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Active Aging and Nursing Care
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OzZET

Dilinyada ve ulkemizde son yillarda yasli nifusun artmasi ile birlikte
aktif yagslanma kavrami da énem kazanmistir. Yaslilarin bakis agila-
rina gore aktif yaslanma fonksiyonlarin devam etmesi anlamina
gelmektedir. Aslinda aktif yaslanma kavrami yash bireyin sadece
fiziksel olarak aktif olmasi degil, ekonomik, sosyal, kultirel, ruhsal
alanlar gibi pek ¢ok alana aktif katilimlarinin devam etmesi anlamina
gelmektedir. Yash bireylerin, her anlamda topluma katilimlarinin
surdurilmesinin desteklenmesi 6nemlidir. Bu hususta hemsirelerin
yaslilik, yaslanma slreci, yaslilarin genel fizyolojik, psikolojik, sosyal
ve pek ¢ok degisen yonlerini bilmesi ve ona goére sureci daha saglikli

bir sekilde strdirmelerini saglamasi gerekmektedir.
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ABSTRACT

The concept of active aging has gained importance with the increase
of the elderly population in the world and in our country in recent
years. According to the perspective of the elderly, active aging
means the continuation of functions. In fact, the concept of active
aging does not only mean that the elderly individual is physically
active, but also their active participation in many areas such as
economic, social, cultural and spiritual areas. It is important to sup-
port elderly people in continuing their participation in society in every
sense. In this regard, nurses should be aware of aging, the aging
process, the general physiological, psychological, social and many
changing aspects of the elderly, and accordingly, they should ensure

that they continue the process in a healthier way.
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GiRiS
Yaslilik, oncelikle fizyolojik fonksiyonlar ve anatomik
yapida olmak lzere, toplumsal goérislerde, entellektiel

becerilerde degisikliklere sebep olan, dogal ve kagi-

nilmaz bir dénemdir.®

Birlesmis Milletlerin (BM) "Yaslanan Diinya Nufusu:
1950-2050" raporunda, dogurganlik hizlarinda disus
yasandigi ve bununla birlikte Glkelerin yasam beklenti-
lerinde artis oldugu ve 65 yas ve Uzeri kisilerin sayisi-
nin diger yas gruplarindan daha fazla arttigi bildirilmis-
tir.@ 2017 yih "Dlinya Nifus Tahminleri" raporuna gore
yasli popilasyon oraninin %13 oldugu belirtiimistir.
Afrika disinda bitlin boélgelerde 2050 yilinda bu popu-
lasyonun %25'i gegecegi disUniimektedir.® Yaglan-
manin hizli meydana geldigi llkelerden birisi de Turki-
ye'dir.® Tirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) raporuna
gére 2019'da yash poptlasyon oraninin %9.1 oldugu
bildiriimistir.® TUIK 2013-2075 poplilasyon projeksiyo-
nuna goére Turkiye’de yash populasyonun 2023'te
%10.2’ye, 2050’de bu oranin %20.8’e kadar gikacagi

distnulmektedir.®

Yash populasyonun artisiyla birlikte yasliya 6zel ge-
reksinimler artmakta ve pek ¢ok problemle kargilagsmak
kacinilmaz hale gelmektedir. Yaslanmayla beraber
anatomik ve fizyolojik pek cok farklliklar, cevresel
unsurlara adaptasyon saglama kabiliyetinde disme,
toplumsal iliskilerde kayiplar, sakatliklar, zihinsel ¢6-
kugler gibi bircok saglik sorunu ve toplumsal sorunlar
meydana gelmekte ve bu durum saglik hizmetlerine

duyulan gereksinimi artirmaktadir.()

