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Oz

Yasla birlikte artis gsteren diisme, yaslilarda yiiksek oranda morbidite ve
mortaliteye neden olan bir saglik sorunudur. Dismeler bireyleri fizyolojik
ve psikolojik olarak negatif yonde etkilemekte olup, icsel ve dissal
faktSrlerden kaynaklanmaktadir. TUBITAK 115M548 No’lu “Anadolu
Yaslilarinin Antropometrik Boyutlar” adli 1001 Projemiz kapsaminda;
her iki cinsiyet ve ti¢ yas grubundan (65-74, 75-84, 85+) yedi bélge, 26
ilde toplam 2721 bireyden veriler toplanmustir. Elde edilen bilgiler veri
tabanina aktariip SPSS 22.00 programinda degerlendirilerek Tirkiye
yaslilarina ait disme durumlari ve demografik bilgiler icin veri bankast
olusturulmustur. Aragtirmaya gore; diisme ile cinsiyet ve bolgeler arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmustur. Kadinlarda diisme erkeklere
gbre daha siklikla gérilmektedir. Diisme oranlarinin en fazla oldugu
bélgeler Karadeniz ve Giineydogu Anadolu’dur. Ayrica diigme korkusu
ile bireylerin yaslari, yasadiklart bolgeler ve cinsiyet arasinda istatistiksel
olarak anlamli iliski tespit edilmistir. {leri yas ve kadin cinsiyette diisme
korkusunda artis gértlmistiir. Bolgelere goére dagilimlara bakildiginda
disme korkusu en ¢ok Karadeniz Bolgesi'nde saptanmustir. Yas ve
yaralanmalar arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonli iliski
bulunmustur. Digme sonucu yaralanmalarda kadinlatin daha fazla
yaralandigt ve kiriklarinin olustugu saptanmustir. Ayrica 85 yas ve tizeri
katithmcilar daha ¢ok konut iginde disme deneyimlerken 65-74 ve 75-
84 yas grubundaki bireyler daha ¢ok cevrede dismustir. Kadinlarda
konut iinde, erkeklerde cevrede diismeler daha fazla gorillmistir. Tleri
yasla birlikte yiiksek morbidite ve mortaliteye neden olan diisme icin risk
faktorleri belirlenmeli, i¢ ve dig mekan diizenlemeleri yapilarak bireylerin

sosyal hayata katilimi desteklenmelidir.

Anahtar Soézciikler: Dugme, yasli, disme korkusu, yaralanma ve kirik

Girig

Dogurganlik  oranlarinin  digmesi  ve
beklentilerinin ~ ytkselmesinin  etkisiyle
yaslanmast artarak devam etmektedir [World Health
Organization (WHO), 2011]. Dinyadaki yash insan

yasam
nufusun

Falling situations of older adults in Turkey

Abstract

Falling with increasing age is a health problem which canses high mortality and
morbidity in elderly. Falls affect individuals physiologically and psychologically
negatively. Causes of falls are due to internal and external factors. Within the scope of
the TUBITAK 1001 Project No.115M548 titled as “Anthropometric Dimensions
of the Elderly Pegple of Anatolia”; data were collected from 2721 individnals in
seven regions and 26 provinces of both sexes and three age groups (65-74, 75-84,
85+). All the acquired data will be transferred to the database with an evalnation
of SPSS 22.00 program so a data bank bas constituted for falling sitnations and
demographic information of older adults in Turkey. According to the research, there
was a statistically significant relationship between falling and gender and regions. Falls
are more common in women than men. Lhe regions with the bighest fall rates are Black
Sea and Southeastern Anatolia. In addition, a statistically significant relationship
was found between the fear of falling increases in women by age, and it is highest in the
Black Sea region. A statistically significant positive correlation was found between age
and injuries. 1t was also found that women were injured more than men and fractures
occurred due to falls. In addition, participants aged 85 and over mostly experienced
Jalling within the dwelling, while individuals in the 65-74 and 75-84 age groups fell
more in the environment. There were more falls in the dwelling for women and in the
environment for men. Risk factors for falls that canse high morbidity and mortality
with the increasing age shonld be determined, and individunals’ participation in social

life should be supported by making indoor and outdoor arrangements.

Key Words: Falling, older adults, fear of falling, injury and fracture

saywisinin  2030°da 1,4 milyar, 2050’de 2,1 milyar
olacagi ve 2100de 3,1 milyara cikabilecegi tahmin
edilmektedir (United Nations, 2017). Pandemi gibi
olaganustii durumlar ile yash niifusta bir kayip olmadigt
takdirde gelecek birkag on yilda, yash nifusun artmasi
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kacinilmaz olacaktir.

