YASLI BIREYLERDE MOBILIZASYONUN SAGLANMASI VE EGZERSIZ PLANLAMASI

P Yashlk, tim organ sistemlerinde yapisal ve fonksiyonel degisiklikler ve bunun sonucu olarak
da baslica aerobik kapasite, kas kitlesi ve kas gliclinde azalma ile karakterizedir.

P Yaslihgi gosteren en 6nemli gosterge, fonksiyonel kapasite ve disabilitedir (gligsuzlik,
yetersizlik).

»  Yash bireylerde yasam kalitesini artirmak ana hedef olmalidir bunun igin de fonksiyonel
kapasiteyi artirmak gerekir.

Yashlik D6neminde Fiziksel Aktivite

Yaslanma sirecinde fonksiyonel yeteneklerdeki azalmaya bagl olarak fiziksel bagimlilik artar ve
yasam kalitesi diser.

Fonksiyonel yeteneklerdeki kaybin en 6nemli nedeni hareketsizliktir.
Yaslihk doneminde fiziksel aktivite daha kaliteli bir yasamla es anlamlidir.
P Duzenli fiziksel aktivite ile;
Fonksiyonel kapasiteyi gelistirerek hareket kisithhgini 6nler.
Kalp-damar hastaliklarinin gérilme sikligini azaltir.
insiiline bagimli olmayan diyabet riskini azaltir.
Hipertansiyon riskini azaltir.
Barsak kanseri riskini azaltir.
Kan basinci, kan sekeri ve kan kolesterollini disurir.
Disme ve kirik riskini azaltir.
Ruh sagligini korur, gelistirir.
ideal agirhgin korunmasinda yardimcidir.

Yasam kalitesini yukseltir.

Yashlarda azalmis aktivite seviyelerine neden olan engeller
1) Fiziksel / Saglik Engeli (Yaralanma veya hastalik durumlari),
2) Psikolojik Engel (Kultiirel beklentiler ve fiziksel aktiviteye karsi negatif davranislar),

3) Bilgi Eksikligi Engeli (Fiziksel aktivite ve yaslanma konusunda yanlis bilgiler) ,



4) Yonetim/iletisim Engeli (Belirlenen aktiviteye ulasmada yasanan sorunlar veya saglanan

kolayliklardan yararlanamama).

YASLILAR iGiN EGZERSIZIN YARARLARI

1.Viicut kompozisyonundaki degisikliklere yararlari

»

Kuvvetlendirme egzersizlerinin yasllarda, kas kitlesinde artis sagladigi gosterilmistir.

Egzersizin, yaslilarda viicut yag kitlesinde azalmaya ve viicut yag dagiliminda diizelmeye
neden oldugu gosterilmistir.

Diyetin, egzersiz ile beraber uygulanmasi, kilo kaybina ve viicut yag dagilimina daha olumlu
etki saglar.

2. Kas kuvveti, denge ve diismeye yararlari

4

Direncli egzersizlerin, ¢cok ileri yaslilarda bile kas kuvveti ve yliriime hizinda artis, denge,
spontan aktivite dlzeyleri, glinlik yasam aktiviteleri ve merdiven ¢ikma yeteneginde
gelismeye etkili oldugu saptanmistir.

Alt ekstremiteye yonelik kuvvetlendirme, ylriime ve postural kontrol egzersizlerinden olusan
bir protokoliin, tek basina postural kontrol egzersizlerine gére dengeyi saglamada daha etkili
oldugu ve diismeleri ve buna bagl komplikasyonlari azalttig gosterilmistir.

3. Kronik hastaliklara yararlari
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Egzersiz kardiyovaskiiler fonksiyonel kapasiteyi artirir, koroner arter hastaligi gelisimini
azaltir.

Aerobik egzersiz, maximal kardiak outputu ve dokularin oksijen kullanimini artirir, lipid
profilini diizenler.

Egzersiz yaslilarda kan basincini diizenler.
Egzersizin DM'ta karbonhidrat metabolizmasi ve insilin sensitivitesine yararh etkileri vardir.

