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Ulkemizde yagh niifus orani giin gectikce artmaktadir. Yasl niifusun artmasiyla birlikte gériilen kronik hastalik sayisi da artmaktadir. D vitamini
eksikligi kronik hastaliklarin olusumunu hizlandirir. Yash bireylerde D vitamini eksikligi, diger bireylere gore daha fazla gortilmektedir. Yash
bireylerde D vitamininin bobreklerde aktif forma dontismesinde yasanan sorun, bagirsak emiliminde azalma ve cildin D vitamini sentezleme
yeteneginin yasa bagl azalmasindan dolayi bu grupta D vitamini eksikligi daha gok gortilmektedir. Yash bireylerde D vitamini eksikliginden
dolayi iskelet sistemini etkileyen ve en ¢ok gorilen hastalik osteoporoz, diisme ve kiriklardir. D vitamini ayni zamanda kardiyovaskiiler,
solunum, bagisiklik sistemi basta olmak lzere tiim sistemlerde rol oynamaktadir. Yash bireyler titin ve alkol kullanimini azaltma, D vitamini
zengin kaynaklarla beslenme, egzersiz ve giineslenme ile D vitamini eksikligini azaltabilir ya da onleyebilirler. Bu asamada da hemsireler,
ozellikle halk saghgi hemsireleri tarafindan verilen danismanlik ve egitim sonucunda D vitaminin 6nemi konusunda toplum bilinglendirilmeli
ve cesaretlendirilmelidir. Halk saghgi hemsireleri D vitamini eksikliginin onlenmesi, giines isig1 ve D vitamininin olumlu saglik etkilerinin
yayginlastiriimasinda; topluma bakim verici, egitici, danisman, arastirmaci, degisim yaratici mesleki rollerini etkili bir sekilde kullanmalidir. Bu
derlemenin amaci yashlarda D vitamini eksikligini ve halk saghigi hemsiresinin rollerini agiklamaktir.

Anahtar Kelimeler: D vitamini, D vitamini eksikligi, halk sagligi, yaslilar.

ABSTRACT

The proportion of elderly population in our country is increasing day by day. With the increase in the elderly population, the number of
chronic diseases is also increasing. Vitamin D deficiency accelerates the formation of chronic diseases. Vitamin D deficiency in elderly
individuals is more common than other individuals. The reason for this is that vitamin D deficiency is more common in this group due to
the problem in the conversion of vitamin D into active form in the kidneys, decrease in intestinal absorption and age-related decrease
in the ability of the skin to synthesise vitamin D. Osteoporosis, falls and fractures are the most common diseases affecting the skeletal
system due to vitamin D deficiency in elderly individuals. Vitamin D also plays a role in all systems, especially cardiovascular, respiratory
and immune systems. Elderly individuals can reduce or prevent vitamin D deficiency by reducing tobacco and alcohol use, nutrition
with vitamin D-rich sources, exercise and sunbathing. At this stage, nurses, especially public health nurses, should raise awareness and
encourage the public about the importance of vitamin D through counselling and education. Public health nurses should effectively
use their professional roles as caregivers, educators, counsellors, consultants, researchers and change-makers in preventing vitamin D
deficiency and promoting the positive health effects of sunlight and vitamin D. The aim of this review is to discuss vitamin D deficiency
in the elderly and public health nurses.
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GiRiS

