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OBEZİTEYLE SAVAŞ HAFTASI
DOĞANKENT İLKÖĞRETİM OKULU 2008-2009 EĞİTİM YILI

SAĞLIK EĞİTİMİ VE

SAĞLIĞI GELİŞTİRME

PROGRAMI
İ.Ü. İstanbul Tıp Fakültesi Halk Sağlığı Anabilim Dalı tarafından yürütülen Sağlık Eğitimi ve Sağlığı Geliştirme Programı bünyesinde Fatih ilçesinde bulunan ilköğretim okullarında eğitim gören öğrencilere boy ve kilo taraması yapılmıştır.

Araştırmaya katılan ilköğretim okulları arasında cinsiyete uygun boya göre kilo hesaplamalarında Doğankent İlköğretim Okulu 7-15 yaş obezite oranları yüksek bulunmuş (%35) ve bu program için pilot okul seçilmiştir.
AMAÇ

Doğankent İlköğretim Okulu öğrencilerinde %35 olan obezite sıklığını 1.yıl %20’ye, 2.yıl %10’a, 3.yıl %5’e azaltmak.
PROGRAMIN SÜRESİ

Program 3 eğitim yılı süresince 3 aşamalı olarak uygulanacak, elde edilen sonuçlara göre program yeniden değerlendirilecek.
DURUM ANALİZİ

Doğankent İlk Öğretim Okulu’nda 1400 çocuk eğitim görmektedir. Bunlardan 310’u (%22) hafif obez, 140’ı (%10) orta obez, 40’ı (%3) ağır obez olarak tespit edilmiştir. %35 olan obezite sıklığı genel toplum ortalamasından yüksek bulunmuştur.
GEREKSİNİM BELİRLEME

Hizmet götürülecek grubu tanımaya ve kaynakların amaca yönelik ihtiyaçları karşılamak üzere en uygun şekilde kullanılmasını sağlamak için araştırma basamakları şöyle sıralanabilir:
Öğrencilerle ilgili durumlar:

· Beslenme alışkanlıklarının ve günlük fiziksel aktivitelerinin değerlendirilmesine yönelik anketler
Okul ile ilgili durumlar:

· Kantin ve yemekhanenin incelenmesi (personel ve sorumlu öğretmen ile görüşmeler ve gözlem)
· Öğrencilere yönelik spor salonu, oyun alanı, park ve bahçelerin değerlendirilmesi

· Beden eğitimi ders saatlerinin gözden geçirilmesi
Öğretmenler ile ilgili durumlar:

· Çocuk ve adolesan beslenmesi ve sağlıklı yaşam için fiziksel aktivitenin önemi ile ilgili bilgi düzeylerinin araştırılması (anket ve mülakatlarla)
· Sağlıklı beslenme ve yeterli fiziksel aktivite konusunda öğrencilere örnek bir tutum sergilenmesi konusunun yeterliliğinin gözlenmesi

Ailelerle ilgili durumlar:

(Okul-aile birliği ile işbirliği yapılması faydalı olabilir)
· Ailelerin günlük beslenme alışkanlıklarının değerlendirilmesi (sosyokültürel ve sosyoekonomik faktörlerin ele alınması)
· Ebeveynlerin çocuklarının sağlığına ilişkin endişelerinin araştırılması 
· Bölgenin obeziteyle ilgili bilgi durumları ve sosyokültürel ve kişisel inanışlarına göre obezitenin ele alınması (“can boğazdan gelir” “bir gram et bin ayıp örter” gibi özdeyişler)

· Günlük fiziksel aktivite imkanlarının değerlendirilmesi ve ailesel alışkanlıklarının öğrenilmesi (bölgede yürüyüş parkuru, çocuk oyun alanları, yüzme havuzu, bisiklet yolu gibi imkanların varlığının ve yeterliliğinin araştırılması)
DOĞANKENT İLKÖĞRETİM OKULU GEREKSİNİM RAPORU
Yapılan anketlerde;
· Her sabah evde düzenli olarak kahvaltı yapan öğrencilerin oranı %60

· Öğle yemeğinde yemekhaneyi tercih edenlerin oranı %65

· Akşam yemeğini aile sofrasında yiyenlerin oranı ise %75’te kaldı.

