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oz

Yaslanmayla birlikte yashlar gesitli cilt sorunlariyla karsi karsiya kalmaktadir. Yasin ilerlemesiyle
cilt yapisinin degismesi, kan dolasiminin yavaslamasi ve kapiller damar kirilganliginin artmasi
gibi degisikliklerin sonucunda yara iyilesmesi gecikir ve ekimoz gelisme riski artar. Fonksiyonel
yetersizlikler, kronik hastaliklar, duyusal ve motor kayiplar, unutkanlik, konfiizyon ve gérme so-
runlari nedeniyle yasllarda daha kolay bozulur, yaralanma riski artar ve cilt bakimi daha da ihmal
edilebilir. Yaghlikta cilt butinlGginin korunmasi ve cilt bakimi énemli hale gelir. Hemsireler yash
bireyin cilt bitlnlGgunin sistematik olarak degerlendiriimesi, olasi sorunlara yonelik girisimlerin
planlanmasi, cilt batinlGginin korunmasi ve strdtrilmesinde énemli rol ve sorumluluklar Ust-
lenmektedir. Bu derlemede yaslilarda sik gorilen cilt sorunlarina ve cilt butinligind korumaya
yonelik girisimlere deginilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cilt bakimi; deri yaslanmasi; yash.

ABSTRACT

Elderly people experience various skin problems due to aging. In elderly people, wound healing
is delayed and the risk of bruising increases. Due to consequences of aging such as structural
changes in the skin decreased blood circulation and increased the fragility of capillary vessels.
Functional disabilities and chronic diseases, loss in sensory or motor functions, memory prob-
lems, confusion, and visual problems may increase skin integrity and increase the risk of injury,
and also the skincare can be neglected. Maintaining skin integrity and skincare among elderly
people is important. Nurses undertake important roles and responsibilities in a systematic ap-
proach for assessing skin integrity in elderly people, planning interventions to address potential
skin problems and the protection and maintaining skin integrity. This review addresses the com-
mon skin problems and attempts to preserve skin integrity in elderly people.

Keywords: Elderly; skincare; skin aging.

SBUHD Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi / University of Health Sciences Journal of Nursing « Cilt/Volume: 1, Sayi/Number: 3, 2019 215


https://orcid.org/0000-0002-7502-2920
https://orcid.org/0000-0002-1901-2963

Yashlarda Cilt Bakimi / Skin Care in the Elderly

Giris

Yaslanma, her canlida dogum streciyle baslayip yasin ilerle-
mesiyle belirginlesen, tiim sistemleri etkileyebilen karmasik ve
geri donUsumu olmayan progresif bir stregtir. Saglik Bakanli-
gr’nin 2017 Saglik istatistikleri Yiligrnda 65 yas ve lizeri niifus
orani Dinya'da %8,7, Turkiye'de ise %8,5 olarak belirtilmistir
(Saglik istatistikleri Yillig, 2017). Dogurganlik oranlarinin dii-
slUsU ve ortalama yasam suresindeki artis sonucu yasl popu-
lasyonunun gelecek yillarda daha da artmasi beklenmektedir.
Ortalama yasam slresinin artmasina paralel olarak kronik
hastaliklarin gortlme sikhg ve saglik bakim harcamalari artis
gostermektedir. Yaglilarda cilt sorunlari kronik hastaliklarla bir-
likte daha sik goriilmektedir (Ozyurt ve ark., 2014; Tiftik, Kayis,
ve inanir, 2012). Yaslanmayla ciltte meydana gelen dejeneratif
degisiklikler sonucu yaslilarda cilt sorunlari ve cilt bakimi daha
da 6nem kazanmistir. Bu derlemede yaslilarda sik gértlen cilt
sorunlarina ve cilt butdnlGgint korumaya yonelik girisimlere

deginilmistir.
Yaslanmanin Cilt Uzerindeki Etkileri

Cilt yaslanma etkilerinin en belirgin gézlendigi organlardan
biridir. Yaslanmayla beraber belirginlesen cilt degisikliklerinde
genetik ve cevresel faktorlerin etkisi olsa da bu degisikliklerin

bireyden bireye farklilik gésterdigi bilinmektedir (Bulur, 2016).