Ulkemizde yash niifus orani demografik degisimlere bagh
olarak giderek artmaktadir (Ugur, 2018). Tiirkiye Istatistik
Kurumu (TUIK) 2021 verilerine gore lilkemizde 65 yas ve
Ustl nufus orani %9,7'dir. Yagh bireyler glnliik yasamlarinda
ve saglk konularinda daha fazla bakim ve destege ihtiyac
duymaktadir. Yash bireylerde kronik hastaliklarin goriilme
sikligr diger bireylere oranla daha fazladir (Girer, 2019).
Sikga gorilen kronik hastaliklar arasinda hipertansiyon,
diyabet, osteoporoz, kalp hastaliklari ve belirli kanser tirleri
bulunmaktadir. Bu hastaliklarin yaslilarin yasam kalitesini
olumsuz yonde etkilemesi ve saglik sorunlarina neden
olmasi oldukca yaygindir (Rong ve ark., 2022). Yaslilarda
gorilen hastaliklarin olusumundaki risk faktorlerinden biri
de D vitamini eksikligidir. Bitin yas gruplarinda kiresel
olarak yayginlik gostermekle birlikte D vitamini eksikligi,
yash bireylerde D vitamininin bobreklerde aktif forma
donliismesinde yasanan sorun, bagirsak emiliminde azalma
ve cildin D vitamini sentezleme yeteneginin yasa bagli
azalmasindan dolayl bu grupta daha ¢ok goérilmektedir
(Chalcraft ve ark., 2020).

D vitamini kalsiyum ve fosfor metabolizmasinin
duzenlenmesi icin gereklidir ve yetersiz D vitamininin kas-
iskelet sistemi saghgini ve gelisimini etkiledigine dair gliglu
kanitlar bulunmaktadir (Johansen ve ark., 2013; Tombak
ve ark., 2022). Ayrica literatirde D vitamininin bagisiklik,
kardiyovaskuler saglik, norolojik hastaliklar, solunum yolu
hastaliklari, akciger fonksiyonu ve kanser de dahil olmak
lizere saghgin diger bircok yoniinde potansiyel bir role sahip
oldugu belirtilmektedir (The Scientific Advisory Committee
on Nutrition [SACN], 2016).

Amerikan Hemsireler Birligi “hemsirelik mesleginin iyilestirici,
destekleyici ve gelistirici”  ozelliklerini  vurgulayarak,
hemsirelerin sagligin korunmasi ve gelistirilmesi konusunda
onemli rolleri oldugunu belirtmektedir (American Nurses
Association [ANA], 2018). Yash bireylerin ihtiyaglarinin
belirlenmesi ve bu ihtiyaglara yonelik hemsirelik girisimlerinin
planlanmasinda 6zellikle yasli saghgi alaninda hizmet sunan
halk sagligi hemsirelerine blyiik sorumluluklar dismektedir
(Kulak¢r ve Emiroglu., 2011). Yash bireylerde D vitamini
eksikliginin 6nlenmesi, bazi hastaliklarin olusumunun 6niine
gececek ve halk saglgl sorununun c¢ozilmesine yardimci
olacaktir. Bunun igin halk sagligi hemsirelerinin bireylere karsi
egitim planlama, beslenme danismanligi, D vitamini takviyesi
ve takibi, glineslenme, cesaretlendirme, bakim verici ve
degisim ajani rolleri bulunmaktadir. Bu boélim derlemenin
ilerleyen bolimlerinde ayri bir baslik halinde detayli
anlatilacaktir. Bu derlemenin amaci yaslilarda D vitamini
eksikligini ve halk saghgi hemsiresinin rollerini agiklamaktir.

2. D VITAMIiNi NEDIR VE KAYNAKLARI NELERDIR?

Kemik mineral metabolizmasi ve kalsiyum dengesinde 6nemli
role sahip, yagda eriyen steroid yapida bir hormon olan D
vitamini, kalsiyumun bagirsakta emilmesine yardimci olur ve
kemiklerin mineral yoniinden zenginlesmesine katki saglar.

Hipokalsemik tetaniyi (kaslarin istemsiz kasilmasi, kramplara
ve spazmlara yol agan) engellemek amaciyla yeterli serum
kalsiyum ve fosfat konsantrasyonlarini korur. Ayni zamanda
kemik bliyiimesi, osteoblastlar ve osteoklastlar araciligiyla
kemiklerin tekrar sekillenmesine de yardimci olmaktadir
(Ross ve ark., 2014).

