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YASLILIKTA RUHSAL DEGIiSiKLiKLER VE SORUNLAR
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OZET

Yashlarda sik goriilen mental sorunlarin c¢ogu, yaslanma ile
baglantili olan yasam streslerlyie llgilidir. Kayiplar ve sonucta elem
verici durumlarla birlikte yasam tarzindaki degisiklikler; elem,
sucluluk, yalnizlik, depresyon, ankslyete, d6fke, gii¢siizliik ve
caresizlik gibi duygular: siddetlendirebilir. Depresyon, hipokondrias-
sis ve paranoya yash hastalarda yaygin olarak goriiliir.

Insanlar yaslandikca ruhsal ve bedensel degisikliklere ugramak-
tachrlar. Bu degisikliklerle birlikte organizmanin dis uyaranlara verdigi
tepkide yavaslama ve zayillama, kendi kendini yenileme hizinda yavas-
lama, besin ve yemek yeme ihtiyacinin azalmasi ve bedensel iglevlerde
devamli ve hiz1 gittik¢e artan bir gerileme dikkati ¢eker (5,13).

Yasli insanlar kolayca inclnebilen kisilerdir. Fiziksel ve mental bo-
zukluklara ve sosyal lulzlere egilimlidirler. "Hig¢bir ise yaramiyorum"
duygusuna kapilan yash kendi goziinde sayginligini yitirir, alingan ve si-
nirli olur (13). Yashlar yalniz kalmaktan. bu yalruzliklar1 i¢inde diisiip
sakatlanmaktan, kendilerine bakacak kimseleri olmadigi i¢in her tirld
yardimdan yoksun, parasiz ve evsiz kalmaktan korkarlar. Bu duygu
yashlan "ige kapanik" olmaya gotirir" (2,4,13).

Ozellikle modern toplumlarda yaslilarin birlikte yasamak icin
yakinlar1 tarafindan isterimemesi. yasliy1r sosyal izolasyona iter. Bir yan-
dan bedensel ve akli kisitlamalarin artmasi, diger yandan yaslinin "artik
istenmedigi" diisiincesine kapilmasi1 yipratict ve iiziintii vericidir (10).
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Yash insan genellikle aile sorunlarina etkin bir bicimde katilaniaz ve
karar verme hakkindan yoksundur. Bazi durumlarda cocuklar yaslanan
ana-babaya baskic1 davranislarda bulunarak, onlar1 sorumluluk duygu-
lanndan ve yararh olabilme olanaklanndan da yoksun birakirlar. Baz:
ana-babalarin varhg: ise cocuklar1 tarafindan istenmeyen bir yiik gibi
karsilanir. Yapilan bir arastirmada yashhga bagh ruhsal bozukluklarin
kentlerde, kirsal alanlardan bir kat daha sik goriildiigii saptanmistir.
Bilyiik kentin hizhh yasami, kalabalk, giiriiltii ve diger etmenlerin bunda
rolii olabilir. 6te yandan, kirsal alanlarda yasayan yashlar cevrelerinden
daha c¢ok saygi gordiikleri gibi, daha uzun bir siire ¢caliyma olanagina sa-
hiptirler (8). Bilyiikcoskun'un yaptig1 arastirmada (1990), yashlarin
%13.1'inin kirginhk ve 6fke duygulari ifade ettikleri saptanmstir (4).

Yashlarda esin, kardeslerin, ¢ocuklarin veya yakin dostlarin 6liimii
onda c¢okiintii yaratir. Gidenin yerine konacak kimse olmamasi yalmizhk
ve soyutlanma duygularina yolacar (2,8,10). Gelirin diisiik olmasi
yashinin toplumdaki durum ve katiliminin azalinasinda énemli bir rol
oynar (9,10). Yashlar icin dinsel inanislar 6nem tasir. Bu 6nem yash in-
sanin varolusunu ve 6liimiinii anlama gereksinirninden kaynaklanir.
Bazi1 yashlar gec¢misteki yanhslanndan dolayr yasadiklar1 sucluluk duy-
gularin1 azaltabilmek amaciyla kendilerini bagislattinci davramslar
gosterirler (8).