- intrensek (Kronolojik) yaslanmanin cilt (izerindeki etkileri: Do-
gal yaslanma sureci olarak adlandirilan intrensek yaslanmanin
temelinde genetik faktdrler ve hormonlar yer alir (Bulur, 2016;
Unal, 2011). Yaslanmayla paralel olarak cildin bariyer islevinde
azalma, yaranin geg iyilesmesi, termoreglilasyon yeteneginde
azalma, epidermis ve dermis tabakalarinda degisimler, mela-
nosit ve fibroblast sayisinda azalma, ter ve yag bezlerinde islev
kayiplari ortaya cikar. Yaslanmayla birlikte cildin kendini ye-
nileme yetenegi azaldig icin ciltte kinsiklik, kuruluk ve yaslilik
lekeleri gibi yaslanma belirtileri daha erken ortaya ¢ikmaktadir

(Bulur, 2016; Karaduman, 2009).

- Ekstrensek (fotoyaslanma-cevresel) yaslanmanin cilt tizerin-
deki etkileri: GUnes isinlari ve ultraviyole isinlari cilt yaslan-
masinda rol oynayan en dnemli gevresel faktorlerdir. Bunlari
serbest radikaller, sigara ve alkol kullanimi, sagliksiz beslenme,
toksik maddelerin birikimi gibi nedenler izlemektedir. Cevresel
faktorler kollajen yikimina ve elastin azalmasina sebep olur,
sonucunda cilt yash gérinim kazanir (Bulur, 2016; Aydemir,
2013).

Yaslanmayla birlikte cilt yapisi ve islevlerinde gesitli degisik-
likler ortaya cikar. Yaslanma surecinde cilt alti yag dokusunun
azalmasiyla ciltte incelme ve kuruluk gorulUr. Cilt elastikiye-
tinin azalmasina bagli olarak sarkma ve gevsemeler, cilt kiri-
sikliklari daha belirgin hale gelir (Yildinm, Ozkahraman, ve
Ersoy, 2012). Yaslanmayla birlikte cilt elastikiyetini kaybeder,
melanosit sayisl, yenilenme yetenegi ve kapiller dolasim azalir
(Unal, 2011; Yildirim ve ark., 2012). Cinsiyet hormonlari biiy(i-
me ve gelisme ¢aginda keratinositlerin blylmesini ve melano-
sit aktivitesini uyarirlar. Yasin ilerlemesiyle birlikte ortaya ¢ikan
hormonal degisimler cildi olumsuz etkiler. Ostrojen miktarinin
ani olarak azalmasi sonucu cildin kan dolasimi ve fibroblast
aktivitesi azalir. Kollajen ve elastin sentezinin azalmasina bagli
ciltte kuruluk, kasinti, kirisiklik, incelme ve atrofi gorlir. Bunun
yaninda, hyallronik asit, sebase ve ekrin bez salgilar da aza-
lir (Aydemir, 2013; Dilek, Saral, ve Colak, 2010; isbil, 2018).
Yaslanmayla birlikte doku kanlanmasinin azalmasi ve kapiller
kirlganligin artmasi sonucu yara iyilesmesi gecikir ve ekimoz-

lar kolaylikla ortaya cikar.

Motor ve duyusal kayiplar, unutkanlik, konflizyon ve gérme
bozukluklari, his kayiplari, disme ve yaralanma riskini artirir,
cilt butiinltglu daha kolay bozulur ve cilt bakimi ihmal edile-
bilir. Yaslilarda inkontinans veya diyarenin daha sik gortlmesi
ve fiziksel aktivite dlizeyinin azalmasi sonucu basing yaralan-
malari ve enfeksiyon riski artar. Dehidratasyon cildin pullan-
masina sebep olmaktadir. Yaslilikta ayrica istah kaybi, yetersiz
beslenme ve kronik hastaliklar gibi faktorler yara iyilesmesini
geciktirir. Yaslanmayla birlikte ¢oklu ilag kullaniminin artmasi
ve bagisiklik sisteminin zayiflamasi gibi nedenlere bagl cilt en-
feksiyonlari ve cilt kanseri riski artar (Brennan-Cook & Turner,
2019).

