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DAVET MEKTUBU 
 

Değerli Bilim İnsanları ve Sağlık Çalışanları, 

Günümüzde yaşlı nüfusun artmasıyla birlikte “Geriatride Kırılgan Denge” Osteoporoz, 
Sarkopeni ve Kronik Hastalıklar geriatri pratiği için oldukça önemli bir konu haline gelmiştir. 
Konunun kompleksliği nedeniyle bu yakınmaları olan bireyler yakınmalarına çare bulabilmek 
amacıyla birçok branştan uzman hekimi ziyaret etmektedirler. 
Kas ve kemik sağlığı yaşamın tüm evrelerinde ama belki de en çok ileri yaşta değeri anlaşılan, 
hem hastalıklarının yönetiminin hem de hastalıklar öncesi korunmanın aslında çok öncelikli 
konularıdır. Bu bağlamdaki gözlemlerimiz ise osteoporozun ve sarkopeninin günlük pratikte bazen 
ikinci plana bırakılabildiği, göz ardı edilebildiği, kimi zaman da tüm dinamikleriyle yaşlı bireyin 
yaşamına ya da günlük yaşam aktivitelerine uyumlandırılmadan üstünkörü tedavi edilmeye 
çalışıldığıdır. Özellikle bu durum yaşlı bireyin kronik hastalıklarının niteliği ve niceliği ve de bu 
ko-morbid durumları için kullanılan 
tedavileri de düşünüldüğünde birbirleriyle çok sıkı ilişkileri olan osteoporoz ve sarkopeni gibi iki 
geriatrik sendromun mutlaka tüm boyutlarıyla masaya yatırılıp tartışılması gereken konular 
olduğunu düşünmekteyiz. 
Bu nedenle, 4. Uluslararası ve 13. Ulusal Geriatri Günleri’nin ana teması " Geriatride 
Kırılgan Denge” Osteoporoz, Sarkopeni ve Kronik hastalıklar" olarak belirlenmiştir. 
Sempozyumumuzda, geriatrik olgularda Ostepooroz, Sarkopeni ve Kronik Hastalıklar gibi 
durumlar 2 gün boyunca detaylı bir şekilde ele alınacaktır. 
4. Uluslararası ve 13. Ulusal Geriatri Günleri 4-5 Haziran 2026 tarihleri arasında Dokuz 
Eylül Üniversitesi Sabancı Kültür Merkezi İzmir’de gerçekleştirilecektir. Sempozyumumuz 
için ülkemizde ve dünya çapında konusunda bilimselliğiyle ön plana çıkmış olan bilim insanlarını 
ağırlamaktan onur 
duyacağız. Bilim kurulumuzca uygun görülen sözlü bildiriler için kongre katılımcılarımızın 
tercihlerine göre hem yüz yüze hem de çevrimiçi (online) sunum imkanı mevcut olacaktır. 
Sempozyum sonrasında sözlü bildiriler bildiri kitapçığında yayımlanacaktır. 
Konuya ilgi duyan Geriatri, Nöroloji, İç Hastalıkları ve Fizik Tedavi-Rehabilitasyon uzmanları 
başta olmak üzere tüm hekimleri, gerontolog, fizyoterapist, hemşire, psikolog, diyetisyen, sosyal 
hizmet uzmanı ve 
yaşlı sağlığı için hizmet veren herkesi İzmir’de, aramızda görmekten mutluluk duyacağımızı 
belirtmek isteriz. 
Saygılarımla, 

Geriatrik Bilimler Derneği ve Sempozyum Başkanı 

Prof. Dr. Ahmet Turan IŞIK  
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KURULLAR 
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Prof. Dr. Ahmet Turan IŞIK, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

BİLİMSEL SEKRETARYA 

(Unvan ve Soy )s)m Alfabet)k Sıraya Göre) 

Doç. Dr. Özge DOKUZLAR, Bursa Yüksek İht)sas Eğ)t)m ve Araştırma Hastanes), Bursa, 
Türk)ye 

Doç. Dr. F. Sena DOST ÖNTAN, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Derya KAYA, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

BİLİM KURULU 

(Unvan ve Soy )s)m Alfabet)k Sıraya Göre) 
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Prof. Dr. Fırat BAYRAKTAR, Emekl) Profesör, İzm)r, Türk)ye 
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Prof. Dr. Alfonso CRUZ-JENTOFT, Ramón y Cajal Un)vers)tes), Madr)d, İspanya 

Prof. Dr. Turgay ÇELİK, Yed)tepe Ün)vers)tes), İstanbul, Türk)ye 

Prof. Dr. Lorenzo DONINI, Sap)enza Ün)vers)tes), Roma, İtalya 

Prof. Dr. Engcn EKER, Emekl) Profesör, İstanbul, Türk)ye 
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Prof. Dr. Hülya ELİDOKUZ, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Nchal GELECEK, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 
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Prof. Dr. Derya KAYA, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Şükran KÖSE, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Özlem KÜÇÜKGÜÇLÜ, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Mehtap MALKOÇ, Doğu Akden)z Ün)vers)tes), Gaz)mağusa, KKTC 

Prof. Dr. Mehmet Refck MAS, Kıbrıs Kolan Br)t)sh Hosp)tal, Lefkoşa, KKTC 

Prof. Dr. Selcm NALBANT, Maltepe Ün)vers)tes), İstanbul, Türk)ye 

Prof. Dr. Ebru ÖZPELİT, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Prof. Dr. Gülden POLAT, Marmara Ün)vers)tes), Ankara, Türk)ye 

Prof. Dr. Burcu AKPINAR SÖYLEMEZ, Auchen Un)vers)tes), Almanya 

Prof. Dr. İsmacl TUFAN, Akden)z Ün)vers)tes), Antalya, Türk)ye 

Doç Dr. Esra ATEŞ BULUT, SBÜ Adana Şeh)r Eğ)t)m ve Araştırma Hastanes), Adana, 
Türk)ye 

Doç. Dr. Merve Alcye AKYOL, Dokuz Eylül Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 

Doç. Dr. Volkan ATMIŞ, Ankara Ün)vers)tes), Ankara, Türk)ye 
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Dr. Öğr. Üyesc Alc Ekrem AYDIN, Ondokuz Mayıs Ün)vers)tes), Samsun, Türk)ye 

Dr. Öğr. Üyesc Barış GÜRPINAR, İzm)r Ekonom) Ün)vers)tes), İzm)r, Türk)ye 
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BİLİMSEL PROGRAM 
 

  

08:30-09:00
09:00-09:30

09:30-10:35
1. Oturum:  Kas ve Kemik Yaşlanmasından Sarkopeni ve Osteoporoza Oturum Başkanları: 

Ayfer KARADOKOVAN, Şükran KÖSE
09:30-09:50 Sarkopeninin Gelişim Süreçleri: Moleküler Bozukluklardan Klinik Tabloya Esra ATEŞ BULUT

09:50-10:10 Yaşlanmanın Sessiz Patolojisi: Osteoporozun Tanımı, Epidemiyolojisi Mehmet Selman ÖNTAN

10:10-10:30 Osteoporozda Biyobelirteçlerin Rolü: Tanı ve Tedavideki Yeri  Radmila MaMjević (virtually)
10:30–10:35 Soru & Cevap (Q&A)

10:35-10:45

10:45 – 12:25 2. Oturum: Görünmeyeni Görmek – Osteoporoz ve Sarkopeni YöneSmi Oturum Başkanları: 
Selim NALBANT, Ahmet Turan IŞIK

10:45 – 11:05 Erkek Osteoporozu: Göz Ardı Edilen Klinik Gerçek Fırat BAYRAKTAR
11:05 – 11:25 Osteoporoz Tarama Stratejilerinde AlVn Standart ve Yeni Ufuklar Özge DOKUZLAR
11:25 – 11:45 Diagnosis of Sarcopenia: EWGSOP-2 and Beyond Alfonso CRUZ-JENTOFT (virtually)

11:45 – 11:50
11:50 – 12:10 Management of Bone Health in the Oldest Old Nicholas HARVEY (virtually)

12:10 – 12:15
12:15 – 12:20

12:20 – 13:15

13:15 - 13:45
Uydu Sempozyumu ®AMGEN
Postmenopozal Osteoporoz Tedavisinde Romosozumab
Konuşmacı: Yeşim KİRAZLI

Oturum Başkanı:
Ahmet Turan IŞIK

13:45 – 15:10 3. Oturum: Osteoporoz ve Sarkopenide Önleyici Yaklaşımlar ve Tedavi Oturum Başkanları: 
Meltem Gülhan HALİL, Fatma Sena DOST ÖNTAN

13:45 – 14:05 Osteoporozun Önlenmesi ve Yöne3minde Beslenme: Makro ve 
Mikronutrientlerin Rolü

Volkan ATMIŞ

14:05 – 14:25 Sarkopenide Malnütrisyonun Rolü ve Hedefe Yönelik Beslenme Stratejileri Meltem Gülhan HALİL

14:25 – 14:45 Yaşlı Hastada Osteoporoz ve Kırık Riski Değerlendirmesi / Osteoporoz 
Tedavisinde Anabolik ve An3rezorp3f Ajanlar

Fatma Sena DOST ÖNTAN

14:45 – 15:05 Yüksek Serebro-Kardiyovasküler Risk Taşıyan Hastada Anabolik Ajan 
Kullanımı

Derya KAYA

15:05 – 15:10
15:10 – 15:20

15:20 - 15:40
Uydu Sempozyumu SYSMEX 
Alzheimer Tanısında Erişimi Kolaylaşcran Kan Testleri
Konuşmacı; Mustafa HACIAHMETOĞLU

Oturum Başkanı:
Derya KAYA

15:40 – 17:05 4. Oturum: Sistemik Hastalıklarda Kas ve Kemik Sağlığı Oturum Başkanları: 
Mehmet Refik MAS, Bilgin CÖMERT

15:40 – 16:00 Nörodejenerasyondan Kas ve Kemik Kaybına Ahmet Turan IŞIK

16:00 – 16:20 Kardiyovasküler Hastalıklar ve Sarkopeni Arasındaki ÇiT Yönlü İlişki Ebru ÖZPELİT

16:20 – 16:40  Kronik Böbrek Hastalığında Kemik Metabolizması Cihan HEYBELİ
16:40 – 17:00 Diyabet, Sarkopeni ve Osteoporoz: Metabolik Disfonksiyonun Etkileri Ali Ekrem AYDIN
17:00 – 17:05

17:05 – 17:10

17:10 – 18:00 5. Oturum: Sözel Bildiriler Oturum Başkanları: 
Esra Ateş BULUT, Açelya GÖKDENİZ YILDIRIM

KAHVE ARASI

4. ULUSLARARASI 13. ULUSAL GERİATRİ GÜNLERİ SEMPOZYUMU
GERİATRİDE KIRILGAN DENGE: OSTEOPOROZ, SARKOPENİ VE KRONİK HASTALIKLAR

4-5 HAZİRAN 2026
SABANCI KÜLTÜR MERKEZİ İZMİR

04.06.2026 1. GÜN
Kayıt
Açılış 

Soru & Cevap (Q&A)

Soru & Cevap (Q&A)

ÖĞLE YEMEĞİ

TarVşma
KAHVE ARASI

TarVşma
KAHVE ARASI

TarVşma
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08:15 – 09:00 1. Oturum: Sözel Bildiriler 
Oturum Başkanları: 
Feyza MUTLAY, Merve Aliye AKYOL

09:00 – 09:10

09:10 – 10:20 2. Oturum: Sarkopenide Özel Durumlar ve Klinik Yansımalar Oturum Başkanları: 
Derya KAYA, Özge DOKUZLAR

09:10 – 09:30 Sarkopenik Disfaji: Orofaringeal Fonksiyon Kaybı Süleyman Emre KOÇYİĞİT
09:30 – 09:50 Akut Sarkopeni: Hastaneye Ya_ş ve İmmobilizasyonun Etkileri Bilal KATİPOĞLU
09:50 – 10:10 Sarcopenic Obesity Lorenzo DONINI (virtually)
10:10 – 10:20

10:20 – 10:30

10:30 – 11:55  3. Oturum: Osteoartrit: Tanıdan Tedaviye Klinik Yolculuk Oturum Başkanları: 
Özlem KÜÇÜKGÜÇLÜ, Süleyman Emre KOÇYİĞİT

10:30 – 10:50 Osteoartrit Yalnız Eklemleri mi Etkiler? Alev Çam MAHŞER
10:50 – 11:10 Osteoartribe Ağrı Yöne3mi Pelin ÜNSAL
11:10 – 11:30 Osteoartribe Girişimsel Tedavi Seçenekleri Derya GÜNER
11:30 – 11:50 Kemik Sağlığında Kanıta Dayalı Rehabilitasyon Barış GÜRPINAR
11:50 – 11:55 

12:00

KAHVE ARASI

TarVşma
KAPANIŞ

05.06.2026 2. GÜN

KAHVE ARASI

 Soru & Cevap (Q&A)
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08:30-09:00

09:00-09:30

09:30-10:35 Session 1: Bone and Muscle Ageing: From Cellular Mechanisms to Clinics
Session Chairs: 
Ayfer KARADOKOVAN, Sukran KOSE

09:30-09:50
Sarcopenia: From Molecular Disorders to Clinical PresentaMon Esra ATES BULUT

09:50-10:10 A Silent Pathology in Advanced Age: DefiniMon, Epidemiology, and Bone FormaMon-
ResorpMon Processes of Osteoporosis

Mehmet Selman ONTAN

10:10-10:30 The Role of Biomarkers in Osteoporosis: DiagnosMc and TherapeuMc PerspecMves Radmila MaMjević  (virtually)

10:30–10:35

10:35-10:45

10:45 – 12:25
Session 2: To See What is Invisible: Management of Osteoporosis and 
Sarcopenia

Session Chairs: 
Selim NALBANT, Ahmet Turan ISIK

10:45 – 11:05
Male Osteoporosis: UnderesMmated Clinical Reality for Geriatric PracMce Fırat BAYRAKTAR

11:05 – 11:25
Gold Standards and New Horizons in Osteoporosis Screening Strategies Ozge DOKUZLAR

11:25 – 11:45 Diagnosis of Sarcopenia: EWGSOP-2 and Beyond Alfonso CRUZ-JENTOFT (virtually)

11:45 – 11:50

11:50 – 12:10 Management of Bone Health in the Oldest Old Nicholas HARVEY (virtually)

12:10 – 12:15

12:15 – 12:20

12:20 – 13:15

13:15 - 13:45
Satellite Symposium  AMGEN®
Romosozumab in the Treatment of Postmenopausal Osteoporosis
Speaker: Yeşim KİRAZLI

Session Chairs:
Ahmet Turan ISIK

13:45 – 15:10 Session 3: PrevenSve Approaches and Treatment in Osteoporosis and 
Sarcopenia

Session Chairs: 
Meltem Gulhan HALIL, Fatma Sena DOST ONTAN

13:45 – 14:05 Preven3on and Management of Osteoporosis: The Role of Macro and 
Micronutrients

Volkan ATMIS

14:05 – 14:25 The Role of Malnutri3on in Sarcopenia and Targeted Nutri3onal Strategies Meltem Gulhan HALIL

14:25 – 14:45 
Fracture Risk Assessment in Older Adults / Anabolic and An3resorp3ve Agents in 
Osteoporosis Treatment: Pa3ent Selec3on, Timing, and Clinical Decision-Making

Fatma Sena DOST ONTAN

14:45 – 15:05 Use of Anabolic An3-osteoporo3c Agents in Pa3ents with High Cerebro-
Cardiovascular Risk

Derya KAYA

15:05 – 15:10

15:10 – 15:20

15:20 - 15:40
Satellite Symposium  SYSMEX 
Blood-Based Biomarkers for the Diagnosis of Alzheimer’s disease
Speaker; Mustafa HACIAHMETOGLU

Session Chairs:
Derya KAYA

15:40 – 17:05 Session 4: Bone and Muscle Health in Systemic Diseases Session Chairs: 
Mehmet Refik MAS, Bilgin COMERT

15:40 – 16:00
From Neurodegenera3on to Muscle and Bone Loss Ahmet Turan ISIK

16:00 – 16:20 Bidirec3onal Rela3onship Between Cardiovascular Diseases and Sarcopenia: 
Clinical and Metabolic Interac3ons 

