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YASLANMA

Amerika”da yasli bireyler eskiye gore daha uzun, daha
saglikli ve daha aktif bir yasam strdirmektedirler.

20. yuzyilda beklenen yasam suresi 30 yil artmistir.
Amerika’da beklenen yasam siiresi 77.9 vyildir.

65 yasina ulasmis kadin bireylerin 19.9 yil, erkek
bireylerinise 17.2 il beklenen ek ya§am suresi vardir.
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40 milyon (% 13) olan 65 yas ustu nufusun 2020 vyili ile
birlikte 55 milyona (% 20) ulasacagi beklenmektedir.

Tarkiye TNSA 2013 verilerine gore genc bir nufus yapisina
sahiptir.

65 yas ve ustu nufusun % 8’ ini olusturmaktadir.
Yaklasik 4 milyon 65 yas ustu birey bulunmaktadir.

KKTC ‘de ise 65 yas ve ustu bireyler 2006 verilerine gore
toplam nifusun % 7.5’ini olusturmaktaydi.




Yashlik Nedir ?

Yaslilik, anne karnindan baslayarak yasamin

sonlanmasina kadar devam eden bir siirectir. Zamana
bagh olarak hastalik s6z konusu olmaksizin ortaya ¢ikan
anatomik yapi ve fizyolojik islev degisiklikleridir.

Yaslhilik, bir ayricalik sosyal bir basari ve bir meydan
okumadir.
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Yashlikta Viicudun Yapi ve islevlerinde
Olusan Degisiklikler

* Fiziksel Degisiklikler
* Organ Fonksiyonlarindaki Degisiklikler
* Yasam Bicimindeki Degisiklikler
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Fiziksel ve Organ Fonksiyonlarindaki
Degisiklikler

Viicut Kompozisyonu

e Yag kutlesi ve viseral yag artarken yagsiz vicut kitlesi
azalmaktadir.

» Sarkopeni: Yasin ilerlemesine bagl olarak gelisen, kas
kitlesi, kuvvet ve fonksiyon kaybi ile karakterize yasli
bireylerin yasam kalitesini hareketlerini kisitlayarak ve
disme riskini artirarak olumsuz etkileyen bir durumdur.




Sarkopenik Obezite: Yetiskin bireylerde fazla vyag
dokusuna bagl olarak yagsiz vucut kutlesi kaybidir. Buna
bagl fiziksel aktivite daha cok kisitlanmakta, bu da
sarkopeniyi hizlandirmaktadir. Sedanter yasam ise obez
bireylerin yasam kalitesini buylk o6lcide etkileyen bir
faktordur.

Yasami tehdit eden saglik problemleri de sedanter yasam
tarzina baglanmaktadir.

Fiziksel inaktiviteye bagh kardiyovaskiler hastaliklar,
hipertansiyon, diyabet, dislipidemi, obezite, sismanlik, ve
bunlara baglh olimler gerceklesebilmektedir.

Bu yuzden vyash bireyler fiziksel inaktiviteden uzak
durmalidirlar.



Tat ve Koku

 Duyusal kayiplar bireyleri bircok farkli yasta ve cesitli
boyutlarda etkileyebilmektedir.

* Genetik, cevresel faktorler ve yasam tarzi bu kayiplarin
sebeplerindendir.

 Duyularda gerceklesen yasa bagl degisiklikler, tat, koku
yaninda istah, uygun olmayan besin secimleri de
olabilmekte ve vyetersiz besin 06gesi alimina sebep
olabilmektedir.




65 yas uzerindeki bireylerin yaklasik % 25'i dil ve agiz
boslugundaki tat hdicrelerinin fonksiyon ve sayisindaki
azalmaya bagli olarak 4 temel tattan (aci,tatl,tuzlu,eksi) bir ya
da daha fazlasini tanimlayamamaktadir.

Disguzi (bozulmus tat), tat kaybi veya hipozmi (koku alma
duyusunun azalmasi) yasa veya kullanilan ilaclara bagli
gelisebilmektedir.