Yaslanmayla birlikte cilt bariyerinin bozulmasi ve hassasiye-
tinin artmasi cilt enfeksiyonlari icin uygun zemin hazirlar. Cilt
glines 1sinlan gibi cevresel uyaranlara karsi daha fazla hassas-
lasir (Yildinm ve ark., 2012). Giines 1sinlari cilt elastikiyetini
azaltir, yaslilik lekeleri olarak adlandirilan siyah-kahverengi le-
kelerin olusumuna sebep olur (U.S. National Library of Medi-
cine, 2019). Ayrica cilt yapisindaki keratinosit ve sitokinlerin
azalmasiyla bagisiklik sistemi zayiflar, melanositlerin azalma-
siyla cildin ultraviyole ya da glines isinlarina karsi bariyer go-
revi olumsuz etkilenir. Yasllarda DNA onariminin yavaslamasi
nedeniyle cilt kanseri riski artis gdsterir (Giiltekin & Canbilen,
2011).
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Yaslanmayla birlikte viicudun isi degisikliklerine karsi hassa-
siyeti de artar. Sicaga ve soguga olan toleransi azalir. Yaslilarda
ter bezleri sayisinin ve cilt alti yag tabakasinin azalmasi sonu-
cu vicudun yalitim gorevi azalir. Boylece, yasli bireylerin sogu-
8a kars toleransi azalir ve hipotermi riski artar (Yildinm ve ark.,,

2012; U.S. National Library of Medicine, 2019).

Yaslilarda cilt sorunlarini etkileyen bir diger cevresel faktor
yanlig-yetersiz beslenme ve dehidratasyon varligidir. Dehidra-
tasyon ciltte pullanmalara ve dékilmelere sebep olur. Yaslan-
mayla birlikte vicuttaki su kaybinin artmasi ve disaridan sivi
aliminin yetersizligi sonucu cilt bitlinlGglU daha kolay bozulur

(U.S. National Library of Medicine, 2019).

Yaslilikta epidermis tabakasinin kalinhglr %80, melanosit sa-
yisi yaklasik %96 oraninda azalir. Yaglanan ciltte dermis ve
epidermis arasindaki baglanti azaldigi icin siyriklar ve buller
ortaya cikabilir. Melanosit sayilarinin azalmasi sonucu yasli-
larda ultraviyole isinlar ile iliskili cilt sorunlan artar (Giiltekin

& Canbilen, 2011).

Yasla birlikte cildin bariyer gorevini kaybetmesi, elastikiyetinin
azalmasi ve daha ince bir yapiya sahip olmasi ciltte yaralan-
ma riskini artirr. Sicak ve soguk hassasiyeti disinda dokunma,
basing ve titresim gibi duyularda kayip gelisir, cildin kendini
yenileme hizi yavaslar. Diyabet, pulmoner ve kardiyovaskuler
hastaliklarin varligi damar yapisinda degismelere sebep olur.
Bu durumda cildin kendini yenileme hizi yavasladigl igin yara
ivilesmesi gecikir ya da yara olusumu riski artar (U.S. National

Library of Medicine, 2019).
Yaslilarda Cilt Sorunlari ve Bakimi

Dermatolojik sorunlar yasami tehdit etmemekle birlikte, yas-
lilarin yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir. Yashlarin sik
karsilastigi cilt sorunlarinin basinda kasinti ve kuruluk yer alir.
Ayrica egzama, enfeksiyonlar, dermatit, iyi veya kotl huylu
timorler, basing yaralanmalari ve yara iyilesmesinde gecik-
me daha sik ortaya cikar (Yorulmaz & Yalgin, 2016; Bulur,
2016). Demirseren ve ark.’nin (2010) calismasinda yaslilarda
cilt timérlerinin ilk sirada yer aldig1 (%79,5), bunu enfeksiydz
dermatozlarin (%72), enflamatuar cilt hastaliklarin (%32,5),
kserozis (%41) ve pruritus (%23,5) gelisiminin izledigi be-
lirlenmistir. Cilt tUmorlerinin yaslilarda en sik karsilasilan cilt
hastaliklari arasinda oldugu, en sik gortlen cilt bulgusunun ise

egzama oldugu belirtiimistir (Sasmaz ve ark,, 2003).