Ebru OZPELIT

16:20 – 16:40 Bone Metabolism in Chronic Kidney Disease: Pathophysiology and Clinical 
Management

Cihan HEYBELI

16:40 – 17:00 Diabetes, Sarcopenia, and Osteoporosis: Effects of Metabolic Dysfunc3on on Bone 
and Muscle Health

Ali Ekrem AYDIN

17:00 – 17:05

17:05 – 17:10

17:10 – 18:00 Session 5: Oral PresentaSons Session Chairs: 
Esra Ates BULUT, Açelya GOKDENİZ YILDIRIM

Coffee Break

 QuesMon & Answer (Q&A)

Discussion

Discussion

Coffee Break

Lunch

Discussion

13TH NATIONAL AND 4TH INTERNATIONAL 
ANNUAL SYMPOSIUM OF GERIATRICS DAYS

FRAGILE BALANCE IN GERIATRICS: OSTEOPOROSIS, SARCOPENIA, AND CHRONIC DISEASES

JUNE 04, 2026 | DAY 1

RegistraSon

Opening Speech

Coffee Break

Discussion

QuesMon & Answer (Q&A)
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08:15 – 09:00 Session 1: Oral PresentaSons
Session Chairs: 
Feyza MUTLAY, Merve Aliye AKYOL

09:00 – 09:10

09:10 – 10:20 Session 2: Special CondiSons and Clinical ImplicaSons in Sarcopenia Session Chairs: 
Derya KAYA, Ozge DOKUZLAR

09:10 – 09:30 Sarcopenic Dysphagia: Oropharyngeal Func3onal Loss and Clinical Implica3ons of 
Oral Frailty

Suleyman Emre KOCYIGIT

09:30 – 09:50 Acute Sarcopenia: Effects of Hospitaliza3on and Immobiliza3on on Muscle and 
Func3onal Loss

Bilal KATIPOGLU

09:50 – 10:10 Sarcopenic Obesity Lorenzo DONINI (virtually)

10:10 – 10:20

10:20 – 10:30

10:30 – 11:55  Session 3: OsteoarthriSs: A Clinical Journey from Diagnosis to Treatment Session Chairs: 
Ozlem KUÇUKGUÇLU, Suleyman Emre KOÇYİGİT

10:30 – 10:50
Osteoarthri3s Just a Joint Disease? Alev Çam MAHSER

10:50 – 11:10 Pain Management in Osteoarthri3s: From Clinical Evalua3on to Individualized 
Treatment

Pelin UNSAL

11:10 – 11:30 Interven3onal Approaches in Osteoarthri3s Care: Treatment Op3ons and Pa3ent 
Selec3on

Derya GUNER

11:30 – 11:50 Physiotherapy-Based Approaches in Bone, Muscle, and Joint Health: Evidence-
Based Rehabilita3on

Barıs GURPINAR

11:50 – 11:55 

12:00

13:00 – 17:45

Coffee Break

Closing

Discussion

 Ques3on & Answer (Q&A)

Muscle-Joint Sonography Course: This course will consist of both theoreScal and hands-on paSent-based training. You can find detailed 
informaSon about the course content and parScipaSon requirements on our website and in our announcements.

JUNE 05, 2026 | DAY 2

Coffee Break
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SÖZEL BİLDİRİLER 
4. ULUSLARARASI 13. ULUSAL GERİATRİ GÜNLERİ SEMPOZYUMU 

4-5 HAZİRAN 2026 
SÖZEL BİLDİRİ SUNUM LİSTESİ 

04 HAZİRAN 2026 Perşembe 

17:10 - 
18:10 

Oturum Başkanları: 
Esra ATEŞ BULUT, Açelya GÖKDENİZ YILDIRIM 

SUNUM 
SAATI NO ID BAŞLIK SUNAN YAZAR YAZARLAR 

17:10-
17:14 

SB-
01 5898 

GERIATRIDE KIRILGAN DENGENIN 
FARMAKOLOJIK BOYUTU: POTANSIYEL 
UYGUNSUZ İLAÇ KULLANIMI YÜKSEK 

KOMORBIDITEYI ÖNGÖRÜR MÜ? 

FEYZA MUTLAY FEYZA MUTLAY 

17:14-
17:18 

SB-
02 1849 

SESSIZ KIRILGANLIK: ROBUST 
YAŞLILARDA DÜŞMENIN 

BELIRLEYICILERI 

VEYSEL 
BILGEHAN 
BEZIRHAN 

VEYSEL BILGEHAN 
BEZIRHAN , AHMET TURAN 

IŞIK 

17:18-
17:22 

SB-
03 1135 

YAŞLI HASTALARDA KIRILGANLIĞIN 
ÖNGÖRÜLMESINDE ULTRASON İLE 

REKTUS FEMORIS KAS KALINLIĞI 
ÖLÇÜMÜNÜN ROLÜ 

ALI İHSAN 
UYSAL 

ALI İHSAN UYSAL, EYLEM 
YAŞAR 

17:22-
17:26 

SB-
04 1344 

GERIATRIK KALÇA KIRIĞI 
HASTALARINDA ERKEN FASYA İLIAKA 

KOMPARTMAN BLOĞU 
UYGULAMASININ KLINIK ÖNEMI 

ALI IHSAN 
UYSAL 

ALI IHSAN UYSAL, YALÇIN 
GÖLCÜK, H.BARIŞ BAŞER 

17:26-
17:30 

SB-
05 9447 

DIŞ KAYBI VE ÇIĞNEME 
DISFONKSIYONUNUN NÖRO-RETINAL 

ATROFI ILE İLIŞKISI: PILOT ÇALIŞMA 

ALI 
KÜÇÜKÖDÜK 

ALI KÜÇÜKÖDÜK, MURAT 
KEÇECI 

17:30-
17:34 

SB-
06 7808 

YAŞLI ERIŞKINLERDE ENSTRÜMANTAL 
GÜNLÜK YAŞAM AKTIVITELERINDE 
GERILEMENIN ÖNGÖRÜLMESINDE 

BILIŞSEL ALANLARIN PREDIKTIF 
DEĞERI: BOYLAMSAL BIR ANALIZ 

KÜBRA 
ALTUNKALEM 

SEYDİ 

KÜBRA ALTUNKALEM 
SEYDİ 

17:34-
17:38 

SB-
07 2040 

YAŞLI BIREYLERDE PARKINSON 
HASTALIĞI VE OSTEOPOROZ 

ARASINDAKI İLIŞKININ İNCELENMESI 

BUĞRA UMUT 
KAYA 

BUĞRA UMUT KAYA, 
YILMAZ ÖNAL 

17:42-
17:46 

SB-
09 5549 

KRONIK HASTALIĞI OLAN YAŞLI 
BIREYLERIN HASTALIK ÖZ 

YÖNETIMINDE ÖZ ŞEFKATIN ETKISI 
ECE YEŞILDAĞ AYŞE BÜYÜKBAYRAM 

ARSLAN, ECE YEŞILDAĞ 
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17:50-
17:54 

SB-
11 2679 

AILE BAĞLARININ YAŞLILAR 
ÜZERINDEKI GERIATRIK ETKISI VE YAŞLI 

BAKIM TEKNIKERININ ROLÜ 
EYLÜL TEMEL EYLÜL TEMEL, ŞENAY ÖZER 

17:54-
17:58 

SB-
12 5864 

TRIGLISERIT-GLUKOZ İNDEKSININ YAŞLI 
ERIŞKINLERDE TÜM NEDENLERE BAĞLI 
MORTALITEDEKI PROGNOSTIK DEĞERI 

ÜZERINDE KIRILGANLIĞIN 
DÜZENLEYICI ROLÜ 

ZEYNEP 
GAYHAN 

ZEYNEP GAYHAN, HILAL 
HACIOĞLU, ÖZGE PASIN, 

CIHAN HEYBELI, İREM 
TANRIVERDI, RAYE SEVRA 

ÖZMEN, LEE SMITH, PINAR 
SOYSAL 

TÜM SUNUMLARIN 4 DAKİKA İÇERİSİNDE TAMAMLANMASI GEREKMEKTEDİR. 
05 HAZİRAN 2026 Cuma 

08:00-
09:00 

Oturum Başkanları: 
Feyza MUTLAY, Merve Aliye AKYOL 

08:00-
08:04 

SB 
- 

13 
9099 

GERIATRIK HASTALARDA KIRILGAN 
DENGENIN BIR BILEŞENI OLARAK 
MALNÜTRISYON: FONKSIYONEL 

OTONOMI ILE İLIŞKISI 

HATICE 
DEMIRCI 

HATICE DEMIRCI, FATMA 
SENA DOST 

08:04-
08:08 

SB 
- 

14 
9787 

FRONTOTEMPORAL DEMANSTA 
SARKOPENI: DEMANSI OLMAYAN 
BIREYLERLE KARŞILAŞTIRMALI BIR 

ÇALIŞMA 

TUĞÇE YÜKSEL 
KARSLI 

TUĞÇE YÜKSEL KARSLI, 
HATICE DEMIRCI 

08:08-
08:12 

SB 
- 

15 
8769 

KALÇA KIRIĞI OLAN YAŞLI 
HASTALARDA D VITAMINI DÜZEYI VE 

BIYOKIMYASAL PARAMETRELERIN 
CERRAHI SONRASI FONKSIYONEL VE 
KOGNITIF İYILEŞME ÜZERINE ETKISI 

GÖKÇE KOÇ GÖKÇE KOÇ , UMUT 
CANBEK 

08:12-
08:16 

SB 
- 

16 
5695 

OSTEOPOROZ VE DÜŞME KORKUSU: 
YAŞLI POPÜLASYONDA KESITSEL BIR 

ANALIZ 

İLKNUR ŞEKER 
KAYA 

İLKNUR ŞEKER KAYA , 
KÜBRA BAHAR BAYKAN 

08:16-
08:20 

SB 
- 

17 
2999 

HEMŞIRELIK ÖĞRENCILERININ YAŞLI 
İSTISMARI VE İHMALI HAKKINDAKI 

BILGI, TUTUM VE 
FARKINDALIKLARININ BELIRLENMESI 

MINE İLBAZ 

TUTKU SARAÇOĞLU, SELIS 
SARAÇOĞLU, MINE İLBAZ, 
BURCU TOKUÇ ŞENKOL, 

MERVE ALIYE AKYOL 

08:20-
08:24 

SB 
- 

18 
5634 

HEMŞIRELIK ÖĞRENCILERININ 
DEMANS BAKIMINDA 

YETKINLIKLERININ VE İLIŞKILI 
FAKTÖRLERIN BELIRLENMESI 

TUTKU 
SARAÇOĞLU 

SELIS SARAÇOĞLU, TUTKU 
SARAÇOĞLU, CAHIT ÖNAL, 

MERVE ALIYE AKYOL 

08:32-
08:36 

SB- 
21 5179 

YAŞLILARDA STATIN KULLANIMININ 
SARKOPENI PARAMETRELERI ÜZERINE 

ETKISI 
ATA AYDIN ATA AYDIN, Feyza MUTLAY 
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08:40-
08:44 

SB-
23 3513 

POSTMENOPOZAL KADINLARDA 
OSTEOSARKOPENIK 

OBEZITE:FONKSIYONEL DURUM, 
KIRILGANLIK VE DÜŞMELERLE İLIŞKISI 

FATMA GÜNAY 
KARABAL 

FATMA GÜNAY KARABAL , 
MEHMET SELMAN ÖNTAN, 

FATMA ÖZGE KAYHAN 
KOÇAK 

08:44-
08:48 

SB-
24 2440 

YAŞLI BIREYLERDE VITAMIN 
EKSIKLIKLERININ KIRILGANLIK ILE 

İLIŞKISI 

ELIF ERSEN 
KURAL 

ELIF ERSEN KURAL, FATMA 
SENA DOST 

08:48-
08:52 

SB-
25 6997 YAŞLI BIREYLERDE EĞITIM DÜZEYI ILE 

EL KAVRAMA GÜCÜ ARASINDAKI İLIŞKI 

FATIMA NUR 
KOZHAN 
ERDEM 

FATIMA NUR KOZHAN 
ERDEM, FATMA SENA 

DOST 

TÜM SUNUMLARIN 4 DAKİKA İÇERİSİNDE TAMAMLANMASI GEREKMEKTEDİR. 
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Yaşlı Hastalarda Kırılganlığın Öngörülmes>nde Ultrason İle Rektus 
Femor>s Kas Kalınlığı Ölçümünün Rolü 

Al) İhsan Uysal1, Eylem Yaşar2 

1Muğla Sıtkı Koçman Ün)vers)tes), Sağlık B)l)mler) Enst)tüsü, Yaşlı Sağlığı A.D. 
2Muğla Sıtkı Koçman Ün)vers)tes) Eğ)t)m Araştırma Hastanes), Anestez) ve Rean)masyon 

Bölümü 

Gcrcş: Yaşlılarda sarkopen) ve kırılganlık, cerrah) süreçler)n yönet)m)nde b)rb)r)yle yakından 
)l)şk)l) ve kr)t)k )k) sendromdur. Yaşlı hastalarda preoperat)f dönemde kırılganlık skoru 
postoperat)f kompl)kasyonları, mortal)te ,morb)d)te ve cerrah) sonrası yoğun bakım )ht)yacını 
öngöreb)lmek )ç)n kullanılmaktadır. Kırılganlık değerlend)r)lmes)nde zaman, çaba ve hasta uyumu 
gerekt)ren subjekt)f anketler kullanılmaktadır. Bu durum, kırılganlığı her zaman doğru ve hızlı 
tesp)t etmey) zorlaştırmaktadır. Amacımız sarkopen)y) bel)rlemek )ç)n yapılan ultrasonograf) 
(USG) )le rektus femor)s kas kalınlığı ve femur c)lt mesafes) ölçümler) )le ve Kl)n)k Kırılganlık 
Skalası arasında korelasyon olup olmadığını bel)rlemekt)r. 

RF kas kalınlığı ölçümü 

 

Ultrason )le uyluk orta bölges)nde Rektus Femor)s kas kalınlığı ve Femur C)lt mesafes)n)n 
ölçümü 
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Yöntemler: Çalışmaya 65 yaş ve üzer) 24 ger)atr)k hasta alınmıştır. Hastaların demograf)k ver)ler) 
ve Kl)n)k Kırılganlık Skorları (KKS) kayded)lm)şt)r. Yatak başı USG )le dom)nant alt 
ekstrem)teler)nden Rektus Femor)s (RF) kas kalınlığı ve Femur C)lt (FC) mesafes) ölçülmüştür. 
Ölçümler)n anal)z)nde Spearman sıra korelasyon katsayısı (rho) ve Pearson korelasyon test) (r) 
kullanılmıştır. 

Sonuçlar: Anal)z sonucunda KKS )le RF kas kalınlığı ve FC mesafes) arasında )stat)st)ksel olarak 
anlamlı ve negat)f yönlü b)r )l)şk) saptanmıştır (rho = -0.544, p = 0.003; rho = -0.534, p = 0.004 ). 
RF kas kalınlığı )le FC mesafes) kend) aralarında çok güçlü poz)t)f korelasyon gösterm)şt)r (r = 
0.867, p < 0.001). Hastaların kronoloj)k yaşları )le RF kas kalınlığı (r = -0.210, p = 0.294), FC 
mesafes) (r = -0.111, p = 0.588) ve KKS (rho = 0.370, p = 0.063) arasında )se anlamlı b)r )l)şk) 
tesp)t ed)lemem)şt)r 

Res)m 2: KKS ve RF )l)şk)s) 

 

Kl)n)k Kırılganlık Skoru puanları )le Ultrason )le ölçülen Rektus Femor)s kas kalınlığının 
korelasyonu 

Tartışma ve Sonuç: Bulgularımız, ger)atr)k cerrah) hastalarında kırılganlık düzey) arttıkça RF kas 
kalınlığının bel)rg)n şek)lde azaldığını göstermekted)r. Kronoloj)k yaşın tek başına kas kütles) 
kaybını veya kırılganlığı öngörmede yeters)z kalması, objekt)f araçların önem)n) vurgulamaktadır. 
Sonuç olarak, preoperat)f dönemde yatak başı USG )le kas kalınlığı ölçümü; yaşlı hastalarda 
kırılganlığın tesp)t), olası kompl)kasyonların ve yoğun bakım )ht)yacının öngörülmes)nde 
kl)n)syenlere prat)k ve tamamen objekt)f b)r parametre sunmaktadır. 

