelasyon
oldugu ve VAI'nin kardiyometabolik bozukluklarin
erken tanisinda etkili oldugu bildirilmistir (23).
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Koniklik indeksi (KOi)

Koniklik indeksi (Conisity Index-CI), Motamed
et al. (24) tarafindan gelistirilen BU, VA ve BC
Olcimleri kullanilarak hesaplanan bir indeks olarak
tanimlanmaktadir. Obezite ve viicut yag dagiliminin
bir gostergesi olarak gelistirilmistir. Bir toplumun 10
yillik KVH riskini belirlemede BC, BKO ve BBO’dan
daha ayirt edici oldugu bildirilmistir (24). Karin
cevresinde daha fazla yag birikimi olan bireylerin
cift koni sekline sahip oldugu, orta bdlgede daha az
yag birikimi olan kigilerin ise silindir sekline sahip
oldugu hipotezine dayanmaktadir. Beden yuvarlaklik
indeksi ile viicut yag dagiliminin gostergesi olarak
olusturulmus olup vicudun karin bolgesinde
yag birikmesine gore artmaktadir. Hesaplanmasi
asagidaki gibidir (25).

Bel Cevresi (m)

KOi = :
v0.109 \/Aglrhk(kg);boy uzunlugu(m)

Yapilan bir calismada, KOI arttikca kadinlarda
ozellikle yas arttikca tip 2 diyabet ve hipertansiyon
gorillme olasiiginin arttigl gosterilmistir. Artan KOI
aynm1 zamanda kardiyovaskiiler hastalik riskininin
onemli bir belirleyicisi olan disiik plazma HDL-K (mg/
dL) konsantrasyonlariyla ve yiiksek BKI degerleriyle
de iligkilendirilmistir (26). Tahran’da postmenopozal
kadinlarin dahil oldugu kesitsel ¢aligmada BKI, BC,
BKO ve sistolik kan basinciyla KOI arasinda pozitif
yonli korelasyon saptanirken, kardiyovaskiiler risk
faktorleriyle (serum LDL-K ve HDL-K, glikoz ve insiilin
diizeyleri) 6nemli dizeyde bir iligki bulunamamigtir
27).

Beden $Sekil indeksi (BSI)

Beden sekil indeksi (A Body Shape Index-ABSI), 2012
yilinda Krakauer et al. (28) tarafindan BC, BU ve
VA’ya dayal1 bir indeks olarak gelistirilmistir. Indeks
degerinin yliksek olmasi BC’nin belirli bir BU ve VA
icin beklenenden daha ytksek oldugunu ve viicut
hacminin merkezde toplandifini gostermektedir.
Beden sekil indeksinin hesaplanmasi asagida
gosterildigi gibidir (28).

Bel ¢evresi (cm)

BSI — 7 1

BKI3 x Boy uzunlugu (cm)2

Beden sekil indeksinin hem visseral adipoziteyi hem
de genel adipoziteyive erken mortaliteyi BC ve BKi’den
daha iyi tahmin edebildigi ifade edilmektedir. Beden
sekil indeksindeki artisin mortalite ile iligkili énemli
bir risk faktéri oldugu bildirilmistir (28). Cin’de
yuritilen bir arastirmada BS’nin erkeklerde KVH
gelisimini 6ngérmede en iyi antropometrik indeks
oldugu saptanmistir (29). Ancak Maessen et al. (12)
BSI’nin KVH risk faktorlerini tanimlamak i¢in uygun
bir indeks olmadigini ifade etmistir.

Abdominal Hacim indeksi (AHI)

Abdominal hacim indeksi (Abdominal Volume Index-
AVI), Guerrero-Romero ve Rodriguez-Moran (30)
tarafindan 2003 yilinda, silindir ve koni sekilleri i¢in
hacim formilleri kullanilarak hesaplanmistir ve
formili asagida belirtildigi gibidir.