Yashlik doneminde fizyolojik, psikolojik ve
biyolojik gerilemeler g6rilmekte, gunlik yasamda
bu gerilemelerle alakali zorluklar yasanmaktadir
(Tajvar vd., 2008). Ileri yasla birlikte bireyler giinlitk
yasam aktivitelerini gerceklestiritken pek c¢ok riske
maruz kalmaktadir. Bu risklerden biri de dismelerdir
(Birimoglu Okuyan ve Bilgili, 2018). Yaglanmayla birlikte
ortaya ¢tkan fizyolojik kayiplar diisme igin risk faktérleri
olusturabilmektedir; bu risk faktorlerinin basinda gorsel
algilama duzeyinde dustklik, sabit durmada zorluk
yasama, hareketsiz kalma, ortostatik hipotansiyon, alt
ekstremitede kuvvetsizlik ve bas dénmesi gelmektedir
(Kalinkara, 2014). Diinya Saglik Orgiitii diismeyi “bireyin
dikkatsizlik veya kaza sebebiyle yerde ya da kendi bulundungn
seviyeden daba alt bir seviyede wuzanir duruma  gelmesi”
olarak tanimlamistir (WHO, 2007). Yasla birlikte artis
gosteren diigsmeler, yaslilarda yitksek oranda mortalite
ve morbiditeye neden olan bir saglik sorunudur (Uzun
vd., 2018). Yaslilarda diisme oranlarinin yitksek olmasi
ile bitlikte osteoporoz, kardiyovaskiler hastaliklar,
norolojik hastaliklar ve koruyucu reflekslerin azalmasi
gibi fizyolojik degisimler dismeyi kisinin sagligt icin
tehlikeli bir boyuta getirebilmektedir (Dedeli ve Cinar
Pakytiz, 2015).

Duisme sebepleri, ic ve dis faktorler olarak ele
alinabilmektedir. I¢ sebeplerden biri olan bozulmus
denge en yaygin dusme sebebidir (Gumus vd., 2017).
Yaslilik stirecinde fiziksel degisikliklerle birlikte dengeyi
korumada degisiklikler gorilmektedir. Bu degisiklikler
yaslt bireylerde yetersizlikle iliskilendirilirken, ileri yastaki
bireylerde diisme oraninin yiikselmesinin bir nedenidir
(Torpil vd., 2016). Dismeler gen¢ yash grubunda
basit seviyede yaralanmalara neden olurken ileri yash
grubunda ileri seviyede yaralanmalara neden olmaktadir
(Agartioglu Kundaket vd., 2018).

Dismeye sebep olan dis faktorlerin ¢ogu ise;
yuriirken veya pozisyon degistirirken olusmaktadur. Islak
zemin, daginik oda, 1stk kaynaginin yetersizligi, tuvalet
koltugunun yere yakin olmasi, merdiven tirabzanlarinin
saglam olmamasi, yatagin ylksek olmasi, uygunsuz
kiyafet ve ayakkab: kullanimi dismeye neden olan diger
ds faktorler arasindadir (Revere ve Eldridge, 2007).

I¢ ve dis faktorleri birlikte kapsayan cevresel
faktorler ise 6zel bir éneme sahiptir. Ornegin, ileri
yastaki bireylerde kas gli¢suizligt; islevsel bozulmalara
ve daha yiksek seviyede kirilganliga yol acar, bu durum
da yetersiz aydinlatma veya dar basamaklar gibi cevresel
tehlikelerden dolayt diisme riskini artirir (Valipoor vd.,
2020).

Dismeler bireyleri hem fizyolojik olarak hem de
psikolojik olarak negatif yonde etkilemektedir. Fiziksel
olarak yaralanma nedeniyle; sislik, agr1, ezilme, yumugak
dokularda zedelenme ve kirilmalar gorilmektedir

(Yasar ve Turk, 2018). Disen yashlarin %5-10’unda
kirik olusmaktadir. Kiriklarin beste birini ise pelvis
kirigr olusturmaktadir. 70 yas ve ustiinde olusan
pelvis kiriklarinin %90’dan  fazlasi disme sebebiyle
meydana gelmekte ve pelvis kirigi olan yaslilarin yarisi
onceki  durumlarina  donememektedir.  Bireylerin
dortte biri distiikten sonraki alti ay icinde hayatlarini
kaybetmektedirler (Canli ve Bingdl, 2018). Psikolojik
olarak ise, yaralanmaya bagli kaygi bozuklugu, depresyon,
Ozguvende azalma ve disme korkusu olusmaktadir
(Soyuer vd., 2015).

Disme korkusu, diisme sonrasinda gunlik yasam
aktivitelerini yapmada giivensiz hissetmeye ve pasif bir
hayat bicimine neden olmaktadir (Cinarlt ve Kog, 2015).
Fiziksel aktivitenin kisitlanmast veya ortadan kalkmasi
bireyin glnlik yasam aktivitelerinde
de kisitlanmalar gortlebilir ve bu durum bireyin
toplumdan soyutlanmasina yol agabilir (Tufan, 2016b).
Soyuer ve digetlerinin 2015 yiinda yaptiklari ¢alisma
depresyondaki yasli bireylerin disme
korkusunu daha yogun yasadigt belirlenmistir. Dtsme

durumunda

sonucunda

korkusunun sonucu olarak evden citkmama durumu;
fiziksel aktivitenin kisitlanmasina, kas atrofisine ve
denge kaybina yol agmaktadir. Yash bireylerin gtinlik
yasam aktivitelerini gerceklestirirken disme korkusu
ve islevsel yetersizlikler sebebiyle kisi ya da ara¢ gereg
yardimina ihtiya¢ duyduklart yapilan galismalar sonucu
saptanmistir (Mumcu Boga vd., 2015).