Yasam beklentisinin giderek artmasi, yagsanan saglikli
yillarin kalite ve suresinin nasil arttirilabilecegi sorunu-
nu gundeme getirmistir. Bu konuda &zellikle gelismis
Ulkeler saghkh yaslanmanin saglanmasi igin cesitli
politikalar gelistirmektedir. Saglkli yaslanma, her yas-
tan bireyin saglikli ve sosyal olarak aktif olabilecegdi bir
yasam kalitesini 6ngérmektir. Yashlik déneminde du-

zenli ve dengeli beslenmenin saglanmasi, egzersiz
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olanaklarinin artirlimasi ve yaslilarin sagligini etkileye-
bilecek sosyal ve ekonomik kosullarin dizenlenmesi,
kronik rahatsizliklarin erken tani ve tedavisinin plan-
lanmasi saglikli yaslanma bakimindan oldukg¢a deger-
lidir.® Ayrica yagli bireylere bakim verecek saglk per-
sonellerinin egitiimesi, yashlara 6zgu saglik sistemleri-
nin dizenlenmesi saglikh yaslanma igin ¢ok 6nemli-
dir.®

Aktif yaglanma slreci bireylerin gunlik yagsamlarinda
kultirel, sosyal, ekonomik faaliyetlerini strdirmenin
yani sira bedensel, zihinsel ve toplumsal boyutlariyla

saglhkh sekilde ve glvenli

bir ortamda hayatini surdurebilmesidir. Ayrica yaslila-
rin galisma ve Uretme ile toplumsal katilim sirecini de
devam ettirerek yas almasini da kapsamaktadir. Ya-
sam standardini artirmak i¢in yaslh bireylerin guvenlik,
saglk, katilim konusundaki firsatlarin en yiksek sevi-

yeye cikarilmasi 6ngorilmektedir.(9)

Yasli bireylerin yasam Kkalitelerinin gelistiriimesinde,
bireylerin ihtiyaglari dogrultusunda, bireye 6zgu gelisti-
rilmis bir bakimla desteklenmeleri gok dnemlidir. Dln-
ya Saglk Orgiti (DSO), aktif ve saglikh yaslanma
hedefi kapsaminda, yash bireylerde hastaliklari engel-
lemek ve yasam Kkalitesini daha da iyilestirmek igin
saghkh yasam tarzi aligkanliklarinin gelistiriimesine

gereksinim oldugunu bildirmektedir.(1

Yash bireylerin saghgin korunmasi ve gelistiriimesi ile
toplumda olumlu bir yaglilik algisinin meydana getiril-
mesine katki saglamak hemsirelerin goérevleri arasin-
dadir.?

Yasli bireylerin fiziksel ve zihinsel saghginin geligtiril-
mesinin yani sira hastaliklarin énlenmesi, hastaliklara
ve tedaviye uyumun kolaylastirilmasi, saglikli ve gi-
venli ortamlarin meydana getiriimesi ile kazalardan
korunma, bagisiklama faaliyetleri, hijyen gereksinimle-
rinin karsilanmasini saglamak énemlidir. Bunun yani
sira bireylerin sosyal ve duygusal iyilik halinin artiril-

masi, yash bireylerin 6zerklik ve 6zgurligunun yik-
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selmesine katki saglamak yagli bireylerin kendi saghk
sorumluluklarini Gstlenmesini saglamak, saglik hizmet-
lerine ulasim olanaklarinin yukseltimesine katkida
bulunmak igin hemsirelere blylk sorumluluklar dis-
mektedir.(3)

Toplumun saglik ve mutluluk dizeyinin ylUkseltiimesin-
de yash bireylere yonelik gelistirilebilecek politikalara
oncelik verilmesi, bu konuda dizenlemelerin gergek-
lestirilmesi aktif ve saglikli yaslanma icin oldukca

onemlidir.¥

Bu derlemede konuyla ilgili literatlr gdzden gegirilerek,
yaslihk, yaslanma, yaslilarin genel ozellikleri, yaslan-
maya bagli fizyolojik ve psikolojik degisimler, aktif yas-
lanma ve aktif yaglanmada hemsirenin rol ve sorumlu-

luklari, hemsirelik bakimi konulari incelenecektir.
Yaslilik ve Yaglanma Kavramlan

