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* Oldukca fazla sayida yaslanma teorisi vardir.
Bunlar hakkinda yapilan pek cok arastirma
olsa da tum vyaslanma nedenlerinin bu
calismalarla aciklandigini  soyleyebilmek
kolay deqildir.

« Cunku yaslanma sadece biyolojik, psikolojik,
sosyal, genetlk ve cevre faktorleriyle
acliklanamayacak kadar karmasik ve cok
boyutlu bir surectir.



 Halen, vyaslanmanin Dbiyolojik temeli net
bilinmemektedir.

« Butun bilim insanlari yaslanma oranlarinda turler
arasinda Dbelirgin farkliik oldugunu kabul
etmektedir ve bu farklhlik buyuk oranda genetik

bazlidir.

« Ornegin en kicuk ve Omri en kisa memeli
farenin omru uc yildir.




* Telomerlerin (kromozomlarin uglarindaki yapilar)
her Dbir hucre Dbolunmesi sonrasi Kkisaldigi
deneysel olarak gosterilmistir.

« Kisalan telomerler ileri hucre ¢ogalmasini
onleyen bir mekanizmay! aktiflestirir.

* Bu teori ozellikle kemik iligi ve damar duvari gibi
hayat boyu hucre Dbolunmesinin  oldugu
dokularda sinirlayici olabilir.



* Yaslanmanin hucre dongusu sinyallesmesi
araciligiyla antagonistik bir tarzda hayatin
erken asamasinda neslin devamini saglama
amacli ureme ve gelisimi Iilerletmesi igin
ureme hormonlarinca duzenledigi fikridir.

« Daha sonra bu amac¢ ortadan Kkalkinca
duzenleme yavaslar ve yasliliga yol acar.



* Bilinen kanser sebepleri (radyasyon, kimyasal
ve virusler) toplam kanserlerin %30’'undan ve
toplam yaklasik DNA hasarlarinin da
%30’undan sorumludur.

 DNA hasar hucrelerin bolunmeyi
durdurmasina yol acar veya programli hucre
olumunu uyarir. Bu da sik stk kok hucre
havuzlarini etkiler yenilenmeyi dogurur.



« DNA hasarinin hem kansere hem de yaslanmaya
yol acan en yaygin yol oldugu dusunulmektedir.

 Radyasyon ve kimyasal nedenlerden dolayi olan
DNA hasari tahminlerinin onemli olgude gercekten
daha az oldugu da olasi degildir.

 Viral enfeksiyonun ozellikle sigara ve gunes i1sigina
maruz kalmayan hucrelerde %70 DNA hasarinin en
muhtemel sebebi oldugu gozukmektedir.



* Yaslanmanin vucudun dokularina saldiran
otoantikorlardaki artistan ortaya ciktigi fikridir.

* Yaslanma ile bircok hastalik, mesela atrofik
gastrit ve Hashimoto tiroiditi, muhtemelen bu
sekilde olan otoimmun rahatsizliklardir.



« Otoimmun yaglanma teorisine gore, bagisiklik sistemindeki
gerilemeye bagl olarak vucudun dis etkilere karsi kendini
savunamamasindan degil, bagisiklik sisteminin vucudun
kendi hucrelerini tantyamaz hale gelmesi ve vucut hucrelerini
yok etmeye baslamasinin sonucudur.

* Vucudun kendi kendisini tanimasi ve ona karsi gosterdigi
reaksiyon normalden sapmis ve tam olarak ters yone
donmustur. Normalde bedenin disindan gelen yabanci
maddeler antijen olarak kabul edilip onlarla savasa giren
bagisiklik sisteminin  savunma yapan hucreleri kendi
bedenine yonelik bir saldirlya gegcmeye baslamistir.



« Cogu teoriler yaslanmanin hucredeki veya
organdaki DNA’ya olan hasarlarin birikimi
sonucu olarak ortaya ciktigindan
bahsetmektedir.