Anahtar Kelcmeler: Kırılganlık, sarkopen), Rektus femor)s  
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Ger>atr>k Kalça Kırığı Hastalarında Erken Fasya İl>aka 
Kompartman Bloğu Uygulamasının Kl>n>k Önem> 

Al) )hsan Uysal1, Yalçın Gölcük1, H.Barış Başer2 

1Muğla Sıtkı Koçman Ün)vers)tes) Sağlık B)l)mler) Enst)tüsü Yaşlı Sağlığı A.D. 
2Muğla Sıtkı Koçman Ün)vers)tes) Eğ)t)m Araştırma Hastanes) Ac)l Serv)s A.D. 

Gcrcş: Ger)atr)k popülasyonda kalça kırıkları; yüksek mortal)te, uzamış hastanede kalış süreler) ve 
c)dd) fonks)yonel kayıplarla seyreden majör b)r sağlık sorunudur. Kırık sonrası gel)şen ş)ddetl) 
akut ağrı, yaşlı hastada nöroendokr)n stres yanıtı tet)kler ve kard)yovasküler s)stem başta olmak 
üzere b)rçok organ üzer)nde yük oluşturur. Bu b)ld)r)de amacımız; s)stem)k yan etk) r)sk) oldukça 
düşük, güvenl) b)r rejyonal anestez) yöntem) olan Fasya İl)aka Kompartman Bloğunun (FİKB) 
olab)lecek en erken dönemde uygulanmasının; etk)n ağrı kontrolü, erken mob)l)zasyon ve 
postoperat)f del)ryumun önlenmes) üzer)ndek) kr)t)k önem)n) vurgulamak ve hastanem)zde yen) 
başlattığımız kl)n)k uygulama sürec)n) paylaşmaktır. 

Yöntemler: Hastanem)z ac)l tıp ve anestez) kl)n)kler)n)n ortak g)r)ş)m)yle, ac)l serv)se kalça kırığı 
)le başvuran ger)atr)k hastalarda mult)modal analjez) protokolünün b)r parçası olarak ultrason 
kılavuzluğunda FİKB uygulaması başlatılmıştır. Bu g)r)ş)msel süreç, s)stem)k op)o)dler)n yaşlı 
hastalar üzer)ndek) solunum depresyonu, sedasyon ve kogn)t)f bozukluk g)b) yan etk)ler)n) en aza 
)nd)rmey) hedeflemekted)r. Uygulama henüz başlangıç aşamasında olduğundan, bu b)ld)r)de erken 
kl)n)k gözlemler)m)z paylaşılmıştır. 

Sonuçlar: FİKB, anatom)k lokal)zasyonu gereğ) büyük damar ve s)n)r yapılarından uzakta 
gerçekleşt)r)ld)ğ) )ç)n kompl)kasyon r)sk) son derece düşük, )nvaz)vl)ğ) m)n)mum b)r bloktur. Bu 
yönüyle yaşlı hastalarda en güvenl) analjez) seçenekler)nden b)r)d)r. Başka ülke uygulamalarında 
olay yer)nde eğ)t)lm)ş paramed)kler tarafından anatom)k referanslar yoluyla FİKB uygulamaları 
vardır. Hastanem)zdek) uygulamada )se FİKB anestez) ve rean)masyon uzmanları ve ac)l 
uzmanları tarafından USG kılavuzluğunda yapılmaktadır (Res)m 1). Şu ana kadar yapılan 5 vakaya 
da)r )lk gözlemler)m)z, ac)l serv)se g)r)ş anında yapılan bu blok )le hastaların op)o)de )ht)yaç 
duymadığı ve op)ode bağlı yan etk)ler)n oluşmadığı, preoperat)f dönem) daha konforlu 
geç)rmeler)n) sağladığı, postop mob)l)zasyonu kolylaştırdığı ve postoperat)f del)ryumu engelleme 
potans)yel) bulundurduğu yönünded)r. 
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Res)m 1: USG kılavuzluğunda yapılan FİKB görüntüsü 

 

Usg kılavuzluğunda yapılan FİKB'nun görüntüsü 

Tartışma ve Sonuç: Sonuç olarak; ger)atr)k kalça kırığı yönet)m)nde FİKB'n)n olay yer)nde veya 
ac)l serv)ste erken dönemde uygulanması, akut ağrıyı etk)l) şek)lde d)nd)rmekte, kompl)kasyonları 
ve postoperat)f del)ryum r)sk)n) azaltmakta ve erken mob)l)zasyonu kolaylaştırarak taburculuğu 
hızlandırmaktadır. Bu güvenl) bloğun standart ac)l tıp algor)tmasına dah)l ed)lmes), ger)atr)k hasta 
bakım kal)tes)n) artıracağını düşünüyoruz. 

Anahtar Kelcmeler: Femur Kırığı, Fasya İl)aka Kompartman Bloğu, Op)o)d Yan Etk)s), Femur 
Kırığı, Fasya İl)aka Kompartman Bloğu, Op)o)d Yan Etk)s) 
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 Sess>z Kırılganlık: Robust Yaşlılarda Düşmen>n Bel>rley>c>ler> 

Veysel B)lgehan Bez)rhan1, Ahmet Turan IŞIK1 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Ger)atr) B)l)m Dalı 

Gcrcş: Düşme, yaşlı b)reylerde fonks)yon kaybı, bağımlılık, hastaneye yatış ve mortal)teyle )l)şk)l) 
öneml) ger)atr)k sendromlardan b)r)d)r. Kırılganlık, düşme )ç)n öneml) r)sk faktörler)nden b)r) 
olmakla b)rl)kte, FRAIL ve FRIED kırılganlık anket)ne göre robust olarak değerlend)r)len yaşlı 
b)reylerde de düşme görüleb)lmekted)r. Bu durum, mevcut kırılganlık değerlend)rmeler)n)n 
saptayamadığı subkl)n)k r)sk alanlarının varlığını düşündürmekted)r. Bu çalışmada, FRAIL ve 
FRIED kırılganlık anket)ne göre 0 puan alan ve robust olarak sınıflandırılan yaşlı b)reylerde 
düşmeyle )l)şk)l) kl)n)k, fonks)yonel, b)l)şsel ve mob)l)teye )l)şk)n bel)rley)c)ler)n araştırılması 
amaçlandı. 

Yöntemler: Bu kes)tsel çalışmaya ger)atr)k değerlend)rme yapılan > 65 yaş b)reyler alındı. FRAIL 
ve FRIED kırılganlık anket)ne göre robust olan katılımcılar çalışmaya alındı. Katılımcılar düşme 
öyküsü olan ve olmayan olarak )k) gruba ayrıldı. Demograf)k ver)ler, Charlson-Komorb)d)te 
İndeks), )laç sayısı, noktür) sayısı ve kullanılan )laç grupları kayded)ld). Fonks)yonell)k Barthel ve 
Lawton-Brody ölçekler) )le; mob)l)te ve denge performansı TUG test), POMA ve 4metre yürüme 
hızı )le; b)l)şsel değerlend)rmeyse MMSE ve MoCA testler) )le değerlend)r)ld). Gruplar arasındak) 
karşılaştırmalar uygun parametr)k ve kategor)k testlerle yapıldı. Düşme )le )l)şk)l) bağımsız 
bel)rley)c)ler) değerlend)rmek amacıyla loj)st)k regresyon anal)z) uygulandı. 

Sonuçlar: 1030 yaşlı b)rey değerlend)r)ld). Düşme öyküsü olan robust b)reylerde )laç sayısı ve 
noktür) sayısı daha yüksekt) (p < 0,05). Düşen grupta TUG süres) daha uzun; POMA, Barthel, 
Lawton-Brody, 4 metre yürüme hızı ve MoCA görsel-mekansal alan skorları daha düşük saptandı 
(p < 0,05). Demans ve ant)ps)kot)k kullanımı düşme )le )l)şk)l) bulundu. Loj)st)k regresyon 
anal)z)nde erkek c)ns)yet (OR: 2,34, %95 GA: 1,28-4,27, p=0,005) ve noktür) sayısı (OR: 1,25, 
%95 GA: 1,03-1,52, p=0,024) düşmeyle bağımsız )l)şk)l) bulundu. 

Tartışma ve Sonuç: Çalışmamızda, FRAIL ve FRIED kr)terler)ne göre robust olarak 
değerlend)r)len yaşlı b)reylerde düşmeyle )l)şk)l) kl)n)k ve fonks)yonel farklılıklar saptandı. 
Özell)kle mob)l)te, denge, günlük yaşam akt)v)teler) ve görsel-mekansal b)l)ş alanındak) 
bozulmaların düşme )le )l)şk)l) bulunması, mevcut kırılganlık değerlend)rmeler)n)n her zaman 
düşme r)sk)n) tam yansıtamayab)leceğ)n) düşündürmekted)r. Bulgularımız, “sess)z kırılganlık” 
olarak tanımlanab)lecek subkl)n)k r)sk alanlarının ger)atr)k değerlend)rmede gözönünde 
bulundurulmasının önem)n) desteklemekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: düşme, Kırılganlık, sess)z kırılganlık, robust yaşlı  
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Yaşlı B>reylerde Park>nson Hastalığı ve Osteoporoz Arasındak> 
İl>şk>n>n İncelenmes> 

Buğra Umut Kaya1, Yılmaz Önal1 

1Balıkes)r Ün)vers)tes) Tıp Fakültes) 

Gcrcş: Park)nson hastalığı, en sık görülen nörodejenerat)f hastalıklardan olup motor ve motor dışı 
bulgularla seyretmekted)r. Park)nson hastalarında osteoporoz sık görülmekte ve kötü prognozla 
)l)şk)lend)r)lmekted)r (1). Osteoporoz, kem)k kütles)nde azalma ve kem)k m)krom)mar)s)nde 
bozulma )le karakter)ze olup hastalarda kırık r)sk)n) artırmaktadır (2). Kırık ortaya çıkana kadar 
asemptomat)k seyretmekted)r (3). Bu çalışmamızda, Park)nson hastalarında osteoporoz sıklığının 
ve osteoporoz )le )l)şk)l) kl)n)k ve ger)atr)k faktörler)n değerlend)r)lmes) amaçlanmıştır. 

Yöntemler: Çalışmamıza Kasım 2022–Mayıs 2026 tar)hler)nde ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran ve 
kapsamlı ger)atr)k değerlend)rmes) yapılan 65 yaş ve üzer) b)reyler dah)l ed)lerek Park)nson 
hastalığı olanlar ve olmayanlar olarak )k) gruba ayrıldı. Osteoporoz, DXA ölçümünde T-skoru 
≤−2.5 olarak tanımlandı. Demograf)k özell)kler, komorb)d)teler ve ger)atr)k değerlend)rme 
parametreler) kayded)ld). p < 0.05 )stat)st)ksel olarak anlamlı kabul ed)ld). 

Sonuçlar: Çalışmaya katılan 714 hastadan 59 k)ş)de Park)nson hastalığı mevcuttu. Park)nson 
grubu daha )ler) yaşta olup kadın c)ns)yet oranı daha yüksekt) (p < 0.05). Osteoporoz, kalp 
yetmezl)ğ), düşme, ortostat)k h)potans)yon ve pol)farmas) Park)nson grubunda daha sık )zlend) 
(tümü p < 0.05). Park)nson olan grup daha sarkopen)k ve daha kırılgandı (sırasıyla p=0.005 ve p 
< 0.001). Femur DXA ölçümler) Park)nson grubunda daha düşük bulunurken lomber ölçümlerde 
fark saptanmadı (sırasıyla p=0.004 ve p=0.283). Ger)atr)k değerlend)rmede Park)nson grubunda 
beslenme ve b)l)şsel durum daha kötü, depres)f semptom yükü ve kalk-yürü test) süreler) )se daha 
yüksekt) (tümü p < 0.05). Bu )l)şk) düzelt)lmem)ş modelde anlamlı bulunurken (OR: 1.74, %95 
GA: 1–3, p=0.047); yaş, c)ns)yet, düşme, )laç sayısı, MNA-SF ve m)n)-mental test )ç)n düzeltme 
yapılan Model 1’de de anlamlılığını korumuştur (OR: 2.11, %95 GA: 1.16–3.85, p=0.014). 
Kırılganlık ve sarkopen) )ç)n ek düzeltme yapılan Model 2’de de osteoporozun Park)nson hastalığı 
)le bağımsız )l)şk)s) devam etm)şt)r (OR: 2.08, %95 GA: 1.11–3.89, p=0.021). 

Tartışma ve Sonuç: Park)nson hastalarında osteoporoz yalnızca kem)k sağlığını etk)leyen b)r 
durum olmayıp düşme, kırılganlık ve sarkopen) )le )l)şk)l) öneml) b)r ger)atr)k sorun olarak öne 
çıkmaktadır. Yaşlı b)reylerde Park)nson hastalığı bağımsız olarak osteoporoz )le )l)şk)l)d)r. 

Anahtar Kelcmeler: Ger)atr)k sendrom, Osteoporoz, Park)nson hastalığı  
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Yaşlı B>reylerde V>tam>n Eks>kl>kler>n>n Kırılganlık >le İl>şk>s> 

El)f Ersen Kural1, Fatma Sena DOST1 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dalı 

Gcrcş: Yaşlı b)reylerde v)tam)n eks)kl)kler) ve kırılganlık sık karşılaşılan ve b)rb)r)yle yakın )l)şk)l) 
olan öneml) durumlardır. Bu çalışmanın amacı; D v)tam)n), B12 v)tam)n) ve folat eks)kl)kler)n)n 
yaşlı b)reylerde kırılganlık, yürüme hızı ve düşük kas gücü üzer)ndek) kl)n)k etk)ler)n) araştırmak 
ve bu parametrelerle olan bağımsız )l)şk)ler)n) bel)rlemekt)r. 

Yöntemler: Çalışmaya ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran toplam 1355 yaşlı hasta dah)l ed)ld). 
Kırılganlık, Fr)ed fenot)p kr)terler)ne göre değerlend)r)ld) (skor ≥3 = kırılgan). Her b)r v)tam)n 
eks)kl)ğ) )ç)n )zole gruplar tanımlandı: )zole v)tam)n B12 eks)kl)ğ) ( < 400 pg/mL; n=645), )zole 
D v)tam)n) eks)kl)ğ) ( < 20 ng/mL; n=260), )zole folat eks)kl)ğ) ( < 4,5 ng/mL; n=39) ve referans 
grubu (n=411). Ko-eks)kl)k bulunanlar (n=772) çalışmadan dışlandı. Hastalar laboratuvar 
sonuçlarına göre 4 gruba ayrıldı: Kontrol grubu (n=411), D v)tam)n) eks)kl)ğ) grubu (n=260), B12 
v)tam)n) eks)kl)ğ) grubu (n=645) ve folat eks)kl)ğ) grubu (n=39). Grupların demograf)k özell)kler), 
Charlson Komorb)d)te İndeks) ve kullanılan )laç sayıları kayded)ld). Hastaların kırılganlık, düşük 
yürüme hızları ve kas gücü durumları değerlend)r)ld). Ver)ler)n anal)z)nde ANOVA, K)-Kare 
testler) ve b)nary loj)st)k regresyon anal)z) kullanıldı. 

Sonuçlar: Gruplar arasında yaş (p=0,010), )laç sayısı (p < 0,001) ve kırılganlık (p=0,002) 
)stat)st)ksel olarak anlamlı farklar saptandı. Kırılganlık sıklığı en yüksek %48,7 )le folat eks)kl)ğ) 
grubunda )zlend). Yaş, c)ns)yet ve )laç sayısı kontrol altına alındığında; folat eks)kl)ğ) )le 
kırılganlık arasında bağımsız ve güçlü b)r )l)şk) saptanmıştır. Folat eks)kl)ğ) olan b)reylerde 
kırılganlık görülme olasılığı, folat düzey) normal olan kontrollere göre 2,73 kat daha yüksek 
saptandı. 