Kagsinti ve kuruluk (kserozis): Epidermal bariyer, kil folikiille-

rinin gelismesi ve antibakteriyel fonksiyonlari olan sebositler
cilt homeostazinda énemli bir yere sahiptir. Cildin elastikiyeti-
ni saglar, direng olusturur ve termoreglilasyonu saglar. Sebase
bezlerin atrofisi ve lipit dengesinde degisikliklerin olmasi cilt
fonksiyonlarini olumsuz etkiler. Yaglanmayla birlikte cildin su
icerigi, sebase bez (yag Uretimi yapan) aktivitesi ve ter salgi-
larinin azalmasi sonucu cildin nemi azalir, kasinti ve kuruluk
gelisir (U.S. National Library of Medicine, 2019; Yorulmaz ve
ark., 2017).

Cildi asir yikama, alkali sabunlar, vendz hastaliklar ve ilaglar
cildin asirt kurumasina neden olur. Strfaktan igeren cilt temiz-
leyici GrUnleri cildi nemlendirir, emilimi arttirir ve nemi koruya-
rak cilt bariyeri gorevi gérar. Sabun, cilt bariyerinin koruyucu
islevine zarar vererek cilt pH’inin yikselmesine, cildin tahris ol-
masina ve daha fazla kuruyup ¢atlamasina sebep olabilir. Cilt
temizliginde sabun kullanilacak ise cilt pH’ina en yakin GrG-
ndn kullaniimasi, parfimstiz, renksiz ve koruyucusuz olan bir
Griin tercih edilmesi énerilmektedir (Brennan-Cook & Turner,
2019). Cilt kuru ise sert kumasl giysiler tercih edilmemelidir.
Ortam nemlendirilebilir, bu amagla gerekirse buhar makine-
leri kullanilabilir. Yash bireylere banyo sonrasi nemlendirici
kullanmalari énerilir. Nemlendiriciler epidermisten kaybedilen
su miktarini azaltir ve yag bariyeri saglayarak cildin su igerigini

artinr (Altindis, 2013).

Arastirma sonuglar dikkate alindiginda, cilt degisiklikleri ve
cilt hastaliklarinin yash ndfusun artmasiyla birlikte daha da
artacagl ongortlmektedir. Bu cilt sorunlarinin gogu koruyucu
girisimler, cilt bakimi ve dermatolojik muayeneler ile kontrol

altina alinabilir ve bdylece yaslilarin yasam kalitesi artirilabilir.

Kasinti dermatolojik sikayetler arasinda sik gértilen durumdur.
Yorulmaz ve ark.’nin (2017) calismasinda yaslilarda kasintinin
sistemik hastaliklar igerisinde en fazla demir eksikligi anemi-
siyle iliskili oldugu belirtilmektedir. Hipotroidizm gibi endok-
rinolojik sorunlar, renal ve hepatobiliyer sorunlar, 16semi ve
lenfoma gibi hastaliklar kronik kasintiya sebep olabilmektedir.
Ornegin bobrek yetersizliginde kanda tire diizeyinin artisina

bagl tremik kasinti yaygin gérulir (Yorulmaz ve ark., 2017).

Basing yaralanmalari: Yaslilarda sik gorllen, maliyet ve mor-
bidite agisindan ciddi éneme sahip cilt sorunlari arasinda
yer almaktadir. Basing yaralanmalari, uzun slreli basinca ve
iskemiye bagli olusan cilt lezyonlari olarak tanimlanir. Basing

yaralanmalari 6zellikle kemik ¢ikintilarin oldugu ve yataga dog-

SBUHD Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi / University of Health Sciences Journal of Nursing « Cilt/Volume: 1, Sayi/Number: 3, 2019

217



Yashlarda Cilt Bakimi / Skin Care in the Elderly

rudan temas eden bélgelerde (sakrum, trokanter, kalca, topuk

vb.) daha sik gelisir (Altindis, 2013).

Yasli bireylerde fibroblast replikasyonunun azalmis olmasi ba-
sing karsisinda cildin vaskuler yanitini degistirir ve ciltteki sinir
uclarinin azalmasi basing yaralanmalarina yatkinhg arttirnr
(Chang ve ark., 2013). Yasla birlikte cildin kuruyup catlamasi
veya asirl nemli oldugu durumlarda basing yaralanmalari olu-
sumunu hizlanir. inkontinans sorunu olan yasl bireylerde ba-
sing yaralanmasi gortlme sikligi bes kat artmaktadir. Yaslilikta
cilt kanlanmasinin azalmasi, epitel dokunun incelmesi, cilt alti
yag dokusu ve cilt duyarliliginin azalmasi basing yaralanmasi
olusumuna zemin hazirlar (Altindis, 2013). Basing yaralan-
malarinin erken fark edilmesi ve tedavi edilmesi iyilesmeyi

hizlandirr.

