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1/ Yaslanmaya Genel Bakis

Bu bélimde yaslanma ve yaghilik kav-
ramlarina iligkin genel bir ¢ergeve olustu-
rabilmek amaci ile yaglanma ile degisen
tizyoloji, demografik agidan yaslilik, yasa-
dig1 cevre icinde yash ve adli bakimdan
yashlik kavramlar: tartugilmistir.

Yasl niifusun hastaliklar1 siklikla yas-
lanma ile gelisen fizyolojik degisikliklere
cevresel ya da kisiye ait etkenlerin eklen-
mesi ile gelisir. Bu baglamda yaghlarda
hangi fizyopatolojik degisikliklerin gelisti-
gini bilmek hekimi klinik kararlarinda bii-
yik ol¢tide giiclendirecektir. Bolim
1.1.de yaglanma ile gelisen fizyolojik de-
gisiklikler ve bunlarin patolojilerle iligkisi
tartigilmigtr.

Boliim 1.2.’de hem diinya hem tilke-
mizde niifusun yaglanmasi, bu durumun
saglik sistemi tizerinde olusturacag: yiikler
ve yagh niifusa yonelik hizmetlerin plan-
lanmast ile ilgili olusturulan eylem planla-
11 ile ilkemizde yapilan hazirliklar kisaca
gozden gecirilmistir.

Boliim 1.3.’de adli agidan 6zellik tasi-
yan bu yag grubuna sunulan saglik hizmetle-
ri sirasinda kargilagilabilecek adli problem-

ler gozden gegirilmistir. Bu bolimde konu
ile ilgili kanun hiikiimleri de bulunabilir.

Boliim 1.4.de ise yaghnin yasadig
cevrenin onemi, yashlarin tilkemizdeki ya-
sam alanlar1 ve tercihleri tartigilmigtir.
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1.1. / Yaslanmanin Fizyolojisi
ve Fizyopatolojik
Degisiklikler

1.1.1 / Girig

Erikson’un sekiz basamakli gelisim teorisi-
ne gore, gelisimin ilk yedi basamag1 cocukluk-
tan orta erigkinlife kadar olan siireci kapsar;
“yaglilik” donemini olusturan sekizinci basa-
mak ise ileri erigkinligin “ego biitiinligii ya da
umutsuzluk” basamagi olarak tanimlanir. Ego
bitiinligt, bireyin kendi yagamini insanlik ve
tarih agisindan koydugu ve kabullendigi yer
olarak agiklanmaktadir. Ego biitiinliigiiniin
yoklugu umutsuzluga yol agar, yani bireyin ya-
sam tarzinin kabullenilmemesi ve 6liim korku-
su anlamina gelir. Umutsuzluk; apati, depres-
yon veya yasamdan tat alamama seklinde orta-
ya ¢ikabilir.

Yaglanma siirecinin bir parcasi olan fiziksel
degisikliklerin basamaklar1 daha az tanimlan-
mugtir. Yaglanmanin biyolojisini ag¢iklamay
hedefleyen ¢esitli teoriler, molekil, hiiere, or-
gan ve sistemler diizeyinde var olan bilimsel
verileri kullanmaktadir. Teorilerden higbiri
tim yaglanma stireclerini tek bagina agiklaya-
maz; ancak her biri bazi ipuglari sunabilir.
Gergekten de, yaslanma siirecini etkileyebile-
cek pek cok etken oldugunu varsaymak man-
tiklidir. Yaglanmanin farkls teorileri, program-
lanmug degisiklik teorileri ve olasilikli teoriler
olarak siniflanmaktadir. Programlanmis degi-
siklik teorileri, genetik olarak belirlenmis de-
gisiklikleri kapsar. Olasilikli teoriler ise, rasge-
le olaylarin veya cevresel zarar vericilerin biri-
kimi sonucu olan degisiklikleri icerir.

