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KADIN  VE ERKEKLERDE VÜCUT YAĞ DAĞILIMI
Dr. Fatma SAĞLAM4

Son yıllarda yapılan çalışmalar sağlık açısından fazla kilodan 
çok vücuttaki yağ dağılımının önemli olduğunu göstermekte­
dir. Bu çalışma gelişigüzel seçilmiş 503 yetişkin kadın ve 400 
erkek denek üzerinde yapılmıştır. Hafif şişman vc şişman ka­
dınların % 56'sının, erkeklerin de % 46'sının yaşı 36 vc üzerin­
dedir. Günümüzde daha yeni uygulanmakta olan çevre öl­
çümleri tekniği şişmanlığın saptanmasında diğer bazı 
yöntemlere göre daha güvenilir olarak kabul edilmektedir.
Araştırmada antropometrik ölçümlerden vücut ağırlığı, boy 
uzunluğu, bel, kalça, uyluk, üst kol, diz, karın vc göğüs çevre­
si ölçümleri alınmış vc değişkenlerin birbiriylc ilişkileri ince­
lenmiştir. Boy uzunluğuna göre en uygun ağırlığın tanımlan­
masında BKI standardı kullanılmıştır. Hafif şişman vc şişman 
kabul cdcbilcceğimiz kadın sayısı % 27.9 iken, erkeklerde bu 
oran % 21.8 bulunmuştur.

G İR İŞ

Araştırmalar kadınlardaki vücut yağının erkeklerden daha fazla oldu­
ğunu göstermiştir. Bu cinsiyet farklılığı hayatın ilk yıllarından, hatta 
doğum öncesi dönemden beri göze çarpmaktadır. Ultrason çalışmaları ile 
kadınlardaki fazla miktardaki yağın vücudun belirli yerlerindeki yağ do-
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kuşunun artması ile meydana geldiği gösterilmiştir(l). Çalışmalar kadın­
larda vücut yağının daha çok kalça, femoral ve gluteral bölümlerinde, er­
keklerde ise karında toplandığını ortaya koymuştur. Yağın vücudun 
farklı bölümlerinde toplanması yalnızca beslenme faktörleri ile ilgili ol­
mayıp aynı zamanda cinsiyetle ilgili faktörlere de bağlıdır(2).

Şişmanlık ve beden yağ dağılımının niteliği her iki cins için hiperinsü- 
linemi, diabete eğilim, kan basıncında artma ve kan lipidlerinin yüksel­
mesi gibi birtakım bozuklukları da beraberinde getirmektedir(l,3).

ARAŞTIRMA YÖNTEMİ VE ARAÇLARI '

Bu çalışma gelişigüzel örnekleme yöntemiyle seçilmiş yetişkin 503 
kadın ve 400 erkek denek üzerinde yapılmıştır. Boy uzunlukları ve vücut 
ağırlıkları ölçülen deneklerin ayrıca bel, kalça, uyluk, üst kol, diz, bilek, 
karın ve göğüs çevresi ölçümleri alınarak değişkenlerin birbiriyle ilişkile­
ri incelenmiştir(4,5).

Son yıllarda boy uzunluğuna göre en uygun ağırlık tanımlanmasında 
beden kitle indeksi (BKİ) kullanıldığından araştırmamızda bu standart­
tan yararlanılmıştır(6).

Şişmanlığın saptanmasında çevre ölçümleri yöntemi fazlaca kullanıl­
maktadır. Yapılan çalışmalar bu yöntemin diğer yöntemlere göre daha 
güvenilir olduğunu ortaya koymuştur(7).

Elde edilen verilerin istatistiksel değerlendirilmesi t testi uygulanarak 
yapılmıştır(8).

BULGULAR VE TARTIŞMA '

Araştırmaya katılan hafif şişman ve şişman kadınların % 56’sının, er­
keklerin de % 46'sının yaşı 36 ve üzerindedir. Birçok çalışmada yetişkin­
lerde şişmanlığın orta yaş üzerinde görüldüğü bulunmuştur (9-11).

