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Ozet

Dogurganlik hizlarinin azalmasi, yasamdan beklenen
siirenin uzamast ve teknolojik gelismelerin de
etkisiyle niifus yaslanmaktadir. Kiiresellesme,
kentlesme, gb¢ ve toplumsal cinsiyet normlarinin
degismesi gibi faktorler de yaslilarin yasamlarini
etkilemektedir. Bu dogrultuda iilkelerin saglik ve
sosyal sistemleri bu demografik degisimler nedeniyle
zorluklarla karsi kargiyadir. Yasam siiresinin uzamasi
sadece olumsuzluklar degil, yash birey ve toplumlar
icin ileri egitim ve kariyer ya da yeni faaliyetler
ylriitme sansi gibi ek firsatlar getirebilmektedir. Yaslt
insanlar, ailelerine ve toplumlarma birgok acidan
katkida bulunabilirler. Ancak bu firsatlarin  ve
katkilarin saglanmasit biiyilk oOlglide bir faktdre
baglidir: saglikli  yaslanma. Saglikli yaslanmak
amaciyla anti-aging uygulamalar, 6zellikle son 20-30
yilda gelismis iilkelerde yayginlagsmis ve bugiin
diinyada hizli gelisme gosteren uzmanlik alanlardan
birini olusturmaktadir. Anti-aging siireci insan
viicudunun her hiicresinden baslar ve sagligi saglikli
bir sekilde uzatmayr amaglamaktadir.  Anti-aging
siirecinde hemsirenin rolii yaglilarin fiziksel ve
psikolojik olarak saglikli olmalari i¢in saghig: tesvik
etmek, hastaliklarin gelisimini 6nleyerek ve bireylerin
yasam  kalitesi  arttrmaktir. Bu  dogrultuda
hemsirelerin; hastaliklar tetikleyen risk faktorlerinden
kaginmak, saglikli beslenmek, egzersiz gibi anti-aging
strecini  etkileyen  faktorleri ve  anti-aging
uygulamalari bilmeleri gerekmektedir. Bu derlemenin
amaci anti-aging siirecini agiklayarak saglikli
yaglanmada siirecinde anti-aging uygulamalarina ve
hemgirelik siirecine dikkat ¢cekmektir.

Anahtar Kelimeler: Anti-Aging, saglikli yaglanma,
hemgirelik

Abstract

The population is aging with the effects of reduced
fertility rates, prolonged expected lifetime, and
technological developments. The factors like

globalization, urbanization, migration and changing
gender norms also affect the lives of the elderly. In this
respect, the health and social systems of the countries
experience difficulties because of these demographic
changes. A longer life can bring additional
opportunities like advanced education for the elderly
and their families and the society, a new career or the
chance of performing new activities not just
negativities. The elderly can contribute to their
families and their societies in many ways. However,
ensuring these opportunities and contributions mostly
depends on one factor: Healthy aging. Anti-aging
applications for the purpose of healthy aging have
become widespread especially in developed countries,
especially in the last 20-30 years as one of the areas of
expertise, and are developing rapidly in the world
today. The anti-aging process starts from each cell of
the human body, and aims to prolong the health in a
healthy way. The role of the nurse in the anti-aging
process is to promote the health for the elderly for
being physically and psychologically healthy by
avoiding the development of diseases and improving
the quality of life. In this context, nurses should know
the factors affecting the anti-aging process like
avoiding risk factors triggering diseases, eating
healthily, exercising, and anti-aging practices. The
purpose of this review is to explain the anti-aging
process, and draw attention to anti-aging practices and
nursing process in the process of healthy aging.
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GIRIS