-+ DNA hucre yapisi ve iglevinin bicimlendirici
. temelini  olusturdugundan dolay;, DNA
molekulunun veya genlerin hasara ugramasi
onun butunlugunun kaybina ve erken hucre
olumune yol acabilir.



* Yaslanmanin hucrelerde
muhtemelen
metabolizmayi
mudahale eden atik
urunlerin olusumu
sonucu ortaya ciktigini
isaret eden teoridir.




* Bu teori ilk olarak Alman biyolog August Weismann
tarafindan 1882 yilinda one surulmustur.

« Asinma ve yipranma teorisi temel olarak canlilari
makinelere benzetir. Makinelerin kullanilmalarina
bagll olarak asinmalari ve yipranmalari gibi beden
de bir sure sonra uzun yillar ¢calismaya bagli olarak
asinma ve yipranmaya baslar. Bu asinma ve
yipranma, vucudun kendini tamir edemeyecegi
boyuta ulastiginda ise yaslanma sureci baslamis
olur.



* Metabolizma hucrelerdeki lipitleri kuflendirip
proteinleri pasa donusturerek zehirli bir etkide
bulunur.

 Bu faallyet organizma lyice bozulana kadar
devam eder. Boylelikle metabolizma toksinler
uretir ve bunlar hucrelerde suresiz olarak
tutunabilirlerse hucrelerdeki proteinleri
bozarlar.



 Bu sekilde devamli tekrar eden hasarlar sonunda
hucreler tahrip olur.

 Bununla beraber, toksinler asidik vyapida
olduklarindan, yasam ile beslenme sisteminde
yapilacak iyilestirmeler ile alkali yasam yontemleri
uygulandiginda bedenin asit miktari notralize edilip
bu zararli maddeler vucut tarafindan atilir.

 Yaslanma ile beraber vucuttaki asidik maddelerin
fazlalagsmasina paralel olarak saglik sorunlari ortaya
cikar.



* Yaslanmanin vucudun hucrelerindeki genetik
materyal butunlugunun hasarindan
sonuclandigini savunan teoridir.




* Yaslanmanin rastgele ortaya cikan DNA tamir
mekanizmasinin aksamasi sonucu genetik
sifreye  olan hasardan  sonuclandigini
savunan gorustur.



» Baz teoriler ise yaslanmanin programlanmis
oldugunu ileri surmektedir. Dahili saatin
organizmada hayati sonlandirmak icin bir
zaman algiladigini ve bunun olume vyol
actigini ileri surer.

. * Bu yaslanma-saat teorisine gore, bu saatin
sinir veya endokrin sistemde devreye
girmesi i¢in insa edildigini savunur.




Kollajen vucut proteinlerinin @ %25’ini  olusturan
onemli bir molekuler maddedir.

Deride, kan damarlarinda, organlarin yapisinda
bulunur.

Bu teoriye gore kollajen vucutta normalde
birbirlerinden ayr1 halde bulunan temel molekuller
arasinda guclu baglar olusturarak bu maddelerin ve
dolayisiyla hucrelerin iglevlerini bozucu yonde
etkide bulunur.

Zamanla bu molekuller birikerek yaslanmaya neden
olurlar.




 Yapilan son arastirmalara gore diyabet, goz lensi
bulanikligi (katarakt), damar tikanikligi, bobrek
problemleri, karaciger tahribati vb. bircok hastalik
capraz baglantilara ve glikoza baglanmaktadir.
Butun bunlar vucuttaki asit fazlasi ve oksijen
azligindan kaynaklanan bulgulardir.

Yaslanma surecinde; ¢apraz baglantili proteinleri ve
bunlarin viicuttan atilmalarini saglayan makrofajlar
(bagisikhk sistemi  hucreleri) onem kazanir.
Yaglandlkga bagisiklik sistemi hucreleri etkilerini
kaybederler.



1956 yilinda Denham Harman tarafindan ortaya
atilan bu teoriye gore normal yaslanma, aerobik
metabolizma sirasinda olusan serbest radikallerin

dokularda birikmesi sonucu olmaktadir.