Bunların dışında kalan öğrencilerin ise çoğunlukla kahvaltıyı kantinden alınan hazır yiyeceklerle yaptıkları veya geçiştirdikleri, öğle yemeğinde tost, hamburger, patates cipsi gibi fast-food gıdalar ve asitli içecekler tükettikleri ve akşam yemeğini aile sofrasından bağımsız ve zamansız olarak çoğunlukla televizyon veya bilgisayar karşısında yedikleri tespit edilmiştir.
Aynı zamanda bu öğrencilerin öğün aralarında çikolata, cips, çerez benzeri atıştırmalık gıdaları bol miktarda tükettikleri görülmüştür.
Öğrencilerin günde ortalama 2,5 saat televizyon seyrettikleri ve ortalama 3 saat bilgisayar karşısında vakit geçirdikleri ortaya konmuştur.

Okulda derslerden arta kalan vakitlerde okul bahçesinin yetersizliği nedeniyle ¾’lük bir kısmın genelde sınıfta ve öğrenci kantininde bulundukları görülmüştür.

Öğrenci kantini incelendiğinde, renkli paketli abur cuburların göz alıcı biçimde ön planda sergilendiği ve öğrencileri almaya teşvik ettiği gözlenmiştir. Kantin duvarlarında bu marka ürünlerin reklam afişleri bulunmakta ve bu durum sorumlu öğretmenin dikkatini çekmemiştir.
Öğrenci yemekhanesi incelendiğinde, okul mevcudunun ancak %50’sini karşılayacak masa-sandalye bulunduğu ve sorumlu öğretmenle görüşüldüğünde “yemekhaneye öğrencilerin çok fazla ilgi göstermemesi” nedeniyle bu durumun düzeltilme ihtiyacının olmadığını düşündüğü görülmüştür.

Öğretmenlerin ¾’ü öğrencilerinin “gayet” sağlıklı beslendiklerini ve ½’si yeterli fiziksel aktivitede bulunduklarını düşünmektedir. Nerdeyse tamamı ise öğrencilerine bu konularda “ideal örnek” olduklarını savunmaktadır.

Okul bünyesinde öğrencilerin yararlanması amacıyla bir adet spor salonu bulunmakta ancak tadilat nedeniyle 15 aydır hizmet verememektedir.

Ders programında haftada 2 ders saati olarak görülen beden eğitimi dersleri, okulda bulunması gereken 3 beden eğitimi öğretmeninden birisinin 8 ay önce askere gitmesi, birisinin ise 3 ay önce doğum iznine ayrılmasıyla “bir” öğretmen tarafından tüm sınıfların üçte birine uygulanabilmektedir.

4, 5, 6, 7 ve 8. sınıflara yönelik hafta sonu matematik kursuna öğrencilerin %75’i katılırken, 3 yıldır açılan ücretsiz basketbol kursunun 60 kişilik kontenjanının dahi doldurulamadığı beden eğitimi öğretmeni ile yapılan görüşmelerde tespit edilmiştir. Beden eğitimi öğretmeni bu katılım yetersizliğinin velilerden kaynaklandığını, bu tür sportif faaliyetlerde çocuklarının sakatlanmasından endişe ettiklerini gözlemlediğini bildirmiştir.

Okul-aile birliğinin yardımıyla iletişime geçilen 350 veliye yapılan anketlerde ebeveynlerin sağlıklı beslenme ve sağlıklı yaşam konularında yeterli bilgi düzeyine sahip olmadıkları ancak bu konuda eğitime açık bir grup oldukları kanaatine varılmıştır.
ETKİNLİKLER
Öncelikle eğitimciler ve ebeveynlerin “her şeyin yolunda olduğu” düşüncelerinden kurtulmalarının sağlanması
· Fazla kiloluluğun “tosuncuk” kadar masum olmadığı

· Obezitenin “riskli” bir hastalık olduğu

· Obezitenin “önlenebilir” bir hastalık olduğu

· Obeziteyle mutlaka savaşılması gerektiği

anlatılmalı.