Dogurganlik hizlarinin azalmasi, yasamdan
beklenen siirenin ~ uzamasi, gevre
kosullarimin  iyilesmesi,  kanser  ve
kardiyovaskiiler hastaliklar gibi kronik
hastaliklarin Onlenmesi veya tedavi ile
kontrol altina almmasi ve teknolojik
gelismelerin de etkisiyle niifus yaslanmasi
hizlanarak devam etmektedir. Yasin
ilerlemesine bagli olarak artan cesitli
molekiiler ve hiicresel hasarlarin etkisiyle
biyolojik diizeyde yaslanma meydana
gelmektedir. Ayrica sigara, alkol tiiketimi,
uygun olmayan beslenme ve giines 15181 ile
temas gibi dis etkenler de yaslanma siirecini
etkilemektedir. Bu faktorler fiziksel ve
zihinsel kapasitede kademeli bir azalmaya,
hastalik riskinin artmasina ve nihayetinde
Oliime yol acar (1-6). Diinyada 2019 yilinda
65 yas ve lizerinde 703 milyon insan
bulunmakta olup yaslh niifus oran1 1990'da
% 6 iken bu oran 2019'da % 9a
yiikselmistir. Yash niifus oraninin 2050
yilina kadar % 16'ya ¢ikacagi ve diinyadaki
alt1 kisiden birinin 65 yas ve iistii olacagi
tahmin edilmektedir (7). Tirkiye’de 65 ve
tizeri yastaki niifus, 2014 yilinda alt1 milyon
192 bin 962 kisi iken son bes yilda %16
artarak 2018 yilinda yedi milyon 186 bin
204 kisiye yiikselmistir. Diinya
siralamasinda 167 iilke arasinda Tiirkiye 66.
sirada yer almaktadir. Yash niifusun toplam

niifus i¢indeki oran1 2018 yilinda %8.8'e
yiikselmis olup, %44.1'ini erkek, %55.9'unu
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kadin niifus olusturmaktadir (8). 2019
yilinda 65 yas ve iizerindeki niifusun orani
ise %9.1 olarak belirlenmis olup 2018 yilina
gore yash niifus artis gostermistir (9,10).
Niifus yaslanma hizi ge¢mise oranla ¢ok
daha hizli bir seyir gostermektedir.
Kiiresellesme,  teknolojik  gelismeler,
kentlesme, go¢ ve toplumsal cinsiyet
normlarinin degismesi yaglilarin
yagamlarint dogrudan ve dolayli yollarla
etkilemektedir. Ulkelerin saglik ve sosyal
sistemleri bu demografik degisiminden en
iyi sekilde yararlanmaya hazir olmakta
bliylik  zorluklarla kars1 karsiyadirlar
(1,2,5). Aslinda daha uzun bir yasam,
toplum ve bireyler i¢in ek yillar getirerek
ileri egitim, yeni bir kariyer ya da yeni
faaliyetler ylriitme sanst gibi firsatlar
getirebilir. Ancak bu firsatlarin saglanmasi
onemli bir faktore baghdir: saglikh
yaslanma (1,2).

Bireylerin saglikli yaslanmalar1 ve bagimsiz
bir yasam stirdiirebilmeleri, saglik ve bakim
yiikiiniin azaltmasi1 agisindan da biiytik bir
onem tasimaktadir (11). Bu noktada asil
ama¢ yaslanmayr tamamen ortadan
kaldirmak gibi imkansiz  bir fikre
kapilmaktan ¢ok yaslanma siirecini
yavaglatmak ve viicudun bu silirece uyum
gostererek saglikl yaslanmasini
saglamaktir (4,11,12). Saghkli yaslanmak
amaciyla anti-aging uygulamalar, 6zellikle

gelismis  {ilkelerde son 20-30 yilda

yayginlasmis, kiiresel bir saglik onceligi
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haline gelmistir ve bugiin diinyada hizli
ilerleme gosteren uzmanlik alanlarindan
birini olusturmaktadir (6,11,13).

Anti-aging siireci insan viicudunun her
hiicresinden baglamakta ve sagligi, saglikli
bir sekilde uzatmay1 amaglamaktadir. Anti-
aging uygulamalarinda hemsirenin rolii ise;
yaghlarin fiziksel ve psikolojik olarak
saglikli olmalari i¢in sagligr tesvik etmek,
hastaliklar1  gelisimini ~ Onleyerek  ve
bireylerin yasam kalitesi arttirmaktir. Bu
dogrultuda;  hemsirelerin,  hastaliklar
tetikleyen risk faktorlerinden kaginmak,
saglikli beslenmek, egzersiz gibi anti-aging
stirecini etkileyen faktorleri ve anti-aging
uygulamalar1  bilmeleri, bireylere bu
konularda egitimler planlamali ve klinik
uygulamalarina aktarmalar1 gerekmektedir
(3).

