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EP-01
GEC BASLANGICLI ROMATOID ARTRIT: 3 FARKLI OLGUDA TAKIiP ve TEDAVi YAKLASIMLARIMIZ

Hilal Telli
Kiitahya Sadlik Bilimleri Universitesi Evliya Celebi Egitim ve Arastirma Hastanesi

AMAG: Ge¢ baslangich Romatoid artrit (GBRA) 60-65 yas arasi eriskinlerde ortaya c¢ikan kronik, sistemik ve
enflamatuar bir hastaliktir. Bu ¢alismada ¢ogu zaman farkli tanilarla takip ve tedavi edilen GBRA tanisi ile takibe
aldigimiz 3 farkh olguyu degerlendirdik. Tim hastalardan bilgilendirilmis onam formu alinmstir.

OLGULAR

Olgu 1

Altmis Ug yasinda kadin hasta bir yildir devam eden tekrarlayan diz bolgesinde artrit ataklari ve eklem agrilari
sikayeti ile Mart 2021’ da hastanemize basvurdu. Oykiisiinde sabah tutuklugu, hareketle azalan eklem agrilari,
halsizlik ve yorgunluk sikayetleri mevcuttu. Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti, her iki dizde
efflizyon ve 1s1 artisi mevcuttu. Her iki dizde ve her iki el 3. ve 4. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit
bulgulari saptandi.

Laboratuvar bulgularinda; romatoid faktor (RF) 56,8 IU/mL, Eritrosit sedimentasyon hizi (ESH) 46 mm/h, C
reaktif proteini (CRP)29,6 mg/dL idi. Hastaya mevcut klinik sikayetleri ve bulgulari dogrultusunda geg
baslangicli RA tanisi konuldu. Disease activity score of rheumatoid arthiritis (DAS 28) 6,21 olarak
degerlendirilen hastaya NSAIi, prednizolon (5 mg/giin) ve metotreksat (15 mg/ hafta) tedavisi baslandi. 2 hafta
sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri gerileyen ve DAS 28 skoruna gore orta derecede hastalik aktivitesi
tespit edilen hasta diizenli takibe alindi.

Olgu 2

Altmis dort yasinda kadin hasta tiim eklemlerde yaygin agri ve halsizlik sikayeti ile Subat 2021’ da hastanemize
basvurdu. Hikayesinden Ocak 2020’den beri eklem agrisi sikayetleri oldugu, ancak fibromiyalji tanisi ile takip
edildigi 6grenildi.

Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti. Her iki el bileginde, sag el 3. proksimal interphalangial, sol
el 2. ve 3. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit bulgulari saptandi.

Laboratuvar bulgularinda; RF 111 IU/mL, ESH 14mm/h, CRP 11,65 mg/dL idi. Hastaya mevcut klinik sikayetleri
ve bulgulari dogrultusunda GBRA tanisi konuldu. DAS 28 4,97 olarak degerlendirilen hastaya NSAIi, prednizolon
(5 mg/glin) ve metotreksat (15 mg/ hafta) tedavisi baslandi. 2 hafta sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri
gerileyen DAS 28 skoruna gore orta derecede hastalik aktivitesi tespit edilen hastanin prednizolon tedavisi
azaltilarak kesildi, bulanti sikayeti olan hastaya subkutan metotreksat tedavisine gegcildi.

Olgu 3

Altmis yedi yasinda kadin ellerinde ve dizlerinde eklem agrisi, sislik ve halsizlik sikayeti ile Nisan 2021’ da
hastanemize basvurdu. Hikayesinde 2016 yilinda GBRA tanisi ile romatoloji polikliniginde takibe alindigi ve 1,5
yildir doktor kontroliine gitmedigini belirtti.

Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti. Her iki dizde, her iki el bileginde, her iki el 3. ve 4. proksimal

interphalangial, sag el 2. ve 3. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit bulgulari saptandi. Laboratuvar
bulgularinda; RF 605 IU/mL, ESH 17 mm/h, CRP 13,76 mg/dL idi. DAS 28 5,62 olarak degerlendirilen hasta
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prednizolon (5 mg/giin) ve metotreksat (10 mg/ hafta) tedavisi kullanmaktaydi. Hastanin medikal tedavisi
prednizolon (5 mg/gln), metotreksat (15 mg/ hafta) ve hidroksiklorokin (400 mg/giin) olacak sekilde
diizenlendi. 2 hafta sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri gerileyen ve DAS 28 skoruna gore orta derecede
hastalik aktivitesi tespit edilen hasta diizenli takibe alindi.

SONUC: RA siklikla geng kadinlarda gorilmesine ragmen ortalama beklenen yasam sliresinin artmasiile birlikte
yasli popuilasyonda goriilme sikligi artmaktadir. RA tedavisinde erken tedavi ve erken remisyon temel hedeftir.

Yasli hastalarin ek komorbiditeleri nedeniyle medikal tedavi karari ¢ok yonli degerlendirilerek verilmelidir.

Anahtar Sozciikler: ge¢ baslangigli romatoid artrit, hastaligi modifiye edici antiromatizmal ilaglar, medikal
tedavi
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EP-01 TAM METIN
GEC BASLANGICLI ROMATOID ARTRIT: 3 FARKLI OLGUDA TAKIP ve TEDAVi YAKLASIMLARIMIZ

AMAG: Romatoid artrit (RA), eklemlerde geri donisi olmayan yikima ve deformitelere yol agan ilerleyici,
simetrik poliartrit ile karakterize, kronik, otoimmun bir hastaliktir. Hastalik esas olarak kadinlari etkiler ve
ortalama yas baslangici 55 yasinda olup, en yiiksek insidansi 30-50 yas arasindadir (1,2). Genel niifusta, yasam
beklentisi artarken ayni zamanda, RA'li yash hastalarin orani artmakta ve RA insidansi yash bireylerde daha sik
gorilmektedir. Geg baslangich Romatoid artrit (GBRA) genellikle hastaligin 60 yasindan sonra baslamasi olarak
tanimlanir. Arastirmacilar, GBRA'nin tim RA vakalarinin % 10-% 33'Une katkida bulundugunu tahmin
etmektedir (2,3). Bu ¢alismada ¢ogu zaman farkli tanilarla takip ve tedavi edilen GBRA tanisi koydugumuz ve
takibe aldigimiz 3 farkli olguyu degerlendirdik.

OLGU 1: Altmis U¢ yasinda kadin hasta tekrarlayan diz bolgesinde artrit ataklari ve eklem agrilari sikayeti ile
Mart 2021’ da hastanemize basvurdu. Hikayesinden Mart 2020’den beri ara ara diz boélgesinde artrit ataklari
oldugu, ancak gonartroz tanisi ile NSAIi ile takip edildigi 6grenildi. Oykiisiinde 2 saat kadar siiren sabah
tutuklugu, hareketle azalan eklem agrilari, halsizlik ve yorgunluk sikayetleri mevcuttu. Bilinen bagka ek hastaligi
yoktu.

Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti, her iki dizde efflizyon ve Isi artisi mevcuttu. Her iki dizde ve
her iki el 3. ve 4. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit bulgulari saptandi.

Laboratuvar bulgularinda; romatoid faktor (RF) 56,8 IU/mL, Eritrosit sedimentasyon hizi (ESH) 46 mm/h, C
reaktif proteini (CRP)29,6 mg/dL idi. Yapilan radyolojik tetkiklerde her iki dizde yumusak doku sisligi, eklem
ylzeylerinde erezyonlar ve jukstaartikiler osteoporoz mevcuttu. Hastaya mevcut klinik sikayetleri ve bulgulari
dogrultusunda Amerikan Romatizma Birligi’'nin (ACR) tani kriterlerine gore geg baslangi¢h RA tanisi konuldu.
Disease activity score of rheumatoid arthiritis (DAS 28) 6,21 olarak degerlendirilen hastaya NSAIi, prednizolon
(5 mg/glin) ve metotreksat (15 mg/ hafta) tedavisi baslandi. 2 hafta sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri
gerileyen, tetkiklerde RF 32,9 IU/mL, ESH 34 mm/h, CRP 6, 29 mg/dL olan ve DAS 28 skoru 5,03 (orta derecede
hastalik aktivitesi ) olarak degerlendirilen hasta romatolojik rehabilitasyon amaciyla servisimize yatirildi.
Romatolojik rehabilitasyon programi coldpack, TENS (Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation), egzersiz
programi seklinde dizenlendi. 3 haftalik rehabilitasyon programi sonrasi taburcu edilen hasta dizenli takibe
alindu.

OLGU 2: Altmis dort yasinda kadin hasta tim eklemlerde yaygin agri ve halsizlik sikayeti ile Subat 2021’ da
hastanemize basvurdu. Hikayesinden Ocak 2020’den beri eklem agrisi sikayetleri oldugu, ancak fibromiyalji
tanisi ile takip edildigi 6grenildi. Oykisiinde 1 saat kadar siiren sabah tutuklugu, hareketle azalan eklem
agrilari, halsizlik ve yorgunluk sikayetleri mevcuttu. Hastanin 6zgecmisinde fibromiyalji, hipertansiyon ve
vertigo Orkiisii mevcuttu.

Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti. Her iki el bileginde, sag el 3. proksimal interphalangial, sol
el 2. ve 3. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit bulgulari saptandi.

Laboratuvar bulgularinda; RF 111 IU/mL, ESH 14mm/h, CRP 11,65 mg/dL idi. Hastaya mevcut klinik sikayetleri
ve bulgulari dogrultusunda ACR tani kriterlerine gére GBRA tanisi konuldu. DAS 28 4,97 (orta derecede hastalik
aktivitesi ) olarak degerlendirilen hastaya NSAIi, prednizolon (5 mg/giin) ve metotreksat (15 mg/ hafta) tedavisi
baslandi. 2 hafta sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri gerileyen, tetkiklerde RF <10 IU/mL, ESH 18 mm/h,
CRP 10,03 mg/dL olan ve DAS 28 skoru 3,91 (orta derecede hastalik aktivitesi ) olarak degerlendirilen hastanin
prednizolon tedavisi azaltilarak kesildi, bulanti sikayeti olan hastaya subkutan metotreksat tedavisine gecildi.
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OLGU 3: Altmis yedi yasinda kadin ellerinde ve dizlerinde eklem agrisi, sislik ve halsizlik sikayeti ile Nisan 2021’
da hastanemize basvurdu. Hikayesinden Mayis 2015’ten beri eklem agrisi sikayetlerinin oldugu, 2016 yilinda
GBRA tanisi ile romatoloji polikliniginde takibe alindigi, 1,5 yildir doktor kontroliine gitmedigini belirtti.

Hastanin metokarpal sikma testi bilateral pozitifti. Her iki dizde, her iki el bileginde, her iki el 3. ve 4. proksimal
interphalangial, sag el 2. ve 3. metakarpofarangial (MKF) eklemde aktif artrit bulgulari saptandi. Laboratuvar
bulgularinda; RF 650 IU/mL, ESH 17 mm/h, CRP 13,76 mg/dL idi. DAS 28 5,62 (yuksek hastalik aktivitesi) olarak
degerlendirilen hasta prednizolon (5 mg/giin) ve metotreksat (10 mg/ hafta) tedavisi kullanmaktaydi. Hastanin
medikal tedavisi prednizolon (5 mg/giin), metotreksat (15 mg/ hafta) ve hidroksiklorokin (400 mg/giin) olacak
sekilde diizenlendi. 2 hafta sonra yapilan degerlendirmede sikayetleri gerileyen, tetkiklerde RF 607 IU/mL, ESH
16 mm/h, CRP 5, 46 mg/dL olan ve DAS 28 skoru 4.96 (orta derecede hastalik aktivitesi) olarak degerlendirilen
hasta mevcut medikal tedaviyle takibe alindi.

TARTISMA: GBRA 60-65 yas arasi eriskinlerde ortaya cikan kronik, sistemik ve enflamatuar bir hastaliktir.
Arastirmalar, GBRA'nin RA'li hastalarin belirli bir alt kiimesini kapsadigini belirtmistir. Erken baglangigli RA
(EBRA) ile karsilastinldiginda, GBRA, daha esit bir cinsiyet dagilimi, daha diisiik romatoid faktor (RF) insidansi,
yapisal semptomlarla birlikte daha yiksek akut baslangi¢ sikhgi ve biiylik eklem tutulumu, daha yiiksek hastalik
aktivitesi ve hastalarin daha fazla sakatligi ile karakterizedir (3, 4, 5).

Ayrica hastalik modifiye edici anti-romatizmal ilaglar (DMARD'lar), biyolojikler veya kombinasyon tedavileri
GBRA'da EBRA hastalarina gore daha az siklikla kullanilmaktadir ve bu, hastaligin erken dénemlerinde
ozurlulige katkida bulunabilir (4, 5). Ayrica GBRA 'li hastalarda metotreksat dozlari da daha dusikken, EBRA
hastalarinda bu ilacin kesilme orani daha yiksektir ve polifarmasi nedeniyle yash hastalarda ila¢ tedavisinin
yonetilmesinde giiclik yasanmaktadir (6).

GBRA hastalarinda izlenecek en 6nemli 68e, daha yliksek 6zurlulik diizeyleri ve daha yiksek islevsel bozukluga
sahip olmalari nedeniyle bu hastalarin fonksiyonel dizeyleridir (7). Bu yas grubunda artan engellilik, esas
olarak yaslanma ve kadin olma ile iliskilidir. Hastalarin ¢ogunda fonksiyonel bozukluk seviyesini artiran
komorbid hastaliklar ve ek enflamatuar hastaliklar bulunmaktadir. Romatoid artrit cogunlukla osteoartrit (OA)
ile birlikte bulunmakta ve her ikisi de yasam kalitesini diislirmektedir. Bu nedenle, ana hedeflerden biri fiziksel
kapasiteyi gelistirmek ve iyi bir yasam kalitesi saglamak olmahdir.

Hastalar medikal tedavilerin yanisira yardimci cihazlarin kullanimini, fizik tedaviyi ve analjezik modaliteleri,
egzersiz programlarini, su terapisini ve denge egzersizlerini iceren romatolojik rehabilitasyon programina
ihtiya¢ duymaktadir.

SONUC: RA siklikla genc kadinlarda gorilmesine ragmen ortalama beklenen yasam siiresinin artmasiile birlikte
yasli popuilasyonda goriilme sikligi artmaktadir. RA tedavisinde erken tedavi ve erken remisyon temel hedeftir.
Bu hastalarin daha yliksek ozirlulik duzeyleri ve daha yilksek islevsel bozukluga sahip olduklari
unutulmamalhidir. Yash hastalarin ek komorbiditeleri nedeniyle medikal tedavi karari cok yonli
degerlendirilerek verilmeli ve romatolojik rehabilitasyon programi planlanmaldir.
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EP-02

YENi KORONAVIRUS HASTALIGI (COVID-19) KONUSUNDA PANDEMi iLANI SONRASI HUZUREVLERINDE
KALAN YASLILARLA iLGiLi PUBMED VERi TABANINDAN ERISILEBILEN MAKALELERIN iNCELENMESi: BiR
SISTEMATiK DERLEME ORNEGI

Esra Selin Dar?, ipek Demir?, Efe Berk Dogdan®, Serkan ibik’, Esat iman®, Hanife Karatas®, Batuhan Kosan?, ismail Hakki
Unal’, Yusuf Yigit Yilmaz®, Ali Can Korkmaz?, Dilek Aslan?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi D6nem VI 6§rencisi (arastirma sirasinda)

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Saglhgi Ana Bilim Dali, Ankara

AMAC: Huzurevleri, yashlarin kisisel ve sosyal bakim hizmeti aldiklari yasam alanlaridir. Huzurevlerinde salgin
yonetimi ve sonuglari, Yeni Koronaviriis Hastaligi (COVID-19) pandemisinin ilk déneminden beri énemli bir
glindem olmustur ve bu konudaki bilimsel arastirmalarin sayilari her gegen giin artmaktadir. Bu ¢alismalarin
iceriklerinin bilimsel standartlara uygun olarak incelenmesi sayesinde COVID-19 salginina bagli olusabilecek
mevcut olumsuzluklarin tespiti ve bunlarin giderilmesinde katki saglanabilir. Bu temel gerekce ile bu calismada
COVID-19 icin pandemi ilani sonrasinda huzurevlerinde kalan vyashlarla ilgili PubMed veri tabanindan
erisilebilen makalelerin teknik bazi 6zelliklerinin saptanmasi ve igerik degerlendirmesi yapilmistir.

GEREC ve YONTEM: Arastirma sistematik bir derlemedir. Arastirmada MeSH kriterlerine gére uygun anahtar
sdzciikler secilerek PubMed veri tabaninda aratma yapilmis, toplamda 341 makaleye ulasilmistir. ilk asamada
341 makalenin 6zetleri incelenmistir. Dahil edilme kriterlerine uygun 111 makale ikinci asamaya tasinmistir.
Son asamada ise tam metinlerin incelenmis ve 75 makale sistematik derleme kriterleri kullanilarak incelenmek
Uzere uygun bulunmustur. Sonug olarak, 75 makale STROBE kriterleri kullanilarak degerlendirilmistir. Verilerin
analizinde Excel ve SPSS 23.0 kullanilmistir.

BULGULAR: Arastirma makalelerinin %69,3’( (n=52) kesitsel, %26,7’si (n=20) kohort ve %4,0’iG (n=3) vaka
kontrol calismasidir. incelenen makalelerde en sik kullanilan anahtar sézciikler sirasiyla; COVID-19 (n=44),
Nursing homes (n=28), SARS-CoV-2 (n=16), Long-term care (n=9), Long Term Care Facility (n=8), Coronavirus
(n=6) olmustur. Calismalarda kullanilan ortalama kaynak sayisi 22,77+14,57’dir. Makalelerde yazar olarak yer
alan ilk yazarin kurumunun en ¢ok %77,3 (n=58) ile Universitedir. Makalelerin %82,7’sinin (n=62) 6zetinin
yapilandirilmis durumda oldugu saptanmistir. Gereg ve yontem bolimi yapilandirilmis olan makaleler toplam
makalelerin %84,0'1n1 (n=63) olusturmustur. Calismalarin konu olarak %44’tGnin (n=33) sadece huzurevi ve
COVID-19 olusturmaktadir.

SONUC: Bu calisma ile; huzurevlerinde COVID-19 yayiliminin hizl ve atipik semptomlar nedeniyle tespit
edilmesinin zor oldugu, huzurevlerinin personel ve kisisel koruyucu ekipman eksiklikleri nedeniyle pandemiye
yeteri kadar hazirlikli olmadigi ortaya konmustur. Huzurevleri sakinlerinde COVID-19’un mortalitesi yiksek
seyrettigi icin enfeksiyon kontrol 6nlemlerinin artiriimasi gerekmektedir. Bu énemli sorunlarla micadele
edebilmek icin bu konuda daha fazla sistematik degerlendirmeler gelistirilmelidir. Devletlerin de bu konuda
huzurevlerinde denetimlerini arttirmasi ve ihtiyaclarin giderilmesi konusunda huzurevlerine destek olmasi
gerekmektedir.

Anahtar Sozciikler: COVID-19, huzurevi, huzurevi calisanlari, yashlik, yeni koronaviris hastalig
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EP-03

SON DONEM KALP YETMEZLiGi ve KARDIYAK KASEKSiSi OLAN HASTANIN PALYATIF BAKIM VE BESLENME
DESTEGI iLE TAKiBI

Hilal Zengin®, Serkan Asil?
!Ankara Saghk Bilimleri Universitesi Giilhane Egitim Arastirma Hastanesi Palyatif Bakim Klinigi
2Ankara Sadlik Bilimleri Universitesi Giilhane Egitim Arastirma Hastanesi Kardiyoloji Klinigi

AMAG: ilerlemis kalp yetersizligi (KY) hastalari, sadece medikal ve girisimsel tedaviler ile takip ve tedavi
edilemeyen, kardiyopulmoner rehabilitasyon, psikolojik ve nutrisyonel destek saglanarak multidisipliner
yaklasimla takip ve tedavi edilmesi gereken hasta gruplaridir. Palyatif Bakim Klinikleri(PBK) ilerlemis kalp
yetersizligi ve tedavisi miimkiin olmayan diger kronik hastalarin bakimlarinin verildigi yasam kalitesine odakli
multidisipliner kliniklerdir. Kaseksi, iskelet kasi, yag dokusu ve kemik kitlesini de icine alan israf siirecidir.
Kardiyak kaseksi (KK) son 6-12 ay igerisinde 6demden bagimsiz olarak viicut agirliginin % 6 sinin tizerinde kaybi
olarak tanimlanabilir. Disuk ejeksiyon fraksiyonlu (EF) lu KY hastalarinda %5-15 gorilur. KK kotli prognoz ve
sagkalim ile iliskilidir.

OLGU: 79 yasinda iskemik kardiyomiyopati tanisi ile kalp pili implantasyonu yapilan kardiyoloji yogun bakimda
takipli hasta oral alimini desteklenmek ve deliryumu ile miicadele etmek igin PBK ne bilgilendirilmis onamlari
alinarak kabul edildi.Ekokardiyografisinde EF %15, bilgisayarli tomografisinde bilateral plevral efuzyonlari ve
fantom timori (fissurlerde sivi konjesyonuna bagli belirginlesme) olan hastanin laboratuar incelemesinde
kreatinin: 1,04 mg/dl,albtimin:2,13 mg/dl CRP:65 Sed:39,hg:11,2 olarak saptandi. Fizik muayenesinde kasektik
anemik goriinimld hasta dispneikti. Maske ile 4-6 It oksijen destegi altinda satlrasyonu %85-90 arasinda idi.
Hastanin pretibial ddemi yoktu. Dinlemekle solunum sesleri kaba bazallerde azalmis ve ronkus vardi. Hastanin
boyu 166 cm viicut agirhgi 47 kg ve BMI: 17.1 kg/m2 idi. Oldukca kasektik olan hastanin EF si %15 oldugundan
KK olabilecegi distintldi. Nutrisyonel Risk Skoru (NRS2002) 6 idi.

SONUC: Hastanin KY tedavisi glinliik kardiyologlar ile konsulte edilerek dizenlendi. Hastanin vital aldigi
ctkardigi sivi takipleri yani sira glinliik kilo takibi yapildi. Diyetisyenler tarafindan 25 kcal /kg/gtin kalori hesabi
yapildi. Hastanin katabolik streci de g6z 6ntine alinarak yiksek protein agirlikli (1,5 gr/kg/gin) kalp koruma
diyeti baslandi (5).Bir hafta ara ile alblimin degerleri 2.13,2.45,2.7,2.7,2.9 du.Genel durumu toparlayan
hastanin yiksek kalorili diistik voliimli oral nutrisyon destek trinleri ile beslenme destegi artirildi. Hastanin
haftalik akciger grafilerinde fantom timoriiniin ve plevral efuzyonlarinin geriledigi glinliik tarti ile de hastanin
kalp yetersizliginde bagimsiz kilo aldig1 gorildi. ( taburcu 52 kg, glincel 63kg).

KY olan kasektik yasl hastalarin bakim ve takipleri multidisipliner yaklasimi olan palyatif bakim kliniklerinde
yapilabilir. Aileye ilaclarinin diizenli verilmesi kilo takibi ile ilaglarinin diizenlenmesi beslenme destegi hastanin
fiziksel kapasitesine uygun egzersizlerin ev programina dahil edilmesi geriatrik ve kardiyolojik kontrollerinin
aksatilmadan yapilmasi 6gretilerek hastanin evinde yakinlari ile yasam kalitesini artirarak zaman gecirmesi
saglanabilir.

Anahtar Sozciikler: kalp yetmezligi, kardiyak kaseksi, palyatif bakim, yasl hastalar, beslenme
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Fantom TM ve Kardiyak Yetmezlikli Hasta

Kalp Yetmezligi Hastasinin Palyatif Bakimda Takibi ve Ac Bulgulari
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SON DONEM KALP YETMEZLIGi ve KARDIYAK KASEKSiSi OLAN HASTANIN PALYATIF BAKIM ve BESLENME
DESTEGI ile TAKiBI

AMAG: ilerlemis kalp yetersizligi (KY) hastalari, sadece medikal ve girisimsel tedaviler ile takip ve tedavi
edilemeyen, kardiyopulmoner rehabilitasyon, psikolojik ve nutrisyonel destek saglanarak multidisipliner
yaklasimla takip ve tedavi edilmesi gereken hasta gruplaridir. Palyatif Bakim Klinikleri (PBK) ilerlemis kalp
yetersizligi ve tedavisi miimkiin olmayan diger kronik hastalarin bakimlarinin verildigi yasam kalitesine odakli
multidisipliner kliniklerdir (1). Kaseksi, iskelet kasi, yag dokusu ve kemik kitlesini de icine alan israf strecidir.
Kardiyak kaseksi (KK) son 6-12 ay icerisinde 6demden bagimsiz olarak viicut agirhiginin % 6 sinin tGzerinde kaybi
olarak tanimlanabilir. Dlslik ejeksiyon fraksiyonlu (EF) lu KY hastalarinda %5-15 gorulir (2,5). KK kéti prognoz
ve sagkalim ile iliskilidir. (3-5).

Bu bildiride, KY olan hastanin nutrisyonel tedavi ve palyatif bakim destegine verdigi cevabin paylasilarak KK
hakkinda farkindalik olusturulmasi amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM BULGULAR: 79 yasinda iskemik kardiyomiyopati tanisi ile kalp pili implantasyonu yapilan
yogun bakimda takipli hasta oral alimini desteklenmek icin PBK ne kabul edildi. Ekokardiyografisinde EF %15,
bilgisayarli tomografisinde bilateral plevral efuzyonlari ve fantom tiimori (fissurlerde sivi konjesyonuna bagh
belirginlesme) olan hastanin laboratuar incelemesinde kreatinin: 1,04 mg/dl, albiimin:2,13 mg/dl CRP:65
Sed:39,hg:11,2 olarak saptandi. Fizik muayenesinde kasektik anemik goériiniimli hasta dispneikti. Maske ile 4-
6 It oksijen destegi altinda satlirasyonu %85-90 arasinda idi. Hastanin pretibial 6demi yoktu. Dinlemekle
solunum sesleri kaba bazallerde azalmis ve ronkus vardi. Hastanin boyu 166 cm viicut agirlhigi 47 kg ve BMI:
17.1 kg/m?idi. Oldukca kasektik olan hastanin EF si %15 oldugundan KK olabilecegi diistiniildii. NRS2002 skoru
6 idi.

Hastanin KY tedavisi guinlik kardiyologlar ile konsulte edilerek diizenlendi. Hastanin vital aldigi ¢ikardigi sivi
takipleri yani sira gunliik kilo takibi yapildi. Diyetisyenler tarafindan 25 kcal /kg/glin kalori hesabi yapildi.
Hastanin katabolik siireci de goz 6niine alinarak yiiksek protein agirhkh (1,5 gr/kg/gtin) kalp koruma diyeti
baslandi (5). Bir hafta ara ile albimin degerleri 2,13, 2,45, 2,7, 2,7, 2,9 du.Genel durumu toparlayan hastanin
ylksek kalorili dusutk vollimli oral nutrisyon destek Urlnleri ile beslenme destegi artirildi. Hastanin haftalik
akciger grafilerinde fantom timoérinin ve plevral efuzyonlarinin geriledigi ginlik tarti ile de hastanin kalp
yetersizliginde bagimsiz kilo aldig1 gorilda. (taburcu 52 kg, glincel 63kg).