Depresyon ve kaygr bozukluklari, diisme korkusu
olan bireylerde yaygin olarak gortlmektedir (Soyuer
vd., 2015). Yaslilarda depresyonun yiriime ve denge
tzerinde etkisinin bulundugu ve bu etkinin bedensel
algt ile ilgili oldugu varsayilmaktadir (Gimis vd,
2017). Erdem ve Atay’in ¢alismasinda disme geemisi
bulunan bireylerin %76,4™Gntn yuksek disme riski
tasidigt saptanmis olup diisme 6ykistntn bulunmasinin
disme korkusuna neden olarak disme riskini arttirdigt
sonucuna ulasdmistir (Erdem ve Atay, 2018). Disme
gecmisi olan bireylerde denge bozuklugu sorunu daha
belirgin olarak saptanmustir (Koyuncu vd., 2017).

Dismeyi Onleyebilmek icin en basta dismelerin
nasil, nerede ve ne zaman meydana geldigini
bilmek gereklidir (Agartioglu Kundaket vd., 2018).
Onlenebilirligi olan risk faktérleri icinde en 6nemlileri;
psikiyatrik ila¢ alimi, polifarmasi, ¢evresel tehlikeler,
g6rme yetisinde azalma, alt ekstremite kuvveti, denge ve
gunlik yasam faaliyetlerinde bozulmalardir (Pallim vd,
2018). Yaslhlarda dismenin 6nlenmesi; yaslhinin disme
acisindan degerlendirilmesi, kullandiklart mekanlarin
duzenlenmesi, dusmeye neden faktorlerin
saptanmast, yasht birey ve onun bakimi ile ilgilenen
kisilerin bilgilendirilmesi gibi pek cok faktorii igerir
(Gtlhan Giner ve Nural, 2017).

Dismelerin  6nlenebilmesi i¢in yashnin yasadig

olan

12



Akkaya Kozak vd. | Antropoloji (41) (2021)

ve kullandigt mekanin degerlendirilmesi, yaslilarin
hareketlerinin  gbzlenmesi, dusme risk dizeylerinin
saptanmast gerekmektedir (Cubukeu, 2018). Yash
yetiskinler, saglik sorunlart veya engellilikleri nedeniyle
yasam  aktivitelerini  gerceklestiremeyecekleri  gibi,
baskalarinin bakimina da muhta¢ hale gelebilirler
(Kalayci ve Ozkul, 2020). Bireylerin basarili yaslanmast
icin bagimsizligint devam ettirebilmesi gerekir. Yaglilar,
fiziksel glct azaldiginda ve gérme kayb: yasadiginda
ona yardim edebilecek destek araglarina ihtiya¢ duyarlar.
Bu destek araglart yaslt bireyin hayata katilimint
kolaylastiracak ve aktif yaslanma imkan: sunacaktir
(Ozgiin Basibiiyiik vd., 2018).

Bu baglamda, bu ¢alisma ile ileri yastaki bireylerin
hayatint ¢cok yonli etkileyen diisme durumuna iliskin
risk faktorlerinin degerlendirilmesi ve bu faktorlerin
ortadan kaldirilmasina yonelik 6nerilerin olusturulmast
amaclanmaktadir.

Gereg ve yontem

TUBITAK 115M548 numarali “Anadolu Yaslilarinin
Antropometrik  Boyutlart”  isimli 1001  projest
kapsaminda yapilan c¢alismada tabakali Ornekleme
metodu kullanilmistir. Arastirmaya 7 bolge igerisinden
ornekleme birimi olarak belirlenen 26 ilden, Diinya
Saglik Orgiiti (WHO) yas araliklart esas alinarak 65-
74 (1655 birey), 75-84 (870 birey) ve 85+ (196 birey)
yas gruplarindan 2721 birey katdmustir. Evrende yer
alan kisi sayist (TUIK Adrese Dayali Niifus Kayit
Sistemi araciligiyla) belirlendikten sonra, o6rnekleme
dahil edilecek sehirler sistematik 6rneklem yontemiyle
secilmistir. Etik onayi, Cumhuriyet Universitesi Etik
Kurulu tarafindan 2014-03/15 numarasi ile verilmistir.
Calismaya katlmadan once her katiimciya yazili ve
sozlu bilgilendirilmis onam sunulmustur.

Sehirlerdeki birey sayisindan yola ¢ikilmis olup,
tabakali 6rneklemde orantili se¢im yontemiyle 6rnekleme
katilacak birey sayist belirlenmistir. Orneklem grubunda
bulunan sehirlerde, oncelikli olarak sehir merkezinde
bulunan yaslt bireylerle calisilmis, yeterli katilimciya
ulasilamamast halinde ilge ve kéylerde yasayan yash
bireylere ulasilarak say1 tamamlamasi yapilmustir.

Veriler yiz yuze anket metoduyla toplanmistir.
Oncelikle bireylerin onamlart alinip demografik ve
genel saglk durumlarini belitlemeye yénelik sorulardan
olusan anket uygulanmigtir.

Istatistiksel analiz

Calismamizdan elde edilen veriler SPSS 22.0 programina
yuklenerek verilerin degerlendirilmesinde parametrik
test varsayimlart yerine getirildiginden (Kolmogorov-
Smirnov), bagmmsiz Orneklem #Testi, tek yonli
ANOVA, Tukey testi ve sayimla elde edilmis verilerin
degerlendirilmesinde Ki-Kare testi kullandmistir. «=0,05

hata payt (ya da %95 anlamlilik diizeyi) olarak kabul
edilmistir. Veri seti kadinlar ve erkekler olmak tzere iki
grup igin ayr1 ayri analiz edilmistir. Veri setindeki strekli
degiskenlerin (6l¢timler) normal dagilima uygunlugu
Shapiro-Wilk Testi ile incelenmistir.