Yaslinin cevresi toplumun ve aile iliskilerinin 6zelliklerine gore
degisir. 6rnegin, bazi1 yashlar yalniz yasarlar. Akil ve beden saghg: ye-
rinde olan bireyler cesitli sosyal etkinliklere katilirlar veya kendisini
seven yakinlari tarafindan ziyaret edilirler. Bu durumda yash,
yakinlarina yiik olmama= mutlulugunu hisseder. Ancak giiniin bi-
rinde yalniz yasamasina imkan birakmayacak bir hastalik gecirdiginde
bakimi gii¢ bir sorun haline gelebilir. Baz1 yashilar kan-koca, bekar
kardesler gibi tek kusak fertlerinin olusturdugu aileler icinde yasarlar.
Bunlarda ev halki beraber yaslanacaktir. Yaslinin biri digerine ¢ok iyi bir
sekilde yardimci olur, aralarindaki anlayis cok iyidir (2). Bazi yashlar ise
iic kusagin birarada bulundugu aileler icinde yasarlar. Bu aileler icin
yasam kolay degildir (1,2.14). Torunlar, gen¢ ¢ift ve yash ana veya baba
biarada oldugu zaman ii¢ ayr1 dearin ii¢ ayr1 sosyal ve moral anlayisi
calisacaktir. Bazen yashh ana ve babaya bakmak ekonomik yonden bir
yiik olmakta ve belki de ailenin hayat standardimi diisiirmek zorunlu-
lugunu dogumiaktadir. Bu durum ise sevgi hislerini olumsuz yonde et-
kileyebilir (14). Bazen gelin ile kayinvalide veya kayinpeder arasinda
cesitli sorunlar dogmaktadir. Ayrica torunlar ile yashlar arasinda da
gecimsizlikler ortaya ¢ikabilir (2,10).
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Basarih bir yashhik dis sosyal sartlarda oldugu kadar kendi icindeki
psikolojik degisikliklerle basa c¢ikrnadaki bireysel yetenegine baghdir(10).
Yashhkta uyarilara ve degismelere uyum kapasitesi daraldig1 icin miim-
kiinse is. sernt. komsu ve aliskanliklar degistirilmemelidir (14).

Yashiya korunma, beslenme, giyinme, para harcama, hastaliginin
zamaninda iyilestirilmesi ve diger bireysel yardimlar saglanmahdir. Aile
yash= kendi kararlarimi kendisinin vermesine izin vermelidir. Bu
sekilde ruhsal ve mental kapasitenin bozulmasi1 6nlenmi.s olur (10). Yash
birey saghgin1 korudugu taktirde tamirlere nezaret etmek, bahceyle
ugrasmak, torunlanmi gezintiye cikarmak gibi yollarla gerekli bir eleman
durumuna gelebilir (2). Yaslanmakta olan Kkisinin psikolojisi, yashhigm
getirecegi smirlamalara daha eriskin doneminde uygun bir 68retimle
hazirlanmahdir. ileri olgunluk c¢aglannda yasama sartlarimin ne gibi
ozellikler tasiyabilecegi, bunlara kolayhikla uyum saglamanin yollan,
biitiin bu degisikliklerin ne kadar tabii ve kacinilmaz oldugu, emeklilik
devresine uymanin ve bu devreyi yasa uygun aktiviteler ile degerlen-
dirmenin yollan, aile cevresi icinde degisik kusaklara en uygun davrams
sekilleri, yasam temposunun yasa en uygun ayarlanma sekli, beslenme
problemleri gibi daha pekc¢ok sorunlar planli ve programh olarak
ogretilmelidir. Bu sekilde daha saghkli ve din¢, boylece de daha aktif ve
iiretici bir yashhk donemi saglamak miimkiin olur. Yashhga hazirhk
egiliminde yash= aile icinde sevilen, sayilan ve ihtiya¢c duyulan bir ele-
man karakterini korumasi icin izlenmesi gereken yollar 6gretilmelidir.
Geng ciftin cocuklarina olan davranisina kansmamanin, torunlarin dav-
ranislar= hosgorii ile kabul etmenin yararlari, cesitli 6rnekler ve 6g8re-
tici filmlerle anlatilmahidir. Ayrica ahsilmis, tersine davramislarin dogur-
dugu cesitli sikintilar ve olumsuz durumlar 6rneklerle gosterilmelidir.
Ancak biitiin ev halkinin rahathg sadece yashirun davranisina bagh de-
gildir, evdeki eriskin Kkisilerin de cesitli hatalar1 olabilir. Yashhga hazirhk
egitimi, bu yas grubunun da gerekli yetismesini saglamahdir (10).

Bir yash= huzurevine nakli en son diisiiniilecek bir yoldur. Her
tiirlii olanaklar zorlanarak yasli bireyin aile c¢evresi icinde yasamasi
saglanmalidir. Yashlik ¢agina kadar aile fertlerlyle birlikte yasamis bir
kimsenin birden huzurevine nakli biiyiik ruhsal degisimlere neden olur,
hatta yashy1 psikolojik bir sok icine sokar. Yashyr huzurevine nakleden
kimseler baslangicta sik ziyaretlerle onu teselli ederlerken bir siire sonra
bu ziyaretler seyreklesir. Bazen huzurevlerinde yasamak kacirilmaz bir
zorunluluktur. Birey daha eriskin doneminden itibaren birgiin huzure-
vinde yasamak zorunda kalabilecegini gozoniinde bulundurursa ve bu
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evlerin 6zelliklerini ve yararlarini 6grenirse, huzurevine nakledildiginde
rahatsiz olmaz ve yeni ¢cevreye uyumu daha kolaylasir (2).