 Serbest radikaller,

yorungelerinde

tekli

nedeniyle  kimyasal

maddelerdir.

Vucudun

kimyasal

yapilarindaki

elektron bulundurma

acidan  oldukca

metabolik

dis
ari

aktif

faallyet

erl

sonucunda artik madde olarak, besinler yoluyla ve
solunumla vucuda girerek hucrelerde bulunabillirler.



« Serbest radikal olusumuna sigara,
pestisitler, cozuculer, petrokimya urln
gunes isinlari, X-isinlari, hava Kirli

herbisit ve
eri, ilaclar,

Igi, vyanlig

beslenmeye bagl olarak yiyeceklerde bulunan bazi

bilesikler neden olur.

« Hatta egzersizler de oksijen kullanimindaki artisla

oulunulur.

peraber serbest radikal olusumuna katkida

 Bu maddeler hucreye girdiklerinde yuksek kimyasal
aktiflikleri sayesinde, hucre proteinlerine ya da
genetik materyale kolayca baglanabillirler.




Bunun sonucunda da bu yapilarda bozulmalar meydana
getirirler. Serbest radikaller teorisine gore yaslanma, hucre
proteinlerinde ve genetik yapilarda meydana gelen bu
bozulmalarin sonucudur.

Serbest radikallerin olusumuna neden olan tum faktorler ile
Kirletici ve radyoaktif kalintilarin onemli oranda kanserojen
etkileri vardir.

Bunlar saglikli htcreleri tahrip ederler. OlU hicreler, diger
hucrelerin tahribatina sebep olan asidik atiklara donusurler.
Insanin bu zararh atiklardan korunma yontemlerini bilmesi,
bunlari yasaminda kullanmasi uzun ve saglikh bir yasam igin
onemlidir.




» Sistemlerin sekteye ugramasi hakkindaki

genel teoridir.

* Teorl birgok turde yeni olusmus sistemlerde
baslangictaki arizalari hesaba katarak
mortalite oranlarinin yasla neden arttigini
aciklar.




* Diger intiyac duyulan besinleri uygun miktar
almayi surdururken kalori  kisitlamasinin
labratuar hayvanlarinda omru uzatabilecegi
1930’lardan beri bilinmektedir.






* Yaslanma surecinde; genetik programlamaya uygun
olarak bireysel oOzellikler ve dis etkenlere bagl
olarak degisiklikler meydana gelmektedir.

« Hastaliklar, hava kirliligi ve gunes 1s1g1 yaslanma
surecini etkileyen, azaltilmasi ya da kacinilmasi
olanakli olan dis etkenlerdir.

« Multifaktoriyel bir sure¢ olan yaslanma; yasam
boyunca mikroskobik duzeyden makroskobik
duzeye gecmektedir.



Her ne kadar gegen zamana bagl olarak fizyolojik
Kayiplarin ortaya c¢ikmasi bekleniyorsa da bu
Kayiplarin hizi bireyden bireye buyuk degisiklik
gostermektedir.

 Genetik ozellikler, yasam tarzi, hastaliklar ve
Kisilerin fizyolojik basa ¢ikma yollari cok degisiklikler
gostermektedir.

 Yaslanma surecinde, zamana bagli olarak ortaya
cikan degisiklikler, normal kosullar altinda fonksiyon
kaybina neden olmaz, ancak organ sistemlerinin
rezervlerinde ve homeostatik kontrolde bir azalma
sOz konusudur.



. Organ sistemlerinin rezerv kapasitelerinde azalma
(Ozellikle stres periyotlarinda belirginlesme),

. Homeostatik kontrolde azalma (termoregulasyon
sisteminde bozukluk, baroreseptor duyarliliginda
azalma),

. Cevresel faktorlere uyum saglayabilme

yeteneginde azalma (pozisyon degisikligi ile ortaya
cikan ortostatik hipotansiyon, degisen Islya
adaptasyonda zayiflik),

. Stres yanit kapasitesinde azalma (ates, anemi).