Yaslilik karmasik ydnleri olan bir olgudur ve goreceli
bir kavramdir. Yaslihgin baslangici yasa, cinsiyete,
egitim seviyesine, ekonomik sartlara, fizyolojik ve psi-
kolojik yasa gére degisiklik gdsterebilmektedir. DSO
yashlik sinirini 65 olarak belirlemis ve yashligi engelli-
liklerin cogalmasi, diger kisilere olan bagimhlklarin

artmasi olarak tanimlamistir.(®

Bu tanimin disinda yasliigin demografik agidan pek
¢ok siniflandiriimasi mevcuttur. 65-74 yas arasini ige-
ren, genellikle emeklilik sonrasi diye ifade edilen doé-
nem Genc¢ (Erken) Yashhk, fonksiyonel kayiplarin
yasandigi ve siklikla kiginin tek bagina hayatini devam
ettirdigi, 75-84 yas arasini igeren donem Orta Yaslilik,
85 yas ve Uzerini igeren, ailelerin veya 6zel bakim
veren kurumlarin destegine gereksinim duyulan donem

ileri Yaghlik olarak tanimlanmaktadir.(16)

Yaslanma organizmanin hicre, doku, sistemlerinde
giderek meydana gelen, islevsel ve yapisal farkllikla-
rin batinunu kapsayan geri donissuz bir suregtir. Do-
gumla birlikte yaslanma silreci baslar, her tirli orga-
nizma 6lime kadar pek ¢ok sayida farkliliklar yasaya-
rak yaslanir. Yaglanma duragan dedgildir ve kigiler ara-
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sinda degisiklikler gosterir. Yaglanma sureci pek g¢ok
unsura bagli olarak da farkl basliklarda tanimlanmak-
tadir. Kisinin dinyaya gelmesinden itibaren gegen yas
kronolojik yaslanma, fizyolojik ve morfolojik olarak
farklihklarin yasanmaya baslanmasi biyolojik yas-
lanma, hastaliklara bagll olusan ve dogal biyolojik
yaslanma siireci patolojik yaslanma, Kisilerin davra-
nisg, uyum, mental islevlerinde meydana gelen farkhhk-
lar psikolojik yaslanma, kisilerin toplumsal iliskileri-
nin, rollerinin, sorumluluklarinin farklilasmasi sosyal
yaslanma, emekliligin etkisi ile disen gelir seviyesinin
kisinin yasam sartlarinda olusturdugu farkhliklar eko-

nomik yaslanma olarak tanimlanmaktadir.(?

Yaslanmaya Bagh Fizyolojik ve Psikososyal Degi-

simler

Yaglanma ile beraber pek c¢ok fizyolojik, psikolojik,
sosyolojik farkhliklari yogun bir sekilde yasanmaktadir.
Bu farkliliklarin bazilari goézle gorilebilen farkliliklar
olurken, bazilari ise gozle gorilemeyen farkliliklari
olusturmaktadir. Bu farkhliklar en ¢ok 85 yas ve Uzeri
yaslarda gdzle goérilebilir hale gelmektedir. Her farkh-
gin bireye 6zgu oldugu ve bu farkliliklarin bireysel ola-

rak degerlendirilmesi gerektigi unutulmamalidir.(18.19)

Yaslanma ile kas iskelet sistemi fonksiyonlarinda
azalma gorulmektedir. Yorgunluk, glgsuzlikte artma
ve osteoporoz gelisebilmektedir. Yaglanma ile birlikte
disme sikhdinda artis ve kemik kirilmalari gérulmek-
tedir. Vicut yag oranindaki yikselmeye bagh olarak
hipertansiyon, diyabet, koroner kalp hastahg riski art-
maktadir.@9) Ayrica yaslanma ile beraber akciger elas-
tikiyetinde azalma, gogus duvarinin sertliginde artma
ve solunum kaslarinda zayiflama gorulmektedir. Boy-
lece akciger enfeksiyonu, aspirasyon ve bronkospazm
egilimi daha da artmaktadir. ilerleyen zamanda viicu-
dun bagisiklik mekanizmasinin zayiflamasi ile aspiras-

yon pndémonisi meydana gelebilmektedir.(1.22)