Tablo l'de kadın ve erkeklerin beden kitle indeksine göre sınıflaması 
görülmektedir.
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Kadın Erkek Toplam
BKİ Sayı % Sayı % Sayı %

<20 (Zayıf) 95 19.0 55 13.7 150 16.6

20-24.9 (Normal) 26 7 53.1 258 64.5 525 58.2

25-29.9 (Hafif şişman) 72 14.2 77 19.3 149 16.5

>30 (Şişman) 69 13.7 10 2.5 79 8.7

Toplam 503 100.0 400 100.0 903 100.0

Tablo l'd e  görüldüğü gibi beden kitle indeksine göre kadınların % 
53.1'i normal ağırlıkta, % 14.2'si hafif şişman ve % 13.7si şişmandır. Er­
keklerin ise % 64.5'i normal ağırlıkta, % 19.3'ü hafif şişman ve % 2.5'i şiş­
mandır.

Sağlam (12) kadınlarda şişmanlık konusunda yaptığı bir çalışmasında 
beden kitle indeksi 25-29.9 oranında olanları % 51.9, 30 ve üzerinde olan­
ları ise 39.7 oranında bulmuştur.

1974 Türkiye Ulusal Beslenme Araştırmasında erişkin erkeklerin % 
26.4'ü hafif şişman, % 7.6'sı şişman, kadınların % 38.5'i hafif şişman, % 
25.6'sı şişman olarak saptanmıştır(13). '

1984 Gıda Tüketimi ve Beslenme Araştırmasında ise erkeklerin % 
7.2'sinin zayıf, % 38.7sinin şişman olduğu, kadınlarda ise % 3.2 oranında 
zayıflık görülürken, şişmanlığın % 65.2 oranında bulunduğu saptanmış­
t ı r ^ ) .  Bu iki araştırmada şişmanlığın tanımlanmasındaki hayat sigorta 

..şirketlerinin geliştirdiği boya uygun ağırlık cetvellcri kullanılmıştır.

A.B.D.'de ve sanayileşmiş toplumlarda kadınlar üzerinde yapılan ça­
lışmalarda şişmanlığın görülme sıklığı, sosyo-ekonomik statü ile negatif 
yönde ilişkili bulunmuştur(15).

Tablo 2'de deneklerin vücut ölçümlerine göre değerlendirilmesi görül­
mektedir.
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Tablo 2: Deneklerin Vücut Ölçümlerine Göre Değerlendirilmesi

Zayıf Normal Hafif Şişman Şişman
(jı= 95) (n= 267) (n= 72) (n= 69)

Kadın x S  x S x S x S
Ağırlık (kg) 48.8 4.43 57.2 5.41 67.6 4.81 82.5 9.43
Boy (cm) 162 5.74 160 12.35 159 5.45 158 5.75
BKl 18.6 1.24 22.2 1.54 26.8 1.44 33.5 3.37
Bel çevresi (cm) 66.9 6.37 73.2 6.88 85.3 9.12 99.5 11.10
Kalça çevresi (cm) 91.0 6.87 97.9 7.61 110.2 7.50 119.4 15.79
Bel/kalça (cm) 0.74 0.07 0.75 0.08 0.77 0.07 0.84 0.14
Uyluk çevresi (cm) 48.9 7.48 53.7 11.56 59.9 15.65 66.1 15.94
Üst kol çevresi (cm) 24.0 2.41 27.3 3.58 30.9 3.54 34.9 5.53
Diz çevresi (cm) 35.8 3.69 38.3 4.23 40.5 5.52 44.3 6.06
Karın çevresi (cm) 76.7 7.95 85.2 10.85 100.8 9.82 115.5 16.68
Cöğüs çevresi (cm) 83.3 5.07 89.5 5.94 99.5 6.80 112.3 10.13

Erkek Zayıf 
(n= 55) 
x S

Normal 
(n= 258) 
7  S

Hafif Şişman Şişman 
(n= 77) (n= 10)