D vitamini gereksinimini besinler ile karsilamak mumkin
degildir. Ancak bazi besinler D vitamini icerebilmektedir.
Bu besinlerden 6zellikle D vitamini daha yuksek olanlarin
(ton bahg, karaciger, sut ve sat Gridnleri, tahillar, maydanoz,
Isirgan otu, tath patates) dizenli ve dengeli bir beslenme ile
tiketilmesi sonucu ginlik gereksinimin %10-20 kadarinin
karsilanmasi miimkiin olabilmektedir (Cakiroglu, 2020).
D vitamininin %10-20’si alinan besinlerle saglanirken geri
kalan kismi ciltte glines 15181 yardimiyla sentezlenmektedir. D
vitamini bir besin 6gesi olmaktan ziyade bir prohormondur
ve ana kaynagi ciltteki endojen sentezdir. Sentez, cilt glines
Isiginda ultraviyole B (UVB) radyasyonuna maruz kaldiginda
meydana gelir. Kis aylarinda giin uzunlugunun kisa oldugu
enlemlerde giinesin agisinin disiik olmasi nedeniyle UVB
yetersiz oldugundan D vitamini eksikligi glines 15181 eksikligi
olarak degerlendirilebilir. D vitamini hem beslenme hem
gineslenme vyoluyla saglanmalidir (Williams ve Williams,
2020) Ancak glinese alerjisi olanlar ve yeterli gines Isigl
alamayan bireyler D vitamininden zengin kaynaklari
tiketmelidir (Ugur, 2018). Yapilan arastirmalara goére D
vitamini, glnes kremi olmadan vyize, kollara, ellere ve
bacaklara her giin veya haftada en az iki kez, 6zellikle glines
isinlarinin dik geldigi 11.00-15.00 saatleri arasinda, yaklasik
10-15 dakika gineslenmenin yeterli D vitamini sentezine
yol actigini belirtmektedir (Acarkan, 2015; Bouillon, 2017;
Cetin ve Kiyak, 2022). D vitamini emilimini bireyin giines ile
temasinin sdresi, cilt rengi, kapah alanda gecirdigi zaman,
vicut agirhgi, Glkenin enlemi gibi faktorler etkilemektedir
(Balci ve Toktas, 2021). Kiyafetin altindan glineslenme veya
camin arkasinda kalan glines isinlariile giineslenme D vitamini
sentezinde etkili olmamaktadir. Glnesin zararli 1sinlarindan
korunmak icin kullanilan glines koruyucu losyonlar ve giines
gozlukleri de D vitamini emilimini 6nlemektedir (Cakiroglu,
2020).

Bunun yani sira yasli bireyler ntfusun geri kalanina gore viicut
sicakligindaki degisimleri fark edebilme yetenegi azaldigi igin
sicaga karsi daha savunmasizdir. Ayni zamanda bireylerin
bircok kronik hastaligi ve birden fazla kullandigi ilaglari
bulunmaktadir. Bazi ilaglar viicuttaki su kaybini arttirmaktadir
ve sicak havalarda viicutta su kaybina (dehidratasyona) yol
acmaktadir. Dehidratasyon, bobrekler basta olmak Uzere
¢ogu organi olumsuz yonde etkilemektedir. GUnln en sicak
saatlerinde, havada nemin ylksek olmasi viicudun terleyerek
kendini sogurma yetenegini zorlastirmaktadir. Bas agrisi, bas
doénmesi, bulanti, kalbin hizli atmasi, gdglste agri, solunum
glcligu, sicak ve giineste fazla durmaya bagh yan etkiler
meydana gelebilmektedir. Glineslenirken, bu belirtiler goz
ardi edilmemelidir. D vitamini yeterli alinmadig takdirde
bircok kronik hastaliga davetiye gikarmaktadir (Marcos-Perez
ve ark., 2020).
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Yeterliglinesisigialamama;yashliga bagl D vitaminiolusturma
kapasitesinin azalmasi, yaslilikta fiziksel aktivitenin azalmasi
ve buna bagh kapali alanda gegirilen stirenin artmasi, bireyde
cilt-pigmentasyonu fazlaligl ya da ten renginin koyu olmasi,
mevsim, enlem, giin 15181 gibi cografi etkenler arasinda yer
almaktadir (Glrblz ve Yetis, 2017).