Kalp rezervinin disisi ile yorgunluk, nefes darhgdi,

aktivite toleransinda diusme ve tasikardi olusabilmek-
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tedir. Ateroskleroz damar duvarinda kalinlasma ve
elastikiyetin azalmasi nedeniyle gelismektedir. Bunun
sonucu olarak inme, hipertansiyon, koroner arter has-
taligi riski daha da artmaktadir.23)

Dis kayiplarinin artmasi, gigneme kaslarinin gicutnde
azalma, agdiz kurulugu gibi pek gok faktoér yagl bireyle-
rin besin ve sivi aliminin azalmasina neden olmakta-
dir. Ayrica mide esnekliginin zayiflamasi ile midenin
yavas bosalmaya baslamasi ve bunun sonucunda
gastrodzofajiyel refli meydana gelebilmektedir. Kolon
hareketlerinin yavaslamasi sonucu kabizlik riski art-
maktadir. Ayrica yaslh bireylerde internal anal sfinkter-
lerin kalinlagsmasi, rektal elastikiyetin dismesi ve ka-
bizlik nedeniyle fekal inkontinans goérilme riski daha

da artmaktadir.(4

Beyindeki glial destek hucrelerinin ve sinapslarin kay-
bolmasi, 6zellikle dopamin seviyesinde dismeler, n6-
ronlar arasindaki sinyalleri ileten sistemlerde defisitler
gorllmektedir. Ayrica kelime hazinesi, kelimeleri anim-
sama, algilama, kisa-sureli hafiza, 6grenme gibi zihin-

sel iglevlerde azalmalar gorilebilmektedir. (25

Yasin ilerlemesi ile cildin esnekligi ve cilt alti kan akimi
azalmaktadir. Bu yizden yaslilarda deri hastaliklari,
yara iyilesmesinde gecikmeler, enfeksiyonlar, ayak

Ulserleri ile cok sik kargilasiimaktadir. (29)

Bdbrek hucre sayisinda azalma, renal arterlerde skle-
rotik farkliliklar ve renal kan akimda azalma gérilmek-
tedir. Glomerdler filtrasyon hizi ve kreatinin klirensi ve
bébregin idrari konsantre etme ve dilie etme yetenegi
azalmaktadir. Mesane kapasitesinde dismeye bagli

driner inkontinansla ¢ok sik kargilasiimaktadir. @7

Yaslilarda progesteron ve 6strojen yetersizligine bagh
over, uterus, vagina, meme bezlerinde atrofiler olus-
maktadir. Kadinlarda yaslanmayla beraber 3strojen
yapiminda disme sonucunda cinsel iliski esnasinda
agri, kanama ve vaginal sekilde farkhliklar gézlemle-
nirken; erkeklerde ejekilasyon volimi ve guci dis-

mekte ve erektil disfonksiyon goriilebilmektedir. 8
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Bagisiklik sisteminin iglevlerinde azalma meydana
gelmektedir. Periferik kanda lenfosit sayisi dismekte-
dir. Endokardit, septik artrit, otoimmun hastaliklar, bak-
teriyemi, pnédmoni ve influenza gibi enfeksiyon hasta-
liklar ¢ok sik gbzlemlenmektedir. Bu dénemde asila-
ma ve enfeksiyonlardan korunmaya ydnelik tedbirlerin

alinmasi gok 6nemlidir.9)

Yaglilarda vicut yag dokusunda artma, fiziksel hare-
kette disme, insulin sekresyonunda azalma, renal
fonksiyon ve glikoz toleransinda bozulma sonucu tip 2

diabetes mellitus gorilme sikhgi artmaktadir.(@0.31)