Parametrik  test  varsayimlarinin  saglandig
durumlarda bagimsiz iki grup ortalamalarimin farkinin
analizi i¢in bagimsiz 6rneklem #Testi, parametrik test
varsayimlarinin saglanmadigt durumlarda ise bu testin
parametrik olmayan alternatifi Mann-Whitney U Testi
kullanidmistir. Analizlerde farkliliklarin belirlenmesi icin
«=0,05 hata pay1 (ya da %95 anlamlilik diizeyi) alinds.

Bulgular

Calismamiza 1530 kadin ve 1191 erkek olmak tizere 2721
kisi katilmugstir. Bireylerin yaslari, yasadiklart bolgeler ve
cinsiyetleri ile disme korkular, dustp dusmedikleri,
disme sonucunda yaralanmalarinin nerede oldugu
dismenin  gerceklestigi yer karsilastirilmistir.
Katilimcilarin cinsiyete gore yas dagilimina bakildiginda
kadinlarin medyan yas ortalamalarinin (74) erkeklerden
(73) bir yas daha fazla oldugu gorilmistiir (p<0.001).

Calismada %14,6’1 I¢ Anadolu Bélgesi’nden (396
kisi), %010,1’1 Akdeniz Bélgesi’'nden (274 kisi), %11,7%s1
Karadeniz Bolgesinden (319 kisi), %5,44 Dogu
Anadolu Bolgesi'nden (148 kisi), %35,9'u Marmara
Bolgesi'nden (977 kisi), %4,9’u Guneydogu Anadolu
Bolgesi'nden (134 kisi) ve %17,4’0 Ege Bolgesi'nden
(473 kisi) olmak tizere toplamda 2721 kisi 6l¢tlmustiir.
Cinsiyet ile diisme korkusu arasinda istatistiksel olarak
anlamlt bir farkhilik gérilmastiir. 65-74 yas grubundaki
kadinlarin %501, 75-84 yas grubundakilerin %59,1’1 ve
85 yas ve tizerindeki kadinlarin %61,8’1 diisme korkusu
yasadiklarint bildirmislerdir (y*=14,03, »=0,002). 65-
74 yas grubundaki erkeklerin %0254, 75-84 vyas
grubundakilerin %37,5’1 ve 85 yas ve lzeri erkeklerin
de %33,8’1 dusme korkusu yasadiklarini bildirmislerdir.
Edinilen verilere gére kadinlarin erkeklerden daha fazla
dusme korkusu yasadigt sonucuna ulasilmistir (y°=18,02,
$=0,001).

Duisme durumu ile yas gruplan arasindaki iliskiye
bakildiginda kadinlarda istatistiksel olarak anlamli bir
farkldik goralmustir. 65-74 yas grubundaki kadin
bireylerin %033, 75-84 yas grubundakilerin %040,4’t
ve 85 yas ve lzerindeki kadinlarin %34,4’t dustuklerini
belirtmislerdir (y*=7,84, »=0,020). Dusme durumu
ile yas gruplan arasindaki iligki incelendiginde erkek
katilimetlarda anlamli farklilik bulunmamistir (x*=0,98,
$»=0,611) (Tablo 1).

Bolgelere gore disme korkusu karsilastirldiginda
farkldik 6nemli bulunmustur (p<0,05). Disme korkusu
en fazla Karadeniz Bolgesinde yasanirken, en az
Akdeniz Bolgesi’'nde yasamaktadir (x*=15,61, p=0,016).

Bolgelere gore dusme durumu karsilastirldiginda

ve
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Tablo 1. Diisme korkusu ve diisme durumu ile cinsiyet ve yas degiskenteri arasimdaki iliskiye gosteren capraz tablo ve ki-kare testi

bulgnlar:
Y: 1
as gruplari TOPLAM
65-74 75-84 85+
Diisme korkusu yastyor Evet S 443 303 81 827
musunuz? (%) (50,0) (59,1) (61,8) (54,1)
Kadin
S 292 207 45 544
Dustiiniiz mi? Evet
(%o) (33) (40,4) (34,4) (35,0)
Diisme korkusu yastyor Evet S 195 134 22 31
. musunuz? %) (25,4) (37,5) (33,8) (29,5)
rke
S 148 76 11 235
Ddastintz mu? Evet
(%) (19,2) (21,3) (16,9) (19,7)
Tablo 2. Bilgelere gore diisme korkusn ve diisme durumn karsilastirilmas
Diisme korkusu yastyor musunuz? Distiintiz mi?
Bolgeler
Evet Hayir TOPLAM Evet Hayir TOPLAM
fe Anadal S 169 227 396 116 280 396
¢ Anadolu
) (%o) (42,7) (57,3) (100,0) (29,3) (70,7) (100,0)
Aldens S 108 166 274 58 216 274
eniz
(%o) (39,4) (60,6) (100,0) (21,2) (78,8) (100,0)
Karaden S 168 151 319 130 189 319
aradeniz
(%o) (52,7) (47,3) (100,0) (40,8) (59,2) (100,0)
N S 407 570 977 270 707 977
armara
(%) (41,7 (58,3) (100,0) (27,06) (72,4) (100,0)
Dosu Anadol S 62 86 148 27 121 148
ogu Anadolu
8 (%) (41,9) (58,1) (100,0) (18,2) (81,8) (100,0)
S 64 70 134 43 91 134
Giineydogu Anadolu
(%) (47,8) (52,2) (100,0) (32,1) (67,9) (100,0)
. S 200 273 473 135 338 473
e
8 (%) (42,3) (57,7) (100,0) (28,5) (71,5) (100,0)
S 1178 1543 2721 779 1942 2721
TOPLAM
(%) (43,3) (56,7) (100,0) (28,6) (71,4 (100,0)

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gortlmustir
(»<0,05). En fazla disme Karadeniz ve Guneydogu
Anadolu Bolgesi’nde gorilirken, en az Dogu Anadolu
Bélgesi’nde gorulmektedir (x*=39,56, p=0,001) (Tablo
2).