* Yagslanmaya bagli olarak ortaya cikan ve
giderek artan bu kayiplarin sonunda; Kisi
hastaliklara ve  vyaralanmalara  karsi
korunmasiz bir hale gelmektedir.

* Yaslanma, organizmadaki pek cok sistemi
etkileyen bir surectir.

* Yasin ilerlemesiyle birlikte kiside fizyolojik ve
anatomik bazi  degisiklikler meydana
gelmektedir. Yasliliktaki bu degisikliklere
bagli olarak, vucudun hastaliklara karsi
direnci azalmakta ve kronik hastaliklarin
sayisi artmaktadir.




 Yaslilar degisen kosullara adaptasyon

guclugu, bagisikligin azalmasi ve stres
nedeniyle daha sik hastalanmakta, daha
fazla  kronik hastallk veya sorunla
karsilasmakta, cogu kez Dbirkac saglik
problemiyle bas etmeye calismaktadir.

» Sonucg olarak, saglik merkezlerine daha fazla
basvurmakta ve daha uzun sure hastanede
yatiriimaktadir.







 Dolasim sistemindeki onemli

bir degisiklik maksimum kalp
atim sayisinin(=220-yas) yas
artisina paralel olarak
dUsmesidir. Genclerde
dakikada 200 civari olan bu
deger 65 vyaslarinda 155-
160’lara kadar duser.

Dinlenme durumundaki kalp
atim sayisinda Iise cok az
degisiklik olur.




« Kalbin dakikada pompaladigi kan miktari her yil %1
azalir. Bunun nedeni kalp kasinin gucundeki
azalmadir.

« Sol ventrikul duvari ve kalp kapaklari kalinlasir.

~ « Sinoatriyal diigiimde fibréz doku olusur.



Damar elastikiyetindeki azalma sonucu damarlarin
genisleyebilme kapasitesi azalir. Bunun sonucunda
kanin damarlarda dolasirken karsilastigr direnc
artar ve tansiyon artisi gorulur.

Kan basincina etki eden diger mekanizma ise
baroreseptorlerin  duyarliliklarinin ~ azalmasidir.
Sodyum klorurun yasla birlikte kan basincina etkisi
daha da belirginlesir.

Alt ekstiremite venlerinde genisleme olur.

Organlara giden kan akimi azalir.



« Kan damarlari, yapisindaki elastik liflerin kaybindan dolayi

daha az esnek olur ve kan basinci artar. Bu da sonucta
hipertansiyona sebep olur. Yaslilardaki mortalitenin %50,
morbiditenin %70 oraninda hipertansiyona baglh oldugu ve
koroner kalp hastaligi, konjestif kalp yetmezligi ve inme
insidansinin, hipertansif hastalarda normotansif yaslilara
oranla, daha yuksek oldugu gozlenmigtir.

Kardiyovaskuler sistem degisiklikleri sonucu yaslilik
doneminde en c¢ok karsilasilan kardiyovaskuler hastaliklar,
hipertansiyon, kalp yetmezligi, koroner arter hastaliklari,
atriyal  fibrilasyon, akut miyokard infarktusu, kapak
hastaliklar ve venoz trombozdur.



Solunum kaslarinda zayiflama, gogus kafesinin
elastikiyetinin azalmasi nedeniyle nefes alip verme
kapasitesinde azalma olur.

Yatar pozisyonda ortalama 45, oturur pozisyonda
ortalama 65 yasindan sonra soluk alip vermede
tum hava yollari agiimaz.

Akcigerlerin fonksiyonel kapasitesinde azalma olur.

Akcigerlerin icerisindeki kani disaridan alinan hava
lle temizleme kapasitesi azaldigl icin daha az
oksijen kana gecer.



Siliya hareketleri yavaslar ve oksuruk refleksi azalir.

Sigara icmeyen ya da akciger hastaligi olmayan
normal bir yaslida solunum fonksiyonlari gunluk
yasam aktiviteleri icin yeterlidir.