SONUC: KY ne bagh kasektik hastalarda beslenme destegi 6nemlidir. KY bagh kasektik yash palyatif bakim
hastalarinin beslenme destegi, hastanin diger tedavilerine ek olarak geriatrist ve diyetisyenlerle konsulte
edilerek saglanmalidir. Palyatif bakim merkezleri multidisipliner yaklasimlari ile yasli hastalarin yasam kalitesi
Uzerinde etkili rol oynamaktadir.

Follow-Up With Palliative Care, Nutrition Support of a Patient with End-Stage Heart Failure
and Cardiac Cachexia

INTRODUCTION: Patients with advanced heart failure (HF) are groups of patients should be followed and
treated with a multidisciplinary approach by providing cardiopulmonary rehabilitation, psychological and
nutritional support (1) Cachexia is a wasting process that includes skeletal muscle, adipose tissue and bone
mass. Cardiac cachexia (CC) can be defined as the loss of more than 6% of body weight independent of oedema
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in the last 6-12 months. It is seen in 5-15% of HF patients with low ejection fraction (EF) (2,5). CC is associated
with poor prognosis and survival. (3,4,5)

We wanted to raise awareness about CC by sharing the response of the HF patient to nutritional therapy and
palliative care support.

MATERIALS and METHOD: A 79-year-old patient with a diagnosis of ischemic cardiomyopathy who underwent
pacemaker implantation in the intensive care unit was admitted to the palliative care unit to support oral
intake. The laboratory parameters revealed us that creatinine: 1.04 mg/dl, albumin: 2.13 mg/dl CRP: 65 Sed:
39, hg: 11.2. The patient's height was 166 cm, body weight 47 kg and BMI: 17.1 kg / m2. Echocardiography
was showed us EF was 15%. We were thought that he might have CC. The NRS2002 score was 6.

RESULTS: HF treatment of the patient was arranged in consultation with daily cardiologists. In addition to the
follow-up of the patient's fluid status, daily weight was monitored. 25 kcal/kg/day calories were calculated by
dieticians. Considering the catabolic process of the patient, a high protein weight (1.5g/kg/day) heart
protection diet was initiated (5). Albumin values were 2.13,2.45,2.7,2.7,2.9 mg/dl with an interval of one week.
Nutritional support was increased with high calorie, low volume oral nutritional supplements for the patient
whose general condition improved. On the weekly chest radiographs of the patient, it was observed that the
phantom tumour and pleural effusions regressed, and the patient gained weight independently in heart failure
with daily weighing. (discharged 52 kg, current 63kg).

CONCLUSION: End-stage heart failure and cardiac cachexia is a disease in which multidisciplinary care is the
most important and palliative care and nutritional support should be done with attention and expert hands.
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EP-04
YASLI BIREYLERIN DUSME RiSKiNi AZALTAN MERDIVEN TASARIMI UZERINE LITERATUR iNCELEMESI

Ozlem Dobrcan, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi, [stanbul

AMAG: Merdivenler yasl bireyler icin diisme riskinin yliksek oldugu ve ciddi zararlara yol agabilen alanlardir.
Fiziksel zararlarin yaninda disme vakalarinin sonucunda 6zgliven kaybi ve disme korkusu gibi psikolojik
zararlar da goruliir. Merdivenlerden diisme vakalarinin nedenleri kullanici, fiziksel ¢evre, merdivenin tasarimi
gibi faktorlere baglidir. Disme riskini bu baglamda azaltma ve 6nleme (zerine odaklanan tasarim alaninda
¢alismalar bulunmaktadir. Yasl dostu merdiven tasarimiyla diisme riskinin azaltilmasi ve diisme durumunda
zararlarin en aza indirgenmesi mimkindir. Bu c¢alismada, merdivenlerden diisme riskini yasl bireyler
baglaminda ele alarak mimari tasarim anlaminda oneriler sunan literatiirdeki arastirma calismalarindan
yararlanilarak vyasli dostu merdiven tasarimlari icin Oneriler listesi olusturulmasi amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM: Web of Science lizerinden belirli Anahtar Sézciiklerle bu konu ile ilgili olan dergiler
arastirilmistir. Bu calismanin amacg ve sinirliliklarina en yakin sonuglari veren {i¢ ana dergi saptanmis (‘Journal
of Housing For the Elderly’, ‘Safety Science’ ve ‘Building and Environment’) ve bu dergiler (zerinde Anahtar
Sozcukler ile tarama yapilmistir. Anahtar kelime olarak ‘stairs AND elderly’, ‘safe stairs’, ‘stair safety’ ve ‘stairs
AND older’ belirlenmigtir. Tarama yaparken, 2000 yili sonrasinda yayinlanan g¢alismalar dikkate alinmistir.

BULGULAR: Arastirmanin analizi sonucunda incelenen kaynaklarin bitlincil bir merdiven tasarimi agisindan
kesistikleri belli basliklar belirlenmistir. Bu basliklar, merdivenin geometrik sekli, basamak olcileri, koldaki
basamak sayisi, kaplama yiizeyi, kiipeste ve aydinlatma olarak listelenebilir.

SONUG: Arastirmanin sonucunda, incelenen farkh kaynaklarca énerilen minimum ve maksimum olgller ve
yapisal elemanlarin saglamasi gereken kriterlere gore giivenli olan élgiiler bir tabloda toplanmistir. Olgiiler
disindaki 6nerilere de tabloda ‘Onerilen olgltler’ bashgl altinda yer verilmis, bunlarin sagladigi givenlik

kriterleri agiklanmugtir.

Anahtar Sozciikler: merdiven tasarimi, diisme riski, glivenlik 6nlemleri
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Sekil 1. Sistematik Literatiir Arastirma Siireci

Web of Science
Journal of Housing . Bulding and
For the Elderly sty Scmice Environment
ko
0 | stairs AND eldery — 108 51 21 |
8 [ safe stairs - 76 166 46 |
g [ stair safety - 87 86 %6 |
2 | stairs AND older ~ — 133 110 58 l
O
| 404 413 161 |
[ I ]

yazarlan ayni olan ¢alismalar

arasinda se¢im yapilmistir.

merdivenlerden diusme riskinin
mimari anlamda ele alinmayan kaynaklar elenmistir.

merdivenlerden disme riskinin mimari anlomda
yasllar 6zelinde ele alinmayan kaynaklar elenmistir.

icerikleri uygun olmayan kaynaklar elenmigtir,

elde edilen kaynakiann
kaynakgalarindan

| 6 I vlasilan kaynaklar
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Tablo 1. Giivenli Merdiven igin Oneri Olgiitler

Yapisal Etmenler Onerilen Ol¢it Sagladigr Givenlik Kriteri
Merdivenin Geometrik $ekli  |U merdiven yoterk d|.r1|enece:k aan
uygun tutunabilecek kipeste

b: 279 - 300 mm yeterli rahat adim atilabilecek alan

r: 152 - 190mm agirid dengeleme kolaylidi|

Basamak Ol ileri p.¢.. 15 -25mm basamag kolay farketme

profil cikintisina dizenli
bakim yapiimalidir.

kinima ve kalkma yapmayip diisme
riskini azaltma

Koldaki Basamak Sayist

10 - 12 adet basamak

g0z sabitleme ve fiziksel cevrenin
gorsel bilgilerini tanimaya yetecek
sure

Kaplama Yizeyi

puUrdzsuz kaplama malzemesi

yuvarlak hath profil ¢ikinhsi

takilip dUsmeyi Gnlemek

tom basamak boyunca

ayni kayma direnci

basamak hallan

kayip dismeyi Gnlemek

yeknesak renk

yansima yapmayan malzeme

desensiz malzeme

pes pese iki farkl renk

zithk bant

basamaklan algilama kolayhg

h: 210 - 970mm

kolay kavrama mesafesi

denge kaybinda dismeyi énleme

yuvarlak en kesit: 32 veya S1mm

dikey oval en kesit: 37x50mm

kavrama kolayhdi

e pUrozld duvardan min. 75mm mesafe kUpesteyi kavrarken elin duvara
pUrlzsUz duvardan min. 57mm mesafe carpmasini énlemek
R TESETae 400 - 480 merdivene ¢lkmadan dnce ve
¢ikhktan sonra tutunma olanag
her iki yanda kUpeste olmasi tutunma alanini artirma
siddet: 300 lux gorimin saglanmasi
merdiven basinda anahtar ¢lkmadan énce 151gin acilabilmesi
merdiven sonunda anahtar inmeden 6nce 15gin acillabilmesi
Aydinlatma Homen A

[gdlge olmamasi

kamasma olmamasi

spot sk kullanilmamasi

algl ve denge kaybini Gnlemek

basamaklarda LED ve OLED kullanimasi

zithk yarahp algryr artirmak

296



TURKISH JOURNAL OF GERIATRICS

EP-04 TAM METIN

AMAG: Merdiven Uzerindeki hareket kabiliyeti yash bireylerin glinliik aktivitelerinin icinden en zorlu ve tehlikeli
olanidir. Esasinda merdiven ¢ikip inen herhangi bir bireyin dengesini kaybedip, kayip veya takilip diismesi
muhtemeldir (Templer, 1995). Ancak merdiven inip ¢cikmak; kas-sinir, kardiovaskiiler, gorsel ve vestibiiler gibi
sistemlerin ayni anda uyumlu bir sekilde ¢calismasini gerektirir ve bu sistemler yas aldik¢ca bozulmaya baslar
(Startzell, Owens, Lorraine, Mulfinger ve Canavagh, 2000). Bu yizden merdiven Uzerindeki eylemlerin
olusturdugu diisme riski yasli bireyler icin daha yiiksektir. Ustelik béyle bir vakada yasl bireyler diger bireylere
gore daha fazla zarar gorirler (Templer, 1995). Gortlecek fiziksel zararlarin yaninda, yaslilar ayni zamanda
ozgliven eksikligi ve diisme korkusu gelistirme gibi psikolojik zararlar da gorebilirler ki bu durum daha sonra
merdivenden inip ¢ikarken negatif olarak etkileyecektir (Afifi, Parke, Al-Hussein, 2013).

Merdivenlerden disme sik sik meydana gelen ve ¢ok ciddi kalici zararlarla bazen de 6liimle sonuglanan
vakalardir. Templer bu durumu sairane bir sekilde anlatmaktadir: "Merdivenlerden dismek sadece bir
ucurumdan dismek degil, asagidaki kayalarin Gzerine dliismektir, clinkli basamaklarin kivrimlari, bir dizi keskin
kenar sunar" (1995). Birlesik Krallik’ta 2014 yilinda 2285 6lim vakasi merdivenlerden diisme sonucunda
gerceklesmis ve bu toplam diisme kazasi neticesinde yasanmis dlimlerin %7’sini olusturmustur (Injury Facts,
2017; aktaran Van de Perre, Danschutter, Janssens, Hanselaer, Dujardin, Smet ve Ryckaert, 2019). Ev
kazalarindan olenlerin sayisi trafik kazalarindan fazladir ve bu ev kazalarinin yarisi merdivenlere bagli
nedenlerdendir (Scott, 2005). Ustelik diisme durumunda genclere oranla yaslilarin 6lmesi daha muhtemeldir
(Startzell vd., 2000).

insanlarin merdivenden diismelerine neden olan bircok faktér vardir. Bu faktérlerden bazilari merdivenin
tasarimina baglidir, bazilari insasi ve bakimina baglidir, bazilari merdivenin bulundugu fiziksel ¢cevreye, bazilari
da bireylerin merdiveni kullanis bigcimlerine baghdir (Templer, 1995). Cohen, LaRue ve Cohen bu faktorleri 3
ana baslik altinda ele almiglardir: Kullanici faktorleri, kullanilan fiziksel cevre ve merdiven o6zellikleri (2009).
Roys ise bu kazalara neden olan etmenleri kullanici davranislari, bakim ve tasarim olarak siniflandirmistir
(2000). Archea vd. (1979) derinlemesine bir literatlir arastirmasi yapmis ve merdivenden diisme kazalarinin
nedenlerinin, kullanicidaki algisal yanilsamalarin merdiven tasarimi ve insasindaki hatalar tarafindan
tetiklenmesi sonucu ortaya ¢iktigi sonucuna varmistir (Startzell vd., 2000).

Literatlirde merdivenden diisme kazalari hakkinda yapilan daha dnceki galismalar genellikle disme sebeplerini
arastiran; anketler, raporlar, hastane verileri ve gesitli deneyler sonucunda yapilan makaleler ve tezlerdir. Bazi
makaleler bu kazalarin sonuclariyla ilgilenirken, bazi calismalar da bu kazalari 6nleme (zerine odaklanmistir.
Merdivenden diisme kazalarini azaltma ve dnleme ile ilgili yapilan arastirmalarin bir kismi kullaniciyi baz alan,
geriatri ve gerontoloji ¢alisma alaninda iken bir kismi da merdivenin yapisal 6zellikleri araciligiyla ¢6zim
gelistirmeye ¢alismistir.

Bir merdivenin mimari tasarim kararlari yashlarin giivenligi icin ¢cok onemlidir. Bu kararlar araciligiyla risk
azaltilabilmektedir (Afifi vd., 2013). Bu ¢alisma, yasllarin merdivenlerden disme riskini azaltma ve diisme
durumunda minimum zarar gérme ilkeleri dogrultusunda glivenli bir merdiven tarifleyip bu anlamda yol
gosterici olmayl amacglamaktadir. Bunu yaparken tim onemli yapisal etmenler ele alinarak, genis cerceveli
degerlendirmeler ile yasl-dostu bir merdiven tasarimi tasalagi olusturulmaya calisilmistir. Merdiven tasarimini
degerlendirirken yash bireylerin diisme riskini azaltma baglaminda ele aliyor olmak bu calismanin sinirlihigini
olusturmaktadir.

Yontem ve bulgulara gegmeden 6nce bu ¢alismada kullanilan merdiven ile ilgili bazi temel terimler Sekil 1'de
gosterilmistir.
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Sekil 1. Temel Merdiven Terimleri
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2. GEREG ve YONTEM

2.1- Veri Toplama

Bu asama ilk olarak Web of Science lzerinden belirli Anahtar Sozciklerle bu konu ile ilgili olan dergiler
arastirilmistir. Bu calismanin amac ve sinirliliklarina en yakin sonuglari veren (i¢ ana dergi saptanmis (‘Journal
of Housing For the Elderly’, ‘Safety Science’ ve ‘Building and Environment’) ve bu dergiler tizerinde Anahtar
Sozcukler ile tarama yapilmistir. Anahtar kelime olarak ‘stairs AND elderly’, ‘safe stairs’, ‘stair safety’ ve ‘stairs
AND older’ belirlenmistir. Tarama yaparken, 2000 yili sonrasi ve yayin dili ingilizce olan calismalar dikkate
alinmustir.

2.2- Veri Analizi

Tarama sonucunda toplamda 978 gorintileme elde edilmistir. Bu calismalar icinde ilk asama olarak
merdivenlerden diisme riskini mimari anlamda ele almayan ¢alismalar elenmistir. Bu eleme sonucunda 242
calisma elde edilmistir. ikinci eleme asamasi olarak ‘merdivenlerden diisme riskinin mimari anlamda yashlar
ozelinde ele almis olmak’ kriteri uygulanmistir ve makale sayisi 45’e inmistir. Uclincii asamada da elde edilen
45 makalenin icerigi incelenmis ve uygun olmayanlar elenmistir. Ayni zamanda tim yazarlari ayni olan
benzerlik gosteren ¢alismalar arasinda da secim yapilmistir ve sonug olarak 4 calisma elde edilmistir. Bu 4
makale detayl olarak ele alinmis ve kaynakcalarindan 2 calismaya daha ulasiimistir. Ozetle bu calismada,
toplamda 6 makale icerilmistir.
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Sekil 2. Sistematik Literatiir Arastirma Siireci

Web of Science al
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978
merdivenlerden dusme riskinin
mimari anlamda ele alinmayan kaynaklar elenmistir. %
242 =
merdivenlerden dusme riskinin mimari anlamda [0}
yaslilar 6zelinde ele alinmayan kaynaklar elenmistir.
yazarlar ayni olan ¢alismalar s : e
arasinda secim yapilmishr. icerikleri uygun olmayan kaynaklar elenmistir.
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3.BULGULAR: Arastirma ve bu arastirmalarin analizi sonucunda icerilen kaynaklar iceriklerine gére ve biitlincul
bir merdiven tasarimi agisindan kesistikleri belli basliklar altinda toplanmistir.
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Tablo 1. igerilen Kaynaklarin Kesistigi Bashklar

Bashklar Kaynaklar

Merdivenin Geometrik Sekli Afifi, Parke and Al-Hussein (2014)
Startzell, Owens, Mulfinger ve
Cavanagh (2000)

Basamak Olciileri Afifi, Parke and Al-Hussein (2014)
Startzell, Owens, Mulfinger ve Cavanagh
(2000)

Cohen, Larue ve Cohen (2009)
Rogers, Rogers, Takeshima ve Islam (2004)

Koldaki Basamak Sayisi Afifi, Parke and Al-Hussein (2014)

Kaplama Yizeyi Afifi, Parke and Al-Hussein (2014)
Startzell, Owens, Mulfinger ve Cavanagh
(2000)

Rogers, Rogers, Takeshima ve Islam (2004
Van de Perre, Danschutter, Janssens,
Hanselaer, Dujardin, Smet ve Ryckaert (2019)

Klpeste Afifi, Parke and Al-Hussein (2014)
Startzell, Owens, Mulfinger ve Cavanagh
(2000)

Cohen, Larue ve Cohen (2009)
Rogers, Rogers, Takeshima ve Islam (2004)
Maki, Perry ve Mcllroy (1998)

Aydinlatma Afifi, Parke and Al-Hussein (2014

Cohen, Larue ve Cohen (2009)

Van de Perre, Danschutter, Janssens,
Hanselaer, Dujardin, Smet ve Ryckaert (2019)

3.1- Merdivenin Geometrik Sekli

Yasl bireylerin diisme riskinin arastirilmasinda merdiven sekli cok énemli bir faktérdir (Haslam ve Stubbs,
2006; Lee ve Chou, 2007; Lord, Sherrington ve Menz, 2001; Templer, 1992b; Wild vd., 1981; aktaran Afifi,
Parke ve Al-Hussein, 2014). Merdivenin kullanimini ve gerekli eklem hareketlerini belirler (Startzell vd., 2000).
Sekil itibariyle merdivenler lic ana gruba ayrilir: Dz kollu merdiven, donel merdiven ve kompozit merdivenler
(Bangash ve Bangash, 1999; Beneke, 1997; Templer, 1992a; aktaran Afifi, 2014). Diiz kollu merdivenler grubu
sahanlkh diz kollu merdivenler, sahanliksiz tek kollu diiz merdivenler, ¢eyrek dontisli merdivenler ve U
merdivenleri icerir (Bangash & Bangash, 1999; Beneke, 1997; aktaran Afifi 2014). Dénel merdiven grubunda
spiral ve sarmal merdivenler yer alirken kompozit merdivenler grubunda diiz kollu ve donel merdiven
tasarimlarinin birlesiminden olusan, degisken ol¢ili ve yamuk basamak ylizeylerine sahip merdivenlerdir (Afifi
vd., 2014). Kompozit merdivenler dénel ve diiz kollu merdivenlere gore degisken ve diizensiz adim uzunluklari
gerektirdiginden yaslhlar icin diisme riskini artiran bir geometrik sekle sahiptir. Dénel merdivenler arasinda
spiral merdivene gore sarmal merdiven yaslilar icin daha ergonomik iken diiz kollu merdivenler diisme riskini
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azaltmada en uygun merdivenlerdir (Afifi vd., 2014). Duz kollu merdivenler grubunun icinde butin
alternatifleri arasinda ayni kat yliksekligine gore bir degerlendirme yapildiginda sahanliksiz tek kollu diz
merdivenler yaslilar tarafindan, 6zellikle 90 yas ve (zeri igin, ¢ikilmasi daha zor (Covinsky vd, 2009; aktaran
Afifi vd., 2014) ve daha ¢ok diisme riskine sebep olan merdivenlerdir (Templer, 1992b; aktaran Afifi 2014).
Diger diiz kollu merdivenler ele alindiginda geyrek donusli ve U merdivenler sahanlikli diiz kollu merdivenden
diisme riskini daha fazla azaltan seceneklerdir (Svanstrom, 1974; Templer, 1992b; aktaran Afifi vd, 2014) ¢ciinki
ceyrek donlsli ve U merdivenler ¢ikis agisini degistirdikleri igcin devamlilik hissini kirarlar, sahanhkl diz
merdivenler ise yaslilarda ¢ok uzun ve dik hissini vererek stres yaratirlar (Williams, 1995; aktaran Afifi vd.,
2014). Ceyrek donusli merdivene kiyasla U merdiven sahanlik kisminda yeterli dinlenecek alani ve doniste
tutunabilecek daha uygun bir kiipesteye izin verir. Ozetle U merdivenler diisme riskini en ¢cok azaltan merdiven
seklidir (Afifi vd., 2014).

Sekil 3. Merdiven Geometrik Sekilleri: (a)sahanlikh diiz kollu merdiven; (b) sahanliksiz diiz kollu merdiven;
(c) ceyrek doniislii merdiven; (e) U merdiven; (f) spiral merdiven; (g) sarmal merdiven; (h1,h2,h3) kompozit
merdivenler

Kaynak: Afifivd., 2013

3.2- Basamak Olciileri

Basamak ve riht bir merdivenin ana striktiirel 6geleridir (Startzell vd., 2000). 19 ayri merdiven tasarimi ve
farkl yas gruplari (19-69) ile yapilan bir arastirmanin sonucunda ideal basamak derinliginin 279 veya 300mm,
riht yiksekliginin ise 183mm oldugu ortaya ¢ikmistir (Irvine vd., 1990; aktaran Afifi vd., 2014). Tipik basamak
Olclleri her ne kadar deneylerden degil de tarihi, gecmis 6rneklerden olusturulduysa da 178 x 279 mm olarak
bu arastirmaya yakin oldugu goriliyor (Startzell vd., 2000). Templer (1992b) glivenli bir merdiven icin basamak
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derinliginin minimum 280mm; riht yiiksekliginin ise minimum 127mm, maksimum 190mm olmasi gerektigini
savunuyor (aktaran Afifi vd., 2014).

Riht yuksekliginin 190mm yliksek olmasi halinde bireylerin merdivenlerden inerken tek ayak Uzerinde
agirhklarini dengeleme konusunda zorluk c¢ektikleri ve ekstra enerji harcadiklari gérilmustir (Templer, 1992;
aktaran Cohen vd., 2009). Basamak derinliginin az olmasi durumunda ise ya ayagin sadece bir kismi basamaga
yerlestirilebilir ya da ayak anormal bir sekilde biikiilerek basamaga basar ki bu durum diisme riskini yukseltir
(Jackson ve Cohen, 1995; Templer 1992; aktaran Cohen vd., 2009). Merdiven boslugunun egimini azaltmak
icin uzatilmasi ve rahat adim atmak adina da basamak derinliginin genisletilmesi gerekiyor (Rogers, Rogers,
Takeshima ve Islam, 2004). Basamak derinliginin 254mm’nin altinda ve 330mm’nin lzerinde olmamasi
gerektigi, riht yliksekliginin de 152mm’nin altinda ve 203mm’nin lzerinde yasak olmasi gerektigi séylenmistir
(Irvine vd., 1990; aktaran Afifi vd., 2014).

Basamak kenarinda profil ¢ikintisi bulunan merdivenler profil gikintisina sahip olmayan merdivenlere gére
daha gilivenli oldugu gorilmustiir. Bu cikintinin 6lctisinin fazla olmasi durumu ise diisme nedeni olabiliyor
(Templer, 1992b aktaran Afifi vd., 2014). Bu konudaki ideal 6lgl, Alberta Yapi Yonetmeligi'ne gére 15-25mm
olarak belirlenmistir (NRC, 2006; Afifivd., 2014). Buna ek olarak basamagin ylizeyine ¢ok fazla golge vermemesi
icin ve diisme durumunda incinme siddetini azaltmak igin profil ¢ikintisinin yuvarlak hatli olmasi 6nerilir (Pauls,
1982; Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014). Bazi merdivenlerde kullanilan cikinti profilleri diisme vakasi
nedenini olusturabiliyor. Basamagin basladigi kenari vurgulamak gibi bir yararinin yaninda bakimi yapilmazsa
bu profiller kalkar, catlar ve disme riskini artirirlar (Cohen vd., 2009).

3.3- Koldaki Basamak Sayisi

Bir merdiven kolu uzunlugunun ne kadar olmasi gerektigi konusu merdiven glvenligini saglamak adina dikkate
alinmasi gerekiyor. Arastirmalara gore ilk ve son (i¢ basamak, ozellikle gecis basamaklari (dosemeden
merdivene veya merdivenden désemeye gecisi saglayan basamaklar), diisme riskini en cok artiran
basamaklardir (Lee ve Chou, 2007; Templer, 1992b; Wild vd., 1981; aktaran Afifi vd., 2014). G6z sabitleme,
fiziksel gevrenin gorsel bilgilerini tanimaya yetecek sire gibi faktorler géz 6niinde bulunduruldugunda
kullanicilar ortadaki basamaklarda gegis basamaklarindan daha glvendedirler (Miyasike-daSilva vd., 2011
aktaran Afifi vd., 2014). Buna gore bir merdiven kolunda 6 veya daha az basamagin bulunmasi o merdiveni
disme konusunda glivensiz kilarken, 7-10 arasi basamagin bulunmasi daha glivenlidir (Templer, 1992b;
aktaran Afifi vd., 2014). Cok uzun kollu merdivenler riskli sayilirken (Templer, 1992), William (1995)’a gére10-
12 arasi basamagi olan merdivenler komforu daha yiksek ve disme riskini azaltan merdivenlerdir (aktaran
Afifi vd., 2014).