Bu amaçla obezitenin tanımı, nedenleri ve ortaya çıkmasını kolaylaştıran faktörler, obezite için riskli yaşam tarzlarının, obezitenin neden olduğu sağlık sorunlarının anlaşılır bir dille anlatılması gerekmektedir.

Bu konu okul aile birliği toplantısında görüşülecek ve ardından yapılacak olan veli toplantısına katılan velilere sade bir sunum yapılarak anlatılacak. Toplantıya tüm velilerin katılmasını sağlamak için öğrenciler aracılığıyla velilere konunun önemini özetleyen bir rica bildirimi yapılacak.
Bu veli toplantıları her ay yapılarak ebeveynlerin şu konularda bilinçlendirilmesi sağlanacak:
· Sağlıklı beslenmenin temelini oluşturan kahvaltının önemi

Çocukların mutlaka her sabah düzenli olarak “aile sofrasında” kahvaltı yapması (kahvaltı yapan çocuk okulda daha başarılıdır.)
· Beslenme çantasının önemi ve hazırlanmasına dair öneriler 

Evde hazırlanmış dengeli besin içeren light sandviçler, bir meyve ve fıstık, ceviz gibi besleyici gıdalardan oluşmalı.
Çocukların ortak beslenme saatine katılabilmeleri için her gün en az bir meyvenin beslenme çantasına eklenmesinin önemi anlatılmalı.
Böylece çocukların kantine yönelmelerinin önüne geçilmiş olur.
· Akşam yemeklerinin her gün düzenli olarak aynı saatte ve aile sofrasında yenilmesinin önemi

Yaşları gereği aykırı davranışa meyilli olan çocukların tv, bilgisayar karşısında veya oyun oynarken yemek yeme isteklerinin makul bir şekilde reddedilmesi ve beslenme kurallarına tüm aile fertlerinin uyum göstermesi gerekmektedir.

· Evde çikolata cips gibi hızlı tüketilen gıdaların göz önünden kaldırılması ve mümkün olduğunca az bulundurulması
Çocuklarının talebi karşısında annenin evde kendi hazırlayacağı atıştırmalıklara teşvik etmesi önerilmelidir. Tatlı isteklerinin sütlü tatlılarla karşılanması önerilebilir.
· Çocuklarına okulda yemekhaneyi tercih etmelerini tembihlemeleri ve kantinden mümkün olduğunca uzak kalmalarını sağlayacak yöntemler geliştirmeleri önerilmelidir. (harçlıklarını biriktirdiği takdirde o parayla çok istediği bir şeyin alınacağı/yapılacağı şeklinde bir yönlendirme aynı zamanda çocuğa özgüven kazandırılmasında da etkilidir.)

· Fast foodlardan uzak durulması

Günümüzde çok sık olarak karşılaşılan hafta sonu aktivitelerinin bir parçası haline gelmiş ve çocuğa bir ödül olarak sunulan hamburger+kızarmış patates+asitli içecek üçlüsünün bir tuzaktan başka bir şey olmadığı anlatılmalı.

· Ödül olarak asla bir yiyecek kullanılmamalı

Fiziksel aktiviteyi sevdiren hediyeler tercih edilmelidir (yeni çıkan bilgisayar oyunu cd’si yerine bisiklet, paten gibi)

· Ailecek yapılan spor aktivitelerinin alışkanlık haline getirilmesi

Günlük düzenli aktiviteler, yürüyüşler, hafta sonu kır gezileri, piknikler sık sık tekrarlanmalı. Hafta sonları alışveriş merkezlerinde değil açık alanlarda çocuğun koşup oynamasına imkan verecek şekilde düzenlenmeli.
Bisiklet binme, ip atlama gibi oyunlarda çocuğa eşlik edilmeli.
· Tv ve bilgisayar karşısında geçirilen sürenin azaltılmasına yönelik çocukları ile anlaşma sağlamaya çalışmalılar. Günde 2 saatin altına indirilmelidir.
· Fiziksel aktiviteye teşvik eden bir tutum içerisinde bulunulması