Medikal/fiziksel engeller; obezite varlig, glines kremi
kullanimi, kapal giyinme, kronik bobrek yetmezligi varhgi,
diyalize girme, D vitamininin sik takviyesinin yapilamamasi
gibi nedenlerden olusmaktadir (Gurbuz ve Yetis, 2017).

2.1. Yaghlarda D Vitamini Eksikligi

D vitamini eksikligi yasl bireylerde kisin %94, yazin %85
daha fazla gortlmektedir (Bozkurt ve ark., 2014). Literatiirde
yapilan bir arastirmaya goére yash bireylerde gorilen D
vitamini eksikligi %33,4 bulunurken bu oran huzurevlerinde
yasayan yaslilarda %78 ile %98 arasinda degismektedir (Okan
ve ark., 2022). D vitamininin buyuk bir kismi glineslenirken
ciltte sentezlendigi icin glineslenme siresi sinirli olan ve
eve bagiml olan yashlarda D vitamini eksikligi riski daha da
artmaktadir. Bunun yani sira yash bireylerin kapali alanlarda
genclere gore daha fazla zaman gegirmesi muhtemeldir
ve D vitamininin besinsel alimlari da yetersiz kalmaktadir
(Ross ve ark., 2012). Bu durum D vitamini eksikligine neden
olmaktadir.

Yeterli D vitamini alinmadiginda; kemikler yumusar, kemik
kutlesi azalir ve osteoporoz (kirilganlk) s6z konusu olmaktadir.
D vitamini eksikligi bireylerde denge kaybi ve kas giliciinde
azalmaya neden oldugu icin diisme goriilme orani artmakta
ve kiriklar meydana gelmektedir. Benzer sekilde bireylerde
yuriime ve hareket etme kabiliyeti de azalmaktadir (Wilhelm-
Leen ve ark., 2010). Amerika Birlesik Devletleri'nde yapilan
Ill. Ulusal Saghk ve Beslenme Arastirmasi’nda (National
Health and Nutrition Examination Survey Ill — NHANES Il1)
yetersiz D vitamini alimi 60 yas ve lzeri yash yetiskinlerde
kirllganhk riskini 3,7 kat arttirmaktadir (Wilhelm-Leen ve ark.,
2010). Literatirde 49,282 yash yetiskin Gzerinde yapilan 6
arastirmanin meta analizi sonucuna gore D vitamini aliminin,
kirik risklerini ve kalga kirik riskini %6 ve %16 oraninda azalttigi
gorilmektedir (Balci ve Toktas, 2021). D vitamini ve kirilganlik
arasindaki iliskiyi inceleyen 7 arastirmanin bulundugu baska
bir meta analiz sonucunda, D vitamini dizeylerinin distk
olmasi yasl yetiskinlerde kirilganlik riskini arttirmaktadir
(zhou ve ark., 2016). Yash yetiskinlerde goriilen kirilganligin
hem nedeninin hem de sonucunun D vitamini eksikligi
oldugu dustnilmektedir. D vitamini ayni zamanda kas kitlesi
ve kalsiyum alimini arttirmaktadir. Bu durum fiziksel durumu
olumlu yonde etkilemektedir (Artaza-Artabe ve ark., 2016;
Zhou ve ark., 2016).

Bazi calismalar D vitamini eksikliginde yasl bireylerde
kanser, kardiyovaskiler hastalik, otoimmiin hastalik gibi
cogu kronik hastaligin ortaya ¢ikma oraninin arttigini ve
bagisikhk sisteminin zayiflamasiyla beraber yiiksek morbidite
ve mortalite ile iligkili oldugunu bildirmistir (Babelghaith ve
ark., 2017; Buckinx ve ark., 2016; Cardoso ve ark., 2017;

Langer-Gould ve ark., 2018; Okan ve ark., 2022; Santos ve
ark., 2017).