X S x S

Ağırlık (kg) 57.1 6.00 68.2 6.31 78.4 7.15 92.3 11.7
Boy (cm) 173 7.98 175 6.46 171 7.10 171 6.27
BK! 18.9 0.92 22.4 1.36 26.8 1.36 33.4 3.85
Bel çevresi (cm) 74.2 5.24 81.2 8.49 93.4 8.23 97.2 15.54
Kalça çevresi (cm) 87.9 7.55 94.9 7.10 102.7 6.64 111.3 9.72
Bel/kalça (cm) 0.84 0.07 0.85 0.07 0.91 0.06 0.91 0.09
Uyluk çevresi (cm) 50.6 12.01 56.3 14.28 60.2 13.69 63.0 13.19
Üst kol çevresi (cm) 25.8 3.61 29.4 4.33 32.4 3.85 33.8 3.88
Diz çevresi (cm) 39.4 6.68 41.9 8.38 42.1 7.00 46.5 6.82
Karın çevresi (cm) 74.5 5.82 83.5 8.12 95.7 9.61 104.8 20.94
Göğüs çevresi (cm) 84.8 5.60 93.6 6.94 101.3 8.19 105.6 6.93
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Tablo 2'de görüldüğü gibi ağırlık durumu arttıkça çevre ölçümlerinde 
de artışlar olmaktadır. Bel/kalça oranı şişmanlığın saptanmasında bir 
kriterdir. Kissebah ve arkadaşları (16) çalışmalarında en küçük bel değeri 
ve en büyük kalça değerini kullanarak bel/kalça oranını bulmuşlardır. 
Yapılan diğer bir araştırmada bel/kalça oranının yağ kaybı ile ters orantı­
lı olduğu bulunmuştur(17).

Tablo 2'de görüldüğü gibi boyuna göre normal ağırlıkta olan kadın­
larda bel/kalça oranı 0.75 cm iken, bu oran şişman deneklerde 0.84 cm 
olarak bulunm uştur. Kalça çevresi normal deneklerde 97.9 cm iken şiş­
man deneklerde 119.4 cm olarak saptanmıştır. Karın çevresi normal er­
keklerde 83.5 cm iken, şişmanlarda 104.8 cm olarak saptanmıştır. Yine bel 
çevresi normal erkeklerde 81.2 cm olarak bulunmuşken, şişmanlarda bu 
97.2 cm olarak bulunmuştur.

Bel ve göğüs çevreleri bedenin üst kısımlarındaki kalça ve uyluk çev­
releri bedenin alt kısmındaki yağ birikimini göstcrmcktedir(l). Kadın ve 
erkeklerde bel/kalça oranının artması iskemik kalp hastalıkları için bir 
risk faktörüdür. Erkeklerde bu hastalıklar bel/kalça oranı 1.0'in üzerine, 
kadınlarda da 0.8'in üzerine çıktığında tehlikeli sayılmaktadır (3).

Diğer bir çalışmada yağ dağılımına göre ayrılmış olan üst vücut şiş­
manlığı (android tip), alt vücut şişmanlığında (jiııoid tip) çevre ölçümleri­
nin önemli olduğu belirtilmiş vc yağsız dokunun tahmininde çevre öl­
çümlerinin kullanılmasının basit vc pratik bir yöntem olduğu 
belirtilnıiştir(18). Yapılan araştırmalarda vücudun üst bölgesinde görü­
len şişmanlığın vücudun alt bölgesinde görülen şişmanlıktan daha fazla 
metabolik bozukluklara neden olduğu bulunmuştur(l).

Bazı araştırmaların sonucu kadınlarda açlık insiilinin ilk adımda 
vücut yağma, ikinci olarak da bel/kalça çevresi oranına, açlık kan gliko­
zunun ilk adımda bel/kalça çevresi oranına ve çok az da vücut yağına, 
trigliseritlerin ise ilk adımda vücut yağına ikinci olarak ise bel/kalça çev­
resi oranına bağlı olduğu bulunmuştur(l).