Tartışma ve Sonuç: Yaşlı b)reylerde yaş, c)ns)yet ve kullanılan )laç sayısı g)b) güçlü r)sk 
faktörler)nden bağımsız olarak, folat eks)kl)ğ) kırılganlık )le en güçlü )l)şk)y) gösteren bağımsız 
b)r r)sk faktörüdür. Ger)atr)k popülasyonda kırılganlığın önlenmes) ve yönet)m) sürec)nde, 
özell)kle folat ve D v)tam)n) g)b) m)krobes)n eks)kl)kler)n)n erken dönemde taranması ve eks)kl)ğ) 
saptandığında tedav) ed)lmes) kl)n)k önem arz etmekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: B12 v)tam)n) eks)kl)ğ), D v)tam)n) eks)kl)ğ), folat eks)kl)ğ), kırılganlık 

  



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 23 

 

 

A>le Bağlarının Yaşlılar Üzer>ndek> Ger>atr>k Etk>s> Ve Yaşlı Bakım 
Tekn>ker>n>n Rolü 

Eylül Temel1, Şenay Özer1 

1Kütahya Sağlık B)l)mler) Ün)vers)tes) 

Gcrcş: Yaşlılık dönem); yalnızlık, bağımlılık r)sk) ve ps)koloj)k kırılganlığın arttığı b)r yaşam 
evres)d)r (WHO, 2025). Bu süreçte a)le desteğ), yaşlı b)rey)n ps)koloj)k )y) oluşu ve yaşam kal)tes) 
açısından öneml) b)r rol oynamaktadır (Shen et al., 2022). Güçlü a)le bağları yaşlı b)rey)n kend)n) 
değerl) h)ssetmes)n) desteklerken, zayıf bağlar yalnızlık ve depres)f bel)rt)lere neden 
olab)lmekted)r (WHO, 2021). Bu araştırmada a)le bağlarının yaşlı b)rey üzer)ndek) etk)ler) ve yaşlı 
bakım tekn)kerler)n)n rolü )ncelenm)şt)r. 

Yöntemler: Araştırma tanımlayıcı ve kes)tsel t)pte planlanmıştır. Ver)ler l)teratür taraması, 
öğret)m elemanları )le yapılan yarı yapılandırılmış görüşmeler ve öğrenc) katılımlı kısa b)r anket 
aracılığıyla toplanmıştır. Elde ed)len ver)ler bet)msel anal)z yöntem)yle değerlend)r)lm)şt)r. 
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Bulgularımız 
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Bulgularımız 

 

Sonuçlar: Bu çalışma, a)le bağlarının yaşlı b)reyler üzer)ndek) etk)ler)n) ve yaşlı bakım 
tekn)kerler)n)n bu süreçtek) rolünü )ncelemek amacıyla yapılmıştır. Yaşlılık dönem); yalnızlık, 
bağımlılık r)sk) ve ps)koloj)k kırılganlığın arttığı çok boyutlu b)r yaşam evres)d)r. Bu süreçte a)le 
desteğ), yaşlı b)rey)n ps)koloj)k )y) oluşu, sosyal uyumu ve yaşam doyumu açısından öneml) b)r 
bel)rley)c)d)r. Araştırma tanımlayıcı ve kes)tsel t)pte planlanmış; ver)ler l)teratür )ncelemes),  
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öğret)m elemanlarıyla yapılan görüşmeler ve kısa anket uygulamalarıyla toplanmıştır. Bulgular, 
güçlü a)le bağlarının yalnızlığı azalttığını, a)d)yet ve güven duygusunu artırdığını, ps)koloj)k )y) 
oluşu destekled)ğ)n) gösterm)şt)r. Olumsuz a)le )ç) )let)ş)m)n )se değers)zl)k h)ss), sosyal ger) 
çek)lme ve yaşam kal)tes)nde azalmaya yol açab)ld)ğ) bel)rlenm)şt)r. Ayrıca yaşlı bakım 
tekn)kerler)n)n yalnızca f)z)ksel bakım değ)l, a)le )le yaşlı b)rey arasındak) )let)ş)m) destekleme ve 
sosyal desteğ) güçlend)rme açısından da öneml) rol üstlend)ğ) vurgulanmıştır. Sonuç olarak, yaşlı 
bakım h)zmetler)nde a)le katılımını ve b)yops)kososyal bakım yaklaşımını destekleyen 
uygulamaların yaygınlaştırılması gerekt)ğ) sonucuna ulaşılmıştır. 

Tartışma ve Sonuç: Araştırma sonuçları, a)le desteğ)n)n yaşlı b)reyler)n ps)kososyal )y)l)k hal)n) 
olumlu etk)led)ğ)n) göstermekted)r. Bu nedenle a)le katılımını artıran uygulamalar 
yaygınlaştırılmalı, a)lelere yaşlı ps)koloj)s) ve )let)ş)m eğ)t)m) ver)lmel), yaşlıların sosyal yaşama 
katılımı desteklenmel) ve yaşlı bakım tekn)kerler) ps)kososyal bakım konusunda 
güçlend)r)lmel)d)r. 

Anahtar Kelcmeler: Yaşlılık, A)le Bağı, Sosyal Destek, Yaşlı Bakım Tekn)ker), Yaşam Kal)tes)  
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Hemş>rel>k Öğrenc>ler>n>n Yaşlı İst>smarı ve İhmal> Hakkındak> 
B>lg>, Tutum ve Farkındalıklarının Bel>rlenmes> 

Tutku Saraçoğlu1, Sel/s Saraçoğlu1, M/ne İlbaz1, Burcu Tokuç Şenkol1, Merve Al/ye Akyol2 

1Dokuz Eylül Ün/vers/tes/ Sağlık B/l/mler/ Enst/tüsü İç Hastalıkları Hemş/rel/ğ/ Yüksek L/sans 
Öğrenc/s/, İzm/r, Türk/ye 

2Dokuz Eylül Ün/vers/tes/ Hemş/rel/k Fakültes/ İç Hastalıkları Hemş/rel/ğ/ Anab/l/m Dalı, İzm/r, Türk/ye 

Gcrcş: Yaşlı )st)smarı ve )hmal), yaşlı b)reyler)n f)z)ksel ve ruhsal sağlığını olumsuz etk)leyen 
öneml) b)r halk sağlığı sorunudur. Sağlık profesyoneller)n)n )st)smar ve )hmal) erken dönemde 
tanıyab)lmes) kr)t)k öneme sah)pt)r. Özell)kle hemş)rel)k öğrenc)ler), geleceğ)n sağlık 
profesyoneller) olarak yaşlı b)reylerle yakın temas hal)nde bulunmaları neden)yle bu süreçte 
öneml) b)r role sah)pt)r. Bu araştırma, hemş)rel)k öğrenc)ler)n)n yaşlı )st)smarı ve )hmal)ne )l)şk)n 
b)lg), tutum ve farkındalık düzeyler)n) ve )l)şk)l) faktörler) bel)rlemey) amaçlamaktadır. 

Yöntemler: Tanımlayıcı ve kes)tsel tasarımdak) çalışmanın örneklem)n), b)r ün)vers)ten)n 
hemş)rel)k fakültes)nde öğren)m gören ve çalışmaya katılmayı gönüllü olarak kabul eden 616 
öğrenc) oluşturmuştur. Ver)ler 2025-2026 eğ)t)m-öğret)m yılı bahar dönem)nde, Tanımlayıcı 
Özell)kler Formu ve Hemş)reler)n Yaşlı İst)smarı ve İhmal) Hakkındak) B)lg) ve Tutumları Ölçeğ) 
kullanılarak toplanmıştır. Ver)ler)n anal)z)nde tanımlayıcı )stat)st)kler, bağımsız gruplarda t test), 
tek yönlü varyans anal)z) (ANOVA) ve Pearson korelasyon anal)z) kullanılmıştır. Araştırma )ç)n 
et)k kurul onayı Dokuz Eylül Ün)vers)tes) G)r)ş)msel Olmayan Araştırmalar Et)k Kurulu’ndan 
alınmıştır (Karar No: 2026/08-06). 

Sonuçlar: Öğrenc)ler)n yaş ortalaması 21,08±1,77 olup, %73,7’s)n)n kadın olduğu bel)rlenm)şt)r. 
Ölçek puanları )ncelend)ğ)nde, kadın öğrenc)ler)n yaşlı )st)smarı ve )hmal)ne yönel)k b)lg), tutum 
ve farkındalık toplam puan ortalamalarının erkek öğrenc)lere göre anlamlı düzeyde daha yüksek 
olduğu saptanmıştır. Sınıf düzey)ne göre yapılan anal)zlerde, b)r)nc) sınıf öğrenc)ler)n)n ölçek 
toplam puan ortalamalarının d)ğer sınıflara göre daha düşük olduğu bel)rlenm)şt)r. Ayrıca, 
yaşamının büyük bölümünü köyde geç)rd)ğ)n) bel)rten öğrenc)ler)n ölçek toplam puan 
ortalamalarının daha düşük olduğu bulunmuştur. 

Tartışma ve Sonuç: Öğrenc)ler)n)n yaşlı )st)smarı ve )hmal)ne yönel)k b)lg) ve tutum düzeyler)n)n 
c)ns)yet, sınıf düzey) ve yaşanılan yer g)b) çeş)tl) tanımlayıcı özell)klerden etk)lend)ğ) 
bel)rlenm)şt)r. Bu doğrultuda, hemş)rel)k eğ)t)m programlarında yaşlı )st)smarı ve )hmal)ne yönel)k 
eğ)t)m )çer)kler)n)n güçlend)r)lmes) ve öğrenc)ler)n farkındalığını artırmaya yönel)k uygulamalara 
yer ver)lmes) öner)lmekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: yaşlı, hemş)rel)k, öğrenc)ler, )hmal, )st)smar  
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Postmenopozal Kadınlarda Osteosarkopen>k Obez>te:Fonks>yonel 
Durum,Kırılganlık ve Düşmelerle İl>şk>s> 

Fatma Günay Karabal1, Mehmet Selman Öntan1, Fatma Özge Kayhan Koçak1 

1Tepec)k Eğ)t)m ve Araştırma Hastanes) ,Sağlık B)l)mler) Ün)vers)tes) 

Gcrcş: Osteosarkopen)k obez)te (OSO) osteoporoz, sarkopen) ve obez)ten)n b)rl)ktel)ğ) )le 
karakter)ze yaşlanmayla )l)şk)l) kompleks b)r sendromdur. Düşük derecel) )nflamasyon, hormonal 
değ)ş)kl)kler ve kas-kem)k-yağ dokusu etk)leş)mler)ndek) bozulmalar temel patof)zyoloj)k 
mekan)zmaları oluşturmaktadır. Postmenopozal kadınlarda östrojen yeters)zl)ğ)ne bağlı olarak 
hızlanan kem)k ve kas kaybı OSO gel)ş)m)ne zem)n hazırlamaktadır. Bu çalışmada postmenopozal 
kadınlarda OSO prevalansının bel)rlenmes) ve OSO’nun fonks)yonel durum, kırılganlık ve 
düşmelerle )l)şk)s)n)n değerlend)r)lmes) amaçlanmıştır. 

Yöntemler: Bu retrospekt)f kes)tsel çalışmaya 11 Ocak 2025 - 31 Aralık 2025 tar)hler) arasında 
ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran 260 postmenopozal kadın dâh)l ed)ld). Osteoporoz DXA )le ölçülen 
T skorunun ≤ -2,5 olması şekl)nde tanımlandı. Sarkopen)k obez)te tanısında ESPEN-EASO 
kr)terler) kullanıldı (el kavrama gücü < 20 kg, vücut yağ yüzdes) > %40,7 )skelet kas kütles) < 
%33,2). Obez)te VKİ ≥30 kg/m² olarak tanımlandı. Vücut kompoz)syonu b)yoelektr)k )mpedans 
anal)z) (BIA) )le değerlend)r)ld). Fonks)yonel durum GYA ve EGYA )le kırılganlık Kl)n)k 
Kırılganlık Skalası (KKS) )le düşmeler )se son b)r yıldak) düşme öyküsü sorgulanarak 
değerlend)r)ld). 

Sonuçlar: Katılımcıların %2,7’s)nde (n=7) OSO, %13,1’)nde (n=34) sarkopen)k obez)te ve 
%23,1’)nde (n=60) osteoporoz saptandı. Düşük kas gücü prevalansı %53,8 son b)r yılda düşme 
öyküsü prevalansı )se %44,6 olarak bulundu. OSO grubunda GYA ve EGYA skorları daha düşük 
kırılganlık düzey) )se daha yüksekt) (p < 0,05). Kırılganlık prevalansı OSO grubunda %71,4 )ken 
OSO olmayanlarda %23,3 )d) (p=0,004). GYA bağımlılığı OSO grubunda daha yüksek bulundu 
(%28,6 ve %5,9 p=0,017). 

Tartışma ve Sonuç: Sonuç olarak OSO, postmenopozal kadınlarda artmış kırılganlık ve 
fonks)yonel bağımlılıkla )l)şk)l)d)r. Bu nedenle osteoporoz, sarkopen) ve obez)ten)n b)rl)kte 
değerlend)r)ld)ğ) bütüncül ger)atr)k yaklaşımlar erken tanı ve müdahale açısından önem arz 
etmekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: osteosarkopen)k obez)te, postmenopozal kadın, kırılganlık, fonks)yonel 
durum, sarkopen)k obez)te  
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Yaşlılarda Stat>n Kullanımının Sarkopen> Parametreler> Üzer>ne 
Etk>s> 

Ata Ayd)n1, Feyza Mutlay2 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) T)p Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dal) 
2Çanakkale Onsek)z Mart Ün)vers)tes) Tıp Fakültes) 

Gcrcş: Sarkopen), kron)k hastalıklar, genet)k ve çevresel b)rçok faktörün etk)leş)m) )le oluşan b)r 
ger)atr)k sendrom olup, günlük yaşam akt)v)teler)nde bozulma, morb)d)te ve mortal)tede artışa 
neden olur. Bu çalışmada h)perl)p)dem) tedav)s)nde kullanılan stat)nler)n, sarkopen) ve sarkopen) 
parametreler) üzer)ne etk)s) araştırılmıştır. 

Yöntemler: Çalışma retrospekt)f ve kohort çalışmasıdır. Çalışmaya Haz)ran 2014 ve Temmuz 
2021 tar)hler) arasında Ger)atr) kl)n)ğ)m)zde tak)p ed)len 65 yaş ve üzer), 1 yıl ara )le )k) başvurusu 
olan, başvurularında sarkopen) değerlend)rme tetk)kler) yapılmış 385 hasta dah)l ed)ld). Hastalar 
stat)n kullanıp kullanmama durumuna göre )k) gruba ayrıldı. İk) grup arasında sarkopen) gel)ş)m) 
açısından anlamlı farklılık olup olmadığı )ncelend). 

Sonuçlar: Çalışmaya 385 hasta dah)l ed)ld). Hastaların 243’ü kadın (%63), 142’s) erkekt) (%37). 
Stat)n tedav)s) alan hasta sayısı 100(%25.9), stat)n tedav)s) almayan hasta sayısı 285(%74.1) )d). 
Stat)n almayan grupta d)yabet, koroner arter hastalığı, serebrovasküler hastalık sıklığı ve kullanılan 
)laç sayısı daha düşüktü (sırasıyla p: < 0.001, p: < 0.001, p: < 0.020, p: < 0.001). Her )k) gel)şe a)t 
parametreler karşılaştırıldığında; stat)n almayan grupta muhtemel sarkopen) oranının anlamlı 
olarak arttığı (%26.30’dan %33.00’e) görüldü(p:0.017). Sarkopen) (%9.50) ve c)dd) sarkopen) 
(%2.80) sıklığında )se anlamlı b)r farklılık gözlenmed) (sırasıyla p:0.405 , p:0.791). Stat)n alan 
grupta; muhtemel sarkopen) (%38’den %39’a), sarkopen) (%13.00’dan %25.30’a) ve c)dd) 
sarkopen) (%7.70’ten %7.00’a) sıklıklarında anlamlı farklılık görülmed) (sırasıyla p: 0.999 , p: 
0.754 , p: 0.999). 