Fizyolojik olarak yasl cilt dokusunda geng cilt dokusuna gore
basinca karsl vazodilatasyon yaniti azalir. Cilt alti yag doku-
sunun azalmasi kemik yapilarin oldugu alana destegi azaltir
ve dolayisiyla basing yaralanmasi riski artar. Yaslilarin aktivi-
te seviyesi ve islevsel durumu géz 6niinde bulundurularak cilt
kivrimlari ve kemik ¢ikintilari basing yaralanmasi riski agisin-
dan gézlenmelidir. Ozellikle obezite, sinirli aktivite diizeyi veya
yataga bagimlilik, malnUtrisyon ve kronik hastaliklar, inme gibi
norolojik hastaliklar, kiriklar ve basing yarasi riski ile iligkili fak-
torlerdir. Bu faktorler olusan basing yaralarinin geg iyilesmesi-
ne sebep olmaktadir (Brennan-Cook & Turner, 2019; Chang
ve ark., 2013).

Cilt hasarini 6nlemek igin bariyer Grlinler uygulanabilir. Yara-
lanmalarda travmatik olmayan yara értlleriyle pansumanlarin
yaraya yapismas! ve cilde zarar vermesi onlenebilir (Bren-
nan-Cook & Turner, 2019). Basinc yaralarinin tedavi asama-
sinda koruyucu 6nlemleri olara yasli bireyin kalori, protein,
vitamin ve mineral yoniinden dengeli diyetle beslenmesi tes-
vik edilmelidir. Ayrica enfeksiyon kontrolline yonelik énlemler
alinmali, diyabet ve vaskuler yetersizlikler gibi komorbid has-
taliklar tedavi edilmelidir. Bireyin durumuna gére mobilizasyon
tesvik edilmeli, yataga bagimli ise iki saatte bir pozisyon degi-
sikligini saglanmalidir. Cildi butinlGgl desteklenmeli (képuk
yastiklar, taban jelleri) ve agri kontrol altina alinmalidir (Chang
ve ark.,, 2013). Basing yaralanmasi riski yliksek bireylerde giin-
IUk cilt kontrolG yapilmali, cilt temizligi amaciyla ilik ve hassas
malzemeler kullaniimali, cilt kuruluk ve soguktan korunmalidir

(Halil, 2013).

Egzama: Asteotik egzama (egzama krakuale, senil irritan kon-
takt dermatit) yaslilarda en sik karsilan egzama tipleri arasin-
dadir. Egzama, kuruluk ve dermatit ile iliskili olarak kis aylarinda
daha sik ortaya ¢ikmaktadir. Ozellikle cildin su ve nem kaybi,
yag iceriginin azalmasi ve cildin kendini yenileme hizini yitir-
mesi bu sorunun en yaygin nedenleri arasindadir. Cevresel fak-
torlere bagli olarak (asiri 1sinma, 1si kaynaklarina yakin temas,
soguk ve kuru hava gibi) cildin nem miktarinin azalmasi egza-
manin kétilesmesine neden olur (Ward, 2005). Yasli bireyle-
rin allerji 6yklsl sorgulanip, topikal steroid ve antihistaminik
tedavi uygulanabilir (Parlak, Kiiciikuslu, ve Aydogan, 2012).

Egzamanin tlrdne gore tedaviye antibiyotikler eklenebilir.

Genel olarak egzama tedavisinde predispozan faktorlerin
Onlenmesi ve egzamaya bagli olusan kasinti, kuruluk ve enf-
lamasyonun azaltiimasi ve cildin rahatlatiimasi amaglanir.
Egzama sorunu olan yaslilarda cildin stratum korneum ta-
bakasini nemlendirmek icin en az 10 dakikalik kisa banyolar
tercih edilmelidir. PH degeri 5.5 olan cildi tahris etmeyecek
sabun ve sampuan kullanilmalidir. Banyo sonrasi nemlendirici
soltsyonlar kullanilmalidir. Egzamali yash bireylerin kiyafet se-
ciminde pamukluy, cildi irrite etmeyen ve absorban Urlinleri ter-
cih etmeleri dnerilir. Ayrica oda isisi sabit tutulmali ve kiyafetler

sabunla yikandiktan sonra iyi durulanmalidir (Atici, 2003).