2 x [Bel (;evresi(cm}]2+0.7 x [Bel Cevresi(cm)-Kalga (;evresi(cm)]2
1000

AHI =

Bu indeksin, abdominal hacmi degerlendirerek
viseral yag icerigini dolayli olarak yansittifl ve
metabolik sendromun iyi bir 6ngoricisi oldugu
bildirilmektedir (31). Ispanya’da lise 6grencileri ile
yapilan calismada, AHI ve B(’nin metabolik sendrom
icin en iyi ayirt edici antropometrik parametreler
oldugu sonucuna varidmigtir (32). Bunun aksine
Adejumo et al. (33) tarafindan Glineybat1 Nijerya’da
metabolik sendrom gorulen ve gorilmeyen toplam
535 bireyle yapilan bir calismada ise AHI degeri
metabolik sendromu ©6n gormede anlamli sonug
gostermemigtir. Wang et al. (34) tarafindan yapilan
calismada, Cin popilasyonunda bel cevresi ile
karsilastirildiginda gesitli antropometrik dl¢iimlerin
tip 2 diyabeti 6ngérme kapasitesi 15 yil sireyle
takip edilmistir. Calisma sonucundaki, AHI, BAI ve
BY[I’nin tip 2 diyabetin baglangicini bagimsiz olarak
ongorebilecegi ifade edilmistir (34).
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Beden Adipozite indeksi (BAI)

Beden adipozite indeksi (Body Adiposity Index-BAI),
2011 yilinda Bergman et al. (35) tarafindan KC ve BU
kullanilarak gelistirilen bir indekstir. Vicut agirhgi
Olcimine gereksinim duyulmaksizin vicut yag
oraninin gicli bir gostergesi olarak kullanilmaktadir.
Beden adipozite indeksi asagida belirtilen formulle
hesaplanmaktadir (35).

Kalga gevresi (cm)
BAI =2

: — 18
Boy uzunlugu (m) x \/Boy uzunhigu (m)

Bedenadipoziteindeksi,viicutyagmiktariniBKI’yegore
daha spesifik bir sekilde degerlendirmektedir. Ancak
cinsiyet, yas, kas kitlesi gibi 6zellikleri icermemesi
indeksin smirhihiklar1 arasindadir (36). Kisinin
viicut yag miktarimi ve saglik risklerini dngormede
BKI'ye alternatif olarak kullanilabilmektedir (37).
Brezilyal1 yetigkinlerde koroner kalp hastaliklar:
riskinin taranmasi icin BAP'nin yararl bir arag
oldugu bildirilmistir (36). Ancak Tayland’da yapilan
bir calismada hipertansiyon varligini tahmin etme
konusunda BAI diger indekslere gore yetersiz
kalmustir (38). BA'nin Amerikan popiilasyonunda tip
2 diyabet gelisim riskini belirlemede etkili bir indeks
oldugu ve BC ve BKI’ye gore daha kullanighi oldugu
gosterilmistir (39). Veny et al’un yapmis oldugu
bir calismada BAI'min metabolik sendrom riskini
belirlemede BKI’den daha zayif oldugu belirlenmistir
(40).

SONUC

Uzun yillardir siklikla kullanilan antropometrik
Olcimlerin yani sira bazi antropometrik indeksler
literatiire eklenmigtir. Bu indekslerin 6zellikle
metabolik sendrom bilesenleri olan obezite, insiilin
direnci, tip 2 diyabet, hipertansiyon ve dislipidemi
ile iligkisini belirleyen ¢aligmalar mevcuttur. Ancak
hastaliklar1  6ngdérmedeki etkinligini arastiran
daha fazla calismaya ihtiya¢ vardir. Indekslerin
hesaplanmalar: i¢in gerekli olan ileri matematiksel
islemler, kullanimlarina engel olusturan bir faktordur.
Indekslerin dogru hesaplanmasi icin kolay yollarin
arastirilmasi gerekmektedir.
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