Anti-Aging Nedir?

Anti-aging kavrami, “yaslanma karsit1”,
“yaslanmay1 geciktirme” anlamina
gelmektedir (11). Saglik halinin uzamasi
icin insan viicudunun her hiicresinin
bozulmast ve yaslanmasmi geciktirmek,
hastaliklar1 6nlemeyi ve hastalar1 rehabilite
etmeyi amacglayan, ek olarak estetik
giizelligi de korumak i¢in kullanilan bir
bilimdir. Baska bir ifadeyle yaslanma
karsit1 bakim, 1y1 bir fiziksel ve psikolojik
saglik gelistirmeyi amaglayan ve Omiir
boyu iyi saglikla sonuclanan kisisel
bakimdir da denilebilmektedir (3,6,12).
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Medikal anlamda anti-aging kavrami ise
yagsam tarzi degisiklikleri, koruyucu saglik
uygulamalari, egitim ve hijyen, modern ve
tamamlayici tibba iligkin ila¢ uygulamalar1
ve diger yontemlerle bireyin yasam
kalitesini veya yasamdan beklenen siireyi
arttirmay1r amaglamaktadir. Ayni1 zamanda
molekiiler ve genetik anlamda insanin
yagam siiresinin en iist diizeyde uzatilmasi
konusunda c¢alismalar1 hedeflemektedir
(12). Yaslanma karsitt uygulamalar;
davranis degisiklikleri, saglikli beslenme
plani, kilo kontrolii, temiz ¢evrede yasam,
egzersiz yapma ve aktif  yasam,
kozmetiklerden yararlanma, hormonal
dengesizlikleri diizenleme, hayata pozitif
bakma, stres yoOnetimi, tamamlayici ve
destekleyici tip uygulamalar1 ve genetik
risk danigmanligr gibi bir¢ok konu ve
uygulamalar1 igermektedir (11,12,14,15).
Bu uygulamalar saghgin tesviki ve
gelistirilmesi davraniglarina sahip olmay1
saglayarak, kronik hastaliklar gelismeden
bireylerin  sagliklarim1  siirdlirmelerine
yardimci olmaya odaklanan hastalik dnleme
yontemlerini igermektedir.

Anti-Aging Uygulamalari ve Hemsirenin
Rolii

Saglikli yaslanma siirecinde yer alan anti-
aging uygulamalar1 ana bagliklar olarak;
davranis degisiklikleri, sentetik maddelerin
kullanimi, tamamlayic1 ve destekleyici tip
siiflandirilabilir.

kullanomi  seklinde

Saglikli yaslanma siirecinde hemsireler,
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saglik sisteminin bir pargast olarak
toplumlarin saglikli kalmalar1 ve saglikli
yaslanmalarinda saglik ekibiyle igbirligi
yaparak etkin bir rol oynarlar. Bu
dogrultuda hemsireler; bireyin saglk
durumu, 6z bakim potansiyelini ve bunu
etkileyen faktorleri degerlendirir. Bireyin
egitim gereksinimleri dogrultusunda, eksik
bilgilerini tamamlar. Danigsmanlik yaparak
saglikli yaslanma konusunda toplumsal bir
biling  olugsmasin1  saglar.  Sagligin
siirdliriilmesi ve anti-aging uygulamalari
icin bireyi motive eder. Saglikli yaglanmay1
saglayacak politik slireclerde gorev alir
(16).
1. Davrams Degisiklikleri