Diismeye bagli yaralanma veya kirtk yasama durumu
ile cinsiyet ve yas degiskenleri arasinda anlamlt bir iligki
bulunmamistir (y°, =6,31 p=0,177; ¥* ,=7,03 p=0,134)
(Tablo 3).

Dismenin gergeklestigi yer ile cinsiyet ve yas

degiskenleri arasindaki iliski incelendiginde kadinlarda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilk g&ralmustiir.
Verilere gére 85 yas ve tizeri yas grubundaki kadinlarin
%53,51 konutta, 65-74 yas grubundaki kadinlarin
%065,6’st ve 75-84 vyas grubundakilerin %54,7’si
cevrede dustiklerini belirtmislerdir (x*=9,20, p=0,000).
Erkeklerde ise; cinsiyet ve yas degiskenlerine gore
dismenin gerceklestigi yer arasinda anlaml farkldik
bulunmamistir (y*=1,88, p=0,390) (Tablo 3).

Dusmenin  gerceklestigi  yer ile  bolgeler
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Tablo 3. Diigtiigiinde yaralanma veya kurik yasama durunm ve diismenin gerceklestigi yer ile cinsiyet ve yas dediskenleri arasindatki

iliskiyi gosteren caprag; tablo ve ki-kare fest sonuglar:

Yas gruplart
TOPLAM
65-74 75-84 85+
S 62 39 9 110
Yaralandim
o) (7,0 (7,6) 6,9) (7,2)
Diismeye bagh yaralanma Kink 8 134 103 21 258
veya kirtk yasadiniz m1? %) (15,1) 20,1) (16,0) (16,9)
S 690 371 101 1162
Yasamadim
Ch 079 @23 ) (759
S 886 513 131 1530
Kadin TOPLAM
(%) (100,0) (100,0)  (100,0) (100,0)
S 97 87 23 207
Konut
Oh) G4k @53 (33 (400)
Disme nerede gerceklesti?
S 185 105 20 310
Cevre
Ch) (656 G4 (463 (600)
S 282 192 43 517
TOPLAM
(%) (100,0) (100,0)  (100,0) (100,0)
S 21 20 4 45
Yaralandim
CORNNCN) (5,0) 6,2) 3.8)
Dismeye bagl yaralanma Kk 8 88 35 7 130
veya kirtk yasadiniz mi1? %) (11,4) 9.8) (10,8) (10,9)
S 660 302 54 1016
Yasamadim
O 658  B46) B3 (853
S 769 357 65 1191
Erkek TOPLAM
(%) (100,0) (100,0)  (100,0) (100,0)
S 39 28 4 71
Konut
o) QT (68 (33 (L
Diisme nerede gergeklesti?
S 101 48 8 157
Cevre
(%o) (72,1) (63,2) (66,7) (68,9)
S 140 76 12 228
TOPLAM
(%) (100,0) (100,0)  (100,0) (100,0)
karsilastirildiginda  farklilik  6nemli  bulunmustur Bélgesi'nde olurken, En fazla kirk I¢ Anadolu ve

(p<0,05). I¢ Anadolu Bolgesinde diisme daha cok
konutta gorilirken, Marmara ve Gilineydogu Anadolu
Bolgesi'nde disme daha fazla cevrede gorilmektedir
(*=22,24, p=0,001) (Tablo 4).

Bireylerin  bolgelere goére yaralanma ve kirik
durumu  karsilasturildiginda  istatistiksel ~ olarak
anlamlt bir farklilk gorulmustir (p<0,05). En fazla
yaralanma I¢ Anadolu ve Giineydogu Anadolu

Marmara Bolgesi’nde gorulmustir (y*=27,25, p=0,007)
(Tablo 4).

Tartisma

Yashlik doneminde bireysel olarak farkliliklar olabilecegi
gibi yashlarda bilissel problemler, denge saglayamama ve
saglik problemlerine bagl olarak dismeler gorilebilir.
Diismelere bagli olarak da kirik ve yaralanmalar olusabilir
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Tablo 4. Bilgelere gire diismenin gerceklestigi yer ve diistiigiinde yaralanma veya kirik yasama durnmunun Rarsilastirimas:

Disme nerede gerceklesti?

Dismeye bagli yaralanma veya kirtk yasadiniz mi?