Yiz felci, kafa yaralanmalari, diyabet, karaciger ve bdbrek
hastaliklari, hipertansiyon, norolojik rahatsizliklar 6zellikle de
Alzheimer ve Parkinson hastaliklari, niasin veya cinko
yetersizlikleri, tedavi edilmemis agiz yaralari, dis curukleri,
yetersiz dis ve burun hijyeni ve sigara kullanimi duyulari
olumsuz etkileyebilmektedir.



e Tat ve koku duyularimiz ayni zamanda vicuttaki
metabolik olaylar icin de ©nemlidir. Ornegin; tukrik
salgilanmasi, gastrik asit, pankreatik salgilanma, insilin
seviyesinin yukselmesi.

e Tukruk salgisinda azalma; agiz kuruluguna bu da yutmayi
gliclestirerek besin alimini etkilemektedir.

 Bu duyulardaki degisiklikler metabolizmadaki bu olaylari
olumsuz etkileyebilmektedir.




Isitme ve Gorme Yetenedi

 Amerika’da 65-75 yas arasi bireylerin %30-35’inde ve 75
yasi ustu bireylerin % 50’sinde belli derecelerde isitme
kayiplari bulunmaktadir.

e Gunluk trafik, insaat, yuksek muzik, yuksek sesli ofisler ve
cesitli makine seslerine uzun slire maruz kalinmasi
sonucu farkinda olmadan uzun sirede kulakta olusan
degisiklikler sonucu vyasa bagh isitme kayiplari
gerceklesebilmektedir.

* Bu kayiplar cok yavas ilerlemekte ve bazen bireyler bunun
farkinda olmamaktadirlar.




e D vitamini vyetersizligi kalsiyum, sivi ve sinir iletimi
metabolizmalarinda ve kemik yapisinda yer aldigindan
dolayi isitme kaybiyla ilskilendirilmektedir.

 Gorme kaybi yasa bagl gelismemektedir. Fakat yasa bagl
gorme degisebilmektedir. Yasa bagl degisikliklerin
bircogu klicuk ve gozlik kullanimiyla dizeltilebilmektedir.

 Genellikle 75 yas sonrasi gozlik kullanimi yardimiyla
okuma gerceklestirilmektedir.




skelet Sistemi

* Yashlikta kemiklerdeki kalsiyumda azalma gerceklesir.

e Kadinlar yashlik doneminde, yarisi menopozdan sonraki
ilk 5 yilda olmak Uzere toplam iskelet kalsiyumunun %
40’1n1 kaybederler.

e Ayrica eklem eskenliginde azalma ve eklem
hareketlerinde kisitlilik nedeni ile hareket azalir

 Bu etki ayni zamanda hem besinlere ulasmadaki zorluk
nedeniyle yetersiz beslenmeye hem de fiziksel inaktivite
nedeni ile sismanlik riskini artirir.




Bagqisiklik Sistemi

* Bagisiklik sistemi bilesenleri yasla birlikte azalmaktadir.
e Immiin cevap daha yavas ve daha az etkilidir.

* Cesitli cevresel faktorler ve vyasam tarzi secimleri
bagisiklik sistemini etkilemektedir.

* lyi bir immiin sistemin surekliliginin saglanmasi yeterli ve
dengeli bir beslenme ile saglanabilmektedir.



Aqgiz Sagligi

e Dis sayisinda azalma ve takma dis kullanimi bazi
besinlerin parcalanmasini ve cignenmesini
zorlastirmaktadir.

 Agiz kurulugu ve yemek borusunun kasilma guclundeki
yetersilige bagh olarak da ayni zamanda cigneme,
parcalama ve yutma gucliklerine sebep olarak besin
tiketiminde isteksizlige neden olmaktadir.

e Bu da bireyleri bazi besin 6gelerinden zengin besin
tiketimini engellemekte ve kolay cignenebilen besinlere
yoneltmektedir. A




Gastrointestinal

* Gl degisiklikler agizdan baslayarak kisilerin besin alimini
olumsuz etkileyebilmektedir.

* Yasla birlikte midedeki vyiyeceklerin bosalma hizinin
azalmasi uzun sureli tokluk hissi yaratmaktadir.

e Uzun sureli tokluk hissi, daha az besin tiketilmesine
neden olarak yetersiz beslenme riski yaratabilmektedir.