Genel olarak kalori kisitlamasi, yeterli ve
dengeli beslenme, fitokimyasallar, lifler,
protein-yag-karbonhidrat dengesi, bol su
icilmesi, obezitenin Onlenmesi, yeterli
zihinsel ve fiziksel aktivite, stresle basa
cikma, cevresel risklerden kacinma (cevre
kirliligi, sigara, alkol, hava kirliligi, agir
metaller, giines 1sinlari, elektromanyetik
dalgalar), saglikli uyku ve normal seksiiel
aktivitenin saglanmasini icermektedir.
Kalori  kisitlamast  ve  beslenmenin
diizenlenmesiyle; serbest radikal
olusumunun azaltilmasi, metabolik hizin,
viicut 1s1smin ve protein glikozilasyonunun
azaltilmasi, gen tamirinin artirilmasi,
protein rejenerasyonun ve immun yanitin
artirlmasi, noroendokrin  fonksiyonun

optimizasyonu gibi etkilerle yasam siiresini
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uzatmak amacglamaktadir. (3, 12, 17).
Ayrica yeterli ve dengeli beslenmeyi
stirdiiriirken  yapilan kalori kisitlamasi
hastalik,
hipertansiyon ve kanser gibi hastaliklarin

obezite, kardiyovaskiiler

gelisimine Onlemede de yararli etkileri

vardir (15).

Diizenli fiziksel egzersizin yaslanma

strecinde Onemli bir rol oynadig

bilinmektedir. Yeterli yogunluk ve siirede
fiziksel  egzersiz  yapmak, fiziksel
kondisyon diizeyinin korunmasina ve
iyilestirilmesine katkida bulunarak daha
fazla yaslanma karsiti etki gosterdigi
belirtilmektedir (18). Ayrica egzersiz ise
viicuttaki yag ve yag dokusunu azaltmaya
yardimc1 olmakla birlikte kaslarin ve bagh
dokularin kronik iltithaplanmasini azaltir,
kalp ve kan damarlarini gii¢lendirici etki

gosterir (3).

— Bu dogrultuda hemsireler egitici rolleri
ile yaglanma karsit1 saglig gelistirme ve
hastaliklar onleme egitimi
vermektedirler.

e Bireylerin kendi sagliklart ile ilgili

sorumluluk almalarint  ve saghg

gelistiren  uygulamalarin  6nemini
anlamalarini ve uygulamalarini
saglamak.

e Sigara ve alkollii icecek tiiketmemek,
kinsikliklart ve cilt degisikliklerini
tetikleyen giines 15181 ve stres gibi risk

faktorlerinden kaginmak.

31



e Strese uyum ve stresle basa ¢ikma
yeteneklerinin gelistirilmesine yardimci
olmak.

e Destekleyici gevre kosullarinin
olusturulmasini saglamak.

e QGilnlik kalori alimmi kisitlayarak
saglikli gida tiiketimini arttirmak.
Saglhikli  gida  tiikketiminin, yag

seviyelerini diisiirdiigt, kan

pihtilagmasini ve viicut agirligi azalttig

saptanmistir.  Ogiinlerde sebze ve

meyve tilketimi arttirtlmalidir.
Hastalara gida alimini kisitlamalar1 ve
metabolik anormallikleri onlemek igin
egzersiz yapmalari tavsiye edilmelidir

e Organ fonksiyonlarmin ve hafizanin
korunmasina yardimci olmak igin orta
yogunlukta egzersizlerin  yapilmasi
konularinda  egitimler  verilmelidir

(3,19).
2. Sentetik Maddelerin Kullanimi

Hipertansiyonun engellenmesi ve kan
basincin1  diisiirmek i¢in ilaglar, lipid
seviyesini diizenleyici tedaviler, vitaminler,
gida takviyeleri ve hormon
replasmanlarinin  kullanimi, yaslanmay1
geciktirmek icin yardimci olmaktadir (20).
Ayrica yapilan caligmalarda besinlerin de
bulunan poliamin igeriklerinden biri olan
spermidin sinir bozulmasini baskiladigi ve
“Kanser, Demans, Alzheimer, Parkinson”

gibi  hastaliklarin  risklerini  azalttig1

belirtilmektedir (3,21).
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Ayrica yasin ilerlemesine bagli olarak
hipofiz bezi, adrenallerden ve gonad
hormonlar gibi ¢esitli endokrin sistemlerde
azalma meydana gelmektedir. Bu hormonal
degisiklikler ¢esitli viicut sistemlerinin
fonksiyonlarmmi1 azaltarak mortalite ve
morbiditede artisina  neden  olabilir.
Hormon seviyelerinde diisiise bagl olarak,
kemik mineral yogunlugu, kas Kkiitlesi,
cinsel istek, erektil fonksiyon ve entelektiiel
aktivitede azalmalar ortaya ¢ikmaktadir. Bu
baglamda, bazi hormon replasman
tedavilerinin yaglanmayla iligkili bir takim
fizyolojik  degisiklikleri etkileyerek,
yasliligin etkilerini azaltmak ve yaslilarda
yasam kalitesini 1iyilestirmek amaciyla

kullanilmaktadir (6,15)

e Yaslanma karsiti hormonlar;