3.4- Kaplama Yizeyi

Basamaklarin ylizeyi her ne malzemeden olursa olsun pirizsiiz olmasi gerekir ve tiim ylizeyinde ayni kayma
direncine sahip olmasi gerekir (Pauls, 1982; Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014). Boylelikle sendelemeyi,
kaymayi ve denge kaybini dnleyerek diisme riski azaltilmis olacaktir (Afifi vd., 2014). Disme durumunda daha
az zarar gorme adina cikinti profillerinin keskin kenarli olmamasi gerekir (Rogers vd., 2004). Diisme riskini
azaltmak icin basamaklara halilar yerlestirilebilir (Startzell vd., 2000; Rogers vd., 2004). Ancak yerlestirilen
halilarin altinda kaymaz silikonlar bulunmali veya halilar zemine sabitlenmelidir (Rogers vd., 2004).
Basamaklarin rengi yeknesak olmalidir ve yansima yapmamalidir (Startzell vd., 2000). Basamaklarin daha kolay
fark edilmesi icin pes pese iki farkli renge boyanabilir (Rogers vd., 2004). Bu konuda bir diger yapilacak sey
basamaklara 25 — 38mm genisliginde zitlik yaratacak bir bant yerlestirmektir (Startzell vd., 2000). Ayni
zamanda basamaklarda kullanilacak kaplama malzemesinin desenli olmamasina dikkat edilmesi gerekir (Van
de Perre vd.,, 2019).
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3.5- Kiipeste

Yapilan bir takim disme vakalari arastirmalarinda bireylerin ¢ogu kipestenin bulunmadigini belirtmistir
(Cohen ve Cohen, 2001; aktaran Cohen vd., 2009). Gézlem arastirmalarindaki vakalardan %5’i denge kaybi
yasadiklarinda kiipesteye ihtiya¢c duyduklarini fakat dengelerini kazanmak icin tutunabilecek bir kiipestenin
mevcut olmadigini sdylemistir (Cohen vd., 2009). Maki, Perry ve Mcllroy bir merdivende kipestenin diisme
riskini azaltma Uzerindeki yararlihigl Gzerine detayli deneysel bir arastirma gergeklestirmistir. Denge kaybi
aninda kiipesteye tutunabilecek silire dengeyi yeniden kazanacak kadar yeterli olup olmadigi sorusuna cevap
aramislar ve bu siire icinde dogru bir kiipeste ile kuvvetleri dengeli dagitabilecek tutunmanin saglanabilecegi,
kiipeste sayesinde diisme riskinin azaltilabilecegi cevabina varmislardir (1998). Arastirmalar, her iki yanda
kiipestesi olan merdivenlerin daha giivenli oldugunu kanitlamistir (Hill vd., 1999; Ishihara vd., 2002; aktaran
Afifi vd., 2014; Rogers, 2004; Startzell vd., 2000). Bireyler merdiven ¢ikip inerken kiipesteye hem fiziksel hem
de psikolojik destek icin ihtiya¢ duyarlar (Startzell vd., 2000).

Bir merdivende kipestenin roli ¢ok yonlidir. Kullanici kiipestede elini gezdirerek siireci takip edebilir,
merdivenin donls kisminda kiipeste bir eksen noktasi gérevi gorir, viicut ylikini hafifletebilir ve kayma ya da
yanlis basma durumunda yliksekten dismeyi 6nler. Ayni zamanda kiipeste merdiveni uzaktan gérindr kilar ve
daha belirgin hale getirir (Startzell vd., 2000).

Yashlar icin kiipesteyi giivenli kilacak ve dikkat edilmesi gereken bazi dlgiiler vardir. ideal kiipeste yiiksekligi
910 — 970 mm’dir (Maki., 1988a; aktaran Afifi vd., 2014). Kiipeste yiliksekligi 1000mm’yi asarsa kavramak igin
zor hale gelir (Haslam ve Stubbs, 2006; Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014), 910mm’nin altinda olursa da
yuksekten disme riski artar (Afifi vd., 2014).

Disme riski, klipestenin kavranabilirligini artirarak azaltilabilir. Bu durumda kipestenin en kesit seklinin ve
Olclilerinin buna misait olmasi gerekir (Haslam ve Stubb, 2006; Maki, 1988b; aktaran Afifi vd., 2014). Maki
(1988b) yaptigi arastimaya gore ideal kiipeste en kesit seklinin yuvarlak ve dikey oval secenekleri oldugunu;
yuvarlak kesitte olursa ¢ap 6l¢lisiiniin 32 ve 51mm, dikey oval kesitte olursa da 50x37mm olgllerinde olmasi
gerektigini agiklamistir (aktaran Afifi vd., 2014). Ayni zamanda Startzell, Owens, Mulfinger ve Canavagh da bas
parmak ve isaret parmaginin ‘C’ pozisyonuna kolayca gelebilmesi igin kiipeste yuvarlak en kesitinin 51mm
civarinda olmasi gerektigini savunurlar (2000). Kiipestenin kavranmasi icin kiipeste ile duvar arasinda elin
girmesine izin verecek kadar bir pay birakilmasi gerekiyor (Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014). Kipeste
plrizsiiz duvardan minimum 57mm, elin stirtlinlp zarar gormemesi igin de plrizli duvardan minimum 75mm
mesafede olmalidir (Afifi vd., 2014).

Guvenli bir merdiven icin ilk basamaktan 6nce ve son basamaktan sonra belli bir mesafede kiipestenin uzamasi
onemlidir (Ishihara vd., 2002; aktaran Afifi vd., 2014). Yasli bireylerin cogu merdiveni c¢iktiktan veya indikten
sonra klipesteye tutunarak dinlenme ihtiyaci hissettigini sdylemislerdir ve kiipeste bu durumlarda gerekli
mesafede uzamayi saglamazsa diisme riski artar (Afifi vd., 2014). ideal kiipeste uzama mesafesi 320 — 480mm
arasindadir (Afifi vd., 2014).

3.6- Aydinlatma

Merdiven aydinlatmasinin cok dnemli oldugu cok aciktir ciinkii direk gortintrligini etkileyen faktérdir (Van
de Perre vd., 2019). Tehlikeleri saptamak ve diisme riskini azaltmak icin yeterli gérimin olmasi gerekir (Lord
ve Dayhew, 2001; Templer, 1992b; Ziets ve Hollands, 2009; aktaran Afifi vd., 2014). Kullanicinin basamaklari
net olarak gérmesi ve buna gore glvenli bir sekilde ayagini yerlestirmesi icin merdiven aydinlatmasi elzemdir
(Cohen vd., 2009). Merdiven icin yeterli aydinlatma siddetini ve golgelerin olmadigi ama zithk hissini de
yaratacak homojen 15181 saglayan bir aydinlatma gerekir (Van de Perre vd., 2019).
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Aydinlatma siddeti olarak Alberta Yapi Yonetmeligi’'ne gére minimum 50 lux olmalidir (NRC, 2006; aktaran Afifi
vd., 2014). Templer (1992b) ise 54 — 215 lux’luk bir aydinlatma siddetinin saglanmasi gerektigini éneriyor
(aktaran Afifi vd., 2014). Kuzey Amerika Aydinlatma Mihendisligi Dernegi’nin Yasli ve Kismen Gorme Engelli
Komitesi’nin énerisine gore tim merdiven boslugunda minimum aydinlatma siddetinin 300 lux olmasi gerekir
(IESNA, 2007; aktaran Afifi vd., 2014).

Van de Perre vd. tarafindan yapilan deneysel arastirmada basamak ylizeyinin manyetik malzemeden duvar
tarafinda ise ahsap cergevenin oldugu bir tam boy merdiven maketi Uzerinde, kiipestenin altina ve
basamaklarin profil gikintilarinin alti ile Gstline bant isiklandirma, ahsap ¢ercevenin ylizeyinden ¢ikacak sekilde
ve her basamagi ayri olarak isiklandiran spot isiklar yerlestirilmistir (2019). Bu isiklandirmalar ile farkli
senaryolar gelistirilip yash bireyler tarafindan test edilmistir. Sartname 6zelliginde bir bulgu elde etmemekle
birlikte LED ve OLED isiklandirmalarin daha entegre calistigini ve daha fazla isiklandirma tasarimi segenegi
sundugu ortaya koyulmustur (Van de Perre vd., 2019).

Aydinlatma miktarinin sabitligi merdiven igin ¢ok dnemlidir (IESNA, 2007; aktaran Afifi vd., 2014). Merdiven
boyunca ayni 15tk miktarinin olmamasi kamasma veya golgelere neden olabilir ve kafa karisikhigi yaratip
dismeye sebebiyet verebilir (Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014). Giin boyunca miktari ve pozisyonu
degisen dogal aydinlatma konusunda ise pencerenin merdiven kolunun acisina dik olacak sekilde
yerlestirilmesi gerektigi soylenmistir (Haslam ve Stubbs, 2006; aktaran Afifi vd., 2014).

Lamba anahtarlarinin hem merdiven basinda hem de merdiven sonunda bulunmasi ideal olan durumdur
(Haslam ve Stubbs, 2006; Templer, 1992b; aktaran Afifi vd., 2014; Cohen, 2009). Templer (1992b) ayni
zamanda lamba anahtarlarinin merdiven boslugunun biraz daha uzaginda olmasini 6neriyor, bu sayede
kullanici merdivene yaklasmadan 6nce 15181 acabilir ve merdiven ¢ikmayi tamamladiktan sonra kapatabilir
(aktaran Afifi vd., 2014).

SONUG: Bu ¢alismanin amaci sistematik literatiir aragstirmasi sonucunda, yasli bireyler igin glivenli bir merdiven
tasarimi olusturacak tariflemeleri yapan bir 6neri olcitler tablosu olusturarak bu baglamda yol gosterici
olmaktir. Burada saglanmasi gereken iki husus vardir: diisme riskini azaltmak ve diisme durumunda zararlari
en aza indirmek.

Yash bireylerin merdivenden diisme riskini azaltma baglaminda merdiven tasariminin degerlendirilmesi bu
¢alismanin sinirlandirmasini olusturmustur. Tablo olusturulurken farkli kaynaklarca 6nerilen minimum ve
maksimum olcllerden yapi elemanina ve saglamasi gereken kritere gére glivenli tarafta kalan olgller
secilmistir. Olgiiler disindaki verilen énerilere ise bir 6nem siralamasi yapilmaksizin tabloda yer verilmistir. Bu
Olgller ve oOneriler tabloda ‘Onerilen olgltler’ bashgl altinda verilip, bunlarin sagladigi guvenlik kriterleri
aciklanmigtir (Tablo 2).
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Tablo 2. Giivenli Merdiven icin Oneri Olgiitler

Yapisal Etmenler

Onerilen Olc Ut

Sagladigi Givenlik Kriteri

yeterli dinlenecek alan

Merdivenin Geometrik Sekli  |U merdiven - —
uygun tutunabilecek kUpeste
b: 279 - 300 mm yeterli rahat adim atilabilecek alan
r: 152 - 190mm agirig dengeleme kolayhdi
Basamak Olcileri p.¢.: 15 -25mm basamagi kolay farketme

profil cikintisina dUzenli
bakim yapilmaldir.

kinima ve kalkma yapmayip disme
riskini azaltma

Koldaki Basamak Sayisi

10 - 12 adet basamak

g6z sabitleme ve fiziksel cevrenin
gorsel bilgilerini tanimaya yetecek
sUre

Kaplama Yizeyi

pUrUzsUz kaplama malzemesi

yuvarlak hath profil cikintisi

takiip dUsmeyi 6nlemek

fOm basamak boyunca

ayni kayma direnci

basamak halilar

kayip dismeyi dnlemek

yeknesak renk

yansima yapmayan malzeme

desensiz malzeme

pes pese iki farkl renk

zithk banti

basamaklar algilama kolayhdi

h: 910 - 970mm

kolay kavrama mesafesi

denge kaybinda dUsmeyi 6nleme

yuvarlak en kesit: 32 veya 51mm

dikey oval en kesit: 37x50mm

kavrama kolayhg

goblge olmamasi

kamasma olmamasi

spoft isik kullaniimamasi

Kilpgte pUruzl duvardan min. 75mm mesafe kUpesteyi kavrarken elin duvara
pUrizstz duvardan min. 57mm mesafe carpmasini dnlemek
uzama mesafesi: 320 - 480mm medivene Clkedan anee v?
clktiktfan sonra tutunma olanagi
her iki yanda kipeste olmasi tutunma alanini artirma
siddet: 300 lux gorumin saglanmasi
merdiven basinda anahtar clkmadan 6nce 151igin acilabilmesi
merdiven sonunda anahtar inmeden 6nce 151gin agllabilmesi
Aydinlatma hemojenijlk

algli ve denge kaybini 6nlemek

basamaklarda LED ve OLED kullaniimasi

zitlk yaratip algiyr artirmak

Bu tablo mimar ve i¢ mimarlarca 6zellikle yash bakim evlerinin merdiven tasarimi taslaklarinda kullanilabilir.

Ayni zamanda var olan merdivenlerin iyilestirme amacli degisiklik durumunda da uygulanabilir.
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EP-05
TURKIYE’DEKi HUZUREVLERINDE DIS MEKAN TASARIMI: LITERATUR iNCELEMESI

Biisra Nur Kabakgi, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi, [stanbul

AMAG: Diinyada artan yash nifusu ile beraber yaslilara yonelik hizmetlerin 6nemi artmistir. Bu hizmetler
icerisinde yash barinma mekanlari olan huzurevleri dnemli bir yere sahiptir. Ginimuizde huzurevleri yalnizca
miskll durumda olan yashlara degil, maddi imkanlari yeterli olan, egitim diizeyi yiksek yashlara da hitap
etmektedir. Clinki bakim evi olmasinin yani sira, yalniz kalan yasl bireylere sosyal bir ortam saglamaktadir.
Dolayisiyla huzurevlerinde odalarinin disindaki alanlarin bu sosyal ortamlara zemin hazirlamasi oldukga
onemlidir. Bu ¢alismada huzurevlerinde ortak kullanim alani olarak, huzurevi dis mekanlari ele alinmistir.
Tirkiye’de bulunan huzurevlerinde dis mekanlarin bireysel ve sosyal aktivitelere ne derecede imkan sagladigi
arastirilmistir.

GEREC ve YONTEM: Arastirma literatiirdeki kaynaklarin incelenmesi (zerinden gerceklestirilmistir.
Arastirmanin baslangicinda spesifik arastirma konusundan bagimsiz olarak ‘Yaslihk ve Huzurevleri’ konusunda
ulusal ve uluslararasi hakemli dergilerde yayinlanan makaleler aratilmistir. Sonucta elde edilen makaleler
agirlikl olarak saglik bilimleri ve sosyal bilimler alanlarinda hazirlanmistir. Bu alanlarda hazirlanan makalelerin
bir kismindan calismanin cesitli yerlerinde faydalanilmis ancak literatiir incelemesine dahil edilmemistir.
Calisma konusuna uygun bir sekilde eleme vyapildiginda ise 5 makaleye ulasiimistir. Uluslararasi veri
tabanlarinda ise aramalar Tirkiye’deki huzurevleri c¢alismalarindaki bahge konusunu verecek sekilde
daraltilmistir. Bunun sonucunda ise ¢alismanin konusuyla ilgili 2 makale bulunmustur. Ancak bu ¢alismalardan
biri ayni arastirmacilarin Tirkge yayini olarak ¢alismaya dahil edildigi icin ¢ikarilmistir. Toplam 6 makale
Uzerinden literatir incelemesi yapilmig, dis mekan tasarim kriterlerine gére huzurevi bahgelerinin yeterliligi
incelenmistir.

BULGULAR: Kaynaklar incelendiginde huzurevi bahgelerinin benzer kriterler ile degerlendirildigi goriilmustur.
Bunlar huzurevlerinin konumu, manzara 6zelligi, erisilebilirlik, peyzajin elemanlarinin niteligi gibi kriterlerdir.
Yapilar cevresinden bagimsiz ele alinamayacagi icin arastirmada oncelikle huzurevlerinin konum ozellikleri
irdelenmistir. Kaynaklarda incelenen huzurevlerinin biyik bir kismi sehir merkezinden uzaga
konumlandirilmistir. incelenen calismalardaki arastirmalarda yapilan anket sonucunda katilimcilarin bahge
memnuniyeti oldukca yliksek ¢ikmistir. Daha detayli sorular yoneltildiginde ise eksiklikler ve talepler ifade
edilmistir. Bahgelerin yapisal 6zellikleri incelendiginde ise ¢alismalarin cogunda arastirmacilar dogal ve yapisal
elemanlar yoniinden yetersiz olarak degerlendirmistir. Kullanicilarin talepleri dogrultusunda estetik olarak
glzel goriinecek renkli bitkilerin bulunmasi, gélgelik alan olusturacak bitki tiirlerinin bulunmasi ve rahatlatici
ve tedavi edici etkisi ile su 6gesinin kontrolll bir sekilde bulunmasi 6nerilmektedir.

incelenen kaynaklarin ¢cogu erisilebilirlik konusunu detayli ele almamistir.

SONUG: incelenen huzurevlerinin pek cogunun konumu, yaslilarin eski sosyal yasamlarindan uzak kalmasina,
ailelerinin ziyaretlerinin zorlasmasina sebep olacaktir. Oysa yashlik mekanlarinin yaslilari yalnizlastirmamasi,
sosyal hayata dahil etmesi gerekir. Bu sebeple huzurevleri kent merkezi yakin, cevresel degerleri zengin

alanlara konumlanmalidir.

Yashlar, engelliler ve ¢cocuklar gibi fiziksel kisiti olan bireyler icin tasarlanan mekanlarda erisilebilirlik kavrami
oldukca 6nemlidir. Elde edilen bulgularda ise bahce tasarimlarinda erisilebilirlik ol¢iitlerine dikkat edilmedigi
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gorilmektedir. Huzurevi konumunu, arazi plastigini ve yapisal elemanlarini bu o6lciitlere gére kurgulamak
gerekmektedir. Hobi alanlarina ve toplu aktivitelere imkan saglayacak alanlara da bahgede yer ayrilmalidir.
Calisma kapsaminda T.C. Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanliginin hazirlamis oldugu Huzurevleri ve
Huzurevleri Yasl Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmeligi (2001) incelenmistir. Huzurevlerinin dig
mekanina dair yalnizca bahge duvarlarinin olmasi gerektigi ifadesi yer almaktadir. Bu hususta hazirlanan
yonetmeliklere bahge ile ilgili maddelerin eklenmesi 6nerilmektedir.

Sonug olarak huzurevlerinin dis mekanlarinin yasl fizyolojisi ve psikolojisi Gizerinde etkisi oldukga blyiktiir. Bu
Konuda yonetmeliklerdeki eksiklikler giderilmeli ve huzurevleri belirli standartlar altinda 6zenli bir denetime

tabii tutulup yasl dostu mekanlar haline getirilmelidir.

Anahtar Sozciikler: huzurevi, dis mekan tasarimi, yasli bakim merkezi
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EP-05 TAM METIN

AMAG: Gunumiuzde saglik sisteminin ve yasam sartlarinin iyilesmesi ile dogru orantili olarak ortalama insan
Omri uzamistir. Buna ilave olarak dogumlarin azalmasi ile de beraber diinya niifusu giderek yaslanmaktadir.
Diinya Saglik Orgiiti’niin 2002 yilinda hazirladigi rapora gére “Sosyo-ekonomik yénden gelismis Glkelerdeki
her 7 insandan biri 65 yasin tzerinde iken, 2030 yilina gelindiginde bu oran her 4 kisiden biri olacaktir.” (T.C.
Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi, 2013). Turkiye’deki yasl ntifusun durumuna bakacak olursak da diinya
genelindeki duruma paralel olarak ilerlemektedir. Yash niifus olarak kabul edilen 65 ve daha yukari yastaki
nifus, 2014 yilinda 6 milyon 192 bin 962 kisi iken son bes yilda %21,9 artarak 2019 yilinda 7 milyon 550 bin
727 kisi olmustur. Yash nifusun toplam nifus igindeki orani ise 2014 yilinda %8 iken, 2019 yilinda %9,1'e
yikselmistir. Ve bu oraninin 2060 yilinda %22,6 olacagi éngorilmektedir. (Tiirkiye istatistik Kurumu, 2019)

Artan yash niifusuna bagh olarak yaslilara yonelik hizmetler de giderek 6nem kazanmaktadir. “Tlrkiye’de yasl
hizmetleriicinde ilk sirayi sosyal glivenlik programlari ve sosyal hizmet programlari cergevesinde kurum bakimi
(huzurevleri) almaktadir.” (Ardahan, 2010). Ulkemizde yash bakimi ile ilgili kurumlarin tarihi olduk¢a eskiye
dayanmasina ragmen belediyelere ve bakanliklara baglanmasi ve sayilarinin artmasi cumhuriyet sonrasi ile
gerceklesmistir. 2013 yilinda Gilkemizde huzurevi sayisi 297, bu huzurevlerinde barinan insan sayisi ise 19.302
olarak aciklanmistir. (T.C. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhgi, 2013) Ozellikle sanayilesme sonucu kirsal
alanlardan kentlere goglerin artmasi, kadinin ¢alisma hayatina dahil olmasi, geleneklerin degismesi gibi
durumlar aile yapisinda 6nemli degisikliklere yol agmis, icerisinde yasli bireylerin bulundugu genis aile modeli
cekirdek aile modeline donitismustir. Bu durumun sonucu olarak 2019 yilinda hanesinde yasli fert bulunmayan
hane halki orani %76,5 olarak aciklanmistir. (Tirkiye istatistik Kurumu, 2019)

Ote yandan yashlarin yasantilari ile ilgili beklentilerine gelince, 2016 yilinda TUIK’in Ankara, istanbul ve izmir
illerinde yapmis oldugu anket sonucunda cogunluk (ortalama %30) kendi evlerinde bakim hizmeti almayi tercih
etmislerdir. ‘Huzurevine giderim’ diyenler ise izmir icin ikinci sirada gelirken, Ankara ve istanbul icin tigiincii
sirada gelmektedir. (Tirkiye istatistik Kurumu, 2016). Bir baska arastirmada ise evde yasayan 400 yaslya
huzurevinde yasamayi hangi durumlarda tercih edebilecekleri sorulmustur. “Cevre ile iletisim sorunlari
yasadigimda, kendimi tek basima hissettigimde, sosyal faaliyetlere katiimak istedigimde” yanitlarinin (yaklasik
%92), “ailem beniistemediginde, bakacak yakinim olmadiginda, kendi kendime bakamadigimda” yanitlarindan
(yaklasik 9%55) blyiik bir oranla fazla oldugu ortaya konmustur. (Arpaci & Ersoy, 2009) . Yapilan anket sonuglari
gostermektedir ki yaslilarin bakimlarina yonelik tercihi evde bakim hizmeti almak iken, sosyal hayata yonelik
tercihleri huzurevinde yasamaktir. Dolayisiyla huzurevlerinde ortak yasam alanlari olduk¢a 6nemlidir ve
kapsamli bir sekilde el alinmalidir. Huzurevlerinde sosyallesmenin dnemli bir araci olan bu ortak yasam alanlari
ic mekan ve dis mekan seklinde iki bashga ayrilabilir. Bu galismanin amaglarindan biri huzurevlerinde ortak
yasam alan olarak bahgeyi ele almaktir.

Bahcelerin sosyal hayata sagladigi faydalarin yani sira yashlarin psikolojisi ve fizyolojisi Gzerindeki olumlu etkisi
de olduk¢a 6nemlidir. Dogal ¢evrelerde zaman gegirmek stresi azalttig1 gibi bireyin fizyolojik ve psikolojik
performansini iyilestirmekte, zihinsel yorgunlugu azaltmakta ve bireyin dikkat kapasitesini arttirmaktadir. Dis
mekanda zaman geciren yasl bireylerin uyku diizeninin iyilestigi, Demans ve Alzheimer semptomlarinin
yavasladig literatiirde yer almaktadir. Ozetle dogal cevrenin bireyin fiziksel aktivitelere katilimina ve sosyal
hayata dahil olmasina olanak sagladigi saptanmistir (Oguz, Cakci, Sevimli, & Ozgiir, 2010).

Yukarida verilenler 1siginda bu calismanin amaci Tirkiye’deki huzurevlerinin dis mekan tasariminin
yeterliliginin incelenmesi ve bu baglamda oneriler ortaya koymasidir.
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GEREC ve YONTEM: Calisma konusu literatiir incelemesi seklinde ele alinacaktir. Bunun icin éncelikle kapsamli
bir literatlr arastirmasi yapilmistir. Arastirmanin baslangicinda spesifik arastirma konusundan bagimsiz olarak
‘Yaslihk ve Huzurevleri’ konusunda ulusal ve uluslararasi hakemli dergilerde yayinlanan makaleler aratiimistir.
Bunun icin ulusal kaynaklardan DergiPark ve ULAKBIM veri tabanlarinda “huzurevi” anahtar kelimesi ile ve
uluslararasi arama motorlarindan Web of Science, |IEEE Xplore, Elsevier Sciense, SAGE Journal ve Google
Scholar’da ise sonuglari daraltmak igin “nursing home and Turkey” Anahtar Soézciikleri ile arama yapilmistir.
Dergipark’ta yapilan arama sonucu makale bashginda ‘Huzurevi’ kelimesi barindiran 32 makale, ULAKBIM’de
ise 33 makale bulunmaktadir. Bu makaleler agirlikli olarak saglk bilimleri ve sosyal bilimler alanlarinda
hazirlanmistir. Bu alanlarda hazirlanan makalelerin bir kismindan galismanin gesitli yerlerinde faydalaniimis
ancak literatir incelemesine dahil edilmemistir. Calisma konusuna uygun bir sekilde eleme yapildiginda ise 5
makaleye ulasilmistir. Uluslararasi veri tabanlarinda ise aramalar Tirkiye’deki huzurevleri ¢alismalarindaki
bahge konusunu verecek sekilde daraltiimistir.

Sekil 1. Literatiir arastirma siireci diyagrami

Web of Science, IEEE Xplore, Elsc-

DergiPark ve ULAKBIM ven taban-
laninda bashk igenisinde “huzurevi’
anahtar kelimesinin aratilmase (ortak
bulunan makaleler gikanlmustir)

vier Sciense, SAGE Journal ve
Google Scholar ven tabanlannda
baghk igerisibde “Nursing home™
metaven igensinde “Turkey' anahtar

kelimelerinin aratilimas: ve igensin-
den mimari ile iligkili olanlann ayik-
lanmasi

n=57

v l N
n=s

Caligma konusuna uygun olarak bu-
lunan makalelerden Turkiye'deki hu-
zurevieninde dis mekan konusu ige-
renler segilmistir,

n=5 n=2
v

Uluslararast ventabanlanindan ¢lde edilen kaynaklardan 1 tancsi, aym aragtirmacilarn Tirkiye'de
vaymlanmes makalesi calismaya dahil edildigi igin ¢ikanlmigtir, Toplam olarak konuyla alakal 6
adet makale litartiir incelemesine datl edilnustir
n=6

Bulunan makalelerden dis mekan
konulu olanlar scsilmistir

Bunun sonucunda ise ¢alismanin konusuyla ilgili 2 makale bulunmustur. Ancak bu calismalardan biri ayni
arastirmacilarin Tlrkge yayini olarak ¢alismaya dahil edildigi icin ¢ikariimistir. Toplam 6 makale lizerinden
literatir incelemesi yapilacaktir.

Mevcut literatliriin incelenmesinin sebebi lilkemizdeki huzurevlerinde farkli metotlar ile yapilan ¢alismalardan
elde edilen verilerin karsilastirilarak huzurevi tasarimlari igin bir altlik olusturmasini saglamaktir.