Yaslilikta goriilen bazi ruhsal sorunlar sunlardir:

Ruhsal Bozukluklar

Yashlarda psikiyatrik belirtiler, ¢ogunlukla fiziksel bozukluklar veya
fiziksel hastalik korkusu ile birlikte bulunur ve erken teshis ve tedavi ile
bunlardan ileri gelen is gdnnezlik ve psikiyatri kurumlarinda kalma
siireleri lusaltilabilir. Sik goriilen hastaliklar depresif psikoz, hipokondriak
ve paranoid duarumlardir (5,6,14). Yaslilik ve ihtiyarlik deverelerinde
intiharlar da oldukg¢a sik goriiliir. Biitiin bu ruhsal bozukluklarin kay-
nagi genel biyolojik yaslanma olaylandir. Fakat emeklilik ve yakinla-
rindan birinin 6limi ¢abuklastirict: yalnizlik, fakirlik veya kuvvetten
diismenir1 farkina varilmasi ise siddetlendirici faktdrler olarak etki goste-
rirler. Yaslilarin g¢esitli sosyal ve ekonomik yodnleriyle ilgilenerek onlarin
ruh saglig1 problemleri hafifletilebilir (14).

Demans (Bunama)

Zeka islevlerinin devamli ve ¢ogu kez ilerleyici bir bigimde kaybi de-
mektir. Demans bakimevlerine yatinlan yasli kimselerin sdézkonusu yer-
lerde tedavi gérmelerinin baslica nedenidir (5,12). Demansh hastalar
yalniz birakilmamali, etrafindaki tehlikeli olabilecek esyalar kaldiril-
malidir. idrar tutamama sorunu olan hastalar sik sik tuvalete gotiiriil-
melidir. Saygi duyulan, hala sevilen ve kendisine ihtiya¢ duyulan bir kisi
oldugu vurgulanrnali, becerebilecegi basitlikteki islerde yardimi istene-
rek kendisine saygisini kaybetmemesi saglanmalidir.

Duyu organlarinin yetersizligi veya iyi islev gérmemeleri de, zaten
sinirda veya bozuk olan algilama ve idrak yetenegini biisbiitiin kotii-
lestirir. Bu bakimdan, 6zellikle gorme ve isitmeyle ilgili problemlerin hal-
'edilmesi gerekir (uygun gozliikler, isitme cihazlar1 gibi). Demansli hastalar
icin en iyi ortam sakin, tanidik, fazla uyaranlann bulunmadig: kiigiik bir
cevredir. Eski arkadaglar, tanidik simalar olumlu etkiye sahipken, yeni
ve yabanci ylizler hastanin kafasinin kansmasina yol acar. Hastanin
alistig1 ¢evreden baska bir yere nakli de (tatile, hastaneye, huzureyine)
biliyliik problemlere neden olabilir. Bu durumlarda hastanin devamlilik
ve gilivenlik duygularint bozmarnak igin, iyi tanidigi ve alisik oldugu bazi
esyalarin yaninda muhafaza edilmesi dnemlidir (7).
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Alkol Bagimlilig:

Baz1 yash hastalarda alkol bagimhilig1 uzun siireli bir sorundur; an-
cak yalun. birinin yitirilmesi, yalmizhik ve emekliye ayrilma bazilarinda
daha sonra asmn alkel alimiyla sonuclanan depresyona yol acabilir. Yash
alkol bagimhilar1 aliskanhiklarin1 daha ¢cok gizleme ve bir defada asir1 al-
kol almaktan c¢ok, hergiin icki icme egilimindedirler. Alkol alan
yashlarda rehabilitasyon programlar: kisiden Kkisiye degisebilir; tibbi
veya psikolojik sorunlar yardimi gerekli kilabilir, evlilikte ilgili parasal
veya yasal giicliikler de yardim gerektirebilir. Diger tedaviler grup tedavisi,
bireysel psikoterapi seklinde olup alkoliklerle ilgili kuruluslar da
yardimecl olabilir. Alkol sorunu olan yash bireyin izolasyonu ve ruhsal
stresini azaltmaya yonelik giindiiz hastaneleri gibi kuruluslar ve hasta-
lari evlerinde goren ekipler de 6nemli élciide islev gorebilir (5,11).

SUMMARY

Many of the common mental problems of the elderly are related
ta the ilk stresses connected with growing old. Changes in lifestyle with
concomitant losses and attendant grief states may precipitate emotional
states, such as: grief, rage and a sense of impotence and helplessness.
Depression, hypochondriasis and paranola are comrnonly appears in
elderly patients.
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