Asansör yerine merdiven kullanarak çocuğa örnek olunması

Eğer uygun ise okula gidiş gelişlerin öğrenci servisi ile değil yürüyerek ulaşımın sağlanması. Bu konuda aynı apartmanda, yakın çevrede oturan ailelerle görüşüp çocukların grup halinde bir veli gözetiminde gidiş geliş yapmaları önerilmelidir.

Çocukların günlük ev işlerine katılmalarına izin verilmeli ve yardım istenmelidir.
· Okuldaki sportif faaliyetlere çocuğun katılımının desteklenmesi ve cesaretlendirilmesi

Ailelerin bu konudaki “sakatlanma” endişesinin yersiz olduğu anlatılmalı (yapılan araştırmalar herhangi bir spor dalı ile ilgilenmeyen çocukların daha sakar ve kazalara açık olduğunu göstermektedir.)

· Son olarak 5 + 2 + 1 kuralının benimsenmesinin sağlanması

Günlük;

· 5 adet meyve ve sebze

· 2 saatten az sedanter durum

· 1 saat yapılandırılmış fiziksel aktivite

Öğretmenlere;

Öğrencilerin öğle yemeğinde yemekhaneye yönlendirilmesi ve bu konuda örnek olunması

Beslenme Kurulu - Beslenme Kolu oluşturulması aktif olarak faaliyet görmesinin sağlanması (öğrenci eğitiminde bizzat öğrencilerin aracı olarak kullanılması diğer öğrencilerin “ben de yapabilirim” şeklinde düşünmelerini kolaylaştırabilir.)
Öğrencilere yönelik eğitimin yaş grubu göz önüne alındığında eğitimlerin öğreticiliği yanında eğlenceli bir oyun gibi algılanmasının sağlanması

· Doğru beslenme ilkelerinin anlatılması

· Besin öğelerinin protein, yağ ve karbonhidrat olmak üzere sınıflandırılarak besin maddelerinin tanıtılması (maketler yada gerçek beslenme saatlerinde)

· Maket, karikatür, tiyatral oyunlar, şarkılar kullanılarak eğitimlere görsel, işitsel duyuların katılması ve kalıcılığının sağlanması

· “Sürekli” ve etkin bir beslenme eğitimi verilmesi

FİZİKİ KOŞULLARIN İYİLEŞTİRİLMESİ
· Kantinde alınması gereken önlemler:

(Çikolata, cips benzeri ürünlerin vitrinden kaldırılması
(Süt, meyveli yoğurt, ayran gibi sağlıklı ürünlerin ön plana çıkarılması


(Hızlı tüketim ürünlerine teşvik eden afişlerin ve her türlü reklam yönteminin yasaklanması


(Fast food satışının denetlenmesi ve kısıtlanması

(Öğrencilerin kantinde geçirdikleri sürenin azaltılmasına yönelik önlemler
· Yemekhanede alınması gereken önlemler:


(Masa ve sandalye kapasitesinin okul mevcudunu karşılaması

(Annelere “en sevdiği yemek?” anketi yapılarak, yemek listesinin yeniden düzenlenmesi
· Spor salonunun faaliyete başlamasının sağlanması ve öğrencilerin serbestçe kullanabilmeleri (Yalnız önemli günlerde kullanılan bir spor salonu beton yığını olmaktan öteye gidemez.)
· Oyun alanlarının artırılması ve yeterliliğinin sağlanması için okul mevcudunun sınırlandırılması

MEB İLE İŞBİRLİĞİ

· Beden eğitimi ders saatlerinin artırılması (Öğrencilerin “her gün” spor yapabilmeleri sağlanmalı)
· Yeterli sayıda beden eğitimi öğretmeninin atanması (öğretmen başına düşen öğrenci sayısının optimuma yaklaştırılması)
· Spor salonunun tadilatının hızlandırılması ve tamamlanması için ödenek