1. Arastirma Sorulari

Bu arastirmanin amaci asagida verilen sorulara cevap bulmaktir. incelenen makalelerde bu sorularin yanitlari
aranmistir.

e Huzurevi dis mekan tasarimlari yash dostu olarak tasarlanmislar midir?
e Huzurevi kullanicilari mevcut dis mekan tasarimindan memnun mudur?
e Huzurevi kullanicilarinin dis mekan ile ilgili beklentileri nelerdir?
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2. Kaynaklarin Tanitimi

Bu kisimda calismada incelenecek olan 6 makalenin tanitimi yer almaktadir. Oncelikle makalelerin 6zet
kisimlarindan alinan bilgilerden Tablo.1 olusturulmustur. Bu tabloda makalelerin amaglari, degerlendirme

Olcltleri ve calisma alanlarina dair bilgiler yer almaktadir.

Tablo 2. Makale Ozetlerinden Alintilar

Kaynaklar

Ozet

Eren, E. T., Var, M., & Duizenli, T.
(2017). Trabzon ilinde Bulunan Resmi
Huzurevi Bahgelerinin Tasarim
Kriterleri Agisindan Karsilagtirmali
incelenmesi. Yasli Sorunlari Arastirma
Dergisi, 60-72.

Bu arastirmada Trabzon ilinde bulunan resmi huzurevlerinin
kentteki konumu, yakin gevre iligkileri, ulasilabilirligi, arazi
plastigi, etkinlik mekanlari, klimatik faktorleri, donatilari, su
ogeleri, bitki ve yaban hayati, varligi, manzara, bahcgesi,
tasarim, guvenlik, konfor ve uygunluk 6zellikleri agisindan
incelenmistir.

Eren, E. T., Dizenli, T., & Var, M.
(2019). Huzurevi Sakinlerinin
Huzurevi Bahgelerinden Duyduklari
Cevresel Memnuniyet Diizeyleri;
Dogu Karadeniz Bélgesi Ornegi.
Bartin Orman Fakultesi Dergisi, 305-
326.

Calismada, huzurevi bahgelerinde kurum sakinlerinin ¢evresel
memnuniyet dizeylerini belirlemek amaciyla; g asamali bir
arastirma yontemi gelistirilmistir. 1. ve 2. asamasinda ¢alisma
alani ve 6rneklem secilmistir. Buna gére Dogu Karadeniz
Bolgesi’ndeki huzurevlerinden, 7 tanesi belirlenmistir.

Gungor, S., & Akay, A. (2016). Elderly
Landscape Use in Nursing Home:
Konya Dr.l.Isik Nursing Home
Example. American Academic &
Scholarly Research Journal, 1-5.

Galismada Konya’da bulunan bir huzurevinin bahge peyzajinin
yeterliligi aragtiriimigtir.

Karacor, E. K., & Ozdede, S. (2016).
Diizce Huzurevi Miidiirliigii Cevre
Diizenleme Projesi ve Tasarim Siireci.
Uluslararasi Hakemli Tasarim ve
Mimarlik Dergisi, 152-164.

Bu calismada Duizce Valiligi Huzurevi MudirlGgid’nin cevre
diizenleme projesinin tasarim kriterleri ve sireci hakkinda bilgi
verilmis ve daha sonra yapilacak projeler icin yol gostermek
hedeflenmistir.

Oguz, D., Cakc, I., Sevimli, G., &
Ozgiir, S. (2010). Yash Bakim
Evlerinde Dis Mekan Tasarimi. Yasl
Sorunlari Arastirma Dergisi, 23-33.

Bu arastirma Ankara’da yer alan (¢ yasl bakim evinde; bakim
evlerinde mevcut dis mekan tasarimi yaklasimlarini irdelemek
ve bakim evlerinde yasayan yaslilarin dis mekan kullanim
desenlerini ortaya koymak amaciyla gergeklestirilmistir.

Yilmaz, T., & Clice, B. (2020). Huzurevi
Bahgelerinin Yas Dostu Tasarim
Agisindan incelenmesi, Antalya-
Tiirkiye Ornegi. Diizce Universitesi
Orman Fakultesi Ormancilik Dergisi,
1-15.

Bu calismada; Antalya sehir merkezindeki huzurevi
bahgelerinin analizi, yas dostu tasarim yaklasimi kapsaminda
gerceklestirilmistir. Calisma kapsaminda Antalya sehir
merkezindeki 7 adet huzurevinin bahcelerinde ¢alismalar
yapilmistir.
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Sonrasinda incelenen makalelerinin arastirma yontemleri karsilastirilmistir. Boylece bu alanda gelecekte
yapilacak ¢alismalarin yontemleri icin arastirmacilara fikir verecektir. Asagidaki tabloda kullanilan yontemler
kullanici anketi, arastirmaci gdzlemi ve her ikisini kullanan kaynaklar olarak ¢ bélime ayrilmistir. Kullanilan
yontemler igerisinde her iki yontemi kullanarak yapilan arastirmalar daha nitelikli sonuglar vermistir.
Kullanicilarin deneyim ile mekani degerlendirmesi ve arastirmacinin gézlem ile mekani degerlendirmesinin

karsilastirmasi daha tutarli bir sonug ortaya cikarmistir.

Tablo 2. Makalelerde Kullanilan Yontemler

Yontem Kaynak
Kullanici 1 huzurevinde 30 katilimci ile (Glingor & Akay, 2016)
Anketi ylz ylze anket
gerceklestirilmistir.
Kullanici 3 huzurevinde arastirmacilar (Oguz, Cakcl, Sevimli , & Ozgiir,
Anketi ve tarafindan gézleme dayali 2010)
Arastirmaci degerlendirme yapilmis ve 138
Gozlemi katihmci ile yiz ylze gérisme
saglanmistir.
7 adet huzurevinde gozleme (Yilmaz & Ciice, 2020)
dayali uygunluk analizi yapilmis
ve 65 kullanici ile yiiz ylize anket
gerceklestirilmistir.
7 huzurevi icin arastirmacilarin (Eren, Duzenli, & Var, Huzurevi
gozlemine dayali Sakinlerinin Huzurevi
degerlendirmeler yer almaktadir Bahcelerinden Duyduklari
ve 130 katilimci ile yiiz yliize Cevresel Memnuniyet Dizeyleri;
anket gergeklestirilmistir. Dogu Karadeniz Bélgesi Ornegi,
2019)
Arastirmaci 2 huzur evi arastirmacilar (Eren, Var, & Dizenli, Trabzon
Gozlemi tarafindan belirlenen 76 kritere llinde Bulunan Resmi Huzurevi
gore degerlendirilmistir. Bahcgelerinin Tasarim Kriterleri
Acisindan Karsilastirmali
incelenmesi, 2017)
Arastirmaci tarafindan huzurevi (Karagor & Ozdede, 2016)
tasarim kriterleri incelenmistir.
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3. Bulgular

Kaynaklar karsilastirmali olarak incelendiginde huzurevi bahgelerinin benzer kriterler ile degerlendirildigi
goralmustir. Bunlar huzurevlerinin konumu, manzara 6zelligi, erisilebilirlik, peyzajin elemanlarinin niteligi gibi
kriterlerdir. Arastirmalar bu basliklar altinda incelenmistir.

3.1. Konum Ozelliklerine iliskin Bulgular

Huzurevlerinin konumuna iliskin gdzlemler veya ankete dayali veriler 4 makalede yer almaktadir. Arazi egimi,
sehir merkezine yakinhk, komsu alanlarla iliskisi konumla ilgili 6nemli kriterlerdendir. Bahsi gegen makalelerde
incelenen huzurevlerinin blyik bir kismi kent merkezinden uzakta konumlanmistir. Eren ve arkadaslarinin
inceledigi Trabzon’da bulunan iki huzurevinin sehir merkezine uzakhg yaklasik 5-6 km kadardir. Kent
merkezine uzakhgin fazla olmasinin ulagim agisindan “yaslilar igin olduk¢a zahmetli” bir durum oldugundan
bahsedilmistir. (Eren, Var, & Diizenli , Trabzon ilinde Bulunan Resmi Huzurevi Bahgelerinin Tasarim Kriterleri
Agisindan Karsilastirmali incelenmesi, 2017) Eren ve arkadaslarinin Dogu Karadeniz’de 5 il icerisinde bulunan
7 huzurevinde yaptiklari incelemede ise 4 huzurevinin kirsal alanda ve sehir merkezine uzak oldugu, 3
huzurevinin ise kentsel alanda olup sehir merkezine yakin oldugu belirtilmistir. Anket ¢alismasi ile kullanicilara
konum ile ilgili fikirleri soruldugunda kentsel bolgede yer alan huzurevlerinden memnuniyet daha yliksek
cikmistir. incelemeler sonucunda arastirmacilar “huzurevlerinin kentsel bélgelerde konumlandirilmasi ve
cevrelerindeki islev alanlarinin ¢ok ¢esitli olmasinin yaslilarin ¢evresel memnuniyet diizeyinin arttiracag)”
yonilinde degerlendirmislerdir. (Eren, Duzenli, & Var, Huzurevi Sakinlerinin Huzurevi Bahgelerinden Duyduklari
Cevresel Memnuniyet Diizeyleri; Dogu Karadeniz Bélgesi Ornegi, 2019). Oguz ve arkadaslarinin yapmis oldugu
arastirmada ise inceledikleri 3 huzurevinden ikisi sehir merkezinde, biri kent ¢eperinde olarak tanimlanmistir.
Kent ceperinde bulunan huzurevinin topografyasinin da olduk¢a hareketli oldugu tespit edilmis, bunun
mekana erisimi ve hareketi kisitladigindan bahsedilmistir. (Oguz, Cakci, Sevimli , & Ozgiir, 2010) Son olarak
Yilmaz ve Cilice’nin yapmis oldugu arastirmada ise incelenen 7 huzurevinin 5’i sehir merkezine orta uzaklikta
(5-10 km arasi), 2’si ise uzak (10 km Uzeri) konumdadir.

3.2. Manzara Ozelliklerine iliskin Bulgular

incelen makalelerin liciinde huzurevlerinin manzara 6zelligi degerlendirilmis ve dnemli bir kriter olarak ele
alinmistir. Eren ve arkadaslari inceledikleri 2 huzurevinden birini basarili, digerini ise basarisiz olarak
degerlendirmislerdir. Ayrica arastirmacilar huzurevi sakinlerinin fiziksel engellerinden dolayi dogay sadece
oda pencerelerinden deneyimleyebilecegi sebebiyle manzaranin énemli oldugunu vurgulamislardir. (Eren ,
Var, & Diizenli, Trabzon ilinde Bulunan Resmi Huzurevi Bahcelerinin Tasarim Kriterleri Agisindan Karsilastirmali
incelenmesi, 2017). Giingér ve Akay’in Konya’daki huzurevinde kalan kullanicilara yaptiklari anket sonucunda
ise kullanicilarin %87’si oda manzarasindan memnun oldugunu ifade etmistir. (Glingor & Akay, 2016) Oguz ve
arkadaslarina goére ise incelenen 3 huzurevinden birinin manzara kalitesi iyi, ikisinin orta olarak
degerlendirilmigtir. Kullanicilara soruldugunda ise katilimcilarin %88’i pencereden disariyi izlemekten keyif
aldigi, %64’G mevsim uygunsa balkonda zaman gecirmekten hoslandiklari ortaya konmustur. Bu sebeple
manzarayi seyretmenin katilimcilarin dis mekani kullanmasi ve oda se¢imlerinde 6ncelikli etki olduguna da yer
verilmistir. (Oguz, Cakci, Sevimli , & Ozgiir, 2010)

3.3. Erisilebilirlige iliskin Bulgular

Yashlar icin mekan tasariminda en 6énemli konulardan biri erisilebilirliktir. Bu kisimda erisilebilirlik basligi
altinda sirkilasyon elemanlari ve yapisal 6zellikleri ele alinmistir. Kaynaklarin cogunda huzurevlerine bulunan
sirklilasyon elemanlarinin tirleri (merdiven, rampa, arac yolu, yiriime yolu vb) ile ilgili bilgi yer almaktadir.
Ancak bu elemanlarin erisilebilirligi ile ilgili kaynaklarin hepsinde detayli bir incelemeye gidilmemistir. Oguz ve
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arkadaslari inceledikleri 7 huzurevindeki sirkiilasyon elemanlarini detayl olarak ele almislardir ve soyle ifade
etmislerdir: “Bir huzurevi hari¢ hepsinde rampa bulunmaktadir. Kullanilan malzemeler engellilerin inis ¢ikisini
kolaylastiracak sekilde uygulanmamistir. Rampa genisligi ve egimi yalnizca birinde standartlara uygundur. Bazi
zeminlerde Ozellikle 1slak oldugu durumda kaygan bir 6zellik tasiyabilecek mermer gibi yapisal 6gelerin oldugu
anlasiimistir.” (Oguz, Cakci, Sevimli, & Ozgiir, 2010)

3.4. Dogal Peyzaj Elemanlarina iligkin Bulgular

Dogal peyzaj elemanlarin iliskin bulgular icerisinde bitki sayilari ve tirleri, su 6gesinin varligi ele alinmistir.
Bltin makalelerde bu konu ile ilgili aragtirma bulgulari yer almaktadir. Eren ve arkadaslari Trabzon’da bulunan
iki huzurevinde olusturduklari kriterlere gore peyzaji yetersiz bulmusglardir. Bitki tirlG gesitliligi olarak bir
huzurevi yetersiz olarak tanimlanirken, digeri nispeten daha yeterli olarak tanimlanmistir. Bir huzurevinde su
ogesi olarak ylizme havuzu digerinde ise siis havuzu bulunmaktadir. (Eren , Var, & Diizenli , Trabzon ilinde
Bulunan Resmi Huzurevi Bahcelerinin Tasarim Kriterleri Agisindan Karsilastirmali incelenmesi, 2017). Eren ve
arkadaslarinin diger g¢alismasinda ise yapilan anket sonucu peyzaj tasariminin yaslilar tarafindan ¢ok diisuk
diizeylerde memnuniyet ortaya c¢ikardigini gostermektedir. Digerlerinden farkli olarak bir huzur evinde acik
yluzme havuzu bulunurken bir digerinde ise bitki ekip dikmek igin alan mevcuttur. (Eren, Diizenli, & Var,
Huzurevi Sakinlerinin Huzurevi Bahgelerinden Duyduklari Cevresel Memnuniyet Dizeyleri; Dogu Karadeniz
Bolgesi Ornegi, 2019). Giingér ve Akay’in yapmis oldugu calismada ise ankete katilan kullanicilarin tamami
bahgedeki bitki sayisinin yeterli oldugunu séylemis ve ylizme havuzu ve ¢icek bahgesi talepleri olmustur
(Gungor & Akay, 2016). Dizce Huzurevi MidirlGginin cevre dizenleme proje siireci incelendiginden ise
peyzaj ile ilgili tasarim kriterleri su sekilde aktarilmistir: “Bitkilendirme yaparken o6zellikle kis riizgarlarinin
kesilmesi ve yaz rlizgarlarinin daha etkili olmasina yonelik bitkisel tasarim yapilmis, béylece 6zellikle mevsim
gecislerinde fiziksel rahatsizliklarin 6nline ge¢gmek ve agik alanlarin etkin bir sekilde kullanimini saglamak
hedeflenmistir.” (Karacor & Ozdede, 2016). Oguz ve arkadaslarinin ¢alismasinda ise arastirmaci gdzlemine
dayali olarak bitkisel tasarim 3 huzurevi i¢in zayif, orta ve iyi olarak puanlanmistir. Kullanicilara soruldugunda
ise %86’ sinin bakim evinin bahgesinden memnun oldugu ortaya konmustur (Oguz, Cakci, Sevimli, & Ozgiir,
2010). Yilmaz ve Ciice’nin ¢calismasinda ise 6ncelikle arastirmacilar 7 huzurevini planlar tizerinden incelemis ve
yesil alan blyudkliklerini metrekare olarak ortaya koymuslardir. Kullanicilara sorular yoéneltildiginde ise yesil
alan miktarinin yetersizligi, bitki tir gesitliliginin azhgi, cicek bulunmamasi, meyve agaci bulunmamasi, agag
golgesi alanlarinin eksik olmasi ve yesil alanlarin bakimsiz olmasi yanitlari ile bahge alanindan memnun
olmadiklari ifade edilmistir (Yilmaz & Clice, 2020).
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3.5. Donatilar ve Yapisal Peyzaj Elemanlarina iliskin Bulgular

Bahce alanlarinda bitki, su 6geleri gibi dogal peyzaj elemanlari kadar yapisal elemanlar da 6nemlidir. Bu yapisal
elemanlarin fiziksel, zihinsel, sosyal aktivitelere imkan saglamasi gerekir. Calismanin bu kisminda arastirma
kapsamina alinan kaynaklarda bahce sinir elemanlari, oturma elemanlari, aydinlatma elemanlari vb. elemanlar
incelenmistir ve 5 galismada bu konuyla ilgili veri bulunmustur. Eren ve arkadaglarinin Trabzon ilinde
inceledikleri iki huzurevinde ‘giris Unitesi, glivenlik birimi, otopark, ylizme havuzu, kamelya, bahge duvari,
aydinlatma, oturma elemanlari, plastik obje ve biist’ bulunmaktadir (Eren , Var, & Diizenli , Trabzon ilinde
Bulunan Resmi Huzurevi Bahgelerinin Tasarim Kriterleri Agisindan Karsilastirmali incelenmesi, 2017). Ayni
arastirmacilarin farkli bir ¢alismasinda ise kameriye, zemin kaplamalari, aydinlatma elemanlari, duvar
elemanlari, bank ve ¢6p kovalarinin bitlin huzurevlerinde ortak olarak bulundugu, kiimes, barbeki alani ve
bist gibi elemanlarin ise bulundugu huzurevleri oldugu ortaya konmustur (Eren, Diizenli, & Var, Huzurevi
Sakinlerinin Huzurevi Bahgelerinden Duyduklari Cevresel Memnuniyet Diizeyleri; Dogu Karadeniz Bolgesi
Ornegi, 2019). Karacor ve Ozdede ise huzurevi bahce donati secimi ile ilgili kriterli séyle siralamistir: Hareketli
bahge mobilyalari dnerilerek giin igerisinde golge ve glines 15181 konumuna goére yer segiminin saglanmasi
hedeflenmistir. Ana binanin girisinde dairesel ¢ok amacglh sert zemin ve bahge igerisinde farkl uzunlukta ve
farkli doseme malzemeleri igeren yiriyis yollari tasarlanmistir. Bu sekilde donati elamanlarinda farklilagsma
saglayarak bahce icerisinde fiziksel, zihinsel ve sosyal aktivite alanlari olusturulmustur (Karacor & Ozdede,
2016). Oguz ve arkadaslarinin gézlemine dayal olarak ise donati elemanlari ve yapisal tasarim yoniinden
incelenen 3 huzurevi zayif, orta ve iyi olarak ele alinmistir. Kullanicilara soruldugunda ise her 3 huzurevinde
bahgelerdeki sert zeminlerin fazla olusundan ve aydinlatma, oturma elemani gibi donatilarin eksikliginden
rahatsiz olduklarini belirtmislerdir (Oguz, Cakci, Sevimli, & Ozgiir, 2010). Yilmaz ve Ciice’nin arastirmasinda ise
huzurevlerinde bah¢e mobilyasi olarak bank, semsiye, ¢op kutusu, saksi, pergola ve kiimes kullanilmistir.
Huzurevlerinin genelinde kullanilan mobilyalarin cogu estetik ve fonksiyonel nitelikler dikkate alinmadan alinip
yerlestirilmistir. (Yilmaz & Ciice, 2020)

3.6. Kullanicilarin Bahge Kullanimlari ile ilgili Bulgular

incelenen kaynaklarin bir kisminda kullanicilara bahgeyi ne kadar siklikta kullandiklari, hangi amagla
kullandiklari gibi sorular sorulmustur. Verilen cevaplar bahge tasarimlari ile ilgili fikir verecegi icin bu kisimda
ele alinmistir. Oguz ve arkadaslarinin yapmis oldugu anket sonucu katilimcilarin %85’inin bahgede vakit
gecirmekten hoslandiklari, ortalama olarak glinde 1-2 saat bahgeyi kullandiklari ve 6zellikle odalarinda yalniz
kalan kullanicilarin bahgeyi daha ¢ok kullandiklari saptanmistir. Katilimcilarin bahgeyi kullanma sebepleri ise
‘hava almak, cicekleri ve manzarayi seyretmek, yiriyls yapmak’ yanitindan sonra ‘arkadaslarla sohbet etmek’
yaniti gelmistir (Oguz, Cakci, Sevimli , & Ozgiir, 2010). Yilmaz ve Ciice’nin arastirmasinda ise ayni sekilde
kullanicilarin bahgeyi glinliik 1-2 saat kullandiklari ve kullanim amaglari olarak temiz hava almak, dinlenmek ve
diger bireylerle sohbet etmek oldugu saptanmistir. Ayrica bahge kullanim saatlerinin, ilkbahar, yaz ve sonbahar
aylarinda sabah erken ve aksam saatlerinde yogunlastigi, kis mevsiminde ise 6gle saatlerinde yogunlastig
tespit edilmistir (Yilmaz & Clice, 2020).

4. Tartisma ve Sonug

Bu calismada Tiirkiye’deki huzurevlerinin dis mekanlari yapisal yonden incelenmistir. Bu alanda calisilmis 6
makale Gizerinden karsilastirmali incelenerek konu ele alinmistir. Calismanin amaci elde edilen veriler 1siginda
var olan huzurevi bahcelerinin daha nitelikli hale getirilmesi ve yeni yapilacak huzurevlerinin dis mekan
tasarimlarinda kurumlara ve tasarimcilara fikir olusturmasidir.
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Yaplilar cevresinden bagimsiz ele alinamayacagi icin arastirmada oncelikle huzurevlerinin konum ozellikleri
irdelenmistir. Kaynaklarda incelenen huzurevlerinin blylik bir kismi sehir merkezinden uzaga
konumlandiriimistir. Bu durum yashlarin eski sosyal yasamlarindan uzak kalmasina, ailelerinin ziyaretlerinin
zorlasmasina sebep olacaktir. Oysa yaslilik mekanlarinin yaghlari yalnizlastirmamasi, sosyal hayata dahil etmesi
gerekir. Bu sebeple huzurevleri kent merkezi yakin, ¢evresel degerleri zengin alanlara konumlanmalidir.

Bahgelerin yapisal 6zellikleri incelendiginde ise ¢alismalarin gogunda arastirmacilar dogal ve yapisal elemanlar
yoninden yetersiz olarak degerlendirmistir. Ancak 3 arastirmada kullanicilara yapilan anket sonucunda
katihmcilarin bahce memnuniyeti oldukga ylksek ¢ikmistir. Daha detayli sorular yoneltildiginde ise eksiklikler
ve talepler ifade edilmistir. Arastirmalardan birinde bu durum ile alakali sdyle bir yorum getirilmistir.
“Memnuniyet, begeni ve tercih gibi kavramlar, farkli 6rneklerin deneyimlenmesi ve karsilastiriimasi sonucunda
sekillenirler. Dolayisiyla, tasarim acisindan daha basarili 6rnekler sunulmadigl sirece, kullanicilarin
memnuniyet ve begenileri de var olan mekanlar cercevesinde sinirli kalacaktir.” (Oguz, Cakci, Sevimli, & Ozgiir,
2010). Kullanicilarin talepleri dogrultusunda estetik olarak glizel goriinecek renkli bitkilerin bulunmasi, gélgelik
alan olusturacak bitki tlrlerinin bulunmasi ve rahatlatici ve tedavi edici etkisi ile su 6gesinin kontrolli bir
sekilde bulunmasi 6nerilmektedir.

incelenen kaynaklarin ¢cogu erisilebilirlik konusunu detayli ele almamistir. Ancak yasllar, engelliler ve cocuklar
gibi fiziksel kisiti olan bireyler icin tasarlanan mekanlarda erisilebilirlik kavrami olduk¢a 6nemlidir. Calisma
kapsaminda elde edilen bulgularda ise bahge tasarimlarinda erisilebilirlik 6lgttlerine dikkat edilmedigi
gorilmektedir. Huzurevi konumunu, arazi plastigini ve yapisal elemanlarini bu 6lgitlere gére kurgulamak
gerekmektedir.

Bahge kullanimina iliskin verilen yanitlarin ¢ogunlugu ‘manzara seyretmek, ylriyls yapmak’ gibi bireysel
aktiviteleri yerine getirmek olarak saptanmistir. ‘Arkadaslarla sohbet etmek’ gibi sosyal faaliyetler ise daha
dislik oranda kullanim durumlaridir. Oysa vakitlerinin ¢ogunu odalarinda yalniz gegiren bireyler icin bahgeler
sosyal aktiviteler icin tercih edilen alanlar olmalidir. Bunun igin hobi alanlarina ve toplu aktivitelere imkan
saglayacak alanlara bahgede yer ayrilmalidir.

Calisma kapsaminda T.C. Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanhginin hazirlamis oldugu Huzurevleri ve
Huzurevleri Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmeligi incelenmistir. Huzurevlerinin dis mekanina
dair yalnizca bahge duvarlarinin olmasi gerektigi ifadesi yer almaktadir (T.C. Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler
Bakanligi, 2001). Bu hususta hazirlanan yonetmeliklere bahce ile ilgili maddelerin eklenmesi 6nerilmektedir.

Sonug olarak huzurevlerinin dis mekanlarinin yash fizyolojisi ve psikolojisi lizerinde etkisi olduk¢a buyuktr.
Dolayisiyla i¢ mekan tasarimlari kadar dis mekan tasarimlarina da 6nem verilmelidir. Bu konuda
yonetmeliklerdeki eksiklikler giderilmeli ve huzurevleri belirli standartlar altinda 6zenli bir denetime tabii
tutulup yasl dostu mekanlar haline getirilmelidir.
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EP-06
SAGLIK KURUMLARINDA YASLI BIREYLER ve i MEKANLAR

Feyza Aslan, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi, [stanbul

AMAG: Saglk kurumlarindaki fiziksel ¢cevrenin olusturulmasi asamasinda yasli sorunlarinin dikkate alinmasi,
belirli tasarim kriterlerinin uygulanmasi, yasli dostu saglik hizmetinin saglanmasi gerekmektedir. Glin gegtikce
degisen toplumsal yapi, fiziksel ve biyolojik etkilenmeler nedeniyle saglik kurumlarina basvuran yasli sayisi artis
gostermektedir. Fakat bircok yash birey, hizmet aldigi saghk kurumunda fiziksel cevreden kaynaklanan
sorunlarla karsilasmaktadir. Bu durumu iyilestirmek icin yash ile saglk kurumu arasindaki etkilesimin
kavranmasi ve kullanici deneyiminin asama asama analiz edilmesi dnemlidir. Yasl bireyler, saghk kurumlarinin
ic mekan dizenlemeleri nedeniyle diisme, enfeksiyon, kaybolma, depresyon gibi sorunlarla karsilasmakta,
gerekli planlama ve tasarim uygulamalarinin eksikligi nedeniyle saglik kurumlari iyilestirici olmak yerine,
yashlarda negatif etkiler birakmaktadir. Disiplinler arasi ¢alismalar ile yashlarin istek ve gereksinimlerine
yonelik mekanlar olusturulmasi gerekmektedir.