Programlanmis degisiklik teorileri arasm-
da immiin sistem degisiklikleri yer alir. Bu te-
oriye gore adolesan ¢agda timus bezinin ki-

ciilmeye baglamasi ile immiin sistemin biitin-

ligi etkilenmis olur. Bu nedenle, yas ilerle-
dik¢e T-hiicresi bagimli immiin iglevler gide-
rek bozulmaya baglar, enfeksiyon hastaliklari-
na karsi direncte azalma ve otoimmiin hasta-
liklarin gorilme sikliginda artig gozlenir. Kiil-
tirdeki insan fibroblastlarinin yaklagik 50 soy
replike olma ozelligi gosterip sonra 6lmeleri,
hiicredeki bozulmanin sadece cevresel etmen-
lere degil, hiicreye 6zgii igsel etmenlere de
bagli oldugunu gostermistir.

Serbest radikal teorisi, olasilikli teoriler
kapsaminda ele almur, ¢iinkii buna gore yag-
lanma kismen serbest radikal hasarma bagh
olarak gerceklesir. Bu teoriye gore, baz hiic-
reler (immiin hiicreler ve endotel hiicreleri),
hiicre i¢i organeller (mitokondri) ve metabolik
enzimler tarafindan endojen savunma sistem-
lerinin etkisiz hale getirildigi savunulmaktadir.
Ciftlenmis elektronlar ayrildiklari zaman ser-
best radikal olustururlar ve hiicresel islevlerde
bozulma sonucu yaglanmaya yol agarlar. Diger
bir hasar teorisi de, hiicrenin yagamsal bolim-
lerine yonelik zararlarin tekrarlanmasi ve biri-
kimi sonucu gelistigi varsayilan aginma teorisi-
dir. DNA hasar1 sonrasinda yapilmas: bekle-
nen onarimin, yaglanma sonucu yetersiz ve ha-
tali olmasinin hiicre iglevinde azalmaya neden
oldugu savunulmaktadir. Yaglanma siirecinin
alunda yatan molekiiler mekanizmalar arasin-
da oksidan hasarimn yani sira, enfamasyon, mi-
tokondri bozuklugu ve apoptotik doku hasari
gibi stirecler sayilmaktadir. Bu hipotezler epi-
demiyolojik verilerin yani sira hayvan deney-
lerine de dayanmaktadir. Enflamasyon hipote-
zinde, yaga bagli artan sitokin tiretiminin yas-
lanmadan sorumlu oldugu ve kronik proenfla-
matuar bir durum yaratarak hiicre fonksiyon-
larmin olumsuz sekilde etkilendigi 6ne stirtil-
mektedir. Ayrica, oksidan hasar ile enflamas-
yonun birbirleriyle ilgili oldugu ve bir¢cok me-
tabolik bozuklugun gelisimi ve ilerlemesinden
sorumlu olarak, yaglanma siirecinde birlikte

yer aldiklar1 da disiintilmektedir. Mitokondri
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mutasyonlar1 ve bozukluklarinin yag ile bag-
lanuli oldugu ve enerji yoksunluklarina yol
acarak hiicre-doku hasarindan sorumlu olduk-
lar1 ortaya konmustur. Mitokondriyal DNA
mutasyonlarinin, ozellikle, yiksek enerji ge-
reksinimi olan dokular1 (kalp, iskelet kasi ve
beyin) etkileyerek yaglanmadan sorumlu oldu-
gu gosterilmistir.

|
» Yaglanmada goriilen fizyolojik degisiklikler
sadece yaslanma stirecini yansitmaz, ayni za-
manda cesitli hastaliklar ya da dis etmenlere
maruz kalinan yillarin etkilerini de gosterir.

1.1.2 / Yaslanmayla Gelisen Fizyolojik
Degisiklikler

Yaglanmada goriilen fizyolojik degisiklik-
ler sadece yaslanma siirecini yansitmaz, aym
zamanda giines 1ginlari, sigara dumani veya di-
yabet gibi bazi hastaliklara maruz kalman yil-
larmn etkilerini de gosterir. Sonug olarak, iler-
leyen yagla birlikte viicudun yap1 ve iglevlerin-
de genel bir azalma ve buna bagh olarak da,
farkli organ sistemlerinin homeostaz yetenek-
lerinde azalma oldugu i¢in, erigkin birey has-
talik, travma, cerrahi islem, ilaclar ve cevresel
degisiklikler gibi stres yapicilara kars: daha du-
yarl hale gelir.