“Melatonin, Biiyiime Hormonlar1 ve

Dehidroepiandrosteron (DHEA),
Ostrojen, progesteron ve testestoran”
olarak sayilabilir.

e Melatonin hormonu bir antioksidandir.
Erkeklerde tliketimi, cildi yumusak, net
hale getirerek kirisikliklari azaltmaya ve
testosteron  seviyelerini  artirmaya
yardimci olmaktadir.

e Biiylime hormonlar1 ise dogurganligi
artirmaya, yag seviyesini azaltmaya, kas
kiitlesini  ve kemik yogunlugunu
arttirmaya, beyin ve kan damarlarindaki
degisiklikleri azaltmaya ve algiy1

artirmaya yardimect olmaktadir.
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DHEA hormonu ise viicudun oksijen
kullanma yetenegini ve ozellikle yag
dokusu olmayan viicut kisimlarinda kas
giicli, kiitlesi ve kemik yogunlugunu
arttirmaktadir.

Ayrica kan sekeri

seviyelerini azaltmaya yardimci olarak
doku
yiikseltmektedir (3,6,15,20,22).

insiilin duyarliligini
Kadinlar menapoz oncesi donemlerde
sicak basmalari, vajinal kuruluk gibi
rahatsiz edici semptomlardan muzdarip
olmakta ve hormon replasman tedavileri
bu semptomlart azaltmada etki
gostermektedir. Ayrica Ostrojen veya
progesteron replasman tedavilerinin
osteoporoz tedavisi lizerinde olumlu

etkileri oldugu ve kiriklart 6nlemek

amaciyla da kullanildig:
belirtilmektedir.  Bununla  birlikte,
kombine Ostrojen ve progesteron

tedavisi ile kardiyovaskiiler hastalik,
tromboembolik olay, inme ve meme
kanseri gelisimi i¢in yiiksek bir risk
olusturdugundan kisa stireli diisiik
dozda hormon takviyelerinin kullanimi
onerilmektedir. = Amerika  Birlesik
Devletlerinde Gida ve Ilag ydnetimi
(Food

hormon replasman tedavisini sadece

and Drug Administration)

sicak basmast ve vajinal kuruluk

semptomlarinin varliginda
kullanilmasini

6,15,23).

tavsiye etmektedir (
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Yashh erkeklerde diisiik testosteron
seviyesine bagli olarak, Sarkopeni ve
osteoporoz riski daha yiiksektir.
Testosteron replasman tedavisi ile yash
erkeklerde kas kiitlesi ve giicii, kemik
mineral yogunlugunu artirarak yarar
saglanmaktadir. Ancak Testosteron
uygulamasinin  olumsuz etkilerinden
biri  polisitemidir.  Bu  nedenle,
testosteron replasman tedavisi goéren
hastalar, hemoglobin veya hematokrit
diizeylerini toplam 18 ay boyunca her 6
ayda bir kontrol etmesi gerekmektedir
(6, 15,24).

Yiiz genclestirme icin sentetik
maddelerin kullanim; kirisiklik ve

hasar1 azaltmak ve cilt esnekligini

arttirmak  i¢in  yagslanma  karsiti
maddelerin kullanilmasidir. Bu
maddelerin cilde etki eden
mekanizmalarima  yonelik  yapilmis
calismalarda; kinisikliklart  azaltan,
epidermisin  hiicrelerini  arttiran A

vitamini, cilt tabakalarinda kohezyonu
ve koyu lekeleri azaltan B3 vitamini ve

nemi arttirmak i¢in antioksidan olarak

kullanilan E vitamini ve Botox
enjeksiyonlar1  ile  karsilasilmistir.
Botox, enjekte edildigi bolgedeki