Bolgeler
Konut Cevte  TOPLAM  Yaralandim Kirik Yasamadim TOPLAM
. S 59 53 112 38 62 296 396
I¢ Anadolu
(%) (52,7) (47,3) (100,0) 9,6) (15,7) (74,7) (100,0)
S 17 29 46 11 29 234 274
Akdeniz
(%) (37,0) (63,0 (100,0) (4,0) (10,0) (85,4) (100,0)
S 54 73 127 20 43 256 319
Karadeniz
(%) (42,5) (57,5) (100,0) (6,3) (13,5) (80,3) (100,0)
S 76 186 262 54 149 774 977
Marmara
(%) (29,0 (71,0) (100,0) (5,5) (15,3) (79,2) (100,0)
S 12 15 27 6 15 127 148
Dogu Anadolu
(%) (44,4 (55,6) (100,0) 4,1 (10,1) (85,8) (100,0)
S 11 27 38 10 20 104 134
Giineydogu Anadolu
(%) (28,9) (71,1) (100,0) (7,5) (14,9) (77,6) (100,0)
. S 49 84 133 16 70 387 473
ige
8 (%) (36,8) (63,2) (100,0) (34 (14,8) (81,8) (100,0)
S 278 467 745 155 388 2178 2721
TOPLAM
(%) (37.,3) (62,7) (100,0) (5,7 (14,3) (80,0) (100,0)
(Biger ve Demir, 2018). Bu c¢alismada dismenin ve dusme durumlart yasa gore degerlendirildiginde,

dismeyi etkileyen faktorlerin cinsiyet, yas gruplart ve
bolgeler bazinda dagilimint saptamak amaclanmustir.
Bireylerin yaslari, yasadiklart bolgeler ve cinsiyetleri ile
disme korkusu, dustp dusmedikleri, diisme sonucu
yaralanma olup olmadigt ve dismenin gergeklestigi yer
karsilastirilmstir.

Calismada disme korkusu ile bireylerin yaslari,
yasadiklart  bolgeler cinsiyet arasindaki iliski
incelenmistir. Analiz sonuglarina gére anlaml farkliliklar
bulunmustur. Bireylerin yaslart ilerledik¢e diisme
korkusu artmaktadir ve kadinlar erkeklere gére daha
fazla disme korkusu yasamaktadir (Tablo 1). Calismanin
bulgulart literatirii desteklemektedir (Legters, 2002;
Erdem ve Emel, 2004). Pereira ve ckibinin yaptigi
calismada digsme korkusunun, disme ve dismeyle
iligkili yaralanmalardan daha fazla ginluk fiziksel
aktivitelerde kisitlayict oldugu sonucuna ulagilmistir
(Pereira vd., 2020). Bolgelere gore bireylerin diisme
korkusu yasayip yasamadiklarina bakildiginda mevcut
literatiirde bununla ilgili bir ¢aligmaya rastlanmamistir.

ve

Arastirma sonucunda disme korkusu en ¢ok yasanan
bolge Karadeniz Bolgesi olarak bulunmustur (Tablo
2). Karadeniz Bolgesi’nin ikliminin yagisli olmasi ve
yer sekillerinin engebeli olmast yaslt bireylerin diisme
korkusuna birer etken oldugu dustinilmektedir.

Yasin ilerlemesiyle birlikte fiziksel islevlerde geri
dontisimi olmayan bozulmalarin yasanmast disme
riskini arttrmaktadir (Kara vd., 2009). Katllimcilarin

dismenin yasla birlikte arttgr gorilmustir (Tablo
1). Ozellikle 65 yas tizeri grupta diisme oranlart yasla
birlikte artts gostermektedir (Karatas ve Maral, 2001).
2004 yiinda yaymnlanan rapora gore her yil yash
bireylerin yaklasik ticte birinin diismeyi deneyimledigini
ve bu oranin, ilerleyen yasla, 75 yas ve tizeri bireylerde
daha da arttigint séylemistir (Todd ve Skelton, 2004).
Chittrakul ve ekibinin yapmis oldugu c¢alismada
yas, kirilganlik durumu ve polifarmasinin ileri yash
yetiskinlerde disme riski ile iliskili bulundugu sonucuna
ulastlmistir (Chittrakul vd., 2020). Literatirde mevcut
diger calismalar, arastirmanin bu bulgusunu destekler
niteliktedir (Aktiirk ve Ister, 2019; Doruk Kondaket ve
Kilavuz, 2020).