Gergekten yasa bagli olan degisiklikleri
hastalik durumlarina ait degisikliklerden ayirt
etmek icin yapilan aragtirmalar kolay yapila-
mamaktadir. Kesitsel yonteme dayanarak ya-
pilan ¢aligmalar1 gerceklestirmek en kolaydir;
fakat mortalite sonuclart olumsuz yonde etki-
lemektedir. Longitudinal ¢aligmalarm sonug-
lar1 daha hassas oldugu halde, ger¢eklesmesi
yillar alir ve yaglanmaya katlan cesitli degis-
kenleri dikkate almak (cevre, meslek, diyet gi-
bi) pek miimkiin olamayabilir. Ancak, viicutta
yaglanmaya bagli olusan degisiklikleri hastalik-
lara bagh olusan degisikliklerden ayirt etmek,
hastaliklarin tani ve tedavilerinin hatasiz yapil-

masina olanak sagladig1 gibi, yaglanma degi-
sikliklerinin yanlig yorumlanmasini da engel-
leyebilmektedir.

1.1.2.1 / Ciltte Degisiklikler

Diger organ sistemlerinde olan degisiklik-
lere kiyasla, ciltteki degisiklikler yaglanma sii-
recini ¢ok daha belirgin olarak yansitir. Yag-
lanma, cildin ¢evreden korunmasi, sicaklik dii-
zenlenmesi, sv1 ve elektrolit dengesinin ko-
runmasi, duysal diizenleme, metabolik atikla-
rin atilmast gibi birincil gorevlerini olumsuz
etkiler. Giines 1sinlarina ve zorlu iklim kosul-
larina maruz kalma cildin yaglanmasini hizlan-
dirir.

Yaglanma ile birlikte cilt kirigir, kurur ve
pigment dagiliminda dengesizlik olugur. Der-
misin kalinhig1 yaklagik % 20 oraninda azala-
rak, cilde genel olarak daha ince ve saydam bir
nitelik verir. Bu durum, 6zellikle dogrudan
giinese maruz kalan bolgeler icin gegerlidir.
Dermal kollajen lifler dejenere olarak cildin
kuvveti ve elastikiyetinde azalmaya neden
olur. Dermisin hiicre ve damar yogunlugu
yagla azalir ve vaskiiler frajilite sonucu senil
purpuraya ve ciltte yavag iyilesmeye yol acar.
Gecikmis yara iyilesmesini, koti beslenme,
dolasim bozukluklar1 ve immiin islev bozuk-
luklar1 da etkileyebilir. Sebase (yag) bezlerin
islevleri yagsla azalarak, sebum yapiminda azal-
maya neden olur. Ekrin ter bezlerinin biyiik-
ligt, sayisi ve islevinde azalma sonucunda ter
yapim kapasitesi diiger.

El ve ayak uirnaklar1 tirnak yataklarimin da-
marlanmasindaki azalma sonucunda matlasir,
kalinlagir ve daha kolay kirilir hale gelir. Kil
koklerinde melanin yapiminin azalmasina
bagli olarak toplumda 50 yasin tizerindekilerin
en az yarisinda, daha 6nceki sa¢ rengi ve cinsi-
yeti ne olursa olsun, sa¢ rengi gri renk alir.
Sacin uzamasi ve dagiliminda da degisiklikler
olur; bagta, koltuk alunda ve pubiste killar
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azaldig1 halde, kulak ve burundakiler yogunla-
sir. Yagh erigkinlerde cilt bozukluklart daha sik
goriilmeye baglar ve bunlar arasinda siklikla
cilt kanserleri, keratozlar, kseroz (asir1 goz ku-
rulugu), dermatitler ve yaygin kagintlar yer
alir (Bkz. Bolim 7.3).

1.1.2.2 / Viicut Durusunda ve Kas-iskelet
islevinde Degisiklikler

Yaslanmada, o6zellikle yashi kadinlarda,
boyda giderek bir kisalma goriiliir. Boydaki bu
kisalmanin daha ¢ok omurgadaki ¢okmeye
bagli oldugu ileri siirtilse de, viicut kompozis-
yonundaki degisiklikler de bu duruma katkida
bulunur. Viicut yag artar, yagsiz viicut agirli-
g1 ve toplam viicut suyu, artan yagla birlikte
azalir.

|
» Yaglanma ile kas giiciinde olusacak kuvvet

azalmasinin durdurulmasi miimkiin degilse

bile, egzersiz ile siire¢ yavaglatlabilmektedir.