Asirl egzersizde ve yuksek irtifalarda nefes alirken
zorlanirlar.

Solunum sistemi degisiklikleri sonucu yaslilk
doneminde en sik gorulen hastaliklar; kronik
obstruktif akciger hastaligi (KOAH) ve pnomonidir.




Solunum sistemi infeksiyonlari,
ozellikle de pnomoni 65 yas ve
ustu Iinsanlarda hem gelismis
hem de gelismekte olan ulkelerde
onemli bir olum sebebidir.

Yasl saglikli olsa ve dusuk risk
faktorleri bulundursa da immun
sisteminde meydana  gelen
degisikliklerden dolayr solunum
sistemi infeksiyonlarina  karsi
daha duyarh olabilir.




* Yaslilarda en onemli degisiklik hareket
azhgidir. Bunun sonucunda kaslar az

kullanilir ve kaslarda hucre kayiplarina -

neden olur.

« Oncelikle kas kontraktil elemanlarini

Kaybeder. Yasla birlikte toplam kas
kitlesi azalir. Ozellikle 50-90 yaslarinda
ner on yilda kas atrofisi sonucu 1.2 kg
Kitle kayb1 olur.

 Yaslanma ile kasin kuvvet kaybi ve
yavas kasilmasi daha c¢ok tipll
fibrillerdeki kayip sonucudur.




« Kas sisteminde meydana delen hucresel
fonksiyonel kayiplarin diger sebepleri ise beslenme
bozuklugu ve hormonal degisikliklerdir. Fakat en
etkili olan sedanter yasam yani hareketsizliktir.

« 20-30 yaslarinda maksimum olan kas kuvveti 65
yaslarinda yaklasik %80 azalir. Kas kuvvetindeki
yaslilikla olan azalma ozellikle bacak ve govde

Kaslarinda belirgindir.

« Kas kitlesinin azalmasina paralel olarak metabolik
N1z azalir.




* Yaslilikta diger onemli degisiklik de mineral kaybidir.
Mineral kaybi kadinlarda erkeklerden daha c¢ok
gorulur. Buna osteoporoz adi verilir ve lleri
donemlerde kemikler kolayca kirilabilir. 35 yasindan
itibaren mineral kaybi baslar ve 50°li yaslardan
sonra osteoporoz artar.

. . Kemik dokusundaki kalsiyum kaybi 65 yasinda
erkeklerde %8.8, kadinlarda %13.8°dir.



 Eklemlerde vyapisal bozulmalar meydana gelir.
Ligamentler, eklem kapsulu ve eklem kikirdaklari
yapisal bozulmalara ve dejeneratif degisiklige
ugrarlar. Eklem hareketleri kisitlanir.

« Kas tendonlari elastikiyetini kaybeder, direncleri
| azalir.
.+ Eklemlere vyapilan  yiklenmeler  sonucunda

eklemlerin kapasiteleri arasinda dengesizlik gelisir.
Bu dengesizlik ise artroz ile sonuclanir.




Intervertebral disklerde dejenerasyon ortaya cikar.

Yaslilar, gerek durusta gerekse yuruyuste denge sorunu
yasarlar. Bunun nedenleri arasinda duyusal inputun
azalmasi, kas gucunde azalma, postural yanitlarin iletiminde
uzama ve vestibuler reflekslerin yavaslamasi sayilmaktadir.

Yaslanmayla birlikte kas-iskelet sisteminde; osteoporoz,
osteoartrit, dejeneratif eklem hastaliklari, romatoid artrit,
pelvik fraktur ve dusme frakturleri gibi hastaliklar gorulur.
Yapilan calismalarda en sik osteoporoz, lomber, diz ve
servikal bolgede olmak uzere dejeneratif hastaliklarin
goruldugu tespit edilmistir.



* Beyin zarinda 10-12 milyar olarak ongorulen
sinir hucre sayisinda her gun yaklasik 100
000’lik bir kayip meydana gelmektedir.