Literatiirde cinsiyet ve dusmeler arasindaki iliskiye
bakildigi zaman anlamh farkliik gérilme orant daha
fazla olmasina ragmen farklilik bulunmayan calismalara
da rastlanlmaktadir. Atay ve Akdeniz kadinlarda
dusmeleri, erkeklere gbre fiziksel olarak kemik ve
kaslarindaki zayifliga baglamistir (Atay ve Akdeniz,
2010). Algahtani ve digetlerinin ¢alismasinda kadinlarda
disme yayginliginin erkeklere kiyasla daha fazla oldugu
sonucuna ulasilmis ve bu durumun menopoz sonrast
kadimnlarin viicudunda olusan hormonal degisiklikler
nedeniyle kemik yogunlugu kaybinin erkeklere
nazaran daha hizh oldugundan kaynaklanabilecegini
leri stirmuslerdir (Algahtani vd., 2019).  Disme
ve sosyoekonomik risk faktorlerinin incelendigi bir
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arastirmada kadin olmak en 6nemli risk faktérlerinden
biri olarak tespit edilmistir (Kim vd., 2020). Karan,
kadin olmay1 disme icin risk faktorlerinden biri olarak
belirtirken; Bulut Dogan, cinsiyet ile disme arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark olmadigini belirtmistir
(Karan, 2018; Bulut Dogan, 2014). Bu c¢alismada
kadinlarda dismelerin daha fazla gorildigt sonucuna
ulagtlmustir (Tablo 1). Buna ek olarak Chu ve digetlerinin
2005’te yaptigt calismaya gore diisme orant kadinlarda
erkeklere gore yasla birlikte artmaktadir (Chu vd., 2005).
Ek ve digerlerinin calismasinda kadin ve erkeklerin
farkli diisme riski profillerinin oldugu ve bu farkliliklarin
Onleyici stratejiler gelistirilirken dikkate alinmasi gerektigi
vurgulanmustir (Ek vd., 2019). Atay ve Akdeniz’in
calismasinda; yas ilerledikce ve O6zellikle kadinlarda
disme sikligl, diisme sonucu yaralanmalarin 6nemi ve
disme sebebiyle yashida olusabilecek komplikasyonlarin
oraninin arttif belirtilmistir (Atay ve Akdeniz, 2010).
Yash bireylerin bolgelere gore disme durumlar
ile ilgili literatirde bir c¢alismaya rastlanmamistir. Bu
acidan arastirmanin bu bulgusu alandaki 6ncti bakis
acisint ortaya koyacaktir. Yasl bireylerin  bolgelere
gore disme sikligr karsilastinldiginda, Karadeniz ve
Giuineydogu Anadolu boélgelerinde disme oranlarinin
en fazla oldugu gorilmektedir (Tablo 2). Karadeniz ve
Giuineydogu Anadolu Bolgeleri’nin sert ikliminin yash
bireylerin dismesine sebep oldugu disunilmektedir.
Karadeniz’in engebeli yer sekillerine sahip olmasi ve ¢ok
yagts almast zeminin kayganlasmasina yol agmaktayken;
Giuineydogu Anadolu Bolgesi'nde kis mevsiminin sert
gecmesi ve yine ¢evresel dizenlemelerin yetersiz olmasi,
yaslt bireyler icin diisme riskini arttirmaktadir.
Dismenin sebep oldugu yaralanma ve kiriklar
yasam kalitesini azaltip ileri yastaki bireyi bakima muhtag
hale getirmektedir (Tand vd., 2014; Karan, 2018).
Diusme yasama orant yash bireylerde sik gorilmekte ve
yaslt bireylerin diismeden 6nceki hareket yeteneklerini
tekrar kazanmalari zor olmaktadir (Karaman, 2018).
Arastirmada yas ve dusmeye bagli yaralanmalar
arasinda anlamlr iliski bulunmamustir (Tablo 3). Yasin
ilerlemesiyle paralel olarak yaralanma oranlart da artig
gostermemistir. Literatiirde yapilan bazi ¢alismalar bunu
destekler nitelikte (Kiling vd., 2017) olsa da Amerika
Birlesik Devletleri’'nde 65 yas Usti bireylerle yapilan
bir arastirmada katilmecdarin %27,5’inin en az bir
kere dustigl ve %10,2%sinin diismeye bagli yaralanma
yasadig1 belirlenmistir (Moreland vd., 2020).
Calismamizda dusme yaralanmalarin
cinsiyet faktoriine gore karsilastirmast yapildiginda
kadinlarin daha fazla yaralandigi ve kiriklarinin olustugu
sonucuna ulasimistir (Tablo 3). Kadinlarda erkeklere
gore osteoporoz riskinin yiksek olmasi ve kas-iskelet
sisteminde zayiflik yasamalari, erkeklere oranla disme
sonucu yaralanma ve kirilma gorilmesine sebep
olmaktadir (Karatas ve Maral, 2001; Yoriik, 2012).

sonucu

Disme sonucu yaralanma ve kirik yasama durumunu
bolgeler bazinda inceledigimizde ise I¢ Anadoluy,
Marmara ve Gilineydogu Anadolu Bélgeleri’nin géze
carpmasinin sebebinin carpitk kentlesme ve evrensel
tasarim ilkelerine uygun konut ve ¢evre diizenlemesinin
yaptlmamasindan kaynaklandigr diistintilmektedir.

Ek¢i ve digerlerinin  galismasinda, Turkiye'de
yashlarin yagsadigr diismelerin %060’ konutlarda, %30’u
konut dist alanlarda ve %10u saglik kurumlarinda
meydana gelmektedir (Ek¢i vd., 2010). Yasht bireyler
icin hareket sinirlamasina neden olabilecek problemleri
gidermeye yonelik durumlar belirlenip yasliya saglanacak
destek ya da tasarimda degisiklikler yapilarak hareket
sinirliliklart  ortadan kaldirilabilir  (Kalinkara, 2004).
Fiziksel aktivitenin azalmasi ve emeklilikle birlikte yaslt
bireylerin yasadiklart yerin 6nemi artmaya baslamistir
(Kalinkarave Arpact, 2016). Yash bireylerde disme riskini
arttiran konutici faktoérler olarak baslica; kilimler, asinmis
halilar, yiksek kapi esikleri, zayif aydinlatma kullanimi,
kaygan zeminler, kotl tasarlanmus tuvalet ve banyolar,
yuksek yataklar ve evin i¢indeki daginiklik belirlenmistir
(Public Health Agency of Canada, 2014). Disme i¢in
konut dist risk faktorleri arasinda ise kotu tasarlanmis
binalar, kaygan zemin, catlak ve engebeli kaldirimlar
ve yetersiz sokak aydinlatmalart yer almaktadir (WHO,
2007). Cutl ve digerlerinin ¢alismasinda; kadinlarin
erkeklere kiyasla evde daha sik dustigi sonucuna
ulastlmis ve bu duruma kadinlarin disme korkusunu
erkeklere gére daha fazla yasamasindan dolayt evden
daha az citkma egiliminde olmalarinin neden oldugu
dustnilmuistir (Cutl vd., 2020). Calismamiz Curl ve
digerlerinin arastirma sonuglarini desteler niteliktedir;
dismenin gerceklestigi yer ile cinsiyet ve yas faktorleri
arasindaki iliski incelenmis ve kadinlarda anlamli farklilik
bulunmustur. 85 yas st yas grubundaki katiimcilar
daha ¢ok konut i¢inde, 65-74 ve 75-84 yas grubundaki
bireyler, daha cok cevrede dismiustiir (Tablo 3). Bu
durum yasla birlikte bireylerin fizyolojik kisitliliklarinin
artmast ve buna bagli olarak sosyal hayata katilimlarinin
azalmasindan kaynaklandigi disuntlmektedir. Erkekler
i¢in ise yas ve cinsiyet faktorlerine gére 6nemli farkldik
bulunmamustir. Tum verilere bakildiginda kadinlarda
konut icinde diismeler daha fazla goriliirken erkeklerde
cevrede dusmeler daha fazla gorilmustir (Tablo 3).
Turkiye’nin kaltarel yapist incelendiginde kadinlarin
zamanmin c¢ogunu evde gecirmesinin ve erkeklerin
“kahvehane kiltird” dolayistyla konut dist ortamlarda
sosyallesme imkaninin var olmasinin bu duruma sebep
oldugu dustnilmektedir.