GEREC ve YONTEM: Bu calismada yash ile saghk kurumu etkilesimi ile ilgili literatiirde yer alan calismalar
sistematik bir tarama ile degerlendirilerek, yash dostu saglk kurumlarinin olusturulmasi adina i¢c mekan
sistemlerine yonelik tasarim kriterleri ve potansiyel etkilenmeler aktarilmaya galisiimistir.

BULGULAR: Arastirma sonucunda incelenen g¢alismalarda yer alan yash kullanicilar igin saghk kurumlarinin
tasarim kriterleri derlenmistir. Dismeyi 6nleme, enfeksiyon 6nleme, gizlilik, asinalik, yon bulma, sosyal destek,
dogal yonelim basliklari altinda toplanan bu kriterlerin yani sira saglik kurumlarindan ic mekan sistemlerinin
nasil olmasina dair dneriler de zemin kaplamalari, duvar kaplamalari, pencere sistemleri, mobilya, aydinlatma,
iletisim ve isaret sistemleri basliklari altinda derlenmistir. Buna ek olarak saglik kurumlarinda yatay ve diisey
sirkiilasyon elemanlarinin da nasil olmasi gerektigine dair 6neriler de koridor ve girisler, merdiven, rampa,
asansor basliklari altinda toplanarak derlenmistir.

SONUC: Sonug olarak saglik kurumlarinda yaslilara yénelik tasarim kriterleri ve i¢ mekan sistemleri iliskisini
gosteren bir tablo diizenlenerek, bu tabloda ¢alismanin iki ana bashginin birbiri ile iliskisi gdsterilmistir. Belirli
ic mekan sistemlerinin, tasarim kriterlerine uygun nitelikte dizenlenmesi ile saglik kurumlarinda yashlarin daha

saglikh, glivenli, mutlu bir slire¢ yasamasi saglanabilir.

Anahtar Sozciikler: yaslilik ve ic mekanlar, yasli dostu hastaneler, yash dostu i¢c mekanlar
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EP-07
SURDURULEBILIRLIK HEDEFLERINE ULASMADA YASLI BIREYLERIN KATKISI OLABILIR Mi?

Gizem Alaca®, Hafize Ozge Gériinmezodlu®, Ayse Nur Songiir Bozdad?, Dilek Ongan?
Yizmir Katip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Yash Saghdgi Anabilim Dali Yiiksek Lisans Programi, [zmir
2[zmir Katip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme Ve Diyetetik B6liimdi, zmir

AMAG: Bu derlemenin amaci; yash nifustaki artisla gelen potansiyelin, stirdirilebilir cevre ve sirdirilebilir
beslenme agisindan yerini ve stirdirulebilirlik hedeflerine ulasmada yasl bireylerin olasi katkisini incelemektir.

GEREC ve YONTEM: Pubmed, ScienceDirect, Scopus ve Web of Science veri tabanlarinda “yash”,

“stirdrulebilir cevre”, “strdirilebilir beslenme” ve “sirdirilebilirlik” Anahtar Sézcikleri kullanilarak literatir
taranmistir.

BULGULAR: Nifusun yaslanmasi, XXI. yizyillin demografik degisimidir. Bu degisim, devletler acisindan
ekonomik ve toplumsal kaygilari beraberinde getirirken sirdirilebilir yasam ve beslenme sorunlarini da
arttirmaktadir. Strdirulebilirlik, cevrenin kiltlrel algisini ve insanlarin tim davranislarinin ¢evre lizerindeki
etkisini icermektedir. Glinimiizde toplumlarin 6nemli kaygisi haline gelmis olan sirdurilebilirlik, yash
bireylerin cevresel sorunlar ve ¢ozimler Gzerindeki dnemli potansiyel etkileri nedeniyle yash niifusu ve
yaslanan toplumlari etkilemektedir ve etkilemeye devam edecektir. Yashlarin bu potansiyeli kullanmalarini
saglamak adina onlara daha sirdurulebilir bir cevre sunmak gerekmektedir. Strdurilebilirlik calismalarinda
yaslilarin aktif rol oynayabilecekleri diisiiniilmektedir. Diinya Saghk Orgiitii (WHO), yasl dostu bir sehri “aktif
yaslanmayi destekleyen, kapsayici ve erisilebilir bir kentsel cevre” olarak tanimlamaktadir. Yashlarin cevresel
tehditlere karsi savunmasizhigi dustnildiginde; bu poptllasyon icin yasam ortami tasarlanirken ve
uyarlanirken fiziksel ihtiyaclari, saglk ve ruhsal durumlari dikkate alinmalidir. Saglik hizmetleri, toplum destegi
ve ekonomik durum siirdiriilebilirlik icin Snemli faktdrlerdir. Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiiti’ne (FAO)
gore sirdurilebilir beslenme; “diisiik cevresel etkileri olan, simdiki ve gelecek nesiller icin saglikh yasama
katkida bulunan, koruyucu, biyolojik cesitlilige ve ekosistemlere saygil, kiltiirel olarak kabul edilebilir,
erisilebilir, ekonomik olarak adil ve uygun fiyath olan, beslenme agisindan yeterli, glivenli ve saglikli” olarak
tanimlanmaktadir ve gelecek nesillerin kaynaklarini tiiketmeden simdiki nesillerin ihtiyaglarinin karsilanmasi
prensibine dayanmaktadir. Bu noktada yasl bireyler, cevresel ve kiiltlrel stirdirilebilirlikte genc nesillerle
gelecege kurulan kopriide deneyim paylasan ve boylece sirdirlebilirlige katkida bulunan bireyler olabilirler.
Ancak, unutulmamalidir ki; besin Uretimi, tedariki ve giivencesi agisindan en hassas gruplardan olan yasl
bireylerin siirdirulebilir cevre ve beslenme ihtiyaglari karsilanmalidir. Besin Uretimi iklim degisikliginde rol
oynayan, gezegendeki en etkili faaliyetlerden biridir. Sagliksiz ve strdurilebilir olmayan besin Gretimi kiresel
risk olusturmaktadir. Toplumlarin besin tercihleri ve takip ettikleri diyet modelleri, besin lGretimini etkileyen
arz-talep dengesinde belirleyicidir. Bazi llkelerde ortaya cikan eneriji icerigi yliksek ve hayvansal besinlerden
zengin diyet modeli sera gazi emisyonu ve su tliketimi nedeniyle olumsuz cevresel etkilere sahiptir. 1975’li
yillardan itibaren artan ve islenmis besinlerin yogun tiiketildigi bu beslenme sekli saghgi ve cevreyi olumsuz
etkilemistir ve etkilemeye devam etmektedir. Yasl bireyler, hem 6nceki diyet modellerini deneyimlemis olan
ve hem de sagliksiz beslenmenin etkisini ¢esitli kronik hastaliklarla yasamakta olan yas grubudur. Bu noktada
WHO tarafindan yaslilar icin; besinlerin vitamin ve mineral yogunlugunda iyilestirmeler yapmak, yeterli enerji
ve protein alimini stirdirmek; besin 6gelerinden zengin ve saglikl 6glinlere erismekte zorlanan yalniz yasayan
yaslilari tanimak ve desteklemek gibi beslenme durumunu iyilestiren ve beslenmeyi sirdurilebilir kilan
Oneriler getirilmistir.
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SONUC: Yasl bireylerin slirdirilebilir beslenme ve cevre ile ilgili calismalarda ve toplumlarin strdirilebilirlik
hedeflerine ulagsmasinda aktif rol oynayabilecekleri distnilmektedir. Béylece, bu toplumlarda saglikh bir
yaslihk dénemi geciren yash bireyler ve saglikli ve basarili yaslanan nesillere ulasilabilir. Ancak, bu potansiyeli
aciga cikaracak ve katkiyl somut olarak ortaya koyacak ¢alismalara ihtiyacg vardir.

Anahtar Sozciikler: yasl, strdirilebilir cevre, stirdirilebilir beslenme, strdirilebilirlik.
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EP-08

YASLI SAGLIGI iCIN HAYVAN DESTEKLi MUDAHALELERIN ONEMi: COVID-19 PANDEMISi ODAGINDA BiR
DEGERLENDIRME

Kiibra Karaman?, Bilge Abukan?, Filiz Yildirim?

!Ankara Universitesi, Sosyal Hizmet Béliimii, Ankara

20ndokuz Mayis Universitesi, Sosyal Hizmet Béliimii, Samsun

3Ankara Universitesi Sadlik Bilimleri Fakiiltesi, Sosyal Hizmet B6liimii, Ankara

COVID-19 salgini her kesimden bireyi etkilese de yasli bireyler, risk altindaki gruplarin basinda yer almaktadir.
Clinku hastaligin seyri ve 6lim oranlari yasli bireyler agisindan 6nemli sonuglara neden olmustur. Avrupa’da,
ABD’de ve Cin’de COVID-19 kaynakh olimlerin %80-%95’i, 60 yas lzerindeki vakalarda gorilmektedir.
Tarkiye’de COVID-19’a bagh 6liimlerin %73’ln0 65 yas Uzeri bireyler olusturmakla birlikte COVID-19 hastalari
icindeki 61im hizi en ylksek olan grupta yaslilar yer almaktadir. Bu durum, COVID-19’a karsi alinan tedbirlerin
bu niifus grubu lizerine yogunlasmasina neden olmustur. Alinan bu tedbirler, yaslilarin COVID-19 virlsiinden
korunmasini amaclasa da sonugclari itibariyle degerlendirildiginde yashlar acisindan bazi dezavantajli durumlari
beraberinde getirmistir. Boylece 6zellikle bulas riski nedeniyle yaslilara yénelik ayrimci tutum ve davraniglar
ortaya c¢ikmistir. Ayrica hareketsizlik, sosyal izolasyon, istismar ve psikolojik siddet yaslilarin karantina
slirecinde deneyimledigi sorunlar olarak siralanmaktadir. COVID-19 sirecindeki hareketsizlik ve sosyal
izolasyon yaslilarda cesitli hastaliklara neden olarak yasli sagligi acisindan 6nemli bir risk faktori olmustur.
Literatir, yaslilarda sosyal izolasyonun ve yalnizligin kardiyovaskiler hastaliklar ve depresyon (zerinde etkili
oldugunu gostermektedir. Ayrica daha fazla enfekte olma ve 6lme korkusu yasayan yasli bireylerin psikolojik
semptomlar gésterme ihtimali vardir. Bunun yani sira yaslilarin var olan hastaliklarina iliskin tedavileri, COVID-
19 slrecinde bulas riski nedeniyle ertelenmek durumunda kalmistir. Boylece kisitlamalara uzun sireli maruz
kalmak; yaslilarin fiziksel, zihinsel ve psikolojik sagliklarinin bozulmasina da neden olmustur. COVID-19’a bagh
olarak ortaya ¢ikan bu sorunlarin yash saghgi icin butlncdl bir bakis acgisiyla degerlendirilmesi dnemlidir.
Bilindigi gibi saglk sadece fiziksel olarak degil, sosyal ve ruhsal yonden de tam bir iyi olma halidir. Bu baglamda
salgin slrecinde yashlarin tam iyilik halinin saglanmasinda bitlincil bir degerlendirme igin biyo-psiko-sosyal
yaklasim 6nemlidir. Bu yaklasim; yashlarin salgindan korunmasi, salginin yashlar Gzerindeki ¢ok boyutlu
etkilerini degerlendirme ve bu degerlendirme temelindeki miidahaleler igin islevseldir. Bunlar arasinda yashlar
icin hayvan destekli midahalelerin, yasl saghgini biyo-psiko-sosyal yonden iyilestirmede 6énemli oldugunu
gdstermektedir. Ozellikle COVID-19 pandemi siirecinde yaslilarin karsilastiklari sorunlar odaginda hayvanlarla
etkilesimin, yasli saghgi icin potansiyel glicli yonlerinin oldugunu gosteren bazi arastirmalar bulunmaktadir.
COVID-19 6ncesinde yaslilar lGzerinde yapilan pek ¢ok arastirmada hayvan destekli midahaleler, yasli bireyler
icin rehabilite eden, stres azaltan, akil ve ruh saghgini gelistiren, egiten, dikkat arttiran, basa ¢ikma ve problem
¢6zme becerilerini gelistiren, yasam kalitesini ve benlik saygisini arttiran ve sosyal beceri kazanmayi saglayan
mudahaleler olarak gosterilmektedir. Hayvanlarla etkilesim, yash bireyler icin terapotik olma potansiyeline de
sahiptir. Clinki ozellikle evcil hayvanlarin yaslilar i¢in birincil sosyal, duygusal ve psikolojik destek kaynagi
oldugu belirlenmistir. Bunun yani sira hayvanlarla etkilesimin yash bireyler icin glicll bir sosyal baglayici oldugu
bulunmustur. Yapilan arastirmalar COVID-19 siirecinde yaslilarin fiziksel, duygusal, bilissel, ruhsal ve sosyal
acidan yasamlarinin iyilestirilmesinde hayvan destekli miidahalelerin dnemli bir potansiyele sahip oldugunu
gostermektedir. Literatlr birikiminden hareketle bu ¢alismanin temel amaci, COVID-19 siirecinde hayvan
destekli midahalelerin yasl sagligi icin biyo-psiko-sosyal acidan dnemini agiklamaktir. Bu derleme c¢alisma;
geriatri, gerontoloji, sosyal hizmet, psikiyatri ve psikoloji gibi yash sagligi ve refahi odaginda kanit temelli
mudahaleleri referans alan profesyoneller icin bilgi temeli saglamasi ve bu alandaki literatlirde énemli bir
boslugu doldurmasi yoniiyle 6nemlidir.

Anahtar Sozciikler: Yasl sagligi, Covid-19, Hayvan destekli miidahale, Biyo-psiko-sosyal yaklasim
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COVID-19 pandemisine bagl olarak ortaya ¢ikan yaslh sagiligini ve refahini tehdit edici sorunlarin ¢ézimu igin
bitlncil bir bakis acisina gereksinim duyulmaktadir. Bu noktada biyo-psiko-sosyal yaklasim dnemlidir. Clinki
bu yaklasim pandeminin ¢ok boyutlu etkilerini degerlendirmek igin islevseldir. Bu kapsamda yashlarin biyo-
psiko-sosyal iyilik halinin pandemi siirecinde korunmasi ve iyilestirilmesi icin hayvan destekli midahaleler
onemli bir alternatiftir. Buradan hareketle bu calismanin temel amaci, COVID-19 slirecinde hayvan destekli
miidahalelerin yash sagligi icin dGnemini literatlirde yer alan ¢alismalar odaginda agiklamaktir.

GIRIS: COVID-19 pandemisi her kesimden bireyi etkilese de yasli bireyler, risk altindaki gruplarin basinda yer
almaktadir. Clinki hastaligin seyri ve 6lim oranlari yasli bireyler agisindan 6nemli sonuglara neden olmustur.
Bu duruma bagli olarak alinan tedbirler, yaslilarin COVID-19 virtsiinden korunmasini amaglasa da sonuglari
itibariyle degerlendirildiginde yaslilar agisindan bazi dezavantajli durumlari beraberinde getirmistir. COVID-
19’a bagh olarak ortaya cikan bu sorunlarin yasl sagligi icin bitlincil bir bakis acisiyla degerlendirilmesi
onemlidir. Bu baglamda pandemi sirecinde vyashlarin tam iyilik halinin saglanmasinda bitlncil bir
degerlendirme icin biyo-psiko-sosyal yaklasim onemlidir. Bu yaklasim; yaslilarin COVID-19 virlslinden
korunmasi, bu virGsin yashlar Uzerindeki cok boyutlu etkilerini degerlendirme ve bu degerlendirme
temelindeki midahaleler igin islevseldir. Bu kapsamda hayvan destekli midahaleler, yash sagligini biyo-psiko-
sosyal yénden iyilestirmede énemlidir. Ozellikle COVID-19 pandemi siirecinde yashlarin karsilastiklari sorunlar
odaginda hayvanlarla etkilesimin, yasl saghg i¢cin potansiyel gli¢li yonlerinin oldugunu gosteren bazi
calismalar bulunmaktadir (Rauktis ve Hoy-Gerlach, 2020; Vincent, 2020).

AMAC ve ONEM: Literatiir birikiminden hareketle bu calismanin temel amaci, COVID-19 siirecinde hayvan
destekli midahalelerin yasl sagligi icin biyo-psiko-sosyal agidan dnemini agiklamaktir. Bu derleme ¢alisma;
geriatri, gerontoloji, sosyal hizmet, psikiyatri ve psikoloji gibi yash sagligi ve refahi odaginda kanit temelli
miidahaleleri referans alan profesyoneller icin bilgi temeli saglamasi ve bu alandaki literatlirde énemli bir
boslugu doldurmasi agisindan dnemlidir.

COVID-19 ve Yash Saghgi

COVID-19 pandemisinin seyri ve 6lim oranlari yaslh bireyler agisindan daha dnemli sonuglara neden olmustur
(Ek vd., 2020). Avrupa’da, ABD’de ve Cin’de COVID-19 kaynakli 6élimlerin %80-%95’i, 60 yas Uzerindeki
bireylerde gorilmektedir (UN, 2020). Turkiye’de COVID-19’a bagh 6limlerin %73’lUnl 65 yas Uzeri bireyler
olusturmakla birlikte COVID-19 hastalari icindeki 6lim hizi en yliksek olan grupta yaslilar yer almaktadir (SB,
2020). Bu durum, COVID-19’a karsi alinan tedbirlerin bu nifus grubuna yogunlasmasina neden olmustur.
Ancak bu tedbirler kapsaminda bulas riski nedeniyle yaslilara yonelik ayrimci tutum ve davranislar ortaya
cikmistir (Varish ve Giiltekin, 2020). Ayrica hareketsizlik, sosyal izolasyon, istismar ve psikolojik siddet yaslilarin
karantina strecinde deneyimledigi sorunlar olarak siralanmaktadir (Altin, 2020). Bu sorunlar yashlarda cesitli
hastaliklara neden olarak yasl sagligi agisindan énemli bir risk faktorii olmustur (Armitage ve Nellums, 2020;
Brooke ve Jackson, 2020; Petretto ve Pili, 2020). Literatilr, yaslilarda sosyal izolasyonun ve yalnizligin
kardiyovaskiler hastaliklar ve depresyon Uzerinde etkili oldugunu gostermektedir (Cacioppo vd., 2006;
Thurston, 2009; Udell vd., 2012). Ayrica daha fazla enfekte olma ve 6lim korkusu yasayan yasl bireylerin
psikolojik semptomlar gosterme ihtimali vardir (Chen vd., 2020). Bunun yani sira yasllarin var olan
hastaliklarina iliskin tedavileri, COVID-19 sirecinde bulas riski nedeniyle ertelenmek durumunda kalmistir.
Boylece kisitlamalara uzun sireli maruz kalmak; yashlarin fiziksel, zihinsel ve psikolojik saglklarinin
bozulmasina da neden olmustur (Evci Kiraz ve Akyildiz, 2020; Brooke ve Jackson, 2020; Lithander vd., 2020;
Petretto ve Pili, 2020). COVID-19 siirecine bagh olarak ortaya c¢ikan bu sorunlarin bittincil bir bakis acisiyla
degerlendirilmesi gerekmektedir. Clinki saglik, bilindigi gibi, sadece fiziksel olarak degil; bireyin ayni zamanda
sosyal ve ruhsal yonden tam iyilik halidir (WHO, 1986). Pandemi siirecinde yaslilarin tam iyilik hali icin saghgi
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biyo-psiko-sosyal yaklasim odaginda degerlendirmek onemlidir. Bu yaklasim temelinde hayvan destekli
miidahaleler, alternatif ya da mevcut miidahalelere ek olarak kullanilabilir.

Yashlar igin Hayvan Destekli Miidahaleler

COVID-19 pandemisinden oOnce yashlar Uzerinde yapilan galismalar hayvan destekli midahalelerin yasli
bireyler igin fiziksel hareketliligi artiran, yalnizligi azaltan, rehabilite eden, stres azaltan, kaygi, korku, ajitasyon
ve ilgili davranislar diizenleyen, ruh saghgi sorunlarini iyilestiren, egiten, dikkat arttiran, basa ¢cikma ve
problem ¢6zme becerilerini gelistiren, sosyal islevselligi, yasam kalitesini ve benlik saygisini arttiran ve sosyal
beceri kazanmayi saglayan girisimler oldugunu géstermektedir (Eaton-Stull vd., 2020; Gee ve Mueller, 2019;
Gitlin vd., 2012; Olsen, 2016; Schuurmans vd., 2019; Serpell, 1991; Stewart vd., 2016).Toplumun zor
zamanlarinda bireylere ve topluluklara degerli bir destek kaynagi olarak nitelendirilen hayvan destekli
miidahalelerin, pandemi siirecinde de islevsel oldugu vurgulanmaktadir (Cesare, 2020). Nitekim bu sirecte
yaslilarin da aralarinda oldugu farkli demografik ozelliklere sahip bireyleri kapsayan arastirmalar, bu
mudahalelerin cesitli yonlerden etkili oldugunu gostermektedir (Bowen vd., 2020; Shoesmith vd, 2021.
Nifusun biylk bir cogunlugunun sosyal ve cevresel zorluklarla karsilastigi pandemide hayvanlarin duygusal ve
fiziksel destek kaynagi oldugu, insanlar tarafindan onemli bir destek kaynagi olarak algilandigi ve hayvanlarla
etkilesimin COVID-19 karantinasinin bazi zararli psikolojik etkilerini hafiflettigi belirlenmistir (Ratschen vd.,
2020; Shoesmith vd, 2021. Yapilan bir arastirmada evcil hayvan sahiplerinin, COVID-19 siirecinde
hayvanlarindan 6nemli Olclide destek aldiklari ve yasam kaliteleri bozuldugunda bu destegin arttig
bulunmustur (Bowen vd., 2020). Diger yandan COVID-19 pandemi siirecindeki belirsizlikten kaynaklanan stresi,
kaygiyi, saldirgan duygulari sakinlestirmede; ruh saghgi sorunlarini ve yalnizligi azaltmada hayvan destekli
miidahalelerin son derece etkili oldugu vurgulanmaktadir (Chaudhury ve Banerjee, 2020; Nagendrappa vd.,
2020). Shoesmith ve arkadaslari (2021) tarafindan gergeklestirilen arastirmada ise COVID-19 karantinasi
sirasinda hayvan sahibi olmanin olumlu etkileri (1) refahin ve ruh saghginin iyilestiriimesi, (2) yalnizligin
azaltilmasi ve sosyal destegin kolaylastiriimasi, (3) fiziksel aktivitenin tesvik edilmesi ve (4) hayvanlarin
sagladiklari duygusal destegin daha yogun hissedilmesi olarak bulunmustur. Ayrica ayni arastirmada
evcil/refakatci olmayan hayvanlarla etkilesimlerin, zihinsel saglik Gizerinde olumlu bir etkisi oldugu ve bir
hayvani dogal ortaminda gérmenin bile pandemiye bagli olumsuz duygulardan uzaklasmayi sagladigi
belirlenmistir (Shoesmith vd., 2021). Diger yandan bu siirecte hayvanlarla etkilesimin, yaslilar gibi kirilgan
gruplarin iyilik hali icin dnemli oldugu bildirilmektedir (Vincent, 2020). Hayvanlarla etkilesim, yash bireyler igin
terapotik olma potansiyeline sahiptir. Clinkli 6zellikle evcil hayvanlar birincil sosyal, duygusal ve psikolojik
destek kaynagidir (Krause-Parello, 2008; McNicholas, 2014; Rauktis ve Lee, 2019). Bunun yani sira hayvanlarla
etkilesimin genc bireylere kiyasla yash bireyler icin daha giicli bir sosyal baglayici oldugu bulunmustur (Rauktis
ve Lee, 2019). Ayrica insan-hayvan etkilesimi sirasinda oksitosin seviyesinin arttigi da bilinmektedir (Andrea
vd., 2012).

SONUC ve ONERILER: COVID-19 pandemisi yash saghgi agisindan ayrimcilik, hareketsizlik, sosyal izolasyon,
ihmal ve istismar, yalnizlik, kronik hastaliklar ve 6liim korkusu gibi pek cok risk faktorlerine neden olmaktadir.
Bu risk faktorleri ile basa cikmada yasli saghgini bitincil degerlendirmek dnemlidir. Literatlirde boyle bir
degerlendirmeyi yapabilmede hayvan destekli miidahalelerin 6nemli oldugu vurgulanmaktadir. Ancak COVID-
19 siirecinde yapilan ¢alismalar incelendiginde dogrudan yaslhlari odaga alan hayvan destekli midahalelere
yonelik calismalarin yetersiz oldugu ortaya cikmaktadir. Oysa COVID-19 pandemisi oncesinde yapilan
arastirmalar yash saghg icin fiziksel, duygusal, bilissel, ruhsal ve sosyal acidan iyilik halinin artirilmasinda
hayvan destekli miidahalelerin énemli bir potansiyele sahip oldugunu géstermektedir. Ozellikle tilkemizde
yasli saghgi ve refahi alaninda bu miidahalelerin kullanimi yeterince ilgi gormemektedir. Bu ilgilinin yetersiz
olmasi hayvan destekli miidahalelerin bilinmiyor olmasi ile iliskili olabilir. Bu alanda ¢alisan meslek uzmanlarina
bu midahaleleri yapabilmeleri i¢in bilgi, beceri ve deger temeline sahip olmalari dnerilebilir.
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EP-09

YASLILIK VE KAMUSAL ALAN BAGLAMINDA TURKIYE’'DE YAPILAN YAYINLARIN KARSILASTIRILMASI:
LITERATUR INCELEMESI

Siimeyye Yasar, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi

AMAG: Yaslilik beraberinde bazi biyolojik ve psikolojik degisimleri getirmekte, degisen insan fizyolojisi yeni
gereksinimleri de ortaya ¢ikarmaktadir. Bu sebeple yaslilar igin tasarim 6élgitlerinin belirlenmesi ve ihtiyaglarn
dogrultusunda bulunduklari mekanlarin bu olgiitlere gore yeniden diizenlenmeleri 6nemlidir. Diinyada ve
Ulkemizde insanlarin yasamlarinda bireysellige yonelmesiyle birlikte yalniz yasayan yaslilarin sayisi artmistir.
Yashlarin kendi kendilerine yetebilmeleri ve sosyal hayattan kopmamalariigin kamusal alanlarin tasarimi biyik
Oneme sahiptir.

GEREC ve YONTEM: 2000 yili sonrasi hakemli akademik dergilerde yayinlanan kaynaklar sistematik olarak
taranmis ve bu kaynaklar bir literatlir incelemesi olarak ele alinmistir.

BULGULAR: Bu literatir incelemesi “Yasliik ve Kamusal Alan” basligi altinda Tirkiye’de yapilan bilimsel
calismalarin kavramsal gergevesini ve metodolojilerini karsilastirmali olarak ortaya koymak tGzere yapilmistir.
Arastirma kapsaminda ele alinan 6 makalenin yapisi incelenmis; ¢alismalarin amaglari, kavramsal yaklagimlari
ve kullandiklari metotlar ve materyaller analiz edilmistir.