Yaslilikla beraber en ¢ok etkilenen duyular gérme ve
isitmedir. Isitme problemlerinden dolayi yash bireyler
yurirken yada oturup kalkarken denge bozukluklari
yasayabilirler.(2 Yasin ilerlemesi ile periferik gérme,
kornea refleksi, lens elastikiyeti azalir. Ayrica dokun-
ma, tat alma, koklama gibi duyularda da azalma mey-
dana gelmektedir.3)

Yaslanma ile beraber uyku bozukluklari, yeniliklere
uyum saglayamama, eskiye baglilik, depresyon, 63-
renme ve hatirlama gucligu, performans kaybi gibi

pek cok psikolojik problemlerle kargilagiimaktadir.4

Yaslanma ile beraber toplumsal yukimlultkler, roller
ve iligkilerde birgok farklilik meydana gelmektedir. Yas-
lanma ile beraber bireyin sosyal giicu ve etkinligi, sos-
yal iligkileri, sayginhgi, toplumsal beklentisi azalmakta-
dir. Yash bireyler emeklilik sonucu gelirlerinin azalma-
sI, imkanlarin kisittanmasindan dolay! sosyal ve eko-
nomik stati kaybina ugramaktadirlar. Zamanla bireyler

yardima muhtag hale de gelebilmektedir.(%)
Aktif Yaglanma Siirecinde Hemsirelik Bakimi

Aktif yaslanma; basarili, saghkli, tGretken yaslanmanin
¢cok gugclu bir sekilde ilgili oldugu dnemli sosyal bir kav-
ram olarak bildirimektedir.3 DSO aktif yaslanmayi,
insanlarin yaslandikga yasam Kkalitelerini ylkseltmek
icin katilim, saghk, guvenlik imkanlarini artirma sureci

olarak tanimlamaktadir.®?
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Aktif yaglanma ile sosyal yasama katilim, guvenlik,
saghgin gelistiriimesi ve kaliteli bakimin desteklenme-
si, sosyal guvenlik haklarinin korunmasi ve sivil toplum
mekanizmasina dayanan sosyal katihmin desteklen-
mesinin 6énemli oldugu goérulmektedir. Yaslilarin, gu-
venli olamayan tibbi muameleden korunma, zihinsel,
fiziksel, finansal ve cinsel istismardan korunma hakla-
rina 6nem gdsterilmelidir. Aktif yaslanma gergevesin-
de, fiziksel saglik durumunun iyilestiriimesi ve zihinsel
saglik ile sosyal baglantilarin saglanmasi oldukca

6nemlidir.(10:38:39)

Aktif yaslanma stlirecinde, bireylerin istedikleri etkinlik-
lere imkanlari dahiline katiimasi istihdam bakimindan
firsatlarin saglanarak toplumsal hayata katiimi ve

yasam kalitelerini ylikseltmesi hedeflenmelidir.

Yaglanma ile beraber meydana gelen saglik problem-
leri toplumsal ve fiziki gevre, yasam sekli, genetik gibi
pek cok faktoriin etkilesimi neticesinde bigcimlenmekte-
dir. Bunlarin pek ¢ogu kéti beslenme, tutin kullanimi,
fiziksel hareketsizlik, madde kullanimi gibi degistirilebi-
len ya da Onlenebilen faktdrlerdir. Bu faktorlerdeki di-
zenlemeler, ileri yagla beraber artan islevsel kisitlama-
lari engelleyebilecedi ve bu sayede daha aktif, daha
saglikl ve daha 6zgur bir yaslanmanin gercgeklesebile-

cegdini akla getirmektedir.()