« 20-96 yaslar arasinda beyin agirligi%7/-11
azalir. Bunun yaninda beynin kan akimi da
azalir. Beyin hucreleri arasindaki elektriksel
ve sinaptik baglantilarda azalma gorulur.



* Yasll insanlar cevrelerinde gelisen olaylara
daha yavas reaksiyon verirler. Kelime
hazinesi, kisa sureli hafiza, yeni materyalleri
ogrenmek, kelimeleri hatirlamak gibi bazi
mental fonksiyonlari azalir.

* Sinir dokusu genclere gore kendisini daha
yavas ve kismen tamir eder. Dolayisiyla yasli
Insanlar darbelere karsi daha hassas ve
Kirilgandirlar.



* Beynin oksijenlenmesinin azalmasina neden olur.
Bu da beynin fonksiyonlarinin azalmasina neden
olur.

Duyusal sinir sistemindeki degisiklikler gorsel,
duyusal hislerde kayiplara neden olur ve ayrica kas
hareketlerinin  koordinasyonu, esnekligi, Damar
hastaliklari beyin kan dolasiminin azalmasiyla
dayanikliligi ve kuvvetinde azalmalara neden olur.

Sinir  sistemi  degisiklikleri  sonucu  yaslilik
doneminde en sik gorulen hastaliklar;
serebrovaskuler olay, beyin kanamalari, Alzheimer,
demans, Parkinson hastaligi, deliryum, depresyon
ve beyin iltihaplaridir.




2 diyabete neden olur. Insu

« Yaslanmayla birlikte, kan glukozunun
duzenlenmesinde insulinin etkinligi azalir. Bu da tip

In etkisindeki ve glukoz

toleransindaki azalmada, yaslanma surecinde etkili

Ikincil olaylarin da etkisi ola
* Fiziksel aktivitedekl azalma

ilir.
ve yag dokusundaki

artis, ozellikle de abdominal bolgenin yaglanmasi
insulin direnci gelismesinde rol oynar.

* Yaslanmayla birlikte hormon salgilanmasindaki
azalma sonucu kadinlarda menopoz, erkeklerde

andropoz donemi baslar.



* Dokular degisiklige ugradikca, fizik ve mental saglik
degistikce cinsel kapasitede degisiklikler olabilir.
Ancak libido her 1ki cinsiyette de degisiklik
gostermez. Yasla birlikte Ostrojen ve ovaryal
fonksiyonlarda azalma, yaslilarda Kisilik
degisikliklerine neden olmaktadir.

Vucut kutlesi azalir, kaslarda yag orani artar.

Metabolik ve endokrin sistem degisiklikleri sonucu
yasliik doneminde en sik gorulen hastaliklar,
diabetes mellitus, tiroid fonksiyon bozuklugu,
menopoz ve andropoz, erektil disfonksiyon ve libido
kaybidir.




Saglikh yasl bireylerin yaklasik %40°1 agiz
kurulugundan yakinmaktadir. Tukuruk salgisi
yasla birlikte azalmaktadir.

Cene kaslarinin zayiflamasina bagl ¢cigneme
gucu azallr.

Tatsal ve kokusal duyular yasla birlikte azalir.

Yemek borusunun alt kisminda, yutulan
gidalari mideye dogru iten hareket zayiflar.




* Sindirim sisteminde en erken yaslanmaya
baslayan organ midedir.

* Yaslilikta mide daha yavas bosalir ve daha az
yiyecek tutar. Cunku midenin elastikiyeti
azalmistir.

.+ Ince barsagin 6zellikle emici kisimlarinda
silinmeler gorulebilir.

« Kalin bagirsaklar, iclerindeki besinleri daha
yavas lletir. Bazi yaslilar bunu konstipasyon
olarak hissedebilirler.




« Karaciger hucre miktarinda azalmaya bagl olarak
kuculur, kan akimi ve bazi enzimlerin etkinligi azalir.