SONUG: incelenen yayinlarin icerik ve yéntemlerinde biiyiik dlgiide paralellik oldugu sonucuna ulasiimistir.
incelenen biitiin calismalarda anket calismasi yapildigi belirlenmistir. Yashhk ve kamusal alan kullaniminin bu
kadar kisitli yontemlerle bitiincil olarak ele alinabilmesinin miimkiin olmadigi, bu konudaki arastirmalarin

farkli yontemler ile genisletilmesi gerektigi sonucu ortaya ¢ikmistir.

Anahtar Sozciikler: yashlik, kamusal alan, kentsel mekan, parklar
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EP-10
IC MEKANDA GERONTEKNOLOJIK DUZENLEMELER: LITERATUR TARAMASI

Biisra Oner, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi

AMAG: ilerleyen yaslar ile birlikte bireyler dogal yasam seyri icerisinde hastalik, bakima muhtag olma veya
engellilik gibi durumlarla siklikla karsi karsiya kalmaktadir. Bu gibi durumlarda bakima ihtiyaci olan veya bakim
verenler fiziksel, psikolojik, sosyal veya ekonomik anlamda birtakim sorunlar yasayabilmektedirler. Bu
baglamda teknolojinin yasl kullanimina adapte edilebilmesi bilyiik bir 6nem tasimaktadir. Geronteknoloji,
yasli insanlarin gunlik yasamlarinin karmasik ihtiyaglarini karsilamak icin yeni teknolojilerin uygulanmasina
adanmis multidispliner bir alandir. Kisisel alarmlar, uzaktan kumanda sistemleri, sensorler, dedektérler gibi
geronteknolojiler, yerinde yaslanmaya yardimci olma potansiyeline sahiptir. Geronteknolojik diizenlemeler,
yaslilarin ihtiyaglarina goére daha glvenli ve daha donanimli bir ev olusturmak icin bilgi ve iletisim
teknolojilerine dayanmaktadir. Ayni zamanda bu sistemler bakima ihtiya¢ duyan kimselerin bakim maliyetlerini
evde bakim sitemleri ile azaltmaktadir. Bu ¢alismanin amaci, geronteknolojik diizenlemelerin gilincel
durumunu bir literatir taramasi yaparak ortaya koymak ve bu diizenlemelerin bakim verenler, bakima ihtiyag
duyanlar ve yakinlarinin gizliligini ihlal etmeden uygulanmasinin gerekliligini ortaya koymaktir.

GEREC ve YONTEM: Arastirma kapsaminda ic mekanda kullanilan geronteknolojik diizenlemeler ile ilgili
calismalar baglaminda bir sistematik bir literatiir taramasi yapiimistir.

BULGULAR: Robotlar, sensorler, iletisim aglari, mobil telekominikasyon sistemi basliklari altinda, bu
alanlardaki mevcut durum ortaya koyulmustur. Akilli ev teknolojileri kullaniminda guvenlik, gizlilik ve
guvenilirlik konulari ise ayri bir baglik olarak ele alinarak incelenmistir.

SONUCLAR: Bu teknolojilerin timi, yashlarin bagimsizliklarini korumalarina veya bagimsizlik kazanmalarina
yardimci olur ve onlara kendi evlerinde daha uzun sire bagimsiz kalma imkani sunar. Ek olarak, yasli insanlarin
davraniglarini anlamak igin veri saglarlar ve hem zayif yaglilar hem de bakicilar igin aktif olarak bilgi sistemleri
ve diger yardim tirlerini sunarlar.

Akilli ev teknolojisi, yaslilarin yerinde yaslanmasini desteklemek icin firsatlar sunabilir, ancak tele-saglik
mudahalelerinin etkililigine iliskin emin sonuglara varilmadan 6nce daha yiksek kaliteli arastirmalara ihtiyag
oldugu disinllmektedir. Teknolojiye dayali midahaleler cografi mesafe arasinda koprii olusturur ve
hastalarin uzaktan izlenmesine olanak tanir; 6te yandan bu, yliz ylze etkilesimlerin yerini "sanal etkilesimlerin"
aldigi durumlari ortaya cikarabilir. Akilli evler s6z konusu oldugunda, 6zellikle bagimsiz yasli topluluklarinda
veya bakim tesislerinde uygulandiginda, saglik hizmeti saglayicilarinin veya bakicilarin konut sakinlerinin
durumunu uzaktan kontrol etmesi ve bunun da daha az yiiz ylize ziyaretle sonuglanmasi bir dezavantaj olabilir.
Boyle bir altyapi, hasta bakici iliskisini acikca etkileme ve bu iliskideki ‘insan dokunusu’ boyutunu azaltma
potansiyeline sahiptir. Glinimiizde geronteknoloji sadece bir arastirma konusu degil, ayni zamanda Akilli Ev
diizenlemeleri ile birlikte pazarlara bir (irin olarak yerlesmektedir. Ancak Geronteknolojik uygulamalar her ne
kadar teknoloji pazarinda yayginlassa da akilli evlerin ¢cogalmasi, bu ev konseptinin kullanici tarafindan kabul
edilmesine ve potansiyel maliyetlerin incelenmesine baghdir. Yapilan ¢cogu calisma akilli ev uygulamalarinin
teknik ve klinik yonlerine odaklanmis olsa da evde saglik hizmetlerinin getirdigi etik hususlari da ele almak
onemlidir.

Anahtar Sozciikler: geronteknoloji, akilli evler, akilli ic mekan tasarimi
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EP-11
YASLI’NIN EVi: COK BOYUTLU BiR YAKLASIM

Hande Karabulut, Berrak Karaca Salgamcioglu
istanbul Universitesi, Mimarlik Fakiiltesi

AMAG: "EV" ve “evin anlami” ile alakali galismalar, son yillarda bir¢ok farkli sosyal bilim dalinda ele alinan bir
konu olarak karsimiza g¢ikmaktadir. Her ne kadar ¢ogu arastirmaci evi ¢ok boyutlu bir kavram olarak
nitelendirse ve literatiire bakildiginda “evin anlami” konulu ¢alismalar siklikla karsimiza ¢iksa da, oldukg¢a derin
bir konu olan “yaslinin evi” kavramini ve iliskilendirildigi temalari kapsamli bir sekilde ele alindig1 kaynaklar
sinirlidir. Calismanin amaci, literatiir Gzerinden okumalar yaparak evin anlami noktasinda “yaslinin evi” ile ilgili
ne gibi tanimlamalar yapildigini, hangi niteliklerin “yaslinin evi” ile 6zdeslestirdigini belirlemek ve “yaslinin evi”
ile ilgili baskin, yinelenen fikirleri bir araya getirmektir. Ev mekaninin aidiyet, ¢cok boyutluluk gibi nitelikler
Uzerinden okunmasi da ¢alismada énemli bir noktadir.

GEREC ve YONTEM: Arastirma iki asamali bir literatiir taramasi seklinde gerceklesmistir. ilk olarak Google
Scholar, Web of Science, Elsevier veritabanlari tGzerinden anahtar kelime bazli arama yapilmistir. Bu noktada
“meaning of home” “elderly” “home” “house to home” “home of the old people” kelimeleri gesitli
kombinasyonlarla aranmis ve elde edilen makaleler arasindan alakali olanlar secilmistir. ikinci asamada yashlik
ve konut ile alakali olan Journal of Housing Studies for Elderly ve Journal of Aging studies dergileri lizerinden
Anahtar Sozcukler aratilarak elde edilen makaleler derlenmistir.

BULGULAR: “Yaslinin evi” tanimlanirken kapsamli bir yaklasimla ev, literatiirde birey, aile, anilar, cinsiyet ve
benzeri kavramlarla baglantili olarak gesitli sekillerde tanimlanmaktadir. Birgok yazar ayrica evde olma, aidiyet
hissi veya evi kendilestirme kavramlarindan da bahsetmektedir. Yaslinin evinin anlami ve deneyimi hakkinda
yapilacak galigmalar igin bir althk olusturmak igin yaslinin evi ile iliskilendirilen temalarin her biri bu literatir
taramasinda ele alinmistir.

SONUG: Ev terimi, insanlarin birbirleriyle ve yerler, mekanlar ve nesnelerle iliskileri hakkinda karmasik,
birbiriyle iliskili ve bazen geliskili iliskiler bltlnlni iginde barindirir. Ev bir fiziksel mekan veya insanlar,
mekanlar ve olaylar arasinda bir etkilesim alani olabilir. Evin sinirlar gegirgen ve /veya gegirimsiz olabilir.
Kisaca, ev mekani, insanlarin benliklerinde tanimladiklariyla ve mekana yansittiklariyla var olur. Ev, evin kendisi
anlamina gelir ama ayni zamanda evin icindeki ve hemen cevresindeki her seyi icerir. Ev, insanlari ve insanlarin
ve olaylarin anilarini kapsar. Evin sembolik, duygusal, kiltlrel, politik ve biyolojik 6énemi vardir. Bununla
birlikte, orada yasayanlar icin evin anlami, giinlik yasamla ilgilidir. Bu ¢alisma, yasliikta dnemli bir mekan
olarak ev ortaminin anlami ve sembolizmine iliskin farkindalhigin altini gcizmektedir. Cevresindeki fiziksel yapi ve
alan degisse bile, evin anlami kalir. Mekanlarin anlami, 6zellikle evler, iclerindeki deneyimler araciligiyla olusur.
Bu calismada, literatir taramasindan elde edilen bulgular, eve atfedilen anlamlarin cok boyutlulugunu ve genis
kapsamini gostermektedir. Ayrica bu tarz calismalar ev ile iliskilendirilen bu temalarin konutta yasamini
sirdiren yash bireyin davranisini, bilisini, fiziksel saghgini ve duygusal refahini nasil etkiledigini anlamak
acisindan 6nemli olacaktir. Bu anlamlar, yaslanan bir kisinin fiziksel, zihinsel ve sosyal refahinin anlasiimasina,
degerlendirilmesine ve yonlendirilmesine yardimci olabilir.

Anahtar Sozciikler: yaslinin evi, evin anlami, yaslilik ve mekan
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EP-12
SAGLIKLI YASLILIKTA OPTIMAL VUCUT KOMPOZiSYONU NASIL OLMALIDIR?

Sevda Kiziltan®, Dilek Ongan?
Yizmir Kétip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Yash Saghdgi Anabilim Dali Yiiksek Lisans Programi, [zmir
2[zmir Kétip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Béliimii, zmir

AMAG: Yaslanma sirecinde fiziksel, sosyal ve psikolojik degisiklikler goriliirken, viicut kompozisyonunda da
degisimler gdzlenmektedir. Viicut kompozisyonundaki degisimler; yagsiz viicut kitlesinde azalma, toplam
vicut sivisinda azalma, viicut yag oraninda artisi icermektedir. Viicut kompozisyonu beslenme durumunun
belirlenmesinde ve izlenmesinde kullanilan 6nemli gostergelerden olusmaktadir. Bu nedenle yag-kemik-kas
doku, diger organik maddeler, hiicre disi sivi parametrelerinin kitlesel olarak toplam viicut agirligina orani
ifadesine karsilik gelen vicut kompozisyonunun degerlendirilmesi saglkh bir yashlik icin 6énemlidir. Bu
derlemenin amaci; yaslanmaya bagli olarak viicut kompozisyonunda goriilen degisimleri inceleyerek, saglikh
yaslihk i¢in optimal vicut kompozisyonunun nasil olmasi gerektigine yonelik literatliri taramaktir.

GEREC ve YONTEM: ScienceDirect, Google Scholar, Pubmed’de “saglikli yaslanma”, “yasl birey”, “viicut
kompozisyonu”, “antropometri”, “gorintileme teknikleri”, “viicut kompozisyonu degisikligi” Anahtar
Sozcukleri kullanilarak literatlr taranmistir. Bu konuda yapilan ¢alismalar sinirli oldugundan 2000 yilindan
itibaren tarama yapilmistir.

BULGULAR: Vicut kompozisyonunu degerlendirmek igin antropometrik 6lgiimler, deri kivrim kalinhg
olclimleri, biyoelektrik empedans analizi (BIA), dual-enerji X 1sini absorpsiyometri (DEXA), enfraruj etkilesim
yontemleri ve goriintiileme, biyokimyasal analiz kullanilmaktadir. Yasla birlikte; toplam viicut suyu, iskelet kasi,
organ kutlesi ve kemik mineral yogunlugu gibi yagsiz bilesenler azalma egilimi gosterirken, toplam viicut yagi
artar. Yaslanmayla beraber viicuttaki yag kiitlesi dagilimi abdominal bolgede daha fazladir. Azalan kas kitlesi;
kas gliciinii ve kas fonksiyonunu azaltarak sarkopeni, diisme ve kirik riskini arttirabilmektedir. Artan viicut yagi
ve yag dagilimindaki degisim; diyabet ve kalp hastaligi igin risk olusturmaktadir. Kemik mineral yogunlugunda
azalma morbidite ve kemik kiriklari igin, kas kiitlesi ve fonksiyonundaki azalma sarkopeni igin risk faktorleridir.
Bu nedenle optimal viicut kompozisyonu disilinilirken bu saglik risklerinin de dikkate alinmasi gerekmektedir.
Yashlarda viicut kompozisyonu lzerinde yapilmis cok az sayida calisma bulunmaktadir; en cok viicut yag orani
(%), Beden Kiitle indeksi (BKi), yagsiz viicut kiitlesi, toplam viicut sivisi tizerinde durulmaktadir. 1626 yaslinin
bulundugu bir calismada; viicut kompozisyonu icin BKi ile DEXA kullanilmistir. Saglikh BKi siniflamasi ile viicut
yag orani arasinda baglanti kurarak saglikh aralik degerler verilmistir. Buna gére 60 yas ve lizeri kadinlarda
viicut yag orani %24-35, erkeklerde %13-24 optimal olarak bildirilmistir. Ozkék, BIA ile viicut kompozisyonunu
incelemis; normal yag oranini 60 yas ve Uzeri kadinlarda %28-36, erkeklerde %20-27 olarak bildirmistir. Bir
meta-analizde; yasl bireylerde BKi ile 8lim riski arasindaki iliski incelenmistir. Calisma sonucunda olusan “U
egrisi” en dusiik 6lim riskinin 27-29,9 kg/m2 BKi’ye sahip yaslilarda olustugunu géstermistir. BKi<20 kg/m2
icin %28 daha fazla 6liim riski, BKi:37-37,9 kg/m2 icin artmis 6liim riski bildirilmistir. Baska bir calismada; 23-
30 kg/m2 BKi araligina sahip yash yetiskinler ‘normal’ olarak siniflandirilmistir. Daha yiiksek BKi’nin daha diisiik
olim riskiyle iliskili olmasinin nedeni yag kitlesi yerine kas kitlesi ile iliskilendirilmistir. 83-96 yaslarindaki
bireylerde BKi kadinlarda 24,8 kg/m2, erkeklerde 24,7 kg/m2, toplam viicut sivisi kadinlarda 30,5 kg,
erkeklerde 40,3 kg, yagsiz viicut kitlesi kadinlarda 41,7 kg, erkeklerde 55,1 kg, viicut yag orani kadinlarda %33,
erkeklerde %27 bulunmustur. Katiimcilarin ylksek sosyo-ekonomik diizeye sahip, saglikli, islevsel olarak
bagimsiz olmalari nedeniyle saglikh bir yasliikta bu degerlerin dikkate alinmasinin faydal olacagi
dislintimektedir.
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SONUCG: Yaslilikta kemik mineral yogunlugunun korunmasi, kas kitlesinin korunmasi/arttirilmasi, viicut yag
orani artisinin onlenmesi hedeflenmelidir. Viicut kompozisyonundaki degisikliklerden dolayl geng ve orta
yastaki bireyler icin belirlenen referans degerler dogrudan vyash bireylerin degerlendiriimesinde
uygulanmamalidir.  Yaslilara yoénelik optimal vicut kompozisyonuyla ilgili daha fazla ¢alisma
gerceklestirilmelidir.

Anahtar Soézciikler: antropometri, goriintileme teknikleri, saglkh yaslanma, viicut kompozisyonu degisikligi,
vicut kompozisyonu, yasli birey
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EP-13
YASLI HASTADA PANKREAS, BOBREK ve HEPATIK LOBUN BiR KISMINI ICEREN VENTRAL FITIK

Mehmet Fatih Ekici, Ali Cihat Yildirim, Hiiseyin Emre Arslan
Kiitahya Sadlik Bilimleri Universitesi, Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi Ana Bilim Dali, Kiitahya

AMAG: Ventral fitiklar, agri, bagirsak tikanikligi, bogulma gibi acil sorunlara yol agan kompleks tedavi
yaklasimlari gerektiren fitiklardir. Ventral fitik icerigi omentum, preperitoneal yag, ince bagirsak veya kolon
icerebilir. Retroperitoneal yerlesimli organlarin ventral fitik kesesi icinde olmasi ¢cok nadirdir. Ventral herniler
abdominal cerrahi sonrasi karin duvari fasyasinin yetersiz iyilesmesine bagli ortaya ¢ikan hernilerdir. insidansi
%10-20 arasinda degismektedir. Elektif cerrahi islemler sonrasinda %10 civarinda ventral herni insidansi tespit
edilmis bu oran acil abdominal cerrahi sonrasi %33 olarak bildirilmistir.

OLGU: 73 yasinda kadin hasta acil servise umblikusun sag tarafinda yerlesimli dev ventral fitik ve fitik bolgesi
cildinde etrafinda eritem yer yer nekroz ve cilt alti dokuda kéti kokulu akinti ile basvurdu. Ozge¢misinde 10 yil
evvel umblikal fitik operasyonu (primer onarim) 6ykist mevcuttu. Medikal tedavisi ve takibi aksamis Tip 2
Diabetes Mellitus ve hipertansiyonu mevcuttu. immobil olan hastanin body mass indexi 46 idi, zorunlu
ihtiyaclari yakinlari tarafindan karsilanmakta idi. Gaz gaita cikisi dogaldi ve ates 38 ° C 6lcildi. Lokosit sayisi
21000/mm3 CRP 123 mg/L, aclik kan sekeri 240 mg/dl 6lglldi. Ventral herniden cilt ve cilt alti dokudan gelen
kot kokulu akintidan mikrobiyolojik degerlendirme icin 6rnek alindi. Kontrastli batin tomografisi
goriintilemesinde “batin 6n duvarda genis fasya defekti izlenmekte, mezenterik yagh doku barsak anslari, sag
bobrek, pankreas ve karaciger sag lobun bir kismi herni kesesi igersinde izlenmektedir” seklinde raporlandi.
Cilt alti enfeksiyon odagi ile batin icinde devamlilik mevcut degildi. Hastanin ciltteki nekrotik doku ve cilt alti
enfekte alanlar debride edildi. Uygun antibiyotik tedavisi baslandi kan sekeri reglle edildi. Hastaneye yatisinin
5. Gununde hastanin CRP 49 mg/L, |6kosit sayisi 14500/mm3 idi. Kan sekeri insilin tedavisi ile normal sinirlarda
idi. GUnlik pansuman ve debridmanlara devam edildi. Enfeksiyon tedavisi sonrasi ventral herni tedavisi
planlanan hasta ve yakinlari aydinlatiimis onamlari alindi ancak cerrahi riskleri géz 6niline alarak cerrahi
tedaviyi kabul etmeyerek taburcu oldu.

SONUC: Ventral hernilerin olusumunda bir ¢ok faktor etmektedir. Yas, obezite, immin sliprese tedaviler,
enfeksiyon, diabet, titin mamdilleri kullanimi hastaya ait sebepler olmakla beraber, ilk ameliyatta kullanilan
fasya kapama teknigi, sltlir materyali, ve insizyonun boyutu ve karin 6n duvarinda yerlesim alani teknik
sebepler olarak bildirilmistir. Ventral hernilerin %30 kadari ciddi morbidite sebebi olabileceginden cerrahi
tedavi gerektirir. Cerrahi komplikasyonlar olarak kanama, enfeksiyon, cilt nekrozu, seroma, apseler, barsakla
iliskili olan ve olmayan fistiiller, yogun bakimda uzamis ve tekrarlayan yogun bakim gerektiren ek hastaliklar
sayilabilir.

Pankreas hernisi litertlirde ¢ok nadir bildirilmistir. Anatomik yerlesimi nedeni ile pankreas herniasyonu ve
sonrasinda gelisen komplikasyon olarak pankreatit icerikli vakalar nadir olsa da genellikle diafragma
hernilerinde bildirilmistir.

Retroperitoneal yerlesimli ve Treitz Ligamani sayesinde sabit yerlesimli olan pankreasin herniasyonu transvers
kolon mezosunun gerilip uzamasi ile pankreasin posteriorundaki yapistigi dokunun uzamasi ile s6z konusu
olabilir.

Fitik kesesi icerisinde karaciger, bobrek, pankreas, bagirsak ve omentumun bulundugu dev ventral herni vakasi

oldukga ilging ve nadir tomografi bulgulari mevcuttur. Cerrahlar ventral herni cerrahisi hazirhginda iken
preoperatif dénemde goriintileme ile 6zellikle obez, yash hasta grubunda herni kesesi icerigine daha dikkatli
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incelemesi cerrahi esnasinda karsilasilacak benzeri tablonun olusturacagi morbidite ve mortaliteden
korunmaya imkan saglayacaktir.

Anahtar Sozciikler: ventral fitik, yasli hasta, pankreas hernisi

Sekil 1. Tomografi Goérseli

Ventral fitikta karaciger, pankreas, bobrek herniasyonu
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EP-13 TAM METIN

Ventral fitiklar, agri, bagirsak tikanikligi, bogulma gibi acil sorunlara yol agan kompleks tedavi yaklagimlari
gerektiren fitiklardir. Ventral fitik igerigi omentum, preperitoneal yag, ince bagirsak veya kolon igerebilir.
Retroperitoneal yerlesimli organlarin ventral fitik kesesi icinde olmasi ¢cok nadirdir. Ventral herniler abdominal
cerrahi sonrasi karin duvari fasyasinin yetersiz iyilesmesine bagl ortaya ¢ikan hernilerdir. insidansi %10-20
arasinda degismektedir. Elektif cerrahi islemler sonrasinda %10 civarinda ventral herni insidansi tespit edilmis
bu oran acil abdominal cerrahi sonrasi %33 olarak bildirilmistir.

VAKA SUNUMU

73 yasinda kadin hasta acil servise umblikusun sag tarafinda yerlesimli dev ventral herni ve herni cildinde
etrafinda eritem yer yer nekroz ve cilt alti dokuda kétii kokulu akinti ile basvurdu. Oz ge¢misinde 10 yil evvel
umblikal herni operasyonu (primer onarim) 6ykiisi mevcuttu. Medikal tedavisi ve takibi aksamis Tip 2 Diabetes
Mellitus ve hipertansiyonu mevcuttu. immobil olan hastanin body mass indexi 46 idi, zorunlu ihtiyaglar
yakinlari tarafindan karsilanmakta idi. Gaz gaita cikisi dogaldi ve ates 38 ° C dlculdii. Lékosit sayisi 21000/mm?3
CRP 123 mg/L, acghk kan sekeri 240 mg/dl 6l¢lildi. Ventral herniden cilt ve cilt alti dokudan gelen kot kokulu
akintidan mikrobiyolojik degerlendirme igin 6rnek alindi. Kontrasth batin tomografisi gériintiilemesinde “batin
on duvarda genis fascia defekti izlenmekte, mezenterik yagh doku barsak anslari, sag bobrek, pankreas ve
karaciger sag lobun bir kismi herni kesesi icersinde izlenmektedir” seklinde raporlandi. Cilt alti enfeksiyon odagi
ile batin icinde devamlilik mevcut degildi. Hastanin ciltteki nekrotik doku ve cilt alti enfekte alanlar debride
edildi. Uygun antibiyotik tedavisi baslandi kan sekeri regtile edildi. Hastaneye yatisinin 5. Glinlinde hastanin
CRP 49 mg/L, I6kosit sayisi 14500/mm?3 idi. Kan sekeri insilin tedavisi ile normal sinirlarda idi. Gunlik
pansuman ve debridmanlara devam edildi. Enfeksiyon tedavisi sonrasi ventral herni tedavisi planlanan hasta
ve yakinlari cerrahi tedaviyi kabul etmeyerek taburcu oldu.

TARTISMA

Ventral herniler abdominal cerrahi sonrasi karin duvari fasyasinin yetersiz iyilesmesine bagh ortaya ¢ikan
hernilerdir. insidansi %10-20 arasinda degismektedir. Elektif cerrahi islemler sonrasinda %10 civarinda ventral
herni insidansi tespit edilmis bu oran acil abdominal cerrahi sonrasi %33 olarak bildirilmistir. insizyonel
hernilerin yaklasik %50’si cerrahi sonrasi ilk 1 yil iginde saptanmaktadir. Ge¢ dénem olusan herniler {izerinde
daha az calisma olup tamir edilen dokudaki kollajen olusumundaki problemler nedeni ile oldugu
distintimektedir.

Ventral hernilerin olusumunda bircok faktor etmektedir. Yas, obezite, immiin sliprese tedaviler, enfeksiyon,
diabet, titin mamdiilleri kullanimi hastaya ait sebepler olmakla beraber, ilk ameliyatta kullanilan fasya kapama
teknigi, sutir materyali ve insizyonun boyutu ve karin 6n duvarinda yerlesim alani teknik sebepler olarak
bildirilmistir. Tim bu ve diger faktorlerin herni olusumundaki teknik problem insizyondaki asiri gerginlik veya
kotl yara iyilesme siirecidir.

Ventral hernilerin %30 kadari ciddi morbidite sebebi olabileceginden cerrahi tedavi gerektirir. insizyonel herni
cerrahisi sonrasi mortalite ve morbidite sonuclarini inceleyen bir calismada erken postoperatif donem
komplikasyon orani %3,5, mortalite orani %0,4 ve tekrar hastaneye yatis orani %11,2 olarak tespit edilmistir.
Cerrahi komplikasyonlar olarak kanama, enfeksiyon, cilt nekrozu, seroma, apseler, barsakla iliskili olan ve
olmayan fistiller, yogun bakimda uzamis ve tekrarlayan yogun bakim gerektiren ek hastaliklar sayilabilir. Kot
iyilesmis veya acilmis fasya tamirine ek olarak 6zellikle artan karin ici basing ile olusan herniasyon sonrasinda
ventral herni kesesi iceriginde genelde pre-peritoneal yag dokusu, omentum, incebarsak ve daha az nadir
olarak kolon tespit edilir.
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Pankreas hernisi litertlirde ¢ok nadir bildirilmistir. Anatomik yerlesimi nedeni ile pankreas herniasyonu ve
sonrasinda gelisen komplikasyon olarak pankreatit icerikli vakalar nadir olsa da genellikle diafragma
hernilerinde bildirilmistir.

Retroperitoneal yerlesimli ve Treitz Ligamani sayesinde sabit yerlesimli olan pankreasin herniasyonu transvers
kolon mezosunun gerilip uzamasi ile pankreasin posteriorundaki yapistigl dokunun uzamasi ile s6z konusu
olabilir.