Çalışmalarda alt vücut şişmanlığı olanların üst vücut şişmanlığı olan­
lara kıyasla daha kolay yağ kaybettikleri saptanmıştır. Alt vücut şişman­
lığı olan kadınlarda hem üst, hem de alt vücut yağlarından kilo kaybet­
me söz konusu iken yalnızca üst vücut şişmanlığı olanlarda özellikle üst 
bölgelerinden kilo kaybı olmaktadır. Alt vücut şişmanlığı olan kadınlar 
üst vücut şişmanlığı olanlara kıyasla total vücut ki'osundan daha fazla 
kaybetme eğilimindedirler (19). Diğer bir araştırmada ise 746 kişide tri-
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seps deri kıvnm  kalınlığıyla beraber üst orta kol çevresi, üst orta kol kas 
alanı ve üst orta kol kas çevresi ölçülmüş, üst orta kol çevresi kadınlarda 
erkeklerden daha düşük bulunmuştur(20).

Genel olarak yağın vücutta biriktiği yere göre şişmanlık durumunda 
metabolik bozukluklar ortaya çıkmaktadır(3). Bir araştırmada 930 şişman 
erkek ve kadında metabolik ve morfolojik incelemeler yapılarak orta de­
recedeki şişmanlıkta metabolik bozukluklara erkeklerin kadınlardan 
daha yatkın olduğu ve tipik abdominal şişmanlığı olan kadınların da en 
az erkekler kadar metabolik risk grafiği gösterebileceği belirtilmiştir(l).

Şişmanlıkta vücuttaki yağ dokusunun artması trigliserit metabolizma­
sının hızlanması, serum kolesterol düzeyinin yükselmesi, kalp-damar 
hastalıklarının gelişmesine neden olmaktadır (1,3). Yapılan bir çalışmada 
şişmanlarda kan basıncı ile vücut ağırlığı arasındaki ilişki incelenmiş, şiş­
manlarda hipertansiyonun daha fazla görüldüğü, kalp hastalığına yaka­
lanma riskinin ve ölüm oranının normal bireylerden daha fazla olduğu 
saptanmıştır (21). Tablo 3’de hafif şişman ve şişman kadın ve erkeklerin 
vücut ölçümleri arasındaki farklılıklar görülmektedir.

Tablo 3'dc görüldüğü gibi hafif şişman ve şişman kadın deneklerde 
boy ve uyluk çevresi dışındaki diğer tüm çevre ölçümleri, p<0.05 düze­
yinde önemli bulunmuştur. Erkek deneklerin hafif şişman ve şişman 
olanlarında ise ağırlık, BKl, kalça çevresi ölçümleri önemli bulunmuştur 
(p<0.05). 1

Şişmanlık hem kadın hem de erkeklerde çeşitli hastalıklara neden ol­
duğundan vücut ağırlığındaki bu olumsuz artış en kısa sürede kontrol al­
tına alınmalıdır. Kültürel ve sosyal faktörlerin yanısıra metabolik ve fiz­
yolojik faktörler de gö^öniine alınarak şişmanlığın ilerlemesinin 
engellenmesi gereklidir.

Sonuç olarak kadınlara özgü vücut yağ dağılımının sağlık yönünden 
erkeklere özgü yapısal yağ dağılımından daha az riskli olduğu düşünü­
lürse kadınların bu konuda erkeklere kıyasla daha çok şanslı olduğu söy­
lenebilir.
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SUMMARY 

FAT DISTRIBUTION IN MEN AND WOMEN

Sağlam, F.

It is knovvn that fat distribution rather than overall fatness is an indi- 
cator of risk factor for cardiovascular disease, stroke, and noninsulin- 
dependent diab£tes mellitus in women. This rescarch had been conduc- 
ted on 503 adult vvomen and 400 men. Circumference measures provide 
a more valid method of'estimating body fat. For that reason in our study 
circumference measures were uscd.
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