2.2. D Vitamini ve Kas iskelet Sistemi

Yashlik ve iskelet sistemi konusunda ilk akla gelen osteoporoz,
kemik gli¢ ve dayanikliliginin azalmasina baglh olarak artmis
kirik riski ile karakterize bir kemik hastaligidir (Girbiz ve Yetis,
2017). Duslik D vitamini seviyeleri bagirsaklarda kalsiyum
emiliminin azalmasina, paratiroid hormon seviyelerinin
artmasina neden olmakla beraber osteopeni ve osteoporoza
yol agmaktadir (Van den Bergh ve ark., 2011). D vitamini
yash bireylerde kemik mineral yogunlugunu olumlu yénde
etkileme, osteoporozu 6nleme ve kas glicini arttirarak
disme oranlarini azaltma konularinda oldukga basarilidir
(Akarirmak, 2024; Cavusoglu ve Gun, 2023; Haimi ve
Kremer, 2017). Yapilan bir calismada D vitamini ve diismeler
hakkindaki son 15 yillik literatiir incelenmis ve en az 800 IU’luk
D vitamini takviyesinin yash yetiskinlerde disme riskini etkili
bir sekilde azalttigi bulunmustur (Annweiler ve ark., 2010).
Bischoff-Ferrari ve arkadaslarinin yaptigi 12 adet kirik 6nleme
¢alismasinin dahil edildigi meta analiz sonucuna gore, glinde
yaklasik 800 IU D vitamini takviyesinin kalga ve nonvertebral
kiriklart %20 oraninda azalttigl ortaya konulmustur (Bischoff-
Ferrari ve ark., 2009). Bu nedenle, D vitamininin iskelet
saghg icin gerekli olan temel bir besin oldugu agiktir. D
vitamini takviyesi, yasl yetiskin populasyonunda disme ve
kirtk riskini azaltma konusunda kilit rolde yer almaktadir.
Yaslilarda kiriklara karsi koruyucu o6nlemler alindigi gibi,
yeni kiriklar olusmamasi igin; antiosteoporotik ilag¢ kullanimi
yanisira glinlik kalsiyum ve D vitamini suplementasyonu
onerilmektedir (Chiarello ve ark., 2016).

2.3. D Vitamini ve Kardiyovaskiiler Sistem

D vitamini eksikligi, kardiyovaskiler hastalik risk faktorleri ile
iliskilidir ve D vitamini, kalp damar saghg icin 6nemli kabul
edilmektedir (Joergensen ve ark., 2010; ReddyVanga ve ark.,
2010). Kardiyovaskiiler sistemde, D vitamini eksikliginde
bireylerde kalp hastaliklari, hipertansiyon, koroner arter
hastaligi, periferal arter hastaligi, kardiyovaskiler mortalite
stk gorulmektedir (Okan ve ark., 2022). Kardiyovaskiler
hastaliklarda D vitamini seviyesinin genellikle dislk oldugu
gorilmustiir (Geng ve ark., 2015). Yapilan g¢alismalara
gore D vitamini yeterli diizeyde olan bireylerin daha disik
miyokard infraktls, arteriyel fibrilasyon ve mortalite
riskine sahip oldugu gorialmustir (Acharya ve ark., 2021;
Acharya ve ark., 2022). Ek olarak, direngli hipertansiyonu
olan bireylerin gegmiste uzun dénem boyunca D vitamini
eksikligi oldugu saptanmistir (Alagacone ve ark., 2020).
Wang ve arkadaslar yirittigia sistematik bir incelemede
D vitamini ve kalsiyum takviyesi ile kardiyovaskiler olaylari
degerlendiren 17 prospektif ve randomize kontrolli galismayi
analiz etti. Arastirmacilar, giinde yaklasik 1000 U D vitamini
olmak Uzere orta ila yiksek miktarda D vitamini takviyesi
tiketen bireylerin kardiyovaskdler riskinde azalma oldugunu,
kalsiyum takviyesinin ise kardiyovaskdler risk azaltimina dair
bir kanit géstermedigini buldu (Wang ve ark., 2010)
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2.4. D Vitamini ve Solunum Sistemi

D vitamini bireyleri solunum sistemi hastaliklarindan koruma
konusunda 6nemli bir role sahiptir (Gaudet ve ark., 2022).
D vitamini eksikligi ile pnomoni, tiiberkiloz, bronsiyolit gibi
solunum yolu hastaliklari iliskilendirilmektedir (Erbay ve ark.,
2019). Kronik hava yolu inflamatuar ve enfeksiy6z solunum
yolu hastaliklari, Gnemli morbidite ve mortalite ile iliskili en
yaygin tibbi solunum yolu hastaliklardir ve bu hastaliklara
sahip bireylerin D vitamini eksikliginin oldukga yaygin oldugu
goriulmektedir (Gaudet ve ark., 2022).