Diger Onlemler: Cevresel faktorlerin zararl etkilerini azalt-
mak icin yash bireylerin glinese ¢cikmadan 30 dakika 6ncesi
glines koruyucu krem kullanmalari, her iki saatte bir kez giines
koruyucularini tekrar uygulamalari ve ultraviyole isinlarinin en
fazla oldugu 10-16 saatleri arasinda glinesten kaciniimalari
dnerilir (Brennan-Cook & Turner 2019; Halil, 2013). Giines
isinlarinin zararlarindan korumak i¢in ayrica antioksidanlar da
kullanilabilir. Vitamin E ve C, beta karoten gibi antioksidanlar
epidermisin koruyucu fonksiyonunu artirarak fotoyaslanmaya
karsi koruyucu etkiler gosterirler (Halil, 2013). Cilt kontrol
yapilmali ve cilt hijyeni tesvik edilmelidir. Cilt timorleri riskini
azaltabilmek icin ultraviyole isinlara karsi koruyucu 6nlemlere
dikkat cekilmeli ve yash bireylere gorilen cilt kanserlerinin er-
ken tanisi ve tedavisi icin dizenli dermatolojik muayenelerini

yaptirmalari dnerilmelidir.

Cilt sorunlar ve risk faktorlerinin yonetimi, cilt batanlGgu-
nin korunmasi ve slrdlrdlmesi konusunda hemsirelere
onemli roller ve sorumluluklar dismektedir. Kronik hastalik-
larin, coklu ilag kullaniminin ve bagimhhk dizeyinin artma-

s gibi faktdrlerden dolayi yaslilik déneminde cilt bakimi ve
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hijyen daha da énem kazanir. Yaslilarda dolasim yetersizligi
veya vaskuler hastaliklar insidansinin artmasiyla ayak man-
tarlar, 6édem, basing yaralanmasi ve diyabetik ayak gibi
komplikasyonlarin daha sik ortaya ciktigi dikkat gekmek-
tedir. Yash bireylere haftada 1-2 kez ilik banyo yaptiriimali,
ozellikle koltuk alti ve parmak aralar gibi bolgeler kuru tutul-
malidir. Vicudun kivrim yerleri, ayak, parmak aralari ve tirnak
kenarlari her gin kontrol edilmelidir. Dizenli olarak cildin
rengi, tonUsu ve turgoru, kizariklik, 6dem ve yaralanma varligi
degerlendirilmelidir. Yash bireyin cildi nemli tutulmali, asiri
sicak ve sik banyodan kaginmali, soguk ve kuru hava kosul-
larindan korunmalidir. Yash bireylerin haftada bir veya iki kez
yikanmasi ve cildin nemlendirilmesi 6nerilir. Cilt gok kuru ise
nemlendiriciler giinde ¢ kez uygulanabilir (Brennan-Cook
& Turner, 2019).

Sonug

Bu derlemede yaslilarda sik gorilen cilt sorunlarina ve cilt bu-
tnlGgunl korumaya yonelik girisimlere deginilmistir. Yashhgin
normal slreci olarak gorilen cilt degisimlerinin Gzerinde du-
rulmamasi ve tam bir dermatolojik muayenenin yapilamama-
si gibi durumlar bu yas déneminde cilt sorunlariyla etkin bas

edememesine neden olur.

Hemsireler yash bireyin cilt batanlGginl sistematik olarak
degerlendirmek, risk faktorlerini belirlemek, olasi sorunlara yo-
nelik girisimler planlayarak cilt sagligini korumak ve strdirmek
konusunda énemli rol ve sorumluluklara sahiptir. Yasli bireye
ve ailesine cilt butinlGgunu strdirmek igin cildin nemlendiril-
mesi, vUcut hijyeni, yara bakimi, sabun secimi ve cilt sorunlari

ile bas etme yontemleri gibi konularda egitim planlamalidir.
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