kaslar1 fel¢ ederek yiiz ve boyun
bolgesindeki cildin sarkmasini azaltmak
i¢in bir nérotransmitter olan asetilkolini

baskilama etkilerine sahip Botulinum
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Toksin Tip A'dan bir ekstraktin
uygulanmasidir. Ayrica dermal cilt
kalinligim arttirmak ve yiiz sarkmasini
azaltmak i¢in dermal dolgu maddeleri
kullanilmigtir. Ek olarak, botox ve
dolgu maddeleri kombinasyon halinde

kullanilmaktadir (3,25).

Anti-aging ilaglar veya  sentetik

maddeler alan bireylerin egitim ve

bakiminda hemsirenin rolleri;

e Vitaminler, gida takviyeleri, lipit
veya kan basincini diisiiren ilaglar,
non-steroid antienflamatuvar ilaglar
ve hormon replasman tedavilerinin
etki ve yan etkileri konularinda
bireylerin farkindaliginin
saglanmasi.

e Anti-aging i¢in tamamlayict ve
destekleyici  tibbin  kullanimi

durumunda; agr1 azaltma, fiziksel

hareketlilik, daha iyi uyku ve

azalmis anksiyete gibi bireylerin

uzerindeki fiziksel etkileri ve
potansiyel komplikasyonlari
acisindan bilgilendirmelerin
yapilmasi.

e Yiiz genglestirme i¢in sentetik
maddeler  kullannomma  ydnelik

olarak hemsirelerin, cilt tedavi
maddelerinin endikasyonlari,
etkileri ve yan etkileri konusunda
Onerilerde

egitim  almast  ve

bulunmasi.
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e Botoks ve dermal dolgu
enjeksiyonlari, doktorlarin tedavi

planlar1 altinda uygulanmaktadir.

Ancak egitim almalari
dogrultusunda hemsireler, botox
veya dermal dolgu uygulama

preparatlar hakkinda tavsiyelerde
bulunabilirler.
e Ayrica hemsireler, tedaviye bagh
geligebilecek olan arteriyel
okliizyondan doku 6liimii noktasina
kadar siddetli olabilen kizariklik,
sisme, agr1, ¢iiriik, dokiintl, irin gibi
belirtileri

etmelidirler (3).

aciklamali ve takip

3. Tamamlayic1 ve Destekleyici Tip
Kullanim

Masaj uygulamasi; kisiler tizerinde

fiziksel ve psikolojik etkilere neden

olmaktadir. Masaj; agriy1 ve sempatik

sinir sistemi fonksiyonlarim1 azaltir,

eklem hareketini ve organ
fonksiyonlarin1  iyilestirir,  kortizol
seviyesini  diislirir ve  uykuyu

diizenlemeye yardimeci olur. Ayrica,
masajin kaygi ve depresyonu azaltma,
kisinin kendine karst olumlu tutum
gelistirmesi ve demans hastalarindaki
davranislari olumlu

etkileri vardir (3, 26). Yash bireyler

lyilestirmede

iizerinde yapilan bir randomize
caligmada, masaj terapisi ile plasebo

grubu karsilagtirilmis ve masaj terapisi
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grubu i¢in uyku siiresinde bir saat artis
oldugu ortaya koyulmustur (27).
Yaslanma karsiti  bitkisel ilac
kullamm, agriyr azaltmak ve gida
takviyesi olarak kullanilabilir. Bazi
dogal gidalarin, yaslanma karsiti
Ozelliklere  sahip cilt bakiminda
kullanilabilen antioksidanlar oldugu
bulunmustur  (3). Ornegin  bugday
tohumu, aycigegi, aloe vera, c¢ilek,
kizileik, kusburnu yagi, domates, havug,
deniz topalaklari, biberiye, zerdecal,
yesil ¢ay, siyah cay, guava yapraklari ve
meyveleri, liziim ve meyan kokii gibi
bitkilerin Anti-oksidan 6zellige sahip
olduklar1 belirtilmektedir (28). Ayrica
sarimsagin cilt sarkmasini azalttigl ve
yaslanmay1 geciktirdigi, Soya
fasulyesinin Menopoz semptomlarini
azaltmak i¢in Ostrojene benzer bir etki
gosterdigi bulunmustur. (3).
Aromaterapi kullammi; masaj ve
solunum yoluyla uygulanabilir. Yapilan
aragtirmalarda aramoterapinin
anksiyete, uykusuzluk ve kan basinci
tizerindeki  etkileri incelenmistir.
Limon, portakal, nane ve lavanta gibi
bitkilerinden ekstrakte edilen yaglar
aramoterapide kullanilabilmektedir (3,
29,30,31).