Yapilan calismalara gore bireylerin akciger fonksiyonlari ile
D vitamini duizeylerinin iliskili oldugu bulunmustur (Kokturk
ve ark., 2018; Moghaddassi ve ark., 2018). Literatire
bakildiginda yetersiz D vitamini Kronik Obstriiktif Akciger
Hastahginin olusumu, ilerlemesi ve alevlenmesi ile iliskilidir
(Arslan, 2020). Tuberkiloz hastalarinda D vitamini seviyesi
tespit edilemeyecek kadar diisik bulunmustur (Gurbiz ve
Yetis, 2017). Yeterli D vitamininin, akciger fonksiyonlarinin
primer ve sekonder korunmasinda etkili oldugu bulunmustur
(Arslan, 2020; Giirbiz ve Yetis, 2017).

Cesitli calismalar, distk D vitamini seviyeleri veya eksikligi
ile astim, dislik akciger fonksiyonu ve diger solunum yolu
hastaligi semptomlarinin artan riski arasindaki iliskiyi
vurgulamistir (Cherrie ve ark., 2018; Han ve ark., 2017; Liu
ve ark., 2019; Mulrennan ve ark., 2018; Niruban ve ark.,
2015). Wang ve arkadaslari, D vitamini eksikligi olan astim
hastasi bireylerde D vitamini takviyesi ile astim alevlenme
oraninin %27 oraninda azaldigini; akciger disfonksiyonu olan
bireylerde ise D vitamini takviyesiyle iyilesme oranlarinin
arttigini géstermistir (Wang ve ar., 2019). D vitamini, farkh
kanser tirlerinde; invitro ve invivo olarak kapsamh bir
sekilde incelenmistir. Akciger kanseri lzerine yapilan invitro
calismalar, diger kanser turlerine ek olarak hiicre cogalmasini
inhibe ederek ve invazivligi azaltarak D vitamininin anti-
metastatik bir role sahip oldugunu gostermistir (Jeon ve Shin,
2018; Wu ve ark., 2019). Dancer ve arkadaslarinin yirattaga
calismaya gore, D vitamini eksikliginin akut solunum
sikintisi sendromuna sahip hastalar arasinda yaygin oldugu
bulunmustur (Dancer ve ark., 2015).

2.5. D Vitamini ve Sinir Sistemi

D vitamini eksikliginin Alzheimer hastaligini tetikledigi,
depresyona ve sizofreniye yatkinligi arttirdigi tespit edilmistir
(Geng ve ark., 2015). Literatlire bakildiginda depresyon
yasayan vyash bireylerde D vitamini seviyesinin dislk
oldugu gorulmistir (Geng ve ark., 2015). Yapilan bazi
calismalarda D vitamini eksikliginin depresyonun nedeni
degil sonucu oldugu saptanmistir (Ugar ve ark., 2015; Geng
ve ark., 2015). Depresif gortiniml(, yaslar 65 ila 95 arasinda
degisen 1282 vyash bireyin degerlendirildigi gozlemsel bir
calismada duslik serum 25(OH)D seviyeleri ve yuksek PTH
(Parathormon) seviyeleri tespit edilmis ve yash bireyde D
vitamini takviyesinin duygudurum bozukluklarini iyilestirdigi
gosterilmistir (Hoogendijk ve ark., 2008).