Ayrica glukoz toleransini saglar ve DM gelisimi riskini azaltir. Yasli diyabetik hastalar icin orta
siddette diizenli bir aerobik egzersiz genellikle yeterli olabilir.

4. Kas-iskelet sistemi hastaliklarina yararlari

»

»

»

Germe egzersizleri ile eklem hareket acgikhiginda artis oldugunu bildirmistir.
Egzersiz osteoartriti olan yaslilarda agriy1 ve diiskinlGga azaltip, fonksiyonel kapasiteyi artirir.

Osteoartriti olan ve disabilite tarif eden, 60 yas lzerindeki hastalarda, aerobik ve direncli
egzersizlerin, agriyi ve disabilite skorlarini azalttigini saptamistir.



»

4

Egzersiz, 6zellikle osteoporoz riski altindaki kadinlarda, kemik mineral yogunlugunu ve kas
kitlesini korur.

Yiriime programlari ve aerobik egzersizler omurga, kuvvetlendirme egzersizleri ise hem
omurga hem de kalga kemik mineral dansitesinde artis saglamakladir.

5. Yagsam siiresine etkisi

»

4

Fiziksel aktivite diizeylerindeki artis, 6lim nedenleri riskinde azalma ile de iliskili oldugu
saptanmigstir.

Aktif yasam tarzi bazi kanserlerle, 6zellikle de kolon kanseri riskinde azalma ile de iliskili
bulunmustur.

6. Psikolojik yararlar

4

Egzersiz ve fiziksel aktivite artisinin depresif semptomlari ve anksiyeteyi, hatta depresyon
gelisimi riskini azalttigi bildirilmistir.

SEDANTER YASLIYA YAKLASIM

4

»

Hastaya nigin egzersiz yapmasi gerektigi uygun bir sekilde anlatilmahdir.

Cogu kisi egzersizi saglikh olmak icin degil, cekici olmak, iyi gériinmek icin yapmak
amacindadir. Kisiyi egzersiz yapmaya tesvik ederken, bu géz 6niine alinabilinir.

Kisiyi egzersiz yapmamaya iten nedenler saptanmalidir. (zaman kisithhigi, egzersiz sirasinda
kendini kotl hissetme, diisme, yaralanma korkusu vb)

Egzersiz programina devam eden bir tanidigi varsa kisi daha istekli olabilir.

Sosyal aktivitesi diisiik, maddi imkansizliklari ve ulasim sorunu olanlarda ev egzersiz
programlari daha uygun olabilir.

Yiriime, direngli egzersizler, yasam tarzi modifikasyonu gibi orta dereceli fiziksel aktiviteler
hemen hemen tiim geriatrik populasyonda glvenlidir.

Gerekiyorsa egzersiz 6ncesi testler yapilmalidir.

Egzersiz Oncesi Kontroller

»

»

Egzersiz yapmaya tesvik edilen hastadan mutlaka tibbi hikaye alinmaldir.

Simdiki ve ge¢mis hastaliklari, tedavileri ve kullandigi ilaglari, dismeleri, 6nceden egzersiz
yapip yapmadig, aktivite ve ilgi alanlari belirlenmelidir.

Gegmisteki egzersiz profili hastanin egzersize nasil baslamasi ve ne kadar siddetli olabilecegi
konusunda fikir verir.



Diger hastaliklar nedeniyle kullanilan ilaglar degerlendirilmelidir (antidepresanlar, dilretikler,
antihipertansifler, antihistaminikler, antikolinerjikler, antipsikotikler, antidiabetikler, insulin
vb.)

Egzersizlere baslamadan dnce fonksiyonel kapasite ve aktivite diizeyi saptanmalidir.

Hastanin istirahat nabzi, kan basinci, kardiyak muayenesi, denge muayenesi, agirligi, viicut
yag orani, eklem hareket acikligi ve kas kuvveti muayene edilmelidir.