 Tuketilen besinlerin emilimini saglayan enzimlerin
aktivitesinde ve miktarindaki azalmalar sonucu kalsiyum,
demir, B12 vitamini ve folik asit gibi bazi besin 6gelerinin
emilimi azalir.

e Bu durum kansizlik ve sinir sistemi hastalikalri riskini
artirabilmektedir.



* Disfaji: Yutma gulcligl aspirasyon pnomonisine sebep
olabilmektedir.

(Akcigerlere kacan besin veya sivi sonucu olusan
enfeksiyondur.)

e Gastrik mukozanin azalmasi fonksiyonunun azalmasiyla
birlikte cesitli enfeksiyonlar, Ulserle ve kanserle
savasamama gibi sorunlar ortaya cikarabilmektedir.

 Gastrit (mide iltahabi): Agr, rahatsizlik ve mide

bosalmasinin gecikmesine sebep olabilmektedir.




Bu da kalsiyum, <¢inko gibi besin &gelerinin
biyoyararliliginin azalmasina, dolayl olarak da uzun sire
yetersizligine bagli osteoporoz gelisebilmektedir.

Aklorhidri: Mide asidinin yetersiz tretilmesi.

Yeterli mide asidi ve intrinsik faktor salgllanmasi B12
vitaminin emilimi icin cok onemlidir.

Divertikiiloz: Kolonda (kalin bagirsak) kese olusmasi ile
gelisen alt karin agrisi ve diyareye sebep olan rahatsizlik
da yas ilerledikce ortaya cikabilmektedir.

Konstipasyon: Bagirsak hareketlerinin normalden az
olmasi, diskilamada zorluk ve ciddi gerginlik, agrili barsak
hareketleri gibi sorunlar s6z konusudur. Yasi ilerleyen
bireylerde genclere gore daha fazla gortulmektedir. Bunun
nedenleri arasinda yetersiz sivi yetersiz fiziksel aktivite ve
yetersiz posa (lif) alimi bulunmaktadir.




Kardiyovaskiiler

* Yaslanmaya bagh gelisen bir hastalik degil, yanls ve
sagliksiz besin secimleri nedeniyle erken vyaslarda
kdklenebilen bir rahatsziliktir.

* Ayrica beslenmenin yaninda tutun kullanimi ve fiziksel
aktivite yetersizligine bagli da gelisebilmektedir.

 Hipertansiyon gelisebilmektedir. Buna yonelik dusuk
sodyumlu tibbi beslenme tedavisi uygunlanmalidir.

Renal

 Yaslanmaya bagh bobrek fonksiyonlarindaki degisiklik
oldukca cesitlidir. Bazl bireylerde cok az degisiklikler
olabilmekte, bazi bireylerde de hayati tehdit edebilecek
boyutlara ulasabilmektedir.




Norolojik

Yasa bagh olarak norolojik strecte  dususler
gorulebilmektedir.

Bilissel yeti, istikrar, reaksiyonlar, koordinasyon, yuruyus
sekli, duyular ve gunlik gorevler de diisis % 90’a kadar
cikabilmektedir.

Burada o6nemli olan vyasa bagli ve hastaliga baqgl
gerilemenin/diisisin ayriminin yapiimasidir.

Hafizadaki gliclikler Demans, Alzheimer, Parkinson veya
mental rahatsizliklar olarak tanimlanmamalidir.

Hafizadaki degisiklikler cevresel faktorlerden
etkilenebilmektedir (stres, kimyasal maddelere maruz
kalma, yetersiz beslenme).




Depresyon

 Depresyon gibi psikolojik degisiklikler cok genis olmakla
birlikte kisiden kisiye farklilik gostermektedir.

* Depresyon kalp rahatsizligi, inme, diyabet, kanser, Gzlintu
ve stresden dolayi gelisebilmektedir.

e Depresyon bazen baska hastaliklarla karistirildigindan
veya kacirildigindan ciddi problemlere yol acabimektedir.

* Sonuc olarak da kisinin yasama ve yemek yeme istegi gibi
durumlari olumsuz etkileyebilmektedir.