2.6. D Vitamini ve Kanser

D vitamininin yeterli diizeyde olmasi metastaz ve timor
ilerlemesini durdurmakta, kanser ve kansere bagli mortaliteyi
onlemektedir (Haimi ve Kremer, 2017). D vitamininin
kolorektal kanseri ©6nleme konusunda kesin bir kanit
olmamasina ragmen (Bikle, 2014), besinlerle alindiginda
kolorektal kanser riskinde %11 azalma oldugu gorilmustur
(Wei ve ark., 2008). Kuzey Amerika’da ise D vitamini
eksikliginin fazla goriilmesi ve D vitamininin kanseri dnleme
konusunda yararlari konusuna dair glglt kanitlar vardir. Bu
kanitlara bakildiginda Kuzey Amerika’da glinde 2.000 IU D
vitamini alimi meme kanseri insidansinda %25 ve kolorektal
kanser insidansinda %27 azalmaya yol acacagi, yaklasik
58.000 meme kanseri vakasinin 6nlenecegi 6ngérulmektedir
(Garland ve ark., 2007). Ek olarak 2018’e kadar yapilan 10
randomize kontrolli ¢alismanin meta-analiz sonucuna gore
D vitamini takviyesinin 3-10 yillik takip ile kanserden kaynakli
Olimiu %13 oraninda bir azalttigi bulunmustur (Keum ve
ark., 2019). Bireylerde D vitamini takviyesi oranlarinin
disuk oldugu goz online alinarak, glinlik 2000 IU D vitamini
desteginin yayginlastiriimasi 6nerilmektedir (Garlandve ark.,
2009).

2.7. D Vitamini ve Bagisiklik Sistemi

D vitaminin bagisiklik sistemi lzerinde de olumlu etkileri
mevcuttur. Literatlirde D vitamininin dogal ve kazanilimis
bagisiklikta rol oynadigi bildirilmektedir (Geng ve ark., 2015;
Lin, 2016). D vitamininin Helicobacter pylori ve Clostridium
difficile enfeksiyonlarini %50 ve daha fazla oraninda azaltma
konusunda 6nemli roll oldugu saptanmistir (Geng ve ark.,
2015). Kritik septik hastalarinda D vitamini seviyesinin diistk
oldugu gozlenmistir (Jeng ve ark., 2009; Kempker ve ark.,
2012). D vitaminin bagisiklik sistemi Uzerindeki etkisinin
incelendigi bir arastirma sonucuna gore D vitamininin sadece
kalsiyum ve kemik sorunlarinda degil saghkli bir bagisiklik
sistemi igin de oldukga 6nemli oldugu bulunmustur (Bouillon
ve ark., 2008).