Tartışma ve Sonuç: Çalışmamızda, stat)n kullanan grubun komorb)d)te sayısı ve kırılganlığı, 
stat)n kullanmayan gruba göre daha fazla olmasına rağmen, her )k) grubun b)r yıllık tak)pte 
sarkopen) ve c)dd) sarkopen) sıklığı açısından benzer seyrett)ğ) görülmüştür. Bu durum stat)nler)n 
kasları besleyen damarlar üzer)ndek) olumlu vasküler etk)s)nden kaynaklanıyor olab)l)r. 
Çalışmamız ger)atr)k b)r sendrom olan sarkopen)n)n, yaşlılarda sık olarak kullanılan stat)n grubu 
)laç tedav)s) )le )l)şk)s)n)n )ncelenmes) açısından öneml)d)r. Bununla b)rl)kte sonuçlarımızın 
genelleneb)lmes) )ç)n destekley)c) çalışmalara )ht)yaç vardır. 

Anahtar Kelcmeler: Sarkopen), Stat)n, H)perl)p)dem), Yaşl) 
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Kron>k Hastalığı Olan Yaşlı B>reyler>n Hastalık Öz Yönet>m>nde Öz 
Şefkat>n Etk>s> 

Ayşe Büyükbayram Arslan1, Ece Yeş)ldağ2 

1İzm)r Kat)p Çeleb) Ün)vers)tes), Sağlık B)l)mler) Fakültes), Hemş)rel)k Bölümü Ruh Sağlığı ve 
Ps)k)yatr) Hemş)rel)ğ) Anab)l)m Dalı 

2İzm)r Kât)p Çeleb) Ün)vers)tes), Sağlık B)l)mler) Enst)tüsü, Ps)k)yatr) Hemş)rel)ğ) Tezl) Yüksek 
L)sans Programı 

Gcrcş: Dünya Sağlık Örgütü artan yaşlı nüfusuyla b)rl)kte kron)k hastalıklardak) artışın, yaşlı 
b)reylerde yaşam kal)tes)n) olumsuz etk)led)ğ)n) ve kron)k hastalık öz yönet)m)n)n önem)n) 
bel)rtm)şt)r. Özşefkat, b)rey)n kend)s)ne kabul, nezaket göstererek yaşanan zorluklara karşı 
mantıklı çözüm yolları araması olarak tanılanır. Çalışma kron)k hastalığı olan yaşlı b)reyler)n 
hastalık öz yönet)m)nde özşefkat)n yordayıcı rolünü ve etk)leyen etmenler) )ncelemek amacıyla 
yapılmıştır. 

Yöntemler: Kes)tsel ve )l)şk) arayıcı türde olan araştırma Haz)ran-Ek)m 2025 tar)hler) arasında 
b)r Eğ)t)m Araştırma Hastanes) pol)kl)n)kler)ne başvuran 215 yaşlı b)rey )le yürütülmüştür. Ver)ler, 
Tanıtıcı B)lg) Formu, Kron)k Hastalık Öz Yönet)m) Ölçeğ), Öz Duyarlılık Ölçeğ) )le elde 
ed)lm)şt)r. Ver)ler)n anal)z)nde tanımlayıcı )stat)st)k, bağımsız örneklem t test), korelasyon anal)z), 
regresyon anal)z) kullanılmıştır. Çalışma TÜBİTAK 2209-A öğrenc) projes) kapsamında 
yürütülmüştür. 

Sonuçlar: Yaşlı b)reyler)n %67,4’ü 65-74 yaş aralığında olup, %51,6’sı kadın, %54’ü )lkokul 
mezunu, %77,2’s) evl)d)r ve %52,1’) eş) )le b)rl)kte ve %57,7’s) büyükşeh)rde yaşamaktadır. Yaşlı 
b)reyler)n öz duyarlılık ölçeğ) puan ortalaması 3,48±0,57; kron)k hastalık özyönet)m ölçeğ) alt 
boyut puan ortalamaları )se sırasıyla “kend)n) damgalama” 2,09±0,73 “damgalamayla baş etme” 
3,38±0,78, sağlık bakım etk)nl)ğ)” 3,47±0,96 ve “tedav) uyumu” 3,95±0,83’dır. Yaşlı b)reyler)n 
bazı tanımlayıcı özell)kler)ne göre ölçekler)n toplam ve alt boyutları puan ortalamaları arasında 
anlamlı farklılıklar olduğu saptanmıştır (p < 0,05). Yaşlı b)reylerde öz duyarlılık ölçeğ) toplamı )le 
kron)k hastalık öz yönet)m) ölçeğ) alt boyutlarından “kend)n) damgalama” (r= -,438) )le negat)f 
yönde; “damgalamayla baş etme” (r=,432), “sağlık bakım etk)nl)ğ)” (r=,493) ve “tedav) uyumu” 
(r=,408) arasında poz)t)f yönde orta düzeyde )l)şk) olduğu saptanmıştır. Ayrıca yaşlı b)reylerde öz 
şefkat)n, kron)k hastalık öz yönet)m)n)n alt boyutları üzer)nde yordayıcı etk)s)n)n olduğu 
saptanmıştır (R2 = 0,19; 0,18; 24;16, p < 0,01). 

Tartışma ve Sonuç: Sonuç olarak, yaşlı b)reyler)n öz şefkat)n kron)k hastalık özyönet)m)nde 
damgalamayı azaltma, damgalamayla başa çıkma, tedav)ye uyum ve sağlık bakım etk)nl)ğ)  
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üzer)nde etk)s)n)n olduğu bel)rlenm)şt)r. Kron)k hastalığı olan yaşlı b)reylerde hastalık 
özyönet)m)n) artırmak )ç)n, gerops)k)yatr) ve konsültasyon-l)yezon ps)k)yatr) hemş)reler) 
aracılığıyla özşefkat) artırıcı programlar bakıma entegre ed)leb)l)r. 

Anahtar Kelcmeler: kron)k hastalık özyönet)m), özşefkat, ps)k)yatr) hemş)rel)ğ), yaşlı b)rey  
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Hemş>rel>k Öğrenc>ler>n>n Demans Bakımında Yetk>nl>kler>n>n ve 
İl>şk>l> Faktörler>n Bel>rlenmes> 

Sel)s Saraçoğlu1, Tutku Saraçoğlu1, Cah)t Önal1, Merve Al)ye Akyol2 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Sağlık B)l)mler) Enst)tüsü İç Hastalıkları Hemş)rel)ğ) Yüksek L)sans 
Öğrenc)s), İzm)r, Türk)ye 

2Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Hemş)rel)k Fakültes) İç Hastalıkları Hemş)rel)ğ) Anab)l)m Dalı, İzm)r, 
Türk)ye 

Gcrcş: Yaşlı nüfusun artışıyla b)rl)kte demans prevalansında da öneml) b)r artış görülmekted)r. 
Demans, dünya genel)nde yaşlı b)reylerde yed)nc) önde gelen ölüm neden) olup, engell)l)k ve 
bağımlılığın başlıca nedenler) arasında yer almaktadır. Bu durum, sağlık profesyoneller)n)n 
demans bakımına yönel)k yetk)nl)ğ)n) öneml) hale get)rmekted)r. Ancak Türk)ye’de hemş)rel)k 
öğrenc)ler)n)n demans bakımına yönel)k yetk)nl)kler)n) )nceleyen çalışmalar sınırlıdır. Bu 
araştırma, hemş)rel)k öğrenc)ler)n)n demans bakımında yetk)nl)k düzeyler)n) ve )l)şk)l) faktörler) 
bel)rlemey) amaçlamaktadır. 

Yöntemler: Tanımlayıcı ve kes)tsel tasarımdak) araştırmanın örneklem)n), b)r devlet 
ün)vers)tes)n)n hemş)rel)k fakültes)nde öğren)m gören ve çalışmaya katılmayı gönüllü olarak kabul 
eden 603 öğrenc) oluşturmuştur. Ver)ler Şubat-Mart 2026 tar)hler) arasında toplanmıştır. Ver)ler; 
Tanımlayıcı Özell)kler Formu ve Demans Bakımında Yetk)nl)k Ölçeğ) kullanılarak toplanmıştır. 
Ver)ler)n anal)z)nde tanımlayıcı )stat)st)kler, bağımsız gruplarda t test), tek yönlü varyans anal)z) 
(ANOVA) ve Pearson korelasyon anal)z) kullanılmıştır. Araştırma )ç)n et)k kurul onayı alınmıştır. 

Sonuçlar: Öğrenc)ler)n Demans Bakımında Yetk)nl)k Ölçeğ) alt boyut puan ortalamaları 
)ncelend)ğ)nde; b)lg) alt boyutu puan ortalamasının 9,50±1,68 (m)n:3, maks:13), tutum alt boyutu 
puan ortalamasının 23,57±7,21 (m)n:11, maks:50) ve becer) alt boyutu puan ortalamasının 
5,38±1,39 (m)n:1, maks:9) olduğu bel)rlenm)şt)r. Kadın öğrenc)ler)n b)lg) ve becer) puan 
ortalamalarının erkek öğrenc)lere göre anlamlı düzeyde daha yüksek olduğu, erkek öğrenc)ler)n 
)se tutum puan ortalamalarının kadın öğrenc)lere göre daha yüksek olduğu bel)rlenm)şt)r. Sınıf 
düzey)ne göre yalnızca becer) puan ortalamaları arasında anlamlı fark saptanmış ve bu farkın 
b)r)nc) sınıf öğrenc)ler)nden kaynaklandığı görülmüştür. Demans hakkında b)lg) sah)b) olmadığını 
bel)rten öğrenc)ler)n b)lg), tutum ve becer) puan ortalamalarının daha düşük olduğu bulunmuştur. 
Ayrıca, kl)n)k uygulama sürec)nde demanslı hastaların bulunduğu b)r)mde deney)m kazanan 
öğrenc)ler)n becer) puan ortalamalarının daha yüksek olduğu, buna karşın bu b)r)mde bulunmayan 
öğrenc)ler)n tutum puan ortalamalarının daha yüksek olduğu saptanmıştır. 
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Tartışma ve Sonuç: Hemş)rel)k öğrenc)ler)n)n demans bakımında b)lg), tutum ve becer) 
düzeyler)n)n çeş)tl) b)reysel ve kl)n)k deney)m özell)kler)nden etk)lend)ğ)n) gösterm)şt)r. Bu 
doğrultuda, hemş)rel)k eğ)t)m programlarında demans bakımına yönel)k teor)k )çer)kler)n ve kl)n)k 
uygulama deney)mler)n)n artırılmasının öğrenc)ler)n demans bakımındak) yetk)nl)kler)n) 
gel)şt)rmeye katkı sağlayacağı düşünülmekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: hemş)rel)k, öğrenc)ler, bakım, yetk)nl)k, demans  
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Osteoporoz ve Düşme Korkusu: Yaşlı Popülasyonda Kes>tsel B>r 
Anal>z 

İlknur Şeker Kaya1, Kübra Bahar Baykan1 

1Balıkes)r Ün)vers)tes) Tıp Fakültes) 

Gcrcş: Küresel nüfusun yaşlanmasıyla b)rl)kte osteoporoz, yaşlılarda öneml) morb)d)te ve 
mortal)teye neden)d)r (1). Osteoporoz ve düşme korkusu, f)z)ksel etk)ler)n yanı sıra fonks)yonel 
kısıtlılık ve sosyal )zolasyon )le ps)koloj)k olarak da yaşam kal)tes)n) olumsuz etk)lemekted)r (2,3). 
Osteoporozlu b)reylerde kırık gel)şme end)şes)n)n düşme korkusunu artırab)leceğ) düşünülmekle 
b)rl)kte, bu konuya )l)şk)n ver)ler sınırlıdır. Bu çalışmada, yaşlı b)reylerde osteoporoz )le düşme 
korkusu arasındak) )l)şk)n)n değerlend)r)lmes) amaçlanmıştır. 

Yöntemler: Bu kes)tsel çalışmaya Mayıs 2025–Mayıs 2026 tar)hler)nde ger)atr) pol)kl)n)ğ)nde 
kapsamlı ger)atr)k değerlend)rmes) yapılan 65 yaş ve üzer) b)reyler dah)l ed)ld). Katılımcılar 
osteoporot)k ve non-osteoporot)k olarak gruplandırıldı. Osteoporoz, DXA ölçümünde T-skorunun 
≤−2.5 olarak tanımlandı. Demograf)k özell)kler, komorb)d)teler ve ger)atr)k değerlend)rme 
parametreler) kayded)ld). Düşme korkusu mFES (Mod)f)ed Falls Eff)cacy Scale) )le 
değerlend)r)ld). p < 0.05 )stat)st)ksel olarak anlamlı kabul ed)ld). 

Sonuçlar: Çalışmaya toplam 320 yaşlı b)rey dah)l ed)ld); bunların 97’s) osteoporot)k, 223’ü non-
osteoporot)kt). Osteoporot)k grup daha )ler) yaşta olup kadın c)ns)yet oranı daha yüksekt) (sırasıyla 
p=0.011 ve p < 0.001). Ger)atr)k değerlend)rmede osteoporot)k b)reylerde el kavrama gücü, T)nett) 
performans odaklı mob)l)te değerlend)rmes) ve temel günlük yaşam akt)v)tes) skorları daha düşük; 
kırılganlık skorları )se daha yüksekt) (tümü p < 0.05). mFES toplam skoru açısından fark 
saptanmadı. Ancak mFES-3, mFES-4, mFES-10, mFES-11 ve mFES-12 osteoporot)k grupta 
anlamlı olarak daha düşüktü. Bununla b)rl)kte, çok değ)şkenl) anal)zlerde bu )l)şk)n)n sadece 
mFES12 )le korunduğu görüldü. 

Tartışma ve Sonuç: Osteoporozlu yaşlı b)reylerde düşük kas gücü, bozulmuş denge performansı 
ve artmış kırılganlık daha sık )zlenm)şt)r. mFES toplam skoru açısından gruplar arasında anlamlı 
fark saptanmamıştır. mFES toplam skoru açısından anlamlı fark saptanmazken, osteoporot)k 
b)reylerde özell)kle günlük yaşam akt)v)teler) ve toplum )ç) mob)l)tey) değerlend)ren bazı mFES 
alt parametreler)nde daha düşük skorlar elde ed)lm)şt)r. Bu bulgular, osteoporozlu yaşlı b)reylerde 
günlük yaşam akt)v)teler)ne yönel)k düşme korkusunun daha bel)rg)n olab)leceğ)n) 
düşündürmekted)r. Çok değ)şkenl) anal)zlerde yalnızca mFES12 skorunun osteoporoz )le bağımsız 
)l)şk)s)n) sürdürmes), osteoporozun özell)kle yürüme güvenl)ğ) ve toplum )ç) mob)l)te algısı 
üzer)nde etk)l) olab)leceğ)n) düşündürmekted)r. Anahtar Kelcmeler: osteoporoz, düşme korkusu, 
ger)atr)k sendrom 
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Tr>gl>ser>t-Glukoz İndeks>n>n Yaşlı Er>şk>nlerde Tüm Nedenlere 
Bağlı Mortal>tedek> Prognost>k Değer> Üzer>nde Kırılganlığın 

Düzenley>c> Rolü 

Zeynep Gayhan1, H)lal Hacıoğlu1, Özge Pas)n3, C)han Heybel)4, İrem Tanrıverd)2, Raye Sevra 
Özmen2, Lee Sm)th5, Pınar Soysal2 

1Bezm)alem Vakıf Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), İstanbul, Türk)ye 
2Bezm)alem Vakıf Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) Anab)l)m Dalı, İstanbul, Türk)ye 

3Sağlık B)l)mler) Ün)vers)tes) Ham)d)ye Tıp Fakültes), B)yo)stat)st)k Anab)l)m Dalı, İstanbul, 
Türk)ye 

4Dokuz Eylül Ün)vers)tes), Nefroloj) B)l)m Dalı, İzm)r, Türk)ye 
5Angl)a Rusk)n Un)vers)ty, Centre for Health Performance and Wellbe)ng, Cambr)dge, B)rleş)k 

Krallık 

Gcrcş: İnsül)n d)renc)n)n prat)k b)r gösterges) olan tr)gl)ser)t-glukoz (TyG) )ndeks), 
kard)yometabol)k r)sk değerlend)rmes)nde g)derek artan )lg) görmekted)r. Yaşlı b)reylerde 
kırılganlık )le )nsül)n d)renc) arasında ortak b)yoloj)k yolaklar bulunduğu b)l)nmekle b)rl)kte, TyG 
)ndeks)n)n farklı kırılganlık düzeyler)ne göre mortal)te üzer)ndek) etk)s) henüz araştırılmamıştır. 
Bu çalışmada TyG )ndeks)n)n kırılmayan, prekırılgan ve kırılgan yaşlı hastalarda tüm nedenlere 
bağlı mortal)te )le )l)şk)s)n)n değerlend)r)lmes) amaçlanmıştır. 