Bolgelere gore dusmenin nerede gerceklestigine
bakildiginda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
I¢ Anadolu, Dogu Anadolu ve Karadeniz bolgelerinde
disme en ¢ok konutta gorilmustir (Tablo 4). Bu
durumun sebebi, sosyo-kiiltiirel yapinin etkisiyle sosyal
hayatin kisith olmasi ve sert iklim kosullart nedeniyle
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konut disinda fazla zaman gegirmemelerinden
kaynakli olabilir. Marmara ve Gtineydogu Anadolu
bélgelerinde ise diisme en fazla ¢evrede gorulmustiir
(Tablo 4). Bu bolgelerin yer sekillerinin diiz olmasina
ragmen boyle bir sorunla karsilasimasinin nedeninin,
yas dostu hizmetlerin eksikliginden kaynaklandig
distunilmektedir.

Sonu¢

Bu calisma ile yashlikta diismeye neden olan faktorler
acikca ortaya konulmaya galisimistir. Diisme toplumun
her kesimini etkilemektedir. Fakat yaslt bireylerin igsel
ve digsal sebeplerden dolayt deneyimledikleri disme,
bireylerin disme korkusu yasayarak, toplumdan izole
olmalarina neden olmaktadir. Bu acgidan yashlikta
dismeye neden olan faktorlerin belitlenerek, 6nleyici
hizmetlerin ortaya konulmast olduk¢a Onemlidir.
Literatiirdeki arastirmalar incelendiginde gegerlilikleri
ve gorece disik maliyetleri nedeniyle Polifarmasi,
Berg Denge Olgegi, Diisme Riski Degerlendirme
Skoru, Diigsme Riski Degerlendirme Aract ve Disme
Etkinlik Olgegi yash yetiskinlerde diisme riskinin
belirlenmesi icin Onerilen yontemlerdir (Menezes vd.,
2020a; Menezes vd., 2020b). Bunun yant sira Prof. Dr.
Ismail Tufan’in énciiliigiinde hayata gegirilen Model
Ev projesi ile yaghlikta dismeye neden olan faktorler
ortaya konularak, 6nleyici hizmet modeli olusturulmus
ve geronteknolojik triin kullanimina yonelik 6rneklere
yer verilmistir (Tufan, 2016a).

Yasamin her doneminde oldugu gibi yaslilik
déneminde de bireylerin yasam kalitesini ylkseltmeyi
hedefleyen gerontologlara biyik goérev diusmektedir.
Gerontologlar, 6zellikle disme gerceklesmeden 6nce,
ev ici ziyaretlerde bulunarak gerekli dizenlenmelerin
yapilmasi, diisme sonrasi tekrarlayan diisme riskini en
aza indirmek icin 6nlemlerin alinmasinda rol almalidir.
Ayrica cevresel faktorlerin  diizenlenmesinde, bina,
konut yapilari, merdiven, kaldirim gibi digsal faktorlerin
uygunlugunun takibinde s6z sahibi olmalidir. Kamuya
actk birimlerde calisan personellere disme ve risk
faktorlerine yonelik egitimler verilmeli, toplum bilinci
arttirilmalidir. Son olarak diismeye neden olan ve diisme
sonucunda ortaya ¢ikabilen psikolojik sorunlar ve
depresyon icin aile danisma merkezleri ve psikologlarla
iletisime gecerek gerekli koordinasyonlart saglamalidir.
Gerontologlar, yasli  bireylerin = yasam  kalitesini
yukseltmek icin bilimsel arastirmalar yapip merkezi
ve yerel yonetimlerle arastirma sonuglart paylagilarak
hizmet modelinin belirlenmesinde katkt sunmali ve daha
yasanilabilir bir toplum i¢in s6z sahibi olmalidir (Tufan,
2017).

Tesekkiir
Bu calisma TUBITAK 115M548 numaralt 1001 projesi
kapsaminda desteklenmistir.
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