3. HALK SAGLIGI HEMSIRESINiN ROLU

Hemsireler yash bireylerin sagligini koruma ve gelistirme
amaciyla D vitamini alimini arttirmaya yonelik bazi girisimler
yapmaktadir. Girisimler arasinda; yaghlarin ve onlarin bakim
vericilerinin, D vitamininin saglik ile iliskisinde bilgilerini
zenginlestirmek icin egitim planlama (Okan ve ark., 2022), D
vitamini takviyesi ve takviyenin duzenli araliklarla kullanimini
takip etme (Okan ve ark., 2022), sapka, glines gozIigu gibi
onlemler alinip glinesin dik agiyla geldigi 11.00-15.00 saatleri
arasinda glneslenme konusunda bilgilendirme yapma
oncelikli olarak sayilmaktadir (Daghan ve Yelten, 2016; Okan
ve ark., 2022). Cilt kanseririskinin artmasi nedeniyle D vitamini
kaynagi olarak asiri veya korumasiz glinese maruz kalma
konusunda hasta uyariimalidir (Guilbeau ve Watson, 2023).
Hemsireler, yashlarda D vitamini yetersizligini degerlendirip,
eksikliginde olusacak semptomlara karsi uyanik olarak erken
tanilanmalarini saglayabilirken multidisipliner ekip anlayisi
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ile tedavi sirecinde, yashlarin diyet dizenlenmesinde D
vitamininden zengin besinler (ton baligi, karaciger, sut ve
sut Uranleri, tahillar, maydanoz, i1sirgan otu, tath patates)
onerebilmektedir. Kemik ve kas sagligi icin tim yasl bireylere
gliinde 400-800 IU D vitamini ve giinde en az 1500 mg
kalsiyum alimi 6nerilmelidir (Erdil ve Bayraktar, 2010). Ayni
zamanda yasli bireyler kemik yapilarinin gliclenmesi, kas gtict
ve hareketlilik oraninin artmasi amaciyla denge ve direng
egzersizlerini (dans etme, basamak ¢ikma, yirlyls) yapmasi
konusunda desteklenmelidir (Erdil ve Bayraktar, 2010). Tutin
ve alkol icen bireylerin kemikleri, igmeyen bireylere gére daha
zayiftir ve kirik olusma ihtimali daha fazla olmaktadir. Titln
kullanimi kemige zarar veren toksinleri ortaya ¢ikartmakta ve
kalsiyumun etkili emilmesini engellemektedir. Alkol ise kemik
kiitlesinde azalmaya neden olmaktadir. Bu ylizden tltin
kullaniminin engellenmesi ya da en az diizeye indirilmesi
saglanmalidir. Ayni zamanda yashlarin glines 1si8indan etkili
sekilde faydalanmasini saglayabilir (Daghan ve Yelten, 2016).
Yash bireyler hasta olmalarindan endise edip daha kapali
giyinmektedir. Bu durum bireylerin giinesten etkili bir sekilde
fayda gormesini kisitlamaktadir. Yasl bireyler ozellikle yaz
aylarinda acik alanlarda daha fazla vakit gecirme konusunda
tesvik edilmeli, dizenli olarak kol ve bacaklarini agik bir sekilde
glinesile temas etmesi konusunda bilgilendirilmelidir. Bireyler
ve bakim vericiler, D vitamini emilimi icin glines i1sinlarina ne
kadar slire maruz kalacagl konusunda yeterli bilgiye sahip
olmayabilir ya da D vitamininin hangi besinlerle alinacagi, bu
besinlerin eksik ya da fazla alindiginda olumsuz bir etkisi olup
olmayacagl konusunda endiseli ve bilgisiz olabilmektedir
(Evgin ve Teskereci, 2021). Hemsireler ayni zamanda D
vitamini eksikliginde gorilen hastaliklar konusunda toplumun
farkindalik diizeyini arttirmali, D vitamini dizeylerinin belli
araliklarla takibinin saglanmasinin énemini yalin ve anlasilr
bir dil ile aktarmalidir (Evgin ve Teskereci, 2021). Tum bu
konularda hemsireler ozellikle halk saghgi hemsireleri
tarafindan verilen danismanlik ve egitim sonucunda D
vitaminin 6nemi konusunda toplum bilinglendirilmeli ve
cesaretlendirilmelidir. Halk sagligi hemsireleri D vitamini
eksikliginin 6nlemek amaciyla, giineslenme ile D vitamini
arasindaki olumlu saglik etkilerinin yayginlastirilmasinda;
topluma bakim verici, egitici, danisman, arastirmaci, degisim
yaratict mesleki rollerini etkili bir sekilde kullanmalidir
(Daghan ve Yelten, 2016).

5. TARTISMA VE SONUC

Sonug olarak; yasl bireylerde D vitamini eksikligi dolayi kas
iskelet sistemi, kardiyovaskiiler sistem, solunum sistemi,
immin sistem, sinir sistemi etkilenmektedir. Yash bireyler
tatin ve alkol kullanimini azaltma, D vitamini zengin
kaynaklarla beslenme, egzersiz ve glineslenme ile D vitamini
eksikligini azaltabilir ya da Onleyebilirler. Bu asamada da
halk saghg hemsireleri D vitamini eksikliginin onlenmesi
amaciyla, glineslenme ve D vitamininin arasindaki olumlu
saglik etkilerinin yayginlastiriimasinda; topluma bakim verici,
egitici, danisman, arastirmaci, degisim vyaratici mesleki
rollerini etkili bir sekilde kullanmalidir.
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