» Seksen yagina gelindiginde, kadinlar kemik
trabekiiliiniin %43’iinii, erkekles ise %27 sini
kaybetmis olurlar.

» Yaglilarda osteoartrit ¢ok sik gortldaza icin
bunun bir hastalik degil, yasliliga ait normal
bir degisiklik oldugu gibi yanlg bir degerlen-
dirme siklikla yapilabilniektedir.

Kas biyiiklugtnde ve kas giictinde azalma-
nin goriildigi yaslanmada, kas liflerinin kaybi
ve meveut kas liflerinin sayisinda azalma soz
konusudur. Yaglanma ile kas giictinde olusacak
kuvvetazaimasinin durdurulmas: miimkiin de-
gilse bile, egzersiz ile siire¢ yavaglatlabilmek-
tedir. Tip II kas liflerinde bir azalmaya bagh
olarak, hizli hareketlerin performansinda diis-
me ve reaksiyon zamaninda uzama gorilir.
Hareketlerin yavaglamasina kaslarla birlikte si-
nir sistemindeki bozukluklar da katkida bulu-
nur. Ancak, dayanikliliktan sorumlu tip I kas
liflerinin yagla sabit kaldig1 sanilmaktadir.

Cinsiyet, 1rk ve viicut biytikliginden ba-
gumsiz olarak, yaglanma ile kemik kiitlesinde
bir kayip oldugunu gosteren ¢esitli ¢alismalar
vardir. Yaglanma stirecinde, kemik resorpsiyo-
nuna kiyasla, kemik yapimi ve yenilenmesi
azaldigy icin, kemik kiitlesinde kayip ve kemik
yapisinda zayiflama olusur. Bu durum, ozellik-
le menopoz sonrasindaki kadinlar icin gecerli-
dir. Kadmlarin ¢ogu, ostrojen yapimindaki
azalmanin bir sonucu olarak, 65 yaginda kemik
kiitlelerinin ticte ikisini kaybetmektedir. Kemik
iskeletin kayb1 30’lu yaslar civarmnda, femur ba-
st ve radyus ile omurga govdelerindeki trabekiil
kaybr ile baglar. Seksen yasina gelindiginde, ka-
dinlar kemik trabekiiliiniin % 43’iinii, erkekler
ise % 27’sini kaybetmig olurlar. Kirik olugumu-
nun kolaylagmasi ve beraberinde komplikas-
yonlarin gelismesi bu siirecin patolojik hale d6-
niisiip osteoporoz gelistigini gosterir.

Eklem hastaliklarmm goriilme siklig1 artan
yasla giderek yiikselir. Altmis bes yagla birlikte
eklem hastali1 oran1 %80’e ulagir. Yaglilarda
osteoartrit ¢cok sik goriildiigi icin bunun bir
hastalik degil, yasliliga ait normal bir degisik-
lik oldugu gibi yanlis bir degerlendirme siklik-
la yapilabilmektedir. Osteoartritten en ¢ok si-
novyal eklemler, en basta da el, ayak, diz, kal-
¢a ve omuz eklemleri etkilenir. Kikirdak kay-
br ile birlikte yeni kemik yapim: sonucunda
eklemde oransizlik, hareket kisithilig: ve eklem
instabilitesi kendini gosterir. Osteoartrit geli-
siminde yas tek bagina en biyiik risk faktori-
diir, ¢iinkii yaganilan yaglar boyunca mekanik
etkinin rolii vardir. Ancak, travmalar, eklem
kikirdaginin fiziksel durumunda degisiklik,
obesite (diz eklemi), konjenital deformiteler
(kalca eklemi), eklem kikirdaginda kristal de-
polanmasi (diz eklemi) ve kalium gibi faktor-
ler de 6nemli rol oynamaktadir. Sonugta, yas-
lida agr1, hareketsizlik ve eklem enflamasyonu
kag¢inilmaz olur. Risk faktorlerini en aza indir-
mek ve egzersizle kas giiciini artirip agriy1 ha-
fifletmek tedavinin temel amaclar1 arasindadir.