Yöntemler: Tek merkezl), retrospekt)f kohort çalışmamıza ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran 1100 
hasta dah)l ed)ld). Kırılganlık durumu Fr)ed Fenot)p) )le değerlend)r)ld); 0 kr)ter: sağlam, 1–2 
kr)ter: prekırılgan, ≥3 kr)ter: kırılgan. TyG )ndeks); Ln [açlık tr)gl)ser)d değer) (mg/dL) × açlık 
glukozu (mg/dL)/2] formülüyle hesaplandı. Mortal)te ver)ler) Türk)ye Sağlık Bakanlığı Ulusal 
Ölüm B)ld)r)m S)stem)'nden elde ed)ld). ROC anal)z), Kısıtlı Küb)k Spl)ne (RCS) Cox regresyon 
model) ve çok değ)şkenl) Cox regresyon kullanıldı. 

Sonuçlar: Kohortun yaş ortalaması 82,2 ± 7,4 yıl olup %71,0') kadındı. Katılımcıların %55,7's) 
kırılgan, %32,1') prekırılgan, %12,2's) sağlamdı. Tak)p süres)nce 138 (%12,5) hasta hayatını 
kaybett) (sağlam: 3 [%2,2], prekırılgan: 25 [%7,1], kırılgan: 110 [%17,9]). ROC anal)z) TyG 
)ndeks)n)n mortal)tey) ayırt etme gücünün sınırlı olduğunu gösterd) (tüm p > 0,05). Buna karşın 
RCS model) )stat)st)ksel olarak anlamlıydı (p < 0,001). TyG )ndeks)n)n mortal)te üzer)ndek) 
etk)s)n)n kırılganlık durumuna göre farklılaştığı (TyG×kırılganlık etk)leş)m): p=0,045) ve bu 
)l)şk)n)n doğrusal olmadığı (p=0,043) saptandı. Sağlam ve prekırılgan b)reylerde TyG artışı nötr 
ya da koruyucu etk) göster)rken (HR=0,40 ve HR=0,76), kırılgan grupta aynı artış mortal)te  
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tehl)kes)nde %43 oranında yükselmeyle )l)şk)lend)r)ld) (HR=1,43; p=0,050). Kırılganlık en güçlü 
bağımsız mortal)te öngörücüsü olarak öne çıktı (HR=11,33; %95 GA: 4,48–28,63; p < 0,001). 

Tartışma ve Sonuç: TyG )ndeks)n)n prognost)k değer) kırılganlık durumuna bağlıdır ve yaşlı 
b)reylerde doğrusal olmayan b)r örüntü )zlemekted)r. Yalnızca kırılgan b)reylerde mortal)te 
r)sk)yle anlamlı )l)şk) saptanmış olması, bu b)yobel)rtec)n evrensel b)r eş)k değerle tek başına 
kullanılmaması gerekt)ğ)n) ortaya koymaktadır. TyG )ndeks), kapsamlı ger)atr)k değerlend)rmen)n 
tamamlayıcısı olarak yorumlanmalıdır. 

Şek)l 1. Kaplan–Me)er Sağkalım Eğr)ler) 

 

Kırılganlık gruplarına göre tahm)n) sağkalım 
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Şek)l 2. Kısıtlı Küb)k Spl)ne Cox Regresyon 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TyG )ndeks)n)n kırılganlık durumuna göre mortal)te üzer)ne doğrusal olmayan etk)s) 

Anahtar Kelcmeler: kırılganlık, tr)gl)ser)t-glukoz )ndeks), mortal)te  
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Ger>atr>de Kırılgan Dengen>n Farmakoloj>k Boyutu: Potans>yel 
Uygunsuz İlaç Kullanımı Yüksek Komorb>d>tey> Öngörür mü? 

Feyza Mutlay1 

1Çanakkale Onsek)z Mart Ün)vers)tes) Tıp Fakültes) 

Gcrcş: Ger)atr)k hastalarda potans)yel uygunsuz )laç (potent)ally )nappropr)ate med)cat)on, PIM) 
kullanımı sıklıkla artmış komorb)d)te ve olumsuz kl)n)k sonuçlarla )l)şk)l)d)r. Bu çalışmada, 
ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran hastalarda PIM varlığı ve sayısının komorb)d)te yükü (Charlson 
Komorb)d)te İndeks), CKİ) )le )l)şk)s) ve bu )l)şk)n)n pol)farmas)den bağımsız olup olmadığı 
araştırıldı. 

Yöntemler: Retrospekt)f kes)tsel tasarımdak) bu çalışmaya ger)atr) pol)kl)n)ğ)ne başvuran 237 
hasta dah)l ed)ld). Demograf)k ver)ler, komorb)d)teler ve kullanılan )laçlar hasta kayıtlarından elde 
ed)ld). Komorb)d)te yükü Charlson Komorb)d)te İndeks) (CKİ) )le değerlend)r)ld). Pol)farmas) ≥5 
)laç kullanımı olarak tanımlandı. Potans)yel uygunsuz )laç (PIM) kullanımı Beers kr)terler) temel 
alınarak ve ger)atr)k prat)kte yüksek r)skl) kabul ed)len )laç grupları (ant)kol)nerj)kler, 
ant)ps)kot)kler, benzod)azep)nler, nonstero)d ant))nflamatuvar )laçlar, d)üret)kler ve uzun sürel) 
proton pompa )nh)b)törler)) d)kkate alınarak bel)rlend). Hastalar PIM sayısına göre (0, 1, ≥2) 
gruplandırıldı. Gruplar arası karşılaştırmalar tek yönlü ANOVA ve Tukey post-hoc test) )le yapıldı. 
PIM’)n CKİ üzer)ndek) bağımsız etk)s) yaş, c)ns)yet ve pol)farmas) )ç)n düzeltme yapılarak çok 
değ)şkenl) l)neer regresyon anal)z) )le değerlend)r)ld). 

Sonuçlar: Hastaların yaş ortalaması 76.8±7.7 yıl olup %66.7’s) kadındı. Ortalama CKİ 5.4±2.3, 
ortalama )laç sayısı 6.9±4.0 )d). Hastaların %60.8’)nde en az b)r PIM saptandı. Tek değ)şkenl) 
anal)zde PIM olmayan gruba kıyasla 1 PIM ve ≥2 PIM gruplarında CKİ anlamlı olarak daha 
yüksek bulundu (p=0.028 ve p < 0.001). Ancak çok değ)şkenl) regresyon anal)z)nde yaş (p < 
0.001), )laç sayısı (p < 0.001) ve c)ns)yet (p=0.026) CKİ )le bağımsız olarak )l)şk)l) bulunurken, 
PIM sayısı anlamlı )l)şk) göstermed) (p=0.210). 

Tartışma ve Sonuç: PIM kullanımı komorb)d)te yükü )le )l)şk)l) görünmekle b)rl)kte, bu )l)şk) yaş 
ve pol)farmas) g)b) güçlü bel)rley)c)ler kontrol ed)ld)ğ)nde bağımsız değ)ld)r. Bu bulgular, ger)atr)k 
değerlend)rmede )laç uygunluğunun yanı sıra yaş ve pol)farmas) yükünün de b)rl)kte ele alınması 
gerekt)ğ)n) göstermekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: pol)farmas), komorb)d)te, yaşlı, potans)yel uygunsuz )laç 
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Yaşlı B>reylerde Eğ>t>m Düzey> >le El Kavrama Gücü Arasındak> 
İl>şk> 

Fat)ma Nur Kozhan Erdem1, Fatma Sena Dost1 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dalı, İzm)r 

Gcrcş: Bu çalışmada, yaşlı b)reylerde eğ)t)m düzey) )le el kavrama gücü arasındak) )l)şk)n)n her )k) 
c)ns)yette değerlend)r)lmes) amaçlandı. 

Yöntemler: Bu kes)tsel çalışmaya üçüncü basamak b)r hastanen)n ger)atr) pol)kl)n)ğ)nde tak)p 
ed)len 65 yaş ve üzer) 1994 b)rey dah)l ed)ld). El kavrama gücü ölçümü Jamar marka h)drol)k el 
d)namometres) )le değerlend)r)ld). Malnütr)syon değerlend)rmes) M)n) Nutr)t)onal Assessment-
Short Form (MNA-SF) kullanılarak yapıldı. MNA-SF skoru 11 ve altında olan b)reyler 
malnütr)syon/malnütr)syon r)sk) olarak kabul ed)ld). Katılımcıların eğ)t)m durumları; okuryazar 
olmayan, okuryazar, )lkokul mezunu, ortaokul mezunu, l)se mezunu ve ün)vers)te/üzer) mezunu 
olmak üzere altı kategor) altında değerlend)r)lm)şt)r. Eğ)t)m düzeyler)ne göre el kavrama gücü 
ortalamalarının karşılaştırılmasında Tek Yönlü Varyans Anal)z) (ANOVA) kullanılmıştır. Ver)ler 
kadın ve erkek olarak ayrı anal)z ed)lm)ş ve her )k) c)ns)yet )ç)n ayrı çok değ)şkenl) l)neer regresyon 
anal)zler) uygulanmıştır. Eğ)t)m düzey)n)n el kavrama gücü üzer)ndek) bağımsız etk)s)n) 
)ncelemek amacıyla yaş, D v)tam)n) düzey) ve malnütr)syon/malnütr)syon r)sk) varlığının dah)l 
ed)ld)ğ) çok değ)şkenl) l)neer regresyon anal)z) yapıldı. 

Sonuçlar: Çalışmaya 1289 kadın ve 705 erkek b)rey dah)l ed)ld). Kadınların yaş ortalaması 73,75 
± 7,78 yıl, erkekler)n 74,54 ± 7,61 yıl )d). Ortalama el kavrama gücü kadınlarda 17,70 ± 6,38 kg, 
erkeklerde 25,46 ± 7,53 kg )d). Tüm çalışma grubunda eğ)t)m düzey)ne göre el kavrama gücü 
değerler)n)n anlamlı farklılık gösterd)ğ) saptandı. Çok değ)şkenl) l)neer regresyon anal)z)nde hem 
erkeklerde hem kadınlarda artan yaş ve malnütr)syon/malnütr)syon r)sk) daha düşük el kavrama 
gücü )le )l)şk)l) bulundu. Eğ)t)m düzey) )ncelend)ğ)nde, l)se mezunu (p=0,007) ve ün)vers)te ve 
üzer) eğ)t)m düzey)ne sah)p kadınlarda (p=0,014) el kavrama gücünün anlamlı olarak daha yüksek 
olduğu saptandı. 

Tartışma ve Sonuç: Eğ)t)m düzey) )le el kavrama gücü arasındak) )l)şk)n)n kadınlarda daha 
bel)rg)n olduğu, erkeklerde )se bağımsız b)r )l)şk) göstermed)ğ) saptandı. Kadınlarda eğ)t)m düzey) 
)le kas gücü arasındak) )l)şk)n)n daha bel)rg)n olması; sağlık okuryazarlığı, yaşam tarzı ve sağlık 
davranışlarıyla )l)şk)l) olab)l)r. Erkeklerde )se f)z)ksel )ş yükü, meslek) ve çevresel faktörler)n etk)s) 
neden)yle anlamlı )l)şk) saptanmamış olab)l)r. 

Anahtar Kelcmeler: EĞİTİM SEVİYESİ, SARKOPENİ, EL KAVRAMA GÜCÜ, GERİATRİ 



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 40 

 

 

Yaşlı Er>şk>nlerde Enstrümantal Günlük Yaşam Akt>v>teler>nde 
Ger>lemen>n Öngörülmes>nde B>l>şsel Alanların Pred>kt>f Değer>: 

Boylamsal B>r Anal>z 

Kübra Altunkalem Seyd)1 

1Ed)rne Sultan 1.Murat Devlet Hastanes) 

Gcrcş: Bu çalışma, M)n)-Mental Durum Muayenes) (MMSE) b)l)şsel alanlarından hang)s)n)n 
enstrümantal günlük yaşam akt)v)teler)ndek) (EGYA) düşüşü en erken ve en güçlü şek)lde 
öngördüğünü bel)rlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntemler: Tüm katılımcıların başlangıç demograf)k ve laboratuvar ver)ler) )le ölçek skorları 
kayded)ld). B)l)şsel alanların, zamana bağlı EGYA skorlarındak) düşüş hızı üzer)ndek) etk)s)n) 
)ncelemek )ç)n doğrusal karma modeller; b)l)şsel alanların fonks)yonel ger)leme r)sk) üzer)ndek) 
etk)s)n) bel)rlemek )ç)n )se Cox orantılı r)skler model) kullanıldı. Modellere yaş, eğ)t)m düzey), 
Barthel )ndeks) ve ger)atr)k depresyon skoru sab)t değ)şkenler olarak dah)l ed)ld). 

Sonuçlar: Araştırmaya ortalama yaşları 85.56 ± 5.48 yıl olan toplam 315 katılımcı dah)l ed)ld). 
Başlangıç ortalama EGYA skoru 12.93 ± 6.47 olarak hesaplandı. Doğrusal karma modelleme 
sonuçlarına göre, EGYA puanlarındak) zamana bağlı azalış hızında yer oryantasyonu )le 
)stat)st)ksel olarak sınırda b)r eğ)l)m saptandı (katsayı = -0.1453, p = 0.0870). Cox orantılı r)skler 
model)ne göre; b)l)şsel alanlarından d)l, görsel-mekansal becer)ler, d)kkat, yer ve zaman 
oryantasyonunda yüksek performansın fonks)yonel ger)leme r)sk)ne karşı anlamlı derecede 
koruyucu b)r etk) gösterd)ğ) bel)r)lend). En güçlü koruyucu parametren)n )se d)l alanı olarak öne 
çıktığı görüldü (HR = 0.706, %95 GA: [0.592, 0.841], p = 0.0001). 

Tartışma ve Sonuç: B)l)şsel alanlardan yer oryantasyonu, zaman )ç)ndek) fonks)yonel düşüşün 
hızıyla )l)şk)l) bulunurken; d)l alanı fonks)yonel ger)leme r)sk)n) en güçlü şek)lde azaltan koruyucu 
faktör olarak öne çıkmaktadır. Kl)n)k )zlemde bu spes)f)k b)l)şsel alanların tak)b), r)sk altındak) 
yaşlı b)reyler)n erkenden tesp)t ed)lerek koruyucu müdahaleler)n zamanında planlanmasına olanak 
tanımaktadır. 

Anahtar Kelcmeler: Enstrümantal günlük yaşam akt)v)teler), b)l)şsel alanlar, fonks)yonel 
ger)leme 

  



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 41 

 

 

Kalça Kırığı Olan Yaşlı Hastalarda D V>tam>n> Düzey> ve 
B>yok>myasal Parametreler>n Cerrah> Sonrası Fonks>yonel ve 

Kogn>t>f İy>leşme Üzer>ne Etk>s> 

Gökçe KOÇ1, Umut CANBEK1 

1Muğla Sıtkı Koçman Ün)vers)tes) Sağlık B)l)mler) Enst)tüsü Yaşlı Sağlığı AD 

Gcrcş: Yaşlı hastalarda kalça kırıkları; artmış morb)d)te, mortal)te, kırılganlık ve fonks)yonel 
bağımlılık )le )l)şk)l)d)r. D v)tam)n) eks)kl)ğ) osteoporoz, kas güçsüzlüğü, denge bozukluğu ve 
düşme r)sk)nde artışa katkıda bulunmaktadır. Bu çalışmada, ger)atr)k kalça kırığı olan hastalarda 
D v)tam)n) düzey) ve b)yok)myasal parametreler)n cerrah) sonrası fonks)yonel ve kogn)t)f )y)leşme 
üzer)ne etk)s)n)n değerlend)r)lmes) amaçlandı. 