Xia-Gang Luo ve arkadaslarinin yayinladiklari vaka sunumunda 21 yasinda asemptomatik halde olan kadin
hastanin cerrahi tedavi siirecini bildirmisleridir. Dalak pankreasin gévde ve kuyruk kismi ile beraber dalagin
herni kesesinde bulundugu vakada laparotomi ile yama ile herni tamiri yapiimistir. Ayni ¢alismada yapilan
literatlir incelemesinde sadece insizyonel ve umblikal herni karaciger dalak ve pankreas terimlerini iceren 12
vaka sunumu tespit etmisleridir. Bu 12 vakanin 3 tanesinde pankreas icerikli herni mevcut olup 2 ‘sinde cerrahi
mortalite ile sonuglanmistir.

SONUC: Cerrahi tedaviyi kabul etmese dahi gilincel literatiirde benzeri bulunmayan herni kesesi icerisinde
karaciger, bobrek, pankreas, bagirsak ve omentumun bulundugu dev ventral herni vakasi oldukga ilging ve
nadir tomografi bulgulari ile sunmak istedik. Cerrahlar ventral herni cerrahisi hazirliginda iken preoperatif
dénemde goriintiileme ile 6zellikle obez, yasli hasta grubunda herni kesesi icerigine daha dikkatli incelemesi
cerrahi esnasinda karsilasilacak benzeri tablonun olusturacagi morbidite ve mortaliteden korunmaya imkan
saglayacaktir.
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EP-14
FEMUR BOYUN KIRIGI TANISI ile YATAN HASTALARDA BESLENME DESTEGINi ONEMSENiIYOR MU?

Emel Yildiz, Halil ibrahim Yildiz?, Ozlem Arik®, Filiz Ozyigit*, Mehmet Fatih Ekici®

IKiitahya Sadlik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Ana Bilim Dali
20zel Park Hayat Hastanesi; Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi

3Kiitahya Saghk Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Bioistatistik Ana Bilim Dali

“Kiitahya Saghk Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Farmakoloji Ana Bilim Dali

*Kiitahya Saghk Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi Ana Bilim Dali

AMAG: Femur boyun kiriklari (FBK) proksimal femurun intrakapsiler bélgesinde olusan kiriklardir. Femur
proksimalindeki kiriklarin insidansi yasla dogru orantili olarak artis gosterir. Femur boyun kiriklari ylksek
mortalite ve morbiditeye neden olan kiriklardir. Yetersiz beslenme de bu hastalarin sorunlarindan biridir. Bu
¢alismada FBK nedeni ile hastanemize yatisi yapilan hastalarda gerekli beslenme takibinin énemi ortaya
konulmasi amaglandi.

GEREC ve YONTEM: Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Etik Kurul onayi alindi (2018-13/7 Tarih 24.10.2018).
Evliya Celebi Egitim ve Arastirma Hastanesi 2017-2018 yillari arasinda FBK tanisi ile yatan hastalara ait veriler
retrospektif olarak hasta dosyasi ve hastane otomasyon sisteminden tarandi. Calismaya 229 FBK tanisiile yatan
hasta dahil edildi. Hastalarin yatis tanilari, yas ve cinsiyeti, albumin, C-reaktif protein (CRP), lenfosit degerlerine
bakildi. Hastane otomasyon sisteminde her yatan hasta icin yapilan nutrisyon risk skorlamasina (NRS-2002)
bakildi. Nutrisyon destegi icin, beslenme destek ekibinden (BDE) konstltasyon istenip istenmedigine bakildi.

BULGULAR: Calismaya dabhil edilen hastalarin ortalama yaslari 74 olarak bulundu. %79,3’l 65 yas Ustliyken,
%20,97’si 65 yas altiydi. Hastalarin albumin, lenfosit ve CRP degerleri incelendi ve %65,1'inin albumin,
%24,5 inin lenfosit, %88,2 sinin ise CRP degeri normal aralik disinda olarak tespit edildi. Hastalarin albumin ve
yas degiskeni arasinda negatif yonde %41’ lik istatistiksel acidan anlamli bir iliski vardi. (p<0,05). NRS 2002e
bakildiginda ise %94,8'i hesaplanmamis olarak goriildi. Hastalarin higbirinden BDE'den konsiltasyon
istenmemis idi.

SONUG: Kalga kirigi hastalarinin perioperatif beslenme desteginin géz dniinde bulundurulmasi hastalarda
morbidite ve mortaliteyi azaltabilir, yasam kalitesini iyilestirebilir. Beslenme destegine ve beslenme destek
ekiplerinden danismanlik almak Femur boyun kirigi hastalarinda morbidite ve mortalitede azalmaya ciddi katki

saglayacaktir.

Anahtar Sozciikler: femur boyun kirigi, nutrisyonel risk skorlamsi, beslenme destek ekibi, yasli hasta grubu
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EP-15
KRONIK OBSTRUKTIF AKCIGER HASTASI YASLI BIREYLERDE MAKRO ve MiKRO BESIN OGELERINiN ROLU

Hafize Ozge Gériinmezodlu?, Seda Kaya?, Gékge Giinsel Yildirim?

Yizmir Katip Celebi iiniversitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii, Yasl Saghdi Anabilim Dali, izmir

2[zmir Katip Celebi iiniversitesi, Sadlik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Béliimii, izmir

3T.C. Saglik Bakanligi izmir il Saghk Miidiirliigi Saghk Bilimleri Universitesi izmir Dr. Suat Seren Gégiis Hastaliklari Ve
Cerrahisi Egitim Ve Arastirma Hastanesi, izmir

AMAC: Bu derlemede; kronik obstriktif akciger hastaligi olan yash bireylerde beslenmenin ve besin
desteklerinin olasi etkilerinin incelenmesi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM: Pubmed, ScienceDirect ve Scopus veri tabanlarinda “elderly”, “chronic obstructive
pulmonary disease” ve “nutritional supplements” Anahtar Sozciikleri kullanilarak literatir taranmistir.

BULGULAR: Kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH); cogunlukla akciger parankimini ve periferik hava
yollarini etkileyen, blytk olglide geri doniislimstliz, kronik inflamasyon ile karakterize bir akciger hastaligidir.
Hastaliga neden olan baslica patojenik faktorler arasinda enfeksiyon, inflamasyon, proteaz-antiproteaz
dengesizligi ve asiri oksidatif stres bulunur. Onarim mekanizmalarindaki inflamasyona bagli olarak iskelet kasi
kaybi ve kaseksi gibi sistemik etkiler de ortaya ¢ikabilir. Bu hastalarin énemli bir kisminda malnutrisyon
gorilmektedir. Hastada malnitrisyonla birlikte, agirlik ve kas kitlesi kaybi dikkat cekmektedir. KOAH’lI bir
hastanin kotl beslenmesi durumunda; hastanin solunum kaslarinin islevi, solunum refleksi ve pulmoner
savunma mekanizmalari olumsuz yonde etkilenmektedir. KOAH hastalarinda yuksek enerjili oral beslenme
destegi uygulamasi yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu hastalara beslenme destegi saglamak ozellikle
malnutrisyonlu agir KOAH’l yash bireyler icin dnemli bir teropatik miidahaledir.

KOAH’lI olgularda solunum sikintisi ve sik tekrarlayan solunum yolu enfeksiyonlari nedeniyle enerji ihtiyaci
artmaktadir. Ozellikle yiiksek enerji alimi, viicut agirligini ve kas giiciinii dnemli élciide arttirmakta; yetersiz
beslenen yash KOAH hastalarinda yasam kalitesini yikseltmektedir. Bu hastalarda 6nemli olan yalnizca eneriji
alimini arttirmak degil, bunun yaninda diyetin igerigindeki makro ve mikro besin 6gesi dengesini saglamaktir.
Hastalarda yeterli beslenmenin elzem olmasinin sebeplerinden biri de beslenmenin karbondioksit degisimi igin
kritik nokta olarak kabul edilmesidir. Optimal oranda alinan karbonhidrat, protein ve yag, solunum katsayisi
(RQ) tzerinde etkilidir. KOAH hastalarinda fazla eneriji ve karbonhidrat alimi sonucunda CO2 {iretiminin arttigi,
solunumun koétulestigi, egzersiz toleransini azaldig gosterilmistir. Karbonhidratin solunum katsayisi, yaga gore
yuksek oldugundan, glinlik enerjinin karbonhidrattan gelen orani %40-55; yagdan gelen orani ise %30-45
olmalidir. Kas kutlesinin korunmasi ve onarimi igin diyetle yliksek diizeyde protein alimi saglanmali (1,2-1,7
g/kg/glin) ve kaliteli protein kaynaklari tercih edilmelidir.

KOAH'lI pre-kasektik ve kasektik hastalarda yapilan bir calismada omega-3 ve D vitamini ile zenginlestirilmis
ylksek kaliteli protein takviyesinin vicut agirligini artirdigi, kan basinci ve kan lipidleri lzerinde iyilesmeyi
sagladigl ve ylrime egzersizine bagli yorgunlugu azalttigi gortlmdistir. Baska bir calismada omega-3
desteginin 0,25-0,50 g/gun alimi sonucu hastalarin fiziksel aktivitesinde ve yasam kalitesinde artis, ihtiyag
duyulan ilag sayisinda ve alevlenme sikliginda azalma oldugu goérilmiustir. Yash KOAH hastalarinda, mikro
besin 6gelerinin eksikligi siklikla gérilmektedir. KOAH’li yash bireylerle yapilan ¢alismada, hastalarin %81’inde
antioksidan ozellik gosteren vitamin-mineral eksikligi gortlmustir. Pulmoner rehabilitasyon sirasinda a-
tokoferol, askorbat, c¢inko glukonat, selenometiyonin desteginin kas gliclini artirabilecegi saptanmistir.
Yaplilan bir calismada C vitamini ve N-asetil sistein desteginin beslenme durumunu ve antioksidan kapasitesini
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iyilestirdigi goridlmdistir. Baska bir calismada pulmoner rehabilitasyona ek olarak verilen B12 vitamini
desteginin, dayanikhlik Gzerinde hafif ama 6nemli bir etki sagladig1 gosterilmistir.

SONUG: Beslenme ve metabolizma simdiye kadar KOAH’da kapsamli bilimsel arastirmalarin konusu olmustur;
ancak beslenme durumunun ve besin desteklerinin KOAH insidansi ve progresyonu uzerindeki etkisi
konusunda klinik calismalar sinirhdir. KOAH’da besin desteklerinin etkinligi; destek kullanimina uyum, ve
kullanim siiresi gibi gesitli faktorlere baghdir. KOAH’da beslenme ve besin destegi kullanimi ile ilgili daha ¢ok
klinik calismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Sozciikler: yash, kronik obstriktuf akciger hastaligi, besin destekleri
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EP-16
COVID-19 PANDEMISINDE YASLILARDA iZOLASYON YORGUNLUGU

Fatma Zehra Genc?, Suzan Yildiz?

INecmettin Erbakan Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Halk Sagligi Hemsireligi Ana Bilim Dali, Konya

’Tokat Gaziosmanpasa Universitesi, Resadiye Meslek Yiiksekokulu, Saglk Bakim Hizmetleri Béliimii Yasli Bakimi
Programi, Tokat

AMAC: Savunmasiz gruplar icerisinde yer alan yasl bireyler COVID-19 pandemi siirecinde en ¢ok etkilenen
gruplar arasinda yer almaktadir. TiUm Dinyayi etkiledigi gibi Tlrkiye’yi de etkileyen COVID-19 pandemisi
kiresel bir sorun olup 6nemli bir halk saghg problemidir. Bu sorunla miicadelede yash bireylerin ihmal
edilmemesi icin acil miidahale gerekmektedir. Siirecin yonetimindeki eksiklikler ve toplumsal duyarlihgin
azalmasi pandemi slirecini uzatmaktadir. Uzayan bu pandemi siireci yashlari derinden etkilemekte ve izolasyon
yorgunluguna neden olmaktadir. Bu baglamda literatlir dogrultusunda izolasyon yorgunlugunun yaslilara
etkileri ve izolasyon yorgunlugunu onlemek icin yapilmasi gerekenler degerlendirilecektir.

GEREC VE YONTEM: Bir derleme galismasidir.

BULGULAR: Yasl bireyler bir¢ok saglik sorunlari sarmali ile micadele etmektedir. Yash bireyler agisindan
COVID-19 pandemi sirecindeki “izolasyon” bir halk saghg onlemi olarak uygulanabilir. Fakat bu durum
yaslilarin siklikla ihtiya¢ duyduklar saglik hizmetlerine erisimini, mevcut hastaliklarinin kontrol ve tedavi
siireclerini olumsuz etkilemektedir. izolasyon, fiziksel sagliga etiklerinin yaninda psikososyal saglik sorunlarini
da beraberinde getirmistir. Bircok calisma yaslilarin, travma sonrasi stres semptomlari, kafa karisikhgi ve ofke
gibi olumsuz psikolojik etkileri yasadiklarini bildirmistir. Pandemi doneminde yaslilarda strese neden olabilecek
durumlar arasinda daha uzun karantina siresi, enfeksiyon korkulari, hayal kirikligl, can sikintisi, yetersiz
tedarik, yetersiz bilgi, mali kayip ve damgalanma olarak belirtilmistir. Ev izolasyonu, bazi aliskanlklardan
vazgecmek, evde kalmaya bagh sorumluluklarin artmasi, alisilan sosyal iliskilerin kurulamamasi, fiziksel
aktivitenin kisitlanmasi bireylerde izolasyon yorgunluguna neden olmaktadir. Literatlr incelendiginde
izolasyon yorgunlugunu azaltmak igin; yeterli uyku, beslenme, egzersiz, stres yonetim teknikleri, nefes
terapileri, gevseme teknikleri, bireylerin yakinlari ile fiziksel mesafeye dikkat ederek iletisime ge¢me ve
maske/mesafe/temizlik tgllistune dikkat ederek dokunma, sarilma, sosyal iletisim, hatta hayvanlara dokunma
ve sarilmanin terapotik etkisini kullanma onerilmektedir. Sosyal medya, telefon, telekonferans, video
konferans araglari ile iletisim halinde olmalari ve iletisimlerini slirdiirmeleri izolasyon yorgunlugunu
engelleyerek bilissel saghgl stirdirmede énemli olacaktir. Sarilma dopamin salinimi ile birlikte memnuniyet,
doyum ve motivasyonu artirmakta, serotonin salinimi kisiye iyilik ve mutluluk hali vermekte, oksitosin salinimi
ile sosyal bagin kurulmasi, gliven duygusunun artmasi, kortizollin diismesine baglh olarak strese daha iyi yanit
sergileme gibi etkiler olusturmaktadir. Boylece izolasyon yorgunluguna bagl sorunlar gecikmeden saptanabilir,
olasi komplikasyonlar 6nlenebilir ve hastaneye yatislar kontrol altina alinabilir.

SONUG: Bir zincir ancak en zayif halkasi kadar giglidir. Pandemi ile miicadelede yasli bireylerin ihmal
edilmemesi icin acil midahale gerekmektedir. Tim bireyler iyi olmali ki genel saglk hali korunabilsin. Bu
slirecte tedbirler i¢sellestirilmeli ve i¢c motivasyon yliksek tutulmalidir. Yash bireylere izolasyon siireci icin net
bir gerekge ve protokoller hakkinda bilgi saglanmali ve yeterli malzeme saglandigindan emin olunmaldir. Yash
bireylerin fiziksel sagliklarini slirdirme gereksinimlerine ek olarak, psikolojik ve sosyal ihtiyaclarini da
gidermek, bireylerin sagliklarinin korunmasi ve gelistirilmesi agisindan, yasamsal dneme sahiptir.

Anahtar Sozciikler: izolasyon yorgunlugu, pandemi, yasl saghgi
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EP-17
YASLILARIN DiJITAL DUNYASI ve HEMSIRELER
Arzu Uslu®, Fatma Zehra Genc?

INecmettin Erbakan Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, i¢c Hastaliklari Hemsireligi Ana Bilim Dali, Konya
2Necmettin Erbakan Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Halk Sagligi Hemsireligi Ana Bilim Dali, Konya

AMAG: Diinyada ve llkemizde yash nifusun arttigi bilinmektedir. Yash sagligi ile birlikte yaslinin teknoloji
kullanimi da 6nem kazanmaktadir. Yapilan bu ¢alismada, dijital gelismelerin yashlara sagladigi konforu ve bu
dijital ortamda geriatri hemsirelerinin rollini belirlemek amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM: Literatiir derleme ¢alismasidir.

BULGULAR: Yaslilar bilgi ve deneyim birikimine sahip olmakla beraber emeklilik hayatiyla sosyal yasamindan
uzaklagsmaktadir. Ayrica yashlarin gorme yetersizligi, isitme azhgi, hareket sinirhhigi, depresif semptomlar,
bilissel gerileme gibi bircok durumla bas etmeleri gerekmektedir. Yaslilar bu sorunlarla bas ederken
glinimauzde dijital ¢aga uyum saglamalari son derece 6nemlidir. Son vyillarda giyilebilir cihazlar, internet
kullanimi, aplikasyon kullanimi, akilli evler, robotlar gibi pek ¢ok dijital gelisim yaslhlarin saghgini stirdlirmesine
destek olmaktadir. Bu anlamda literatiire bakildiginda, sensorler yapilan tasarimlar iletisimi kolaylastirmaya,
akill saatler ile yasam bulgularinin takibine, li¢ boyutlu cihazlar ile hem egzersiz hemde bulundugu ortamdan
dikkati baska yone cekme yontemiyle stresle bas etmeye, dijital oyunlarla hafiza giclendirmeye, akilli ev
sistemleri ile dismelerin 6nlenmesine, mobil aplikasyonlar ile saglikli beslenmeye ve uyku hijyenine yonelik
olumlu etkileri oldugu gorilmektedir. Tim bu dijital gelismeler 1s18inda yashlarin konforu icin hemsireler
egitici, danismanlik, savunucu, yonetici, rahatlatici, bakim verici rollerini yerine getirmektedir. Bu durumda
hemsireler tarafindan yaslilarin saghgl korunmakta, gelistirilmekte, tedavi edilmekte ve rehabilite
edilmektedir. Bunlari saglarken geriatri hemsireleri dijital teknolojinin varligi ve kullanimi hakkinda yashyi
bilgilendirmekte olup holistik bakim igerisinde yasllar tarafindan teknoloji kullaniminin saglanmasina destek
olmaktadir. Boylece hemsireler, yaslilarin dijital teknolojiyi kullanmani saglamasiyla 6z bakimini giiglendirmis,
bagimsizligini ve yasam kalitesini arttirmis olmaktadir. Ayrica, dijital arag ve gereglerin maliyetinin uygun hale
getirilmesi yaslilar tarafindan da teknolojiye ulasim kolayhgini saglayacaktir. Boylece yaslilar dijital platforma
daha rahat uyum saglayarak yashlik slirecini konforlu gecirmelerine yardimci olacaktir.

SONUC: Diinyada ve llkemizde yash dostu teknoloji platformlari ve uygulamalari gelistirilmektedir. Geriatri
hemsireleri, var olan dijital tasarimlar hakkinda yaslilari bilgilendirmeli ve bu tasarimlarin kullanimi konusunda
tesvik etmelidir. Yaslilarin dijital platformu kullanmasi saglkl ve aktif yaslanma icin son derece 6nemlidir.

Dijital diinyada yash bireyler geride birakilmamalidir.

Anahtar Sozciikler: dijital, hemsire, yash
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EP-18
CALISMA YASAMINDA YASLILIK

Didem Daymaz, Meral Saygun
Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Saghdgi Ana Bilim Dali, Kirikkale

AMAC: Bu derlemede, yasli ¢alisan kavrami, yash c¢alisanlarin isyerindeki ¢alisma kosullari ve karsilastiklari
sorunlar, yasl ayrimciligl, calisma yasaminda is saghg ve is glivenligi alaninda yapilabilecek diizenlemelerin
actklanmasi amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM: Tiirkiye istatistik Kurumu’nun 2020 yili“istatistiklerle Yaslilar” raporuna gére 65 ve {izeri
yastaki niifus son 5 yilda %22,5 artmistir. Tlrkiye’de 2015 yilinda yasl nifus toplam niifusun %8,2si iken, 2020
yilinda %9,5'ine yukselmistir. Diinyada yapilan arastirmalar, toplumlarin sosyo-ekonomik gelismislikleri
arttikca ve cevresel faktorlere bagh olarak, dogumda yasam beklentisinin arttigini géstermektedir. Nifusun
yaslanmasi, isglicli icerisinde yasli isglicinln oraninin artmasi anlamina gelmektedir. Demografik yapidaki bu
degisim, istihdamin yapisina ve isglicli piyasasina yansimaktadir.

BULGULAR: Yasli galisanin tanimlanmasinda, bir uzlagi saglanamamistir, farkli organizasyon ve kurumlar
kavramin kullanildigi alana bagli olarak, genis bir yas araligindan (45-65) s6z etmektedir. Yash ¢alisan, genellikle
50-55 yas ve Ulizeri ¢alisanlar olarak tanimlanmaktadir, 50-55 yas araliginin secilmesinin nedeni pek ¢ok lilkede
isglciline katiimin bu donemde diismeye baslamasidir.

Yaslanmaile is arasindaki iliskide kosullar iki bakis agisi ile degerlendirilebilir: Bir yandan, yaslanma isginin aktif
hayati icin bir dontsum faktoridir; bu dénidsim olumsuz (yipranma-yorulma, becerilerde azalma, hastaliklar
ve kazalar gibi) ya da olumlu (bilgi ve deneyimlerin artmasi) olarak degerlendirilebilir. Diger taraftan, is yasla
birlikte birtakim degisimler gostermekte, yaslanan isciler azalan kapasitelerinin de etkisiyle, talepleri yeterince
karsilayamadiklari igin Uretim sisteminin disinda tutulmak istenmekte ya da tersine, eger ¢ok deneyim
gerektiren bir isse, bu kisiler tercih edilmekte, is kariyerlerinde ilerleme saglanmaktadir.

Yasla birlikte zihinsel ve bilissel yeteneklerin azalmasi, fiziksel saglkta bozulma ve zorlanmalarin artmasi,
isyerine ve galisma kosullarina uyum sorunun, yash ¢alisanlarin verimliligini distrdtga gortst yaygindir.
Guralta, titresim ve diger kot fiziksel kosullar yaslh calisanlari rahatsiz edebilir. Ayrica artan saglik harcamalari,
kideme bagh yiksek Ucretler, yash isgliciiniin maliyetini arttirarak isverenin tercihini genglerden yana
kullanmasina yol agmaktadir. “ise Alma Kararlarinda Yas Ayrimciligl” iizerine Almanya’da yapilan bir ¢alisma
tim basvuranlar ayni niteliklere sahip olduklarinda, genclerin yaslilara gore ise alim oranlarinin daha yuksek
oldugunu gbéstermektedir. Dolayisiyla yaslhlar yoksulluk riski ile karsi karsiya kalmaktadirlar.

isverenin yasl calisana yénelik tutumlari, sosyal ve ekonomik kosullar tarafindan sekillenmektedir. insan
kaynaklari yonetimi, calismaya devam etme isteginde olan yasli calisanlara yeni ve etkili firsatlar sunmali, yash
calisanlarin is davranisini, fiziksel ve psikolojik iyilik hallerini koruyan politikalari ve uygulamalari
desteklemelidir. isyerlerinde yasli calisanlar igin alinabilecek ergonomik énlemler; daha yavas ve daha ¢ok
kendi kendine ¢alisma ortaminin saglanmasi, daha uzun dinlenme aralari, asamali emeklilik programlari, isin
ve c¢alisma ortaminin ergonomik dizenlenmesi seklinde siralanabilir. 162 Sayili ILO tavsiyesinde calisma
saatlerinin azaltilmasi, uzun sirelerle licretli tatil olanaginin verilmesi ve esnek calisma saati uygulamalari yasli
calisanlar icin sunulan Oneriler arasinda yer almaktadir. Asamali emeklilik, calisanlarin tam giin calisirken
birden emekli olmasi yerine, emeklilige asamali bir gecisi ifade etmektedir, bu uygulamada calisanlarin ¢calisma
saatlerini emekli oluncaya kadar asamali olarak diisiirmelerine izin verilmektedir. Bazi organizasyonlar yasli
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calisanlara onlarin deneyimlerinden vyararlanabilecekleri 6zel goérevler vermektedir, bu gorevler; yasl
¢alisanlarin genglere yol gostermesi veya oOrgitsel kararlar alinmasinda tavsiyelerde bulunmasi seklinde
olabilir.

SONUG: Bu tip diizenlemelerin hepsi de ¢ok gerekli ve uzun vadede diisiintldigiinde ¢ok da pahali olmayan
diizenlemelerdir. Dolayisiyla yasli istihdamina yénelik sorun alanlarinin tartisilmasi, yashlara yonelik sosyal
politikalarin belirlenebilmesi, yaslilarin istihdama katiiminin tesvik edilecegi diizenlemeler ve uygulamalarin

artmasi onemlidir.

Anahtar Sozciikler: Yash calisan, Calisma yasami, is yerinde yashlik
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EP-19

GERIATRI YAS GRUBUNDAKiI HASTALARDA DUSMELERIN ONLENMESINDE KULLANILAN TEKNOLOJILER
UZERINE BiR DERLEME

Biisra Nur Temiir, Ebru Karazeybek
Akdeniz Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Antalya

AMAG: Diismeler, yasl insanlarin refahi ve yasam kalitesi i¢in bilyilik bir tehdit olusturan 6nemli bir saghk
sorunudur. Hastanelerde meydana gelen dismeler, kalis sliresini uzatmakta ve saglk hizmeti maliyetlerini
artirmaktadir. Cerrahi operasyon sonrasi yiiksek riskli yash hastalarda diisme riski artmaktadir. Geriye donuk
bir calisma, cerrahi birimlerinde yatan hastalarin %1,5'inin ameliyat sonrasi diisme yasadigini ve disen
hastalarin ortalama yasinin 64 oldugunu bildirmistir. Taburculuk sonrasi dénemde yash yetiskinlerin %40" 6
ayda en az bir kez dusmekte ve bu dismelerin %54'G ciddi yaralanmayla sonuglanmaktadir.
Dismelerin meydana gelmesini dnlemek igin teknolojinin kullanimina ve hemsirelerin diisme riskinin arttigi
durumlara karsi uyarmayl amaglayan teknolojilere blyk ilgi vardir. Bu nedenle bu derleme ¢alismasi; geriatri
yas grubundaki hastalarin dismelerin énlenmesinde kullanilan teknolojileri ve yapilan ¢alismalari 6zetlemek
amaciyla yapilmistir.

GEREC ve YONTEM: Pubmed, Science Direct, Web of Science ve ulusal veri tabanlari yil siniri olmadan 2021
yili Nisan ayi sonuna kadar taranarak calismalar belirlenmistir. Taramalar ingilizce (“fall”, “geriatrics”,
“nursing”, “preventing falling”, “technology”) ve Tirkce dilinde (“dlisme”, diismeyi onleme” “geriatri”,
“hemsirelik”, “teknoloji”) Anahtar Sozcukleri ve kombinasyonlar ile yapilmistir.