Egzersiz programlarinin temel 6zellikleri

Y/
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Kas kuvvetini, esnekligi, dayanikliligi, koordinasyonu, dengeyi ve fonksiyonel kapasiteyi
artirmahdir,

Egzersizin amaglari iyi saptanmali, kisinin kapasitesine uygun ve 6zellestirilebilir olmalidir,

Etkili olmasi icin siddeti, stresi, sikhgl uygun olmalidir. Ancak kisi isterse egzersizin seviyesi
dusardlmelidir,

Zaman icinde progresiv artislar gerceklestirilmelidir,

Isinma, soguma ve germe egzersizlerini de icermelidir,

Duzenli ve stirekli olmahdir,

Emniyetli olmali ve yaralanma ihtimali dislik olmalidir,

Kisinin istekleri, yasam kosullari, psikolojik durumu g6z 6éniine alinmalidir,
Zevkli ve kolay uygulanabilir olmalidir,

Yasam tarzinda da modifikasyonlar yapilmahdir,

Egzersiz Planlamasi

1. Mod

Kisiye ve amaglara uygun olarak degisik egzersizler segcilebilir. Yashlar i¢in en uygun egzersiz
formu aerobik egzersizlerdir. Direncli egzersizlerin ilave edilmesi ile elde edilen yarar daha da
artacaktir

° a.Aerobik egzersizler
o b. Direngli (kuvvetlendirme) egzersizler
°  c.Germe egzersizleri

o d. Isinma ve soguma egzersizleri



a. Aerobik egzersizler

» Aerobik egzersizler 6zellikle kardiyopulmoner dayanikhligi gelistirmek icin yararhdir. ideal
egzersiz sekli, disuk siddetli, ritmik, genis kas gruplarinin kullanildigi kesintisiz uygulanan
aerobik egzersizdir.

P Kosma, bisiklet, ylizme, bahge isleri, hizli yiriime,

P Bunlarin etkili ve yararl olabilmesi icin, hedef kalp atim sayisina ulasmak 6nemlidir
b. Direngli (kuvvetlendirme) egzersizler

P Direngli egzersizler kuvveti ve dayanikliligi artirir, mobilite ve dengeyi gelistirir.

» Direngli egzersizler, omuzlar, kollar, bel, kalca ve bacaklar gibi genis kas gruplarini igermelidir.
Bu egzersizler serbest agirliklar kullanarak veya kombine aletler yardimi ile yapilabilir.

P Kombine aletlerde dengeyi saglama sorunu olmadigindan, serbest agirliklara nazaran
yaralanma riski diistktir.

P Hareketleri hizl yapmak, ekstra bir kazang saglamaz, yaralanma riskini artirir.

P Direngli egzersizlerde agirlik 2-3 saniye siresince kaldirilip, 4-6 saniye siresince indirilmelidir.
c. Germe egzersizleri

P Germe egzersizleri kas kuvvetini ve kardiopulmoner dayanikliligi artirmaz.

» Ancak aerobik ve direncli egzersizler 6ncesinde ve sonrasinda 10-15 dakikalik germe
egzersizleri, 6zellikle yaralanmalarin engellenmesi acisindan faydalidir.

d. Isinma ve soguma egzersizleri

P Isinma egzersizleri yaralanmalardan, soguma egzersizleri ise egzersiz sonrasi olusan
hipotansiyon gibi KVS komplikasyonlarindan korunmak igin 6nemlidir.

P Dusuk hizda ylrime, direngsiz bisiklet kullanimi.
2. Siddet
P Egzersizin faydali olabilmesi igin siddetinin belli bir esik diizeyin lizerinde olmasi gerekir.
P Egzersiz siddeti arttikga VO2max, kardiak output, kalp atim sayisi artar.
P Siddeti belirlemede maksimal kalp atim sayisi ve V02 max kullanilabilir.
P Egzersiz Planlamasi
Maksimal kalp atim sayisi metodu
»  Maksimal kalp atim sayisi = 220-yas+10

P Buna gore de hedef kalp atim sayisi, yani egzersiz siddeti saptanabilir.



P Degisik oranlar verilmesine ragmen, hedef kalp atim sayisinin, maksimal kalp atim sayisinin
%60-90' olarak alinmasi gerektigi bildirilmistir.