« Etkinligi azalan bu enzimlerin bir kismi, bazi ilag ve
kimyasal maddelerin igslenmesinden sorumiudur.
Dolayisiyla bazi ilaglar daha uzun sure etkili olur.

« Karaciger fonksiyon testlerinde yasa bagh bir
degisiklik meydana gelmedigi gosterilmistir. Bunun
yaninda cevre dokularda yaglanma gorulebilir.



« Pankreastaki ana kanalin genisledigi gorulur ama dis salgi
pek degismez.

« Safranin igerigi degisir, miktari azli ve daha yogun bir hale
gelir,. Bu da ilerleyen vyasla birlikte safra kesesi tasi
olusumunu kolaylastirir.

« D vitamininin emilimi bozulabilir. D vitamin duzeyi; diyetle
alimda eksiklik, absorbsiyonda azalma, gunes Isigina
maruziyette azalma gibi nedenlere bagl olarak dusmektedir
ve D vitamin destegi onerilmektedir.



» Cinko ve kalsiyum emilimi yasla azalir.

» Gastrointestinal sistem degisiklikleri sonucu
yaslilik doneminde en sik gorulen hastaliklar;
gastrointestinal sistem kanamalari, ileusa
kadar ilerleyen konstipasyon, atrofik gastrik,
peptik ve duodenal ulser, istahsizlik ve
malnutrisyondur .



» Bobrekler azalan hucre sayisi nedeniyle
kuculur ve iclerinden daha az kan gecer. Otuz
yasindan itibaren bobrekler daha az kan
filtrelemeye baglar.

» Bobrek kitlesi genclikte 250-270 gr'dan, 80’
yaslarda 180-200 gr'a kadar duser. Bobrek
kitlesindeki azalmayla birlikte glomerul sayisi
da azalrr.

» Bobregin aktif dokusundan gegcen kan miktar
40 yasindan sonra her 10 yilda bir %10
azalr.



 Erigkin yaslarda 1200 ml/dk olan bobrek kan
akimi, 80’li yaslarda 600 ml/dk’ya kadar
duser.

» |lerleyen yasla birlikte mesane kapasitesi
azalir. 65 yasinda yaklasik normal
kapasitesinin yarisina iner. Mesane kaslari
idrar yapmanin disinda kendiliginden bazen
kasilirlar ve idrar yapma hissi uyandirirlar.




Erkeklerde prostat buyumeye meyillidir ve idrar
gecisini engelleyecek sekilde buyuyebilir.
Eritropoetin sentezi degismez.

Normal kosullarda vyasli  kisilerde asit-baz
dengesinde bozulma gorulmez.

Uriner sistem  degisiklikleri sonucu  yaslilik
doneminde en sik gorulen hastaliklar; uriner sistem
infeksiyonlari, akut ve kronik bobrek yetmezligi,
iInkontinans, aktif mesane retansiyonu ve prostat
kanseridir.




Deri alti yag dokusu azalir. Subkutan doku ve
elastin lifler azalir.

Melanositlerinden pigment hucrelerinin
uretimi azalir.

Derinin esnekligi kaybolur.

Ter ve yag bezlerinin buyuklugu, sayisi ve
salgilari azalrr.

Kil folliktllerinde incelme ve pigment kaybi
olur.




Dermis vaskularitesi azalir.
Kapiller kan akimi azalir.
Deri altindaki damarlarin frajilitesi artar.

Yasli hastalarda norolojik defisitler, rutin
hijyenik bakimin saglanmasindaki gucluk ve
immun fonksiyonlarda bozulma nedeniyle
infeksiyoz hastaliklarin gorulme riski artmistir.

Nonmelanoma deri kanserleri yasl bireylerde
sik gorulmektedir.



 Beyin vyapisinda dglukoz kullaniminda Kkayiplar,
yaslanmayla duyusal kavrayista dususlere neden
olur. Yakin nesnelere odaklanma 40'li yaslarda, ince
detaylari ayirt edebilme 70'li yaslarda dusmeye
baslar.