Akupunktur; akupunktur yaslhilikta
ortaya c¢ikan romatizmal rahatsizliklar

icin kullanimi 6nemli tedavi metodu
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olarak  diislintlilebilir. ~ Akupunktur
tedavisine gelen yaslilarda ortaya ¢ikan
ilk  degisiklik dis  goriiniisleriyle
ilgilidir. Hastalar, agrilarinin azaldigini
kendilerini daha ding ve geng
hissettiklerini  ifade  etmektedirler.
Ciinkii akupunktur yeterli ve derin uyku
saglamakta, yasam kalitelerini
yiikseltmekte ve kullanilan agr1 kesici
sayisinda  azalma  goriilmektedir.
Yaslilar iizerinde goriilen bu etki anti-
aging siireci i¢in limit vaat edicidir. Yiiz
bolgesine akupunktur uygulanmasi ile
bolgeye olan enerji ve kan dolagiminin
artmasinin  saglanmast kirisikliklarin
olusumunun  engellenmesinde  de
onemlidir (32). Ayrica akupunktur
uygulamasinin;  stresin  azaltilmasi,
norotransmitterlerin diizenlenmesi,
beyne kan dolasiminin arttirilmasi ve
melatonin  saliniminin  dengelenmesi
gibi  mekanizmalarla  uykusuzluk
tedavisinde etkili oldugu belirtilmistir
(33).

Kok  hiicre nakli; arastirmalar
cogunlukla hastaliklar1 tedavi etme,
nakledilen kok  hiicrelerin  nakil
isleminden sonra enfekte olmasini
onlemek ve nakil sonrast yasam
kalitesini 1iyilestirme amacia sahip
oldugu bulunmustur (34). Giiniimiizde
otolog primer hiicre izoleleri, kemik
iligi, kord kani, embriyojenik kok

hiicrelerden tiiretilen ve genetik olarak
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modifiye edilmis hayvan doku ve
organlarindan gelistirilen hiicre
tedavileri seklinde uygulanmaktadir
(3,12). Kok hiicre iizerine yapilan
calismalarina 16semi, lenfoma gibi
kanser hastalar1 ve tendon hastaliklari
ve kardiyak iskemi 6rnek gosterilebilir
(3,35,36).

Yaslanma karsit1 alternatif tibbin
kullaniminda hemsirenin rolii, her
yontemin bireyler {izerindeki agriy
azaltma, hareketi arttirma, kan sekerini
disiirme, kaliteli  uyku, azalmis
anksiyete gibi fiziksel etkilerini ve
potansiyel komplikasyonlarin1 takip
etmektir.

Kok hiicre nakillerinde hemsireler,
hastalarin kok hiicre nakillerinden 6nce
fiziksel ve psikolojik hazir olma
durumlarim1  degerlendirmeli ve kok
hiicre nakilleri 6ncesinde, sirasinda ve
sonrasinda 6z bakim konusunda
hastalar1 egitmelidir. Hastalarda
genellikle 16kosit sayisinin  diisiik
olmast ve immiinosiipresor tedaviye
bagli olarak firsat¢1 enfeksiyonlarin
gelisebilecegi g0z oniinde
bulundurulmalidir. Bu nedenle,
hemsirelerin enfeksiyonlar1 dnlemek ve
viicudun yeni nakledilen kok hiicrelere
direncini goOsteren semptomlart ve
laboratuvar test

sonuglarini

izleyebilmesi i¢in hastalar1 izole etmesi
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gerekir. Hastalarin gida tiiketimini
artirmaya  yardimci  olmak  igin
tercihlerine gore yeterli kalori ve sivi
almalar1 desteklenmelidir. Hastalarin
yeterli  uyumast ve  dinlenmesi
saglanmalidir. Hastalarin  egitimleri
yapilirken taburculugu planlamak igin
taburcu kontrol listeleri kullanilmal1 ve
takip ziyaretleri yapilmalidir (3).