Yöntemler: Kalça kırığı neden)yle opere ed)len toplam 120 hasta (78 kadın, 42 erkek) çalışmaya 
dah)l ed)ld). Hastalar serum 25(OH)D düzeyler)ne göre ağır yeters)zl)k (Grup 1), yeters)zl)k (Grup 
2) ve normal D v)tam)n) düzey) (Grup 3) olmak üzere üç gruba ayrıldı. Fonks)yonel ve kogn)t)f 
sonuçlar amel)yat sonrası 0., 3. ve 6. aylarda Harr)s Kalça Skoru (HKS), T)nett) Denge Ölçeğ), 
M)n) Mental Test (MMT), Beck Depresyon Ölçeğ) (BDÖ) ve SF-36 Yaşam Kal)tes) Ölçeğ) 
kullanılarak değerlend)r)ld). Katılımcıların yaş ortalaması 77.47±7.63 yıl olarak saptandı. 

Hastaların yaş ortalamaları 

 

Sonuçlar: Altı aylık tak)p sürec)nde tüm gruplarda anlamlı fonks)yonel )y)leşme gözlend). Grup 
1’de başlangıçta 50.58±12.94 olan HKS skoru, 6. ayda 83.3±10.16’ya yükseld). T)nett) skorlarında 
da zaman )çer)s)nde bel)rg)n )y)leşme kayded)ld). Kogn)t)f durum parametreler) açısından gruplar 
arasında )stat)st)ksel olarak anlamlı fark saptanmamakla b)rl)kte, tüm gruplarda )y)leşme eğ)l)m) 
)zlend). D v)tam)n) düzey) normal olan hastalarda postoperat)f fonks)yonel )y)leşme, denge  
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performansı ve yaşam kal)tes) sonuçlarının daha )y) olduğu bel)rlend). Düşük D v)tam)n) 
düzeyler)n)n; yüksek komorb)d)te skorları, artmış parathormon düzeyler) ve kötü fonks)yonel 
sonuçlarla )l)şk)l) olduğu saptandı. 

Grupların 0.,3. ve 6. aylardak) D v)tam)n) sev)yeler)n)n ortalamaları 

 

Tartışma ve Sonuç: D v)tam)n) düzey), kalça kırığı cerrah)s) sonrası yaşlı hastaların )y)leşme 
sürec)nde öneml) b)r bel)rteç olarak görünmekted)r. D v)tam)n) eks)kl)ğ)n)n erken dönemde 
tanınması ve uygun şek)lde tedav) ed)lmes), yaşlı hastalarda fonks)yonel )y)leşme ve kırılganlık 
)l)şk)l) sonuçların )y)leşt)r)lmes)ne katkı sağlayab)l)r. 

Anahtar Kelcmeler: D v)tam)n), kalça kırığı, osteoporoz 
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Ger>atr>k Hastalarda Kırılgan Dengen>n B>r B>leşen> Olarak 
Malnütr>syon: Fonks>yonel Otonom> >le İl>şk>s> 

Hat)ce Dem)rc)1, Fatma Sena DOST1 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dalı 

Gcrcş: Malnütr)syon ve malnütr)syon r)sk), ger)atr)k popülasyonda fonks)yonel bağımsızlık kaybı, 
kırılganlık ve sarkopen) )le )l)şk)l) öneml) kl)n)k sorunlardır. Bu çalışmada, yaşlı hastalarda 
malnütr)syon durumu )le temel günlük yaşam akt)v)teler) ve enstrümental günlük yaşam 
akt)v)teler) arasındak) )l)şk)n)n değerlend)r)lmes) amaçlandı. 

Yöntemler: Bu retrospekt)f kes)tsel çalışmaya 60 yaş ve üzer)ndek) ger)atr)k hastalar dah)l ed)ld). 
Hastaların demograf)k özell)kler), eğ)t)m durumu, komorb)d)teler), pol)farmas), fra)lty, EWGSOP-
2'ye göre sarkopen) b)leşenler), yürüme hızı, kas gücü ve fonks)yonel değerlend)rme sonuçları 
kayded)ld). Beslenme durumu M)n) Nutr)syonel Anket )le normal, malnütr)syon r)sk) ve 
malnütr)syon varlığı olarak üç grupta sınıflandırıldı. Temel günlük yaşam akt)v)teler) Barthel 
İndeks), enstrümental günlük yaşam akt)v)teler) Lawton İndeks) )le değerlend)r)ld). Gruplar arası 
karşılaştırmalarda Kruskal–Wall)s ve k)-kare testler) kullanıldı. Anlamlı farklılık saptanan 
anal)zlerde Bonferron) düzeltmel) post-hoc karşılaştırmalar yapıldı. Malnütr)syon sınıflaması )le 
fonks)yonel skorlar arasındak) )l)şk) Spearman korelasyon anal)z) )le )ncelend). Barthel ve Lawton 
skorları ayrı ayrı bağımlı değ)şkenler olarak alınarak çok değ)şkenl) l)neer regresyon modeller) 
kuruldu. 

Sonuçlar: Malnütr)syon sınıflaması ver)s) mevcut olan 5434 hasta değerlend)r)ld). Hastaların 
3697’s) (%68.0) normal beslenme durumunda, 1271’) (%23.4) malnütr)syon r)sk) altında ve 466’sı 
(%8.6) malnütr)syonlu )d). Fra)lty, yavaş yürüme hızı, pol)farmas), depresyon, demans ve 
sarkopen) b)leşenler) malnütr)syon grupları arasında anlamlı farklılık gösterd). Barthel medyan 
skoru normal grupta 95 [90–100], malnütr)syon r)sk) grubunda 85 [65–95], malnütr)syon grubunda 
65 [25–85] )d) (p < 0.001). Lawton medyan skoru )se sırasıyla 21 [17–23], 12 [4–19] ve 1 [1–12] 
)d) (p < 0.001). Post-hoc anal)zlerde tüm gruplar arasında anlamlı fark saptandı. Malnütr)syon 
sınıflaması Barthel (rho=-0.425) ve Lawton (rho=-0.495) skorları )le negat)f korelasyon gösterd) 
(p < 0.001). Tam düzelt)lm)ş regresyon modeller)nde malnütr)syon r)sk) ve mevcut malnütr)syon 
hem Barthel hem de Lawton skorlarında bağımsız azalma )le )l)şk)l)yd). 
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Tablo 1-Malnütr)syon durumuna göre hastaların kl)n)k ve ger)atr)k özell)kler) 

 

Tartışma ve Sonuç: Malnütr)syon r)sk) ve mevcut malnütr)syon, ger)atr)k hastalarda temel ve 
enstrümental günlük yaşam akt)v)teler)nde bağımsız olarak azalma )le )l)şk)l)d)r. İl)şk)n)n Lawton 
İndeks) )le daha güçlü olması, nutr)syonel kırılganlığın enstrümental günlük yaşam akt)v)teler) 
üzer)nden daha erken yansıyab)leceğ)n) düşündürmekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: Malnutr)syon, Malnutr)syon r)sk), Günlük Yaşam Akt)v)teler), Kırılganlık, 
Sarkopen) 
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D>ş Kaybı ve Ç>ğneme D>sfonks>yonunun Nöro-Ret>nal Atrof> >le 
İl>şk>s>: P>lot Çalışma 

Al) Küçüködük1, Murat Keçec)2 

1Karamanoğlu Mehmetbey Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Göz Hastalıkları Anab)l)m Dalı, Karaman, 
Türk)ye 

2Karamanoğlu Mehmetbey Ün)vers)tes) D)ş Hek)ml)ğ) Fakültes), Protet)k D)ş Tedav)s) Anab)l)m 
Dalı, Karaman, Türk)ye 

Gcrcş: D)ş kaybı (edentül)zm) malnütr)syon ve sarkopen) g)b) s)stem)k durumlar üzer)ndek) 
mekan)k etk)s)n)n ötes)nde, kron)k enflamasyona neden olarak ve nörotrof)k faktörler)n 
azalmasına yol açarak ağız-bey)n aksı aracılığıyla b)l)şsel süreçler) etk)leyeb)lmekted)r. Ret)na ve 
opt)k s)n)r santral s)n)r s)stem)n)n doğrudan gözlemleneb)l)r b)r parçası olduğu )ç)n Opt)k 
Koherens Tomograf) (OKT) )le yapılan değerlend)rmeler nörodejenerat)f hastalıklarda güven)l)r 
b)r non-)nvaz)v b)yobel)rteç olarak öne çıkmaktadır. Bu p)lot çalışmada s)stem)k ve oküler 
hastalığı bulunmayan b)reylerde, l)teratürde önceden tanımlanmış kl)n)k eş)kler) karşılayan d)ş 
kaybı )le nöro-ret)nal )ncelme ve hücre kaybı arasındak) )l)şk)n)n araştırılması amaçlanmıştır. 

Yöntemler: Bu kes)tsel retrospekt)f p)lot çalışmaya toplam fonks)yonel d)ş sayısı ≤20 veya molar 
d)ş sayısı ≤5.5 olan (kl)n)k ç)ğneme bozukluğu eş)ğ)) 37 hasta (20E, 17 K) )le bu eş)kler)n üzer)nde 
d)ş sayısına sah)p yaş ve c)ns)yet uyumlu 37 sağlıklı kontrol dah)l ed)lm)şt)r. Hastaların ortalama 
yaşı 68±7.16 olarak hesaplanmıştır. Tam oftalmoloj)k, dental ve oral muayeneye ek olarak OKT 
)le per)pap)ller ret)na s)n)r l)f) tabakası (RSLT) )le maküler gangl)yon hücre kompleks) (GHK) 
tabakası kalınlık har)taları mevcut olan hastalar çalışmaya dah)l ed)lm)şt)r. Normall)k 
değerlend)rmes)nde Shap)ro-W)lk test) kullanılmış; korelasyon anal)zler) dağılım özell)kler)ne 
göre Spearman rho )le gerçekleşt)r)lm)şt)r. 

Sonuçlar: Hasta grubunda global RSLT kalınlığı kontrollere kıyasla anlamlı düzeyde düşük 
saptanmıştır (88.5±9.2 μm vs. 96.1±8.5 μm; p=0.002). Üst kadranda RSLT kaybı anlamlı olarak 
daha bel)rg)n bulunmuştur (109.4±13.5 μm vs. 124.2±12.8 μm; p=0.001). Per)foveal GHK 
kalınlığının da hasta grubunda anlamlı düzeyde düşük olduğu görülmüştür (75.2±6.8 μm vs. 
83.6±5.9 μm; p=0.001). Molar d)ş kaybı; süper)or RSLT )ncelmes) (r=−0.48, p < 0.001) ve 
per)foveal GCC atrof)s) (r=−0.42, p=0.003) )le güçlü negat)f korelasyon gösterm)şt)r. 
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fotoğraf 1 

 

D)ş kaybı olgusunda global RSLT )ncelmes)n)n OKT görüntüsü. 

fotoğraf 2 

 

Aynı olguda per)foveal alanda daha bel)rg)n olmak üzere GHK tabakalarında )ncelme. 

Tartışma ve Sonuç: D)ş kaybı )le RSLT ve per)foveal GHK tabakalarında )ncelme arasında 
korelasyon olduğu görülmekted)r. Bu kes)tsel p)lot ver)ler önceden tanımlanmış kl)n)k eş)klerle 
gruplanan hastalarda edentül)zm)n bağımsız b)r nörodejenerasyon r)sk gösterges) olab)leceğ)ne 
)şaret etmekted)r. Mult)d)s)pl)ner b)r yaklaşımla b)l)şsel testler)n ve s)stem)k b)yok)myasal  
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parametreler)n dah)l ed)leceğ) güçlend)r)lm)ş prospekt)f çalışmalar bu )l)şk)y) daha kapsamlı 
b)ç)mde ortaya koyacaktır. 

Anahtar Kelcmeler: D)ş Kaybı, Nörodejenerasyon, RSLT, Gangl)on Hücre Kompleks), Ç)ğneme 
D)sfonks)yonu  
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Frontotemporal Demansta Sarkopen>: Demansı Olmayan B>reylerle 
Karşılaştırmalı B>r Çalışma 

Tuğçe Yüksel Karslı1, Hat)ce Dem)rc)1 

1Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dalı 

Gcrcş: Frontotemporal demans (FTD), davranışsal değ)ş)kl)kler, yürütücü )şlev bozukluğu, 
beslenme düzen)nde bozulma ve fonks)yonel bağımlılıkla seyreden nörodejenerat)f b)r hastalıktır. 
Bu çalışmada FTD tanılı b)reylerde sarkopen) ve )l)şk)l) ayrıntılı ger)atr)k değerlend)rme 
parametreler)n demansı olmayan b)reylerle karşılaştırılması amaçlandı. 

Yöntemler: Kes)tsel tasarımdak) çalışmaya toplam 217 b)rey dah)l ed)ld). Katılımcıların 73’ü FTD 
tanılı, 144’ü demansı olmayan b)reylerden oluşmaktaydı. Demograf)k özell)kler, komorb)d)teler, 
beslenme durumu, fra)lty, kogn)t)f performans, fonks)yonel durum ve EWGSOP-2'ye göre 
sarkopen) )l)şk)l) ölçümler kayded)ld). Düşük kas gücü muhtemel sarkopen), düşük kas gücüne 
düşük kas kütles)n)n eşl)k etmes) sarkopen), buna düşük f)z)ksel performansın eklenmes) )se 
ş)ddetl) sarkopen) olarak tanımlandı. Gruplar Mann-Wh)tney U, k)-kare veya F)sher exact test) )le 
karşılaştırıldı. Sarkopen) )le )l)şk)l) bağımsız faktörler çok değ)şkenl) loj)st)k regresyon anal)z) )le 
değerlend)r)ld). 

Sonuçlar: Gruplar arasında yaş açısından anlamlı fark yoktu (p=0.45). FTD grubunda kadın oranı 
daha düşük (%41.1 vs %68.8, p < 0.001), vücut k)tle )ndeks)(VKI) daha düşük [25.5 (23–29.3) vs 
28.8 (25.3–32.8), p < 0.001] ve Charlson Komorb)d)te İndeks) daha yüksekt) [2 (2–3) vs 1 (1–3), 
p < 0.001]. Malnütr)syon/malnütr)syon r)sk) FTD grubunda daha sıktı (%36.2 vs %15.7, p=0.001). 
Düşük kas kütles) ve sarkopen) FTD grubunda daha sık saptandı (her )k)s) )ç)n %30.8 vs %15.4, 
p=0.01). Düşük kas gücü, muhtemel sarkopen), düşük yürüme hızı ve ş)ddetl) sarkopen) açısından 
gruplar arasında anlamlı fark yoktu. Çok değ)şkenl) anal)zde FTD tanısı sarkopen) )le bağımsız 
)l)şk)l) değ)ld) (OR=1.098, p=0.681). Yaş artışı sarkopen) olasılığını artırırken (OR=1.073, 
p=0.011), VKI artışı azaltmaktaydı (OR=0.762, p < 0.001). 

Tartışma ve Sonuç: FTD grubunda düşük kas kütles) ve sarkopen) ham anal)zde daha sık 
görülmekle b)rl)kte, FTD tanısı sarkopen) )le bağımsız )l)şk)l) bulunmadı. İler) yaş ve düşük 
VKI'n)n sarkopen)n)n temel bel)rley)c)ler) olarak saptandı. Bu bulgular, FTD hastalarında 
sarkopen) r)sk)n)n değerlend)r)lmes)nde beslenme durumu, vücut kompoz)syonu ve r)sk 
faktörler)n)n b)rl)kte ele alınması gerekt)ğ)n) göstermekted)r. 

