
Obezite hakkındaki yaygın yanlış kanılar ve hastalığın yeterince tanımlanmaması, obeziteyle 
yaşayan bireylerin her gün ayrımcılık yaşadığı, kilo vermek ve o kilo vermiş halini korumak 
için gereken desteği genelde almadıkları anlamına geliyor.1,2,3,4,5,6,7,8,9,10

AYRIMCILIK

Obeziteyle yaşayan kişiler her gün ayrımcılığa ve
ön yargıya maruz kalıyor:

Sağlık mesleği mensuplarının (SMM’lerin) 
%55’i ön yargıların ve yanlış kanıların hastaların
alabilecekleri teşhis ve bakımı engellediğini belirtiyor.1 

55%

Birinci basamak hekimlerin (BBH) normal kilodaki hastalara kıyasla obeziteli 
hastalarla bir duygusal bağ kurma olasılığı %31 daha düşük oluyor.12

Obeziteli bireylerin ve SMM’lerin %94’ü kamu, politikacılar ve diğer
paydaşların obezitenin nedenlerini yeterince anlamadıklarına inanıyor.13

Obeziteli bireylerin sadece %26’sı obeziteleri hakkında görüş veya tedavi
talep ettiklerinde SMM’lerin kendilerine onurlu ve saygılı bir şekilde
davrandığını belirtiyor.13

3X daha fazla
Obeziteli bir çocuğun zorbalık görme olasılığı

hekimleriyle obeziteleri hakkında konuşma konusunda kendilerini
rahat hissetmiyor.13

Obeziteli bireylerin %42’si

Obeziteyle yaşayan kişilerin %88’i  
obezitelerinin doğrudan bir sonucu olarak
damgalandıklarını, eleştirildiklerini veya istismar
edildiklerini bildiriyor.13

88%

OBEZİTEYLE İLGİLİ DAMGALANMA
VE YANLIŞ KANILAR
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TEDAVİ / TEŞHİS

Obezite her ne kadar birden çok nedene dayalı ciddi ve kompleks bir kronik hastalık 
olsa da birçok SMM bu durumun bireyin kendi sorumluluğu olduğuna inanıyor.

BBH’lerinin sadece %20’si genetiğin obezitenin yaygın bir nedeni
olduğunu belirtti.1

Obeziteli bireylerin sadece %55’i resmi bir teşhis aldı ve mevcut kanıta dayalı 
davranışsal, farmakolojik ve cerrahi müdahalelere erişebildi.9

SMM’lerin %74’ü kilolarını yönetmenin hastaların kendi sorumluluğu
olduğuna inanıyor.1

EĞİTİM

SMM’ler
Çoğu BBH tıp eğitimlerinin tamamı boyunca 48 saatten
obezite eğitimi alıyor veya bu konuda hiç eğitim almıyor.14

AB’de obeziteli bireylerin 3/4'ü obezitelerinin olduğunu fark etmiyor ve
dolayısıyla söz konusu kişilerin bu konuyu hekimlerine iletme olasılığı
düşük kalıyor.15

Obeziteli Bireyler

•  Politika yapıcılar hekimlerin/hükümetin obezite konusunun
ele alınmasındaki rolleri hakkında bir uzlaşmaya varamadı.16

•  Politika yapıcıların %66’sı ülkelerindeki prevalansı bilmiyor.16

Politika Yapıcılar

Obeziteli bireylerin maruz kaldığı sosyal damgalanma, uygun 
bakım ve desteğe erişimdeki eşitsizliği giderek daha fazla artırıyor;  
obezite hükümetler, sağlık bakım sistemleri ve obeziteli bireyler 
tarafından halen yaygın bir şekilde bireylerin sorumluluğu olarak 
görülüyor.1,9,10,17,18

Obezitenin kamu tarafından bir “yaşam tarzı tercihi” 
değil de kronik ve nükseden bir hastalık olarak 
algılanması ve anlaşılmasına acilen ihtiyaç var.
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