 Gozler daha gri gorunur ve katarakt gelisir.
Yaslanmayla yuksek frekansli sesleri isitmek
guclesir. Tat ve koklama duyularindaki az bir kayip,
istahi ve beslenmeyi etkiler.




Lens elastikiyeti azalir, kornea refleksi azalir.
Gorme keskinligi ve periferik gorme azalir.
Gozyasi salgisi azalir.

Pupillerin 1siga uyumunda bozulma olur.
Konjunktivada incelme ve sarimsi renk olur.




» Koklea hucrelerinin sayisi azalir.
* Dis kulak yolunda daralma olur.

* Yasli bireylerde duyusal degisiklikler
sonucunda siklikla; gozlerde kuruma, goz
iInfeksiyonu, isitme  guclugu, dengede
bozulma, kaza riski, bagimlilik ve iletisim
sorununa neden olmaktadir.




« Immin sistem fonksiyonlari yaslanmayla
genel olarak baskillanir. Bu  durum
Infeksiyonlara karsi hassasiyetin artmasina
ve sonuc olarak da morbidite ve mortalite
oraninda artisa yol acar.

.+ Duzenli fiziksel aktivite, immin sistem
fonksiyonlarindaki baskilanmayi
azaltabilmektedir.



* Genclerde uyku bozukluklarinin nedeni depresyona;
yaslilarda ise daha c¢ok bedensel nedenlere
baglamaktadir.

* Toplum da insomnia yayginliginin %10-20 oldugu
tahmin edilirken yaslilarda bu oran daha yuksektir.

* Yaslilarda insomnianin morbiditeye yol actigi; gun
icinde kisa sureli uyumalar ve gecede 7 saatten az
uyuma dusmelere, yurume guclugu ve biligsel
dengesizlige neden olmaktadir.



« Uykuya dalma suresinin 30 dakikadan fazla
surdugu yaslilarda yuksek mortalite ile yakin iligkili
oldugu saptanmistir. Benzer sekilde Hipersomniaya
bagll is ve ev kazalarinda artma, sosyal becerilerde
azalma, gunluk performansta dusme meydana
gelebilmektedir.

 Yaslilarda gun ici uykululuk halinin en sik
nedenlerinden biri obstruktif uyku apne sendromu,
bir digeri uykuyla iligkili hareket bozukluklari olarak
siralanabilir.



« Saglikh yaslanma yaklasimi, her yastan insanin
saglikli, guvenli ve sosyal acidan aktif olabilecegi bir
hayat tarzini ongormektedir.

 Yaslanma ile birlikte sistemsel degisiklikler ve
beraberinde hastaliklar ortaya cikmaktadir. Ortaya
cikan sorunlar ancak saglikli yasam tarzinin tesvik
edilmesi ve ‘"saglikli yaslanma" kavraminin
uygulamaya gecirilmesiyle mumkun olacaktir.

Yasli bireylerin gereksinimleri degerlendirilerek
oncelikler belirlenmeli ve yash nufusun sagligini
gelistirmeye yonelik etkili mudahaleler yapilmali,
1zlenmeli ve etkileri degerlendirilmelidir.




Yaslanma teorilerinden bahsedildi.
Yaslanma ile birlikte tum sistemlerde

meydana gelen fizyolojik degisiklikler
aciklandi.

Www.gelisim.ed u.tr v f gelisimedu @ igugelisim




Biyolojik yaslanma teorilerinden bahsediniz.

Yaslanma ile birlikte kardiyovaskuler
sistemde olusan degisiklikler nelerdir?

Yaslanma ile birlikte iskelet sisteminde
olusan degisikliklerden bahsediniz.

Www.gelisim.ed u.tr v f gelisimedu @ igugelisim




Konunun tekrarini yapiniz.

Www.gelisim.ed u.tr v f gelisimedu @ igugelisim
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Bir sonraki derste Turkiye'de yasli
bireylere sunulan saglik hizmetleri ve
sosyal hizmetler islenecektir.
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