· Okulların çevresinde sağlıksız gıdaların satışının önlenmesi
(Eğitim kurumlarına 1km yakın mesafede tütün ve alkol satışının yasak olmasına benzer bir yasal düzenleme ile bu tür sağlıksız gıdaların satışının ve her türlü reklam aracının yasaklanması)
· Okullara kadrolu olarak Beslenme ve diyet uzmanı atanması
DOĞANKENT SAĞLIK OCAĞI İLE İŞBİRLİĞİ

Programın başında tespit edilen kritik kilodaki çocukların klinik yardım almalarının sağlanması için velileri ile özel iletişime geçilerek sağlık ocağına ve gerekirse 2. 3. basamak sağlık kurumlarına yönlendirilmesi

· Her kontrolde boy, kilo, bel çevresi ölçümü

· Kan basıncı, lipid profili, açlık kan glikozu ölçümü

· Diğer risk faktörleri açısından değerlendirme

· Kilo vermede başarı veya başarısızlığın dikkatle ele alınıp hastanın motivasyonunun sağlanması

· İdeal kiloya ulaşıldığında kilonun sabit tutulmasına yönelik öneriler yapılmalı ve periyodik boy ve kilo ölçümlerinin sürdürülmesi
GÜÇLENDİRİCİ UYGULAMALAR: 
· Sınıflarda normal kilonun yani sağlığın göstergesi olarak öğrencilerin 3 ayda bir boy ve kilolarının işaretleneceği karikatürize edilmiş grafikler 
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     Hakan Durmuş  Hande Çiçek  Can Öztürk
· Ödüllü spor aktiviteleri, müsabakalar düzenlenmesi, fiziksel aktiviteye teşvik edici eğlenceli oyunlar ve bu oyunlara teşvik edici afişler hazırlanması
· 60 olan basketbol kursu kontenjanının arttırılması

· Yeni kurslar açılması (voleybol, futbol, hentbol, tenis, yüzme, atletizm)
DEĞERLENDİRME

1. yılın sonunda;
· Veli eğitim toplantılarına katılımların her ay artarak sürdü.
· Geri bildirimler eğitimlerin büyük ölçüde amacına ulaştığını gösterdi.
· Okula kahvaltı etmeden gelen çocukların sayısı %60 azaldı.
· Öğle yemeğini yemekhanede yiyen öğrencilerin sayısı %95’e yükseldi.
· Öğrencilerin kantinde geçirdikleri sürenin yarı yarıya azaldığı gözlendi.
· Kantin dizaynının değiştirilmesiyle çikolata ve cips satışları ¾ oranında azaldı.
· Tüm öğrencilerin okula beslenme çantası ile gelme isteklerinin arttığı veliler tarafından iletildi.
· Okuldaki oyun alanlarının kullanımı %80 arttı.
· Daha önce boş geçtiği için mutlu oldukları beden eğitimi derslerine katılım %100’e ulaştı.

· Basketbol kursu kontenjanı 120’ye çıkarıldı ve tam doluluk sağlandı.
· Voleybol ve tenis kurslarının başlaması ile talep her geçen gün arttı.

· Hem öğrenciler hem veliler daha fazla sportif etkinlik konusunda başvurular yapmaya başladı (90 veliden yüzme kursu talebi alındı)

· Öğrencilerin 3 ayda bir yapılan taramaları bir oyun gibi algıladığı görüldü.

· 1. yılın sonunda klinik tedavilerin de yardımıyla hafif obezlerin oranı %13’e, orta obezlerin %7’ye, ağır obezlerin %1’e azaldığı tespit edildi.

KAYNAKLAR
· Halk Sağlığı ve Temel Bilgiler – Toplum beslenmesi – Sağlık eğitimi ve sağlığı geliştirme

· www.saglik.gov.tr
