"%
i 4 besi EASO
European \ N E PSS Ob eslty
y MINISTERUL SANATATH INSTITUTULNATIONALDE ~ CENTRULNATIONAL DEEVALUARES!  GENTRUL REGIONAL DE
day : SANATATE PUBLICA A STARII DE ANA ICASIBIU European Association for the Study of Obesity

CAUZELE OBEZITATII

Obezitatea este o boald, nu o alegere a unui stil de viati. Cauzele obezitétii pot varia de la cauze genetice' si

CE ESTE OBEZITATEA ?

Supragreutatea si obezitatea sunt acumulari anormale sau excesive de grasime, ce
pot afecta sanatatea daca sunt localizate in zona intraviscerala si abdominala.i

endocrine", la factori de mediui”, cum ar fi stresul, dieta, munca sedentara si mediul obezogenic .

GENE

Genele pot provoca anumite tulburari care pot duce la obezitate.
Studiile au identificat peste 30 de gene pe 12 cromozomi ce sunt

asociate cu indicele masei corporale ¥

PORTII MAI MARI

Marimea portiilor bauturilor indulcite cu zahar, a
produselor de cofetarie si a gustérilor a crescut

intre 20% si 100% din 1960

MODALITATI DE DEFINIRE A OBEZITATII

Indicele masei corporale (IMC) Circumferinta taliei Bioimpedanta

Un raport greutate/inaltime folosit O masurare a taliei pentru a evalua © metndz mal exaad de dnalld 4

pentru clasificarea obezitatii la adulti.  tesutul gras abdominal si un indicator compozitiei corpului. Analiza +20% +100%
Este definit ca greutatea persoaneiin  al fiscului pentru sanatate asociat cu impedantéi biolaptrice determing ’ ’ ‘ k
kilograme imparita la patratul inaltimii  9rdsimea in exces din jurul taliei. Impecand electricd gipermits. L
A , ) ; _ masurarea masei grase si a masei ‘
in metri (kg/m2)". Circumferinta sinatoasa a taliei': L o ‘ k
Definitiile IMC V: FEMEI Definitiile procentului de L ‘
’ ’ _— _— grasime in organism Vii:
J__sinitos | _Nesinatos | < < Portia
¢ » MUNCA, STIL DE VIATA S| URBANIZARE .
88cm Barbati Femei ? 2 in 1960
BMI>25 BMI>30 BI:\RBA'[I >251%, >3()¢%’ Un european petrece Oamenii nu ard atat de multe calorii cand
supragreutate obezitate rveses ity 2l in medie peste 5 ore lucreazd, asa cum erau obisnuiti in: NUTRITIE
s . : !
|__sinstoc | Nesanatos | pe zi sezand." - p— - . -
p— ’ Barbati 1500kcal Bérbati 1400kcal Dezechilibru (kcal) energetic. Locuitorii UE

au un aport mai mare cu 500kcal/zi decat
acum 40 de ani™

Femei 1300kcal Femei 1200kcal

15-13% reducere

OBEZITATEA iN EUROPA

dintre europeni prefera sa foloseasca

.- autoturismele pentru deplasare
OZIII’IIca si pentru calatorii lungi

o dintre europeni care folosesc
o transportul public (necesitand

activitate mai intensa) in mod

decese
premature

Se estimeaza ca in Europa’
23% din femei si 20% din
barbati prezinta obezitate. Vii

337,00

cauzate de obezitate in fiecare an in Europa

QS

Se estimeaza ca panain

LIPSA ACTIVITATII

regulat™"
2030 peste 50% din . .
popmgﬂa Europei va fi 50% Supragreutatea si obezitatea sunt Populatie europeana ce traieste 42% din populat@ UE .nu face
obeza i responsabile de panala in zone urbane * deloc exercitii fizice

2050: +80% (aprox.)

2014 : 73%

80% din cazurile de
diabet zaharat tip 2 ©

70 miliarde euro pe an

T

0
Stigmatizarea in crestere a ' 42 A)

ey

in unele tari din Europa, pani 1a 90% din populatie poate fi
supraponderald sau obeza *

este deja costul suplimentar al

obezitatii pentru ingrijire si pierderi
de productivitate in Europa *
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