Hemesirelerin yash bireylerin yasam kaliteleri iyilestir-
mede, bireylerin ihtiyaglari yéninde sekillendirilmis bir
bakimla desteklemeleri cok degerlidir. DSO aktif ve
saglikli yaslanma hedefi kapsaminda, yasli bireylerde
hastaliklari engellemek ve yagam standardini iyilestir-
mek icin saglikli yasam sekli aligkanliklarinin iyilegti-
rimesine gereksinim oldugunu bildirmistir. Ozellikle
yash sagligi alaninda gorevli olan hemsgirelere yasl
bireylerin ihtiyaclarinin saptanmasinda ve saptanan
ihtiyaclara yénelik hemsirelik bakiminin saglanmasin-
da c¢ok onemli sorumluluklar diismektedir.*? Ayrica
yasli bireylere sunulan hemsirelik bakimi ve hizmetleri
hastalik merkezli olmaktan c¢ikip sagligi koruma ve
gelistirmeye daha ¢ok odaklanmalidir. Hemsireler yasl
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bireylerin yetersiz oldugu taraflarindan ziyade daha
cok yeterli oldugu ve yapabildigi taraflarina odaklan-
mali, yasl kigilere ve ailelerine de egitim vererek bu-
tincdl bir sekilde bakim vermelidirler. Bu sayede saglik
sektorindn Gzerindeki yuk de dénemli oranda azalmis

olacaktir. 43

Yashlarin aktif ve saglikh yagslanmasinda hemsire-

ler;

o Sagligi koruyucu ve iyilestirici bakim yontemleri ile
sakatlik, kronik hastalik ve erken 6lim gibi durum-
lari 6nleyerek saglik kosullarinin iyilestiriimesini

saglamali,

e Kronik hastaliklar ve engel durumunda yasam
kalitesini artiran politika ve programlarin olusturul-

masini saglamali,

e Yasl dostu gevre ve saglik merkezlerinin olustu-

rulmasina katki saglamali,

o Duslk gelirli yashlarin tarama testlerine ve tedavi-
lerine ulagim icin sosyal hizmetler ile igbirligi yap-

masil,

e Engelli bireylerin sadlik kurumlarinda karsilasabi-

lecegi ulasim engelinin kaldiriimasini saglamali,

e Gorme ve isitme kaybi yasayan yasli bireylerin,
gerekli bakimlarini yapmal, isitme cihazlarina ula-

simini saglamali,

e Temiz su, temiz ortam, guvenli yiyecek ve temiz

havanin olusturulmasina katkida bulunmali,

e Yash bireylerin iginde bulundugu sosyal diglanma
ve yalnizhdi azaltmak icin sosyal destedi saglama-
li, arkadas gruplari, aile arasi iletisimin guclenme-
sine ve dayanismanin artmasina katkida bulunma-

I,

e Yash bireylerin fiziksel aktivitelerini desteklemeli,
guvenli parklarin ve ylrtyus alanlarinin olusmasi

igin 6ncl bir ses olmali,
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Yagli bireylerin birinci basamak saglik hizmetleri ve

uzun sireli bakim hizmetlerine erisimini saglamali,

Evde bakim ve kurumda bakim hizmetini saglama-

I,

Yagl bireyleri, saghk ve toplum hizmetlerinden

etkin yararlanmasi igin bilinglendirmeli,

Toplumsal alanlarda ve okullarda kusaklararasi
faaliyetlerin tesvik edilmesini saglamali, yagh ve
geng bireyler arasinda aktif rol ve sorumluluklara

tesvik edici faaliyetleri dizenlemeli,

Yaslhlik olgusunun pozitif bir imaj olusturmasi igin
medya vasitasiyla aktif yaslanmanin olumlu ve

gercgek yonleri hakkinda bilgileri sunmali,

Yagli bireylerin, aile ve toplum hayatina katihmini
saglamak i¢in kentsel ve kirsal alanlarda uygun tc-
retli toplu tasima hizmetlerinden faydalaniimasini

saglamali,

Yaslilik ddneminde glvenli olmayan ilag ve tedavi-
lerden, bilingsiz pazarlanan ilaglardan tuketicilerin

korunmasini saglamali,

Yasli bireylerin haklarini, 6zerkligini ve bagimsizli-

gini korumalidir.®4)
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