BULGULAR: Algilama teknolojisindeki son gelismeler, objektif, dliisiik maliyetli ve uygulamasi kolay diisme riski
degerlendirmesi imkani sunmaktadir. Digme algilama teknolojileri, giyilebilir cihazlar ve ortam sensorleri
olmak Uzere iki ana kategoriye ayrilir. Giyilebilir disme tespit cihazlari, ani hizli hareketleri, darbeleri ve viicut
yonelimini tespit etmek icin ivmedlcerler kullanir. Sensorler, akilli telefon, dusik maliyetli video/ derinlik
kamerasi, basing sensorleri ve hareketli ortam sensorleri gibi yeni teknolojiler, hareket verilerini verimli bir
sekilde yakalayip analiz edebilmektedir. Bu uygulamalar yaslilarda kullanilan bir objektif diisme riski
degerlendirmesi saglayabilen alternatif bir yaklasim sunmaktadir. Mevcut tiim teknolojilerin birincil amaci,
disme riski tastyanlarin tanimlanmasini kolaylastirmak ve boylece uygun diisme 6nleme midahalesini
saglamaktir.

Hastanelerde diismeyi 6nlemek icin yatak alarmlari ve hareket algilama sensérleri dahil olmak (izere bir dizi
teknoloji kullanilmaktadir. Hizli gelisen sensér teknolojileri diismeyi 6nlemede rehberlik etmektedir. Bir
¢alisma sonucuna gore hemsirelerin diisme riskini ve 6nleyici stratejileri bildirmenin yollari olarak gorsel
ipuclarina ve yatak alarmlarinin kullanabilecegini bildirilmistir.

Gelecekteki yapay zeka, dismeyi dnleme, hastalarin ve ailelerinin ihtiyaglarini karsilamak icin kullanilmaya
baslaniyor. Hemsirelerin de diisme riskini ve 6nleyici stratejileri bildirmenin yollari olarak gorsel ipuglarina ve
yatak alarmlari hakkinda bilgi sahibi oldugunu bildirmistir.

SONUG: Dusmeler geriatri yas grubundaki hastalarda énemli bir sorun olmaya devam etmektedir. Blyuk
verinin artmasi ve saglk degerlendirme teknolojisindeki ilerlemelerle birlikte, bliylik toplumsal saglk hizmeti
sorunlarinin yonetimine yonelik nifus sagligi yaklasimlari son zamanlarda blytk ilgi gérdiigl bildirilmektedir.
Ancak teknoloji araclarinin, 6zellikle yash yetiskinler arasinda diismeyi dnleme ve tespit etme konusundaki
etkinligine dair kanitlar sinirhidir. Disme oranlarini diislirmek icin basinca duyarli sensoérlerin ve yataktan cikis
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alarmlarinin etkinligine iliskin bir fikir birligi yoktur. Sensoérler, toplam disme sayisini tek basina
engelleyemeyebilir ancak dismelerin neden oldugu agir yaralanmalari azaltabilir. Yeni teknolojiler, sensor
sistemlerinin klinik uygulamasiniiyilestirmek igin yeni secenekler saglayacaktir. Yaslilarda algilanan ve fizyolojik
disme risklerindeki tutarsizliklari tanimlamak igin teknolojinin kullanilmasi, potansiyel olarak diisme riski
taramasinin basarisini artirabilir ve disme midahalelerine rehberlik edebilir.

Anahtar Sozciikler: diisme, dlismeyi 6nleme, geriatri, hemsirelik, teknoloji
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EP-20
RINOFiMA OLGU SUNUMU

Aysen Mert
Afyon Sadlik Bilimleri Universitesi, Tip Fakiiltesi, Aile Hekimligi Ana Bilim Dali, Afyonkarahisar

AMAG: Rinofima, daha ¢ok burun distal yarisini etkileyen nodiiler, sebase bez biylimesi ile karakterize nadir
goriilen benign, kronik bir hastaliktir. ilk kez Antik Yunan’da tanimlanmustir. Latince “rhis” (burun) ve “phyma”
(bGyime) sozciklerinin birlesimiyle olusmustur. Burun ucunun seklini bozan ilerleyici, yaygin olmayan bir
hastaliktir. Subkutan ve sebase dokularin agrisiz hiperplazisiyle karakterize olan hastalik, son doneminde
bllbdz, nodller ve telenjektazik bir burunla sonlanir. Subkutan dokunun ve sebase bezlerin hipertrofisi 10-15
yilda meydana gelir. Nazal ylzeyel venlerde genisleme sonucu deride kroniklesen 6dem zamanla dermiste
fibrozis ve sebase bezlerde hiperplaziye yol agar. Klinikte, kot kokulu sebase akinti ve debrisin dilate asiner
duktuslarda birikmesiyle olusan yiizeyel enfeksiyon belirgindir. Rinofimayi, vitamin eksikligi, enfeksiyon, stres,
androjenik hormonlar ve bir parazit olan Demodex folliculorum’un etken oldugu kronik enfeksiyon gibi bazi
faktorlerin tetikledigi 6ne surilmustir. Tek dogrulanan etyolojik iliski rosacea ile olandir. Sikhk olarak rosacea
kadinlarda daha fazla gorilirken, rinofima 5. dekaddan sonraki erkeklerde kadinlara gore 12 kat daha fazla
gorilmektedir. Bu durum kadinlarin medikal tedavi icin daha erken basvurmalari, 5-alfa rediiktazin ve
androjenin akne egilimli ciltlere olan etkileri ile agiklanmaktadir. Yaslandik¢a ucu lobule ve biyik burun
rinofimayr akla getirmelidir. Bu durum psikososyal agidan insanlarin toplum igindeki &zglvenlerini
kaybetmelerine ve sosyal ortamlarindan uzaklasmalarina neden olabilmektedir. Rinofima tanisi klinik olarak
konulmakta olup, biyopsi tanidan endise duyuldugunda yararh olabilmektedir. Ayirici tanida lupus pernio,
bazal hiicre, skuamoz hiicreli, sebaseous karsinomalar veya burun lenfomasi dislintilmesi gereken diger
hastaliklardir. Hastaligin gerilemesi ve niksleri 6nlemek lzerine topikal, sistemik ve cerrahi uygulamalar
yapilmaktadir. Rinofimanin kendiliginden iyilesmesi ¢ok nadirdir. Tibbi tedavi genellikle cerrahi tedavi ile
birlikte yuaratalar. Ayrica alkolden kaginmak, stresten sakinmak, steroidlerle 6n tedavi, eritem ve yagh
dokularin miktarini azaltmak icin isotretinoin kullanimi da onerilmistir. Cerrahi tedavi yontemleri i¢inde
elektrocerrahi, lazer, ablasyon, dermabrazyon, kriyocerrahi ve bistiri ile eksizyon sayilabilir.

OLGU: Emekli giftci olan seksen sekiz yasinda erkek hasta, Aile Sagligi Merkezine (2015 yilinda) periyodik saglk
muayenesi i¢in basvurdugunda burnundaki degisiklikler fark edildi. Yaklasik 15 yil dnce burnunun lzerinde
kizarikhk, sekil bozuklugu, agrisiz kalinlasma ve kasinti baglamis. Zaman zaman diizelme olmakla birlikte bu
degisiklikler artmis ancak bu durumu cok 6nemsememis. Son zamanlarda burnunda nefes almasini
engelleyecek kadar sislik oluyormus. Birkag yil 6nce bir Aile Saghgi Merkezinde metronidazol ve lire igeren bir
krem baslanmis, gesitli onerilerde bulunulmus ancak kremi diizgiin kullanamamis ve 6nerilere de pek dikkat
etmemis. Hastanin bu goriintlisi onunla yeni tanisan insanlarin dikkatini ¢ekiyormus ancak kendisi ve yakin
cevresi bu duruma alismis ve kabullenmisler. Ozgecmisinde, 30 yildir hipertansiyon hastasi, antihipertansif
ilaclar kullaniyor. Sigara ve alkol kullanmiyor. Yapilan fizik muayenesinde esmer tenli oldugu, burnunda
eritematoz gorinim, nodiler buylime, gozeneklerde belirginlesme, yapisal deformite bulundugu gorild.
Burun Gzeri yogun ve yaygin gozenekler iceren ve baski yapildiginda seboreik akintiyla karakterize olan bir ciltle
kapliydi. Hastaya fizik muayene ve klinige gore rinofima tanisi konularak ileri tetkik ve tedavi amacli plastik
rekonstriiktif ve estetik cerrahi poliklinigine yonlendirildi. Hastadan aydinlatilmis onam belgesi alinmistir.
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SONUC: Rinofima erkeklerde daha agresif seyretmekte ve etiyopatogenez tam anlamiyla agiklanamadigindan
tedavide basari orani distk olmaktadir. Psikososyal agidan insanlarin toplum igindeki 6zglvenlerini
kaybetmelerine ve sosyal ortamlarindan uzaklasmalarina neden olmaktadir. Hastaligin gerilemesi ve niiksleri
onlemek Uzerine topikal, sistemik ve cerrahi uygulamalar yapilmaktadir.

Anahtar Sozciikler: rinofima, akne rosacea, cerrahi
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EP-21
AKDENIZ DIiYETi ve INFLAMATUVAR YASLANMA

Ceren Gezer
Dogu Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Beslenme Ve Diyetetik Bélimii

AMAG: Akdeniz Diyeti’nin inflamatuvar yaslanma sireci lzerine etkisi anti-inflamatuvar etki gosterebilen
besin/besin gruplari ve bunlarin bilesenleri ile agiklanmasi hedeflenmistir.

GEREC ve YONTEM: Calismada belgesel kaynak analizi ve betimleme ydntemleri ile belgeler ve yayinlar yolu
ile bilgi toplama teknigi kullaniimistir. Konu ile ilgili son 10 yilda (2010-2020) igin kapsamli bir literatiir taramasi
yapilmis, elde edilen literatiirden ¢alismanin amaci, kapsami ve ¢alismanin bir bildiri tam metni olmasi
dogrultusunda yararlanilmistir.

BULGULAR: Akdeniz Diyeti’i olusturan meyve, sebze, zeytinyagi, balik yagi, tam tahil, baklagil ve kuruyemisler
temelde posa, omega-3 yag asitleri ve flavonoidlerle ilgili olarak anti-inflamatuvar etkiler gdsterebilmektedir.
Bu sekilde temelde TNF-a, IL-1, and IL-6, NF-kB, iNOS and COX aktivitelerini inhibe ederek, hlicresel senesens,
immunosenesens ve bagirsak mikrobiyotasini module ederek gerceklestirmektedirler. Bu etki mekanizmalari
ile anti-inflamatuvar Ozellik gostermekte ve inflamatuvar yaslanma siireciyle ilgili olan kardiyovaskiiler
hastaliklar, diyabet, kanser ve nérodejeneratif hastalik risklerinin azalmasinda etkili olabilmektedirler.

SONUG: Akdeniz Diyeti'nin bilesenleri degerlendirildiginde inflamatuvar yaslanmanin 6nlenmsi ve
geciktirilmesinde etkili olabilecegi ancak Akdeniz Diyeti'nin inflamasyon ve yaslanma Uzerine etkisini
degerlendirlmesi icin Akdeniz Diyeti’ni hem bilesenleri (zerinden hem de biitiinsel olarak inceleyen daha fazla
epidemiyolojik ve klinik galismaya ihtiyag vardir.

Anahtar Sozciikler: inflamasyon, yaslanma, akdeniz diyeti
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EP-21 TAM METIN

GIRIS

Yaslanma, diyet, sigara vb. kronik pro-inflamatuar faktorler olarak tanimlanmistir. Yaslanma ve kanser,
diyabet, obezite ve ateroskleroz gibi yasla ilintili hastaliklarin altinda kronik inflamasyonun yattigi gésterilmistir
(Guarner ve Rubio-Ruiz 2015). Bu nedenle yaslanma, artan inflamatuvar belirtec¢ diizeyleri ile kararkterize olup
yasa bagli inflamasyon, “inflammageing” terimi ile ifade edilmektedir (Sanada et al. 2018; Calder et al. 2017).
inflammaeging terimi bu calismada Tiirkce olarak “inflamatuvar yaslanma” seklinde ifade edilecektir.
inflamatuvar yaslanma siirecinde etkili bircok faktér ve mekanizma olup bunlardan bazilari oksidatif stres,
glikasyon, imminosensans, mitokondriyal disfonksiyon, kronik enfeksiyonlar, epigenetik ve hormonal
degisiklikler ve diyettir (Fougére ve ark. 2017; Ekmekcioglu 2020). inflamatuvar yaslanmaya neden olan
faktorler ve saglikh beslenme gibi inflamatuvar yaslanmadan koruyan faktorler arasindaki denge yasla ilintili
kronik hastaliklarin 6nlemesinde 6nemlidir. Bu baglamda diyet 6riintlsinin yasla ilintili infalamatuvar
hastaliklar Gzerinde olumlu etkileri oldugu belirtiimektedir (Monti et al. 2017). Posa, flavonoidler,
karotenoidler ve omega-3 yag asitleri anti-inflamatuvar etkilere sahipken basit karbonhidratlar, doymus ve
trans yag asitleri pro-inflamatuar etkilere sahip oldugu gosterilmistir (Galland 2010). Akdeniz Diyeti, ylksek
miktarda meyve, sebze, tam tahil, baklagil, kuruyemis, zeytinyagi ve balik yagi tiiketimi ile karakterizedir. Bu
nedenle Akdeniz Diyeti ile fitokimyasallar, vitaminler ve yag asitleri gibi biyoaktif bilesenlerin alimi ylksektir
(Estruch 2010). Akdeniz Diyeti anti-inflamatuvar etki gostererek inflamatuvar hastaliklari 6nleyebilmektedir
(Calder et al. 2011). Bu nedenle bu galismada Akdeniz Diyeti’nin inflamatuvar yaslanma siireci Gzerine etkisi
anti-inflamatuvar etki gosterebilen besin/besin gruplari ve bunlarin bilesenleri ile agiklanacaktir.

Meyve ve Sebzeler

Meyve ve sebzeler vitamin, mineral gibi besin 6gesi igeriklerinin yanisira fenolikler ve karotenoidler gibi
fitokimyasallardan zengin olup her meyve ve sebzenin fenolik igerigi farklilk géstermektedir. Flavonodiler
meyve ve sebzelerde en fazla bulunan fenolik bilesikler olup inflamasyon ile iliskilendirilmektedirler (Zhang et
al. 2015; Oz and Kafkas, 2017). Sebze ve meyvelerde bulunan fitokimyasallar kisa ve uzun dénem inflamatuvar
yanitin dizenlenmesinde rol alabilmektedirler (Joseph et al. 2016). inflamatuvar yaslanma siirecine bu
etkilerini temel olarak NF-kB aktivitesi veya ifadesini onleyerek ve bunun disinda hiicresel sensens ve
immunosenesensi azaltarak gostermektedirler (Sharma and Padwad, 2020). Bu konudaki calismalar
gogunlukla in vitro and in vivo hayvan galismalari olup daha fazla epidemiyolojik ve klinik insan ¢alismalarina
ihtiyag vardir.

Zeytinyagi

Zeytinyagi, Akdeniz diyetinin olumlu saglk etkilerinden sorumlu olan 6nemli bilesenlerinden biridir (Virruso et
al. 2014). Zeytinyag), tekli doymamis yag asitlerinden 6zellikle oleic asit, tokoferoller, tokotrienoller, B-karoten,
fitosteroller, flavonoidler ve oleuropein, hidroksitirozol ve oleokantal gibi fenolikleri icermektedir (Ghanbari
et al. 2012; Souza et al. 2017). Hidroksitirozol, tirozol ve oleokantal in vitro ve in vivo olarak NF-kB ve ilgili sinyal
yolaklarini, eiokosonoid sentezini, enzim aktivilerini 6nleyebilmektedir (Souza et al. 2017). Glincel bir
sistematik derleme ve meta-analiz calismasinda dizenli olarak zeytinyag tliketiminin CRP, 1I-6 ve TNF-a
diizeylerindeki azahsla ilgili oldugu belirtilmistir (Fernandez et al. 2020). Bu konudaki in vitro and in vivo
calismalari zeytin yaginin daha cok hidroksitirozol ve oleokantal ile ilgil olarak kardiyovaskuiler hastaliklar,
kanser, diyabeti nérodejeneratif hastaliklarin riskini azaltabilecegini géstermekte olup daha fazla klinik insan
calismalarina ihtiyag vardir (Parkinson and Cicerale, 2016).
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Balik yagi

Omega-3 yag asitleri, proinflamatuar |6kosit kemotaksisini, adhezyon molekili ekspresyonunu ve lokosit-
endotelyal adezyon etkileslerini inhibe edebilmektedir (Calder et al. 2012). Omega-3 yag asitleri ayrica
telomere kisalmasina bagli hiicresel sensensi ve senesensle ilgili sekretuvar fenotipi azaltabilmektedir. Yine
immunosenesens sirasinda hiicresel ve humoral immune yanitin olmsuz etkilerini dnleyebilmektedir (Sharma
and Padwad 2020). Klinik calismalarda, omega-3 yag asitlerinin CRP, TNF-a, IL-6 ve IL-1 diizeylerindeki azalis
ve kardiyovaskiler hastaliklar, diyabet, kanser ve ndrodejeneratif hastaliklarda endotelyal aktivite ile ilgili
oldugu belirtiimekle birlikte daha fazla klinik ¢alismaya ihtiyag vardir (Rangel-Huerta et al. 2012; Mocellin et
al. 2016; Natto et al. 2019)

Tam Tahillar

Tam tahillarin olumlu saglik etkileri ile ilgili olarak 6ne ¢ikan iki temel bileseni posa ve fitokimyasallardir (Awika
et al. 2018). Anti-inflamatuvar etkileri ile 6ne ¢ikan posa bileseni B-glukan olup fitokimyasallar
alkilresorkinoller ve avenantranidlerdir. Bu bilesenlerin anti-inflamatuvar etkilerini bagirsak mikrobiyotasini
module ederek gerceklestirdikleri beliritimektedir. B-glukan bagirsakta fermente olarak kisa zincirli yag
asitlerini olusturmakta, alkilresorkinoller ve avenantranidler ise bagirsakta fermente olarak sinnamik asit,
kafeik asit, ferulik asit gibi fenolik asitleri olusturmaktadirlar.f-glukan, alkilresorkinoller ve avenantranidlerden
olusan bu metabolitler ise lipopolisakkarit, interferon-y ve reaktif oksijen tiirleri tarafindan indiklenmis NF-kB
ifadesini dolayisiyla TNF-a, IL-1pB, IL-6, and CRP diizeylerinin azalisina neden olabilmektedir (Sang et al. 2020).
Tam tahillar bu anti-inflamatuvar etkiler ile kardiyovaskiler hastaliklar, diyabet, kanser ve nérodejeneratif
hastalik risklerinin azaltabilmekle birlikte fazla ¢alismaya ihtiyag¢ vardir (Lee et al. 2015).

Baklagiller

Baklagiller, fenolikler, peptidler ve saponinler olmak Uzere anti-inflamatuvar etki gosterebilen birgok
biyoaktif bileseni icermektedir (Serventi and Dsouza, 2020). Baklagil fenolikleri siklookigenaz (COX)-1 ve 2
aktivitelerini inhibe edebilmektedir (Boudjo et al. 2013). Baklagillerden 6zellikle soya ve fasulye proteinleri ise
biyoaktif peptidlere hidrolize olarak in vitro and in vivo nitrik oksit (NO), COX-1, sitokin ve kemokinleri
diizenleyebilmektedir (Reyes-Diaz et al. 2019). Baklagillerden 6zellikle soya saponinlerinin NO, TNF-a, iNOS
and COX-2 NF-kB aktivitelerini inhibe ettigi belirtilmektedir (Zhu et al. 2018). Randomize klinik calismalarin
meta-analizinegore baklagiller CRP veasiri hasas-CRP diizeylerindeki azalisla ilgili olup daha fazla klinik
calismaya ihtiyag vardir (Salehi-Abargouei et al. 2015)

Kuruyemigler

Badem, findik, cam fistigl, antep fistigi ve ceviz Akdeniz Diyeti'nde siklikla tiiketilen kuruyemisler olup
doymamis yag asitleri, protein, posa, tokoferoller, fitosteroller ve polifenollerden zengindirler (Ros, 2015).
Fitokimyasal icerigi kuruyemis tiirtine gore farklilik gostermekte olup anti-inflamatuvar etkilerinde bahsetmek
muimkindir (Bolling et al. 2011). Amerika Ulusal SAglik ve Beslenme Arastirmasi’nda kuruyemis tiketim
miktarindaki artisin telomere uzunlugundaki artis, hiicresel sensesens ve yaslanmadaki azalsla ilgili oldugu
gosterilmistir (Tucker 2017). Randomize kontrolli klinik calismalarin meta-analiz calismalarinda ise kuruyemis
tiketiminin CRP, 1I-6, TNF- a diizeylerinde degisiklige neden olmadigi beliritimistir (Mazidi et al. 2016; Xiao et
al. 2018). Dolayisiyla bu kounda daha fazla klinik calismaya ihtiyac bulunmaktadir.

SONUC

Sonug olarak Akdeniz Diyeti’i olusturan meyve, sebze, zeytinyagi, balik yagi, tam tahil, baklagil ve kuruyemisler
temelde posa, omega-3 yag asitleri ve flavonoidlerle ilgili olarak anti-inflamatuvar etkiler gosterebilmektedir.
Bu sekilde temelde TNF-q, IL-1, and IL-6, NF-kB, iNOS and COX aktivitelerini inhibe ederek, hiicresel senesens,
immunosenesens ve bagirsak mikrobiyotasini module ederek gerceklestirmektedirler (Sekil 1). Bu etki
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mekanizmalari ile anti-inflamatuvar 0Ozellik gostermekte ve inflamatuvar yaslanma siireciyle ilgili olan
kardiyovaskiler hastaliklar, diyabet, kanser ve norodejeneratif hastalik risklerinin azalmasinda etkili
olabilmektedirler. Dolayisiyla Akdeniz Diyeti’nin bilesenleri degerlendirildiginde inflamatuvar yaslanmanin
onlenmsi ve geciktiriimesinde etkili olabilecegi ancak Akdeniz Diyeti'nin inflamasyon ve yaslanma (zerine
etkisini degerlendirlmesi icin Akdeniz Diyeti’ni hem bilesenleri Gzerinden hem de butlinsel olarak inceleyen
daha fazla epidemiyolojik ve klinik ¢galismaya ihtiyag vardir.

Sekil 1. Akdeniz Diyeti’nin inflamatuvar Yaslanma Uzerine Olasi Etki Mekanizmalari

(T - durdurur/6nler, <= artirir/tetikler)
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EP-22
GERIATRi YAS GRUBUNDAKI BIREYLERDE DENGE BOZUKLUKLARININ iNCELENMESi VE REHABILITASYONU

Zehra Aydodan?, Zahide Ciler Biiyiikatalay?
IAnkara Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Odyoloji Béliimii, Ankara
2Ankara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklari Anabilim Dali

AMAG: Yaslanmanin bir sonucu olarak santral ve periferal vestibiiler sistemde dejeneratif degisiklikler
gorilmektedir. Yasla birlikte duyu reseptorlerinden herhangi birinin yetersizliginde veya bu iletilerin
islemlenmesini etkileyen herhangi bir bozuklukta, hareket diizenleme yetenegi bozulmakta, bununla birlikte
bas dénmeleri, denge bozukluklari ve diismeler meydana gelmektedir. Ozellikle yash bireylerde bas dénmesi,
denge problemleri bununla birlikte diisme korkusu KBB ve/veya Odyoloji Klinikleri’ne en sik basvuru sebepleri
arasinda yer almaktadir. Bu olgu sunumunda, denge bozuklugu sikayeti ile basvuran bir hastada, detayl
degerlendire ve test yontemleri ile uygun tedavi yaklasim basamaklari tartisilmistir.

OLGU:72 yasinda kadin hasta, klinigimize bas dénmesi, denge bozuklugu ve diisme oOykisi sikayetleriyle
basvurdu. Diisme esnasinda ve sonrasinda biling kaybi yasamayan hasta ani hareketler ile bas donmesinin
tetiklendigini belirtti. Tek basina ve bagimsiz ylrliyemeyen hasta, genelde sol tarafa diisme egiliminin
oldugunu belirtti. Otolojik muayenesinde patoloji saptanmayan hastaya detayli anamnezin ardindan odyolojik
ve vestibiler testler yapildi. Hastadan aydinlatilmis onam alindi. Odyolojik degerlendirmede bilateral hafif
derecede sensorindral isitme kaybi saptandi. Hastaya videonistagmografi (VNG) testi yapildi, dengeyi
degerlendirmek icin MiniBEST test uygulandi. Hastaya hem disme korkusu hem de glinliik yasam aktivitelerine
ydnelik Vestibiiler Bozukluklarda Giinliik Yasam Aktivite Olcegi (V-GYA) ve yasam kalitesini degerlendirmek igin
Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi-Yash Modiilii anketi uygulandi. VNG sonuglarinda; gaze ve spontan
nistagmus saptanmazken, pozisyonel testlerde patoloji saptanmadi., Optokinetik testleri ise normal olarak
elde edildi. Bilgisayarli Dinamik Postlirografi Duyu Organizasyon Testi (DOT) yapilarak; denge puanlari, duyu
analizi ve strateji analizi degerlendirildi. Somatosensoriyel (SOM) normal degerlerde iken; Gorsel (VIS);
vestibller (VEST) ve PREF degerleri normal degerlerin altinda oldugu goriildi. Hastaya yonelik vestibiler
rehabilitasyon amacli egzersiz programi planlandi ve postiirografi lizerinde vestibliler egzersiz verilip, 8 hafta,
haftada 2 glin olacak sekilde uygulandi. Ayni zamanda ev programi ile desteklendi. 8 hafta sonrasinda testler
tekrar edildi. Hastanin kontroliinde denge bozuklugunun dizeldigi gdzlendi.

SONUC: Denge ve bas donmesine yonelik yapilan testlerin sonucunda denge bozukluklarinin erken saptanmasi
oldukca 6nemlidir. Buna yonelik bireye 6zgi verilen uygun rehabilitasyon, ¢evreye yonelik modifikasyon ve
Oneriler, dismeyi 6nleyerek bireylerin hem yasam kalitesini hem de denge performanslarini artirabilir.
Yashlarda rehabilitasyonun amaci, saptanan bozukluklara yoénelik ve bireye 06zgli olmalidir. Denge
bozuklugunun sebebi belirlenerek bireyin genel fiziksel-mental saglik durumuna, motivasyonuna, cevre
kosullarina ve aile destegine bagli olarak egzersiz programi saptanmalidir ve planlanmalidir. Yash bireylere
Ozellikle verilen danismanlikta, egzersizlerin ne oldugu, dismeyi Onlemeye yonelik Oneriler, ev ici
diizenlemeler gibi bilgiler icermelidir. Ayni zamanda egzersizleri glinlik aktiviteleri arasina koymasi gerektigi
de vurgulanmalidir. Gerektiginde koltuk degnegi, baston gibi ylirimeye yardimci aletler tavsiye edip,
kullanmasi saglanmalidir.

Anahtar Sozciikler: bas donmesi, denge, geriatri, rehabilitasyon
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