Ozetle; Hemsirelerin anti-aging
uygulamalarindaki rolleri, saglig1 tesvik
etmek, hastaliklar1 Onlemek ve anti-
aging ilaclar veya sentetik maddeler

kullanan bireylere bakim saglamaktir.

TARTISMA

Bu konu ile ilgili Tirkiye’de yapilmis
caligmalar1 inceleyecek olursak; Korkmaz
Yaylagiil ve ark’nin “Farkli  Gelir
Diizeyindeki ~ Kadmlarin  Anti-Aging
Davramglar1  Uzerine” yapmis olduklar
caligmada gelir diizeyi arttikca kadinlarin
yaglanma karsit1 uygulamalar olarak kabul
ettikleri uygulamalar1 daha sik yaptiklar
goriilmistir. Katilmcilardan — anti-aging
uygulamalarinin yasam siiresini uzatacagi
ifadesine katilanlarin orani sadece %19.3
katilmayanlar ise %353.6 olarak
bulunmustur. Katilimcilarin %35.4°1 anti-
aging uygulamalarinin saglhikli  yasami
sagladig1 diisiincesindedir (11). Bireylerin
aktif yaslanma uygulamalarina iligkin
bagka  bir

goriiglerinin ~ incelendigi

calismada; arastirmaya katilan bireylerin %
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82.3 ii aktif yaglanma hakkinda bilgi sahibi
olmadiklarini belirtmislerdir. Bireyler; aktif
yaslanma uygulamalarina, uzun ve saghkl
yasamak (% 74.1), iy1 bir gériintim (% 51.8)
ve bagisiklik sistemini giiclendirme ile
fiziksel ve zihinsel faaliyetleri maksimum
diizeye c¢ikarma (% 47.8) amaci1 ile
basvurabileceklerini ifade etmislerdir (37).
Kacan Softa ve Isil’mm yapmis olduklart
calismada; saglikli yasam bi¢imi iyi olan
yashlarim oran1 %22.4, saglkli yasam
bicimi kotii olan yaghlarin ise %77.6
bulunmustur. Calismada; saglikli yasam
bicimi davraniglar1 iyi olan yaslilarin
giinlik yasam aktivitelerinin %98.2’lik
oranla yeterli diizeyde oldugu
belirtilmektedir. Saglikli yasam bigimi
davraniglart 1yt olan yashlarin yasam
doyumu puan ortalamalari, koti olan
yaslilarin puan ortalamalarindan anlamli bir
fark ile yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayn1
calismada saglikli yasam bi¢imi 1yi olan
yaghilarin stresle basa ¢ikma ol¢ek toplam
puan ortalamasinin, kotii olan yaslilarin
puan ortalamalarindan yiiksek ve anlamli

oldugu bulunmustur (16).
SONUC VE ONERILER

Saglikli yaglanma siireci ve anti-aging

uygulamalari, toplumsal bilincin
olusturulmasi, saglik egitimi ve saghk
politikalarinin olusturulmasi ile
desteklenmelidir. Ciinkii saglikli yaslanma

streci ile kronik hastaliklarin azaltilmasi ve

SAUHSD 2020;3(1):28-40

buna bagli engellilik yasanmamasi,
yaslilarin  saglik bakim maliyetlerinin
digtiriilmesi  ve ileri yaslarda yasam
kalitesinin ve yasamdan alinan zevkin
artmasi1 gibi olumlu etkileri olacaktir. Bu
dogrultuda hemsireler, bireyin saghk
potansiyelini arttirarak, toplumun saglikli
yasam slrmesi ve saglikli yaglanmasinda
aktif gorev almakta ve yashiligin getirdigi
yikii  azaltarak,  toplumun  saglk

ekonomisine de katki saglayabilirler.
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