3. Sure

P Siire, siddet ile ters orantilidir. Fonksiyonel kapasite dusikligi nedeniyle, yaslilarda egzersiz
siddeti ve stresi duslik tutulmalidir. KVS kondiisyonu saglamak icin gerekli slire 15-60 dakika
olmahdir.

4. Sikhk

P Egzersiz sikhigi istenen hedefe gore, giin icinde birka¢ defadan, haftada 3-5 gline kadar
degisebilir.

5. Progresyon

P Egzersiz baslangigta 4-10 hafta sureli, duslik siddet ve siklikta ve rahatsizlik hissedilmeyecek
sekilde olmalidir. Amac diizenli egzersize adapte olmak, siddeti uygun sekilde monitorize
etmeyi 6grenmek ve aktiviteye uygun yetenekleri gelistirmek olmalidir.

P Gelisme dénemi 4-6 ay surer ve egzersiz toleransinda dereceli artis icerir.
» istenen hedeflere ve yeterli kondiisyona ulasildiktan sonra idame dénemi baslar.

P Geg yetiskinlik(65-74 yas) ve yaslilik(75-84 yas) doneminde yuriime, ylizme, bisiklete binme,
bahce isleri ve yavas tempoda kosma,

» leri yashhk déneminde (85 ve {izeri)ise yiirliylis uygun egzersizlerdendir.

Bazi Hastaliklarda Dikkat Edilmesi Gereken Egzersiz Onerileri

P Hipertansiyon
*Ozellikle biiyiik kas gruplarinin kullanildigi aerobik egzersizlere yogunlasmall.
eHer glin yaklasik 20-30 dakika boyunca yapilmahdir.
eBeta bloker kullanimi kalp hizini ve egzersiz kapasitesini azaltabileceginden dikkatli olunmall.
eTermoregiilasyonu etkileyen ilaglar ve hava kosullari konusunda dikkatli olunmali.
eGlglendirme egzersizleri haftada iki giin uygulanmali ve orta hafif diizey ile baslanmal.

» Diabetes Mellitus

eEgzersize baslanan hafta 1000kcal egzersiz programi olusturulmali (bu da haftalik yaklasik 15 km’ye
es degerdir.)

*Gliclendirme egzersizi distk agirlik grubu ve sik tekrar seklinde olmali.



eKan sekeri dlstklugi sikayetleri (bayginhk hissi, kusma bulanti, halsizlik) agisindan dikkatli
olunmalhdir.

ePoliliri semptomu sicak havalarda dehidratasyona neden olabilecegi icin ¢ok dikkatli olunmal.
P Obezite

¢ Diisme ve yaralanmalar obez kisilerde daha siklkla gorldigi icin bu durumlar agisindan dikkatli
olunmalidir.

e Egzersizler haftada 5-7 gilin, 40-60 dakika arasinda uygulanmali.
» Kronik Solunum Hastaliklari
e Kisilerin mimkin oldugu kadar haftada 5 ile 7 glin arasi egzersiz yapmalari saglanmal.
e Egzersiz sliresi 10 dakika ile baslamali yavas yavas arttirilmali.
¢ Genellikle ylrlyls en ¢ok 6nerilen aerobik egzersiz cesididir.

¢ Glclendirme egzersizlerinin sik tekrar ve diistk yogunlukla 6zellikle alt ekstremite (kalga, uyluk ve
bacak) kaslarina yonelik olmasi dnerilir.

¢ Solunum kaslarina 6zel gliclendirme egzersizleri de programa dahil edilmelidir.

» Orta Diizeyli Egzersiz Ornekleri
¢ Araba yikamak (45-60 dk)
* Kendi tekerlekli iskemlesini kullanmak (30-40 dk)
e Yirimek (15 dk’da yaklasik 2-3 km)
¢ Bisiklete binmek ( 6 km’yi 30 dk)
¢ Dansetmek (30 dk)
* Su ici egzersiz ya da aerobigi yapmak (30 dk)
* Ylizmek (nefes nefese kalmayacak sekilde)
¢ Balik tutmak (ayakta)
* Tenis oynamak (20 dk)

¢ Golf oynamak (golf esyalarini kendi tasiyarak)