Anahtar Kelcmeler: Frontotemporal demans, Sarkopen) 



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 49 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

KONUŞMA ÖZETLERİ  



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 50 

 

 

Osteoartr>t Yalnızca Eklemler> M> Etk>ler? Tanı Ve İl>şk>l> 
Komorb>d>teler 
Dr. Alev Çam Mahşer 

Esk)şeh)r Şeh)r Hastanes), İç Hastalıkları Anab)l)m Dalı, Ger)atr) Kl)n)ğ), Esk)şeh)r, Türk)ye 

Özet 

Osteoartr)t (OA), )ler) yaşta en sık görülen kas-)skelet s)stem) hastalıklarından b)r) olup 
günümüzde yalnızca eklem kıkırdağının dejenerasyonu )le açıklanan lokal b)r hastalık olarak kabul 
ed)lmemekted)r. Güncel kanıtlar, OA'nın kıkırdak, subkondral kem)k, s)novyum, kas dokusu ve 
ağrı mekan)zmalarını )çeren; )nflamasyon, metabol)k bozukluklar ve çoklu komorb)d)telerle 
karşılıklı etk)leş)m gösteren heterojen b)r hastalık olduğunu ortaya koymaktadır. Bu nedenle 
OA'nın değerlend)r)lmes)nde yalnızca radyoloj)k bulguların değ)l, ağrı ş)ddet), fonks)yonel durum, 
yaşam kal)tes) ve eşl)k eden hastalıkların b)rl)kte ele alınması gerekmekted)r. 

Bu konuşmada OA'nın değ)şen hastalık anlayışı, küresel hastalık yükü ve kl)n)k değerlend)rme 
yaklaşımı özetlenecek; Kellgren-Lawrence sınıflaması )le WOMAC )ndeks)n)n b)rb)r)n) 
tamamlayan roller) tartışılacaktır. Ardından OA )le kard)yovasküler hastalıklar, vasküler 
d)sfonks)yon, obez)te, sarkopen), osteoporoz, depresyon, uyku bozuklukları ve nöroloj)k 
hastalıklar arasındak) )l)şk)ler güncel s)stemat)k derlemeler, meta-anal)zler ve kohort çalışmaları 
eşl)ğ)nde değerlend)r)lecekt)r. Özell)kle f)z)ksel )nakt)v)te, kron)k düşük derecel) )nflamasyon, 
metabol)k sendrom ve kas gücü kaybının hem OA progresyonunda hem de komorb)d)te 
gel)ş)m)nde ortak b)yoloj)k zem)n oluşturduğu vurgulanacaktır. 

Sunumun öneml) kl)n)k mesajlarından b)r), OA'da mult)morb)d)te yönet)m)n)n tedav)n)n ayrılmaz 
b)r parçası olduğudur. Kard)yovasküler r)sk değerlend)rmes), k)lo yönet)m), egzers)z reçetes), kas 
gücünün korunması, osteoporoz ve düşme r)sk)n)n değerlend)r)lmes) )le güvenl) analjez)k seç)m) 
özell)kle ger)atr)k hastalarda bütüncül yaklaşımın temel b)leşenler)n) oluşturmaktadır. Ayrıca uyku 
bozukluğu, depres)f bel)rt)ler ve kogn)t)f kırılganlığın ağrı algısını, fonks)yonel bağımsızlığı ve 
tedav) başarısını bel)rg)n şek)lde etk)leyeb)leceğ); Park)nson hastalığı ve normal basınçlı 
h)drosefal) g)b) nöroloj)k durumların )se yürüyüş bozukluğu ve fonks)yon kaybının 
değerlend)r)lmes)nde ayırıcı tanıda d)kkate alınması gerekt)ğ) ele alınacaktır. 

Sonuç olarak osteoartr)t, yalnızca eklemler) etk)leyen b)r hastalık olarak değ)l; kas, kem)k, 
kard)yovasküler s)stem, uyku, ruh sağlığı ve b)l)şsel fonks)yonlarla etk)leş)m )ç)nde olan çok 
boyutlu b)r ger)atr)k sendrom olarak değerlend)r)lmel)d)r. Başarılı OA yönet)m)n)n temel hedef)  
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yalnızca ağrıyı azaltmak değ)l, b)rey)n fonks)yonel bağımsızlığını korumak, yaşam kal)tes)n) 
artırmak ve komorb)d)te yükünü bütüncül b)r yaklaşımla yönetmekt)r. 

Anahtar Kel)meler: Osteoartr)t, Mult)morb)d)te, Sarkopen), Ger)atr), Komorb)d)te 
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 Does Osteoarthrıtıs Affect Only The Joınts? Dıagnosıs And 
Assocıated Comorbıdıtıes 

 

Alev Çam Mahşer, MD 

Department of Internal Med)c)ne, Ger)atr)cs Cl)n)c, Esk)şeh)r C)ty Hosp)tal, Esk)şeh)r, Türk)ye 

Osteoarthr)t)s (OA) )s one of the most prevalent musculoskeletal d)sorders )n older adults and )s 
no longer regarded solely as a degenerat)ve d)sease of art)cular cart)lage. Current ev)dence def)nes 
OA as a heterogeneous d)sorder )nvolv)ng cart)lage, subchondral bone, synov)um, per)art)cular 
muscles, and pa)n pathways, )nteract)ng b)d)rect)onally w)th chron)c )nflammat)on, metabol)c 
abnormal)t)es, and mult)ple comorb)d)t)es. Therefore, comprehens)ve evaluat)on of OA should 
extend beyond rad)ograph)c f)nd)ngs to )nclude pa)n sever)ty, phys)cal funct)on, qual)ty of l)fe, and 
accompany)ng chron)c d)seases. 

Th)s lecture rev)ews the evolv)ng concept of OA, )ts grow)ng global burden, and current 
approaches to cl)n)cal assessment, h)ghl)ght)ng the complementary roles of the Kellgren-Lawrence 
grad)ng system and the WOMAC )ndex. It further d)scusses the relat)onsh)p between OA and 
card)ovascular d)sease, vascular dysfunct)on, obes)ty, sarcopen)a, osteoporos)s, depress)on, sleep 
d)sorders, and neurolog)cal cond)t)ons based on recent systemat)c rev)ews, meta-analyses, and 
large cohort stud)es. Part)cular emphas)s )s placed on phys)cal )nact)v)ty, chron)c low-grade 
)nflammat)on, metabol)c syndrome, and loss of muscle strength as common mechan)sms 
contr)but)ng to both OA progress)on and mult)morb)d)ty. 

A central message of th)s presentat)on )s that mult)morb)d)ty assessment should be cons)dered an 
)ntegral component of OA management. Card)ovascular r)sk evaluat)on, structured exerc)se, 
we)ght management, preservat)on of muscle strength, assessment of osteoporos)s and fall r)sk, and 
)nd)v)dual)zed analges)c select)on const)tute the cornerstones of comprehens)ve ger)atr)c care. In 
add)t)on, sleep d)sturbances, depress)ve symptoms, and cogn)t)ve fra)lty substant)ally )nfluence 
pa)n percept)on, funct)onal )ndependence, and treatment outcomes, wh)le neurolog)cal d)sorders 
such as Park)nson's d)sease and )d)opath)c normal pressure hydrocephalus should be cons)dered )n 
the d)fferent)al d)agnos)s of ga)t )mpa)rment )n older adults w)th OA. 

In conclus)on, OA should be v)ewed as a mult)d)mens)onal ger)atr)c cond)t)on rather than an 
)solated jo)nt d)sease. Effect)ve management requ)res a pat)ent-centered, mult)d)sc)pl)nary 
approach a)med not only at rel)ev)ng pa)n but also at preserv)ng mob)l)ty, ma)nta)n)ng  
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)ndependence, )mprov)ng qual)ty of l)fe, and opt)m)z)ng the management of assoc)ated 
comorb)d)t)es. 

Keywords: Osteoarthr)t)s, Mult)morb)d)ty, Sarcopen)a, Ger)atr)cs, Comorb)d)ty 
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Egzers>z>n Kem>k Sağlığı Ve Osteoporoz Üzer>ne Etk>ler>: Yaşam 
Boyu B>r Perspekt>f 

Dr. Fzt Barış Gürpınar, İzm)r Ekonom) Ün)vers)tes), Sağlık B)l)mler) Fakültes), F)zyoterap) ve 
Rehab)l)tasyon Bölümü, İzm)r, Türk)ye 

Osteoporoz, dünya çapında 200 m)lyondan fazla b)rey) etk)leyen, kırık r)sk)n) ve buna bağlı 
morb)d)te-mortal)tey) artıran öneml) b)r halk sağlığı sorunudur. Kem)k kütles)n)n büyük bölümü 
çocukluk ve ergenl)k dönem)nde kazanılır; puberte, doruk kem)k kütles)n)n (PKK) 
bel)rlenmes)nde kr)t)k ve kırılgan b)r dönemd)r. F)z)ksel akt)v)te, genet)k, hormonal durum ve 
beslenmeyle b)rl)kte PKK'yı bel)rleyen dört temel faktörden b)r)d)r ve değ)şt)r)leb)l)r olması 
neden)yle özel önem taşır. 

Egzers)z)n kem)k üzer)ndek) etk)s) mekanotransdüks)yon yoluyla gerçekleş)r: mekan)k yüklenme 
osteos)tler) akt)ve eder, RUNX2 ve Wnt/β-katen)n s)nyal)zasyonu üzer)nden osteoblast)k 
farklılaşmayı artırır, RANKL/OPG oranını düzenleyerek osteoklast)k rezorps)yonu baskılar. Kas 
kaynaklı m)yok)nler ()r)s)n, m)yostat)n, BAIBA) bu süreçte kas-kem)k )let)ş)m)n) sağlar. 

Egzers)z t)pler) farklı etk)nl)k göstermekted)r. Yüksek etk)l) ve ağırlık taşıyan akt)v)teler 
(basketbol, koşu, sıçrama, )p atlama) yer tepk) kuvvet)n) artırarak en güçlü osteojen)k uyarıyı 
sağlar; Ta)wan B)obank ver)ler)ne dayanan b)r çalışmada yüksek etk)l) egzers)z osteoporoz r)sk)n) 
anlamlı şek)lde azaltmıştır (OR=0,573), bu koruyucu etk) özell)kle erkeklerde bel)rg)nd)r. D)renç 
egzers)zler), özell)kle yüksek yoğunluklu ve düşük frekanslı protokollerle uygulandığında, hem 
premenopozal hem postmenopozal kadınlarda bölgeye özgü kem)k m)neral yoğunluğu (KMY) 
artışı sağlar. Yüzme ve b)s)klet g)b) düşük etk)l)/ağırlık taşımayan akt)v)teler kard)yovasküler 
fayda sunmakla b)rl)kte, yeterl) mekan)k yük oluşturmadıkları )ç)n KMY üzer)nde daha sınırlı 
etk)ye sah)pt)r. Ta) Ch), Yoga ve Baduanj)n g)b) denge egzers)zler), düşme r)sk)n) azaltma, postürü 
düzeltme ve enflamatuar s)tok)nler) (IL-6, TNF-α) baskılama yoluyla kem)k sağlığına dolaylı 
fayda sağlar; etk)n)n ortaya çıkması genell)kle aylar süren düzenl) uygulama gerekt)r)r. 

C)ns)yet farkları öneml)d)r: egzers)z)n kem)k üzer)ndek) olumlu etk)s) erkeklerde kadınlara kıyasla 
daha bel)rg)nd)r, bu durum androjen düzeyler) ve kas-kem)k )l)şk)s)n)n erkeklerde daha güçlü 
olmasıyla açıklanmaktadır. Postmenopozal kadınlarda )se östrojen eks)kl)ğ) mekanosens)t)v)tey) 
azaltmakta, bu nedenle d)renç egzers)z)n)n menopoz önces) başlatılması öner)lmekted)r. 

Kl)n)k açıdan, komb)ne aerob)k-d)renç-denge programları, tek başına herhang) b)r modal)teye 
kıyasla daha kapsamlı fayda sağlamaktadır; yaşlı b)reylerde yüksek yüklü egzers)z)n kırık r)sk)n) 
artırab)leceğ) unutulmamalı, b)reyselleşt)r)lm)ş ve kademel) protokoller terc)h ed)lmel)d)r.  
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Egzers)z, farmakoloj)k tedav)lerle (b)sfosfonatlar, hormon replasman tedav)s)) ve beslenme 
desteğ)yle (kals)yum, D v)tam)n), prote)n) b)rl)kte uygulandığında s)nerj)st)k etk) göstermekted)r. 

Sonuç olarak, egzers)z osteoporozun önlenmes) ve yönet)m)nde güvenl), düşük mal)yetl) ve etk)l) 
b)r stratej)d)r. Ger)atr) prat)ğ)nde yaşa, c)ns)yete ve fonks)yonel kapas)teye uygun, 
b)reyselleşt)r)lm)ş egzers)z reçetelend)rmes), kem)k sağlığının korunması ve kırık r)sk)n)n 
azaltılması açısından merkez) b)r yaklaşım olarak ben)msenmel)d)r. 

Anahtar Kel)meler:  Osteoporoz, egzers)z, kem)k m)neral yoğunluğu, ger)atr), düşme önleme 
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Effects Of Exercıse On Bone Health And Osteoporosıs: A Lıfespan 
Perspectıve 

Dr. Fzt Barış Gürpınar, İzm)r Ün)vers)ty of Econom)c, Faculty of Health Sc)ences, Phys)cal 
Therapy and Rehab)l)tat)on Department, İzm)r, Türk)ye 

Osteoporos)s )s a major publ)c health concern affect)ng over 200 m)ll)on people worldw)de, 
)ncreas)ng fracture r)sk and assoc)ated morb)d)ty and mortal)ty. Most bone mass )s acqu)red dur)ng 
ch)ldhood and adolescence, w)th puberty represent)ng a cr)t)cal yet vulnerable w)ndow for peak 
bone mass (PBM) accrual. Phys)cal act)v)ty, alongs)de genet)cs, hormonal status, and nutr)t)on, )s 
one of four key determ)nants of PBM, and )s un)que )n be)ng read)ly mod)f)able. 

Exerc)se )nfluences bone through mechanotransduct)on: mechan)cal load)ng act)vates osteocytes, 
promotes osteoblast)c d)fferent)at)on v)a RUNX2 and Wnt/β-caten)n s)gnal)ng, and suppresses 
osteoclast)c resorpt)on by modulat)ng the RANKL/OPG rat)o. Muscle-der)ved myok)nes ()r)s)n, 
myostat)n, BAIBA) med)ate muscle-bone crosstalk )n th)s process. 

D)fferent exerc)se modal)t)es show vary)ng eff)cacy. H)gh-)mpact, we)ght-bear)ng act)v)t)es 
(basketball, runn)ng, jump)ng) generate the strongest osteogen)c st)mulus through ground react)on 
forces; data from the Ta)wan B)obank demonstrated that h)gh-)mpact exerc)se s)gn)f)cantly 
reduced osteoporos)s r)sk (OR=0.573), w)th a more pronounced protect)ve effect )n men. 
Res)stance tra)n)ng, part)cularly h)gh-)ntens)ty, low-frequency protocols, produces s)te-spec)f)c 
bone m)neral dens)ty (BMD) ga)ns )n both premenopausal and postmenopausal women. Low-
)mpact, non-we)ght-bear)ng act)v)t)es such as sw)mm)ng and cycl)ng offer card)ovascular benef)ts 
but exert l)m)ted osteogen)c effect due to )nsuff)c)ent mechan)cal load)ng. Balance exerc)ses—Ta) 
Ch), Yoga, Baduanj)n—contr)bute )nd)rectly through fall-r)sk reduct)on, postural correct)on, and 
suppress)on of )nflammatory cytok)nes (IL-6, TNF-α); benef)ts typ)cally requ)re susta)ned pract)ce 
over several months. 

Sex-spec)f)c d)fferences are notable: the osteogen)c benef)t of exerc)se )s generally more 
pronounced )n men, reflect)ng stronger androgen-med)ated muscle-bone coupl)ng, whereas 
postmenopausal estrogen decl)ne reduces skeletal mechanosens)t)v)ty )n women, support)ng early 
)n)t)at)on of res)stance tra)n)ng before menopause. 

Cl)n)cally, mult)modal programs comb)n)ng aerob)c, res)stance, and balance tra)n)ng prov)de more 
comprehens)ve benef)t than any s)ngle modal)ty. In older adults w)th comprom)sed bone qual)ty, 
h)gh-load protocols may )ncrease fracture r)sk, favor)ng )nd)v)dual)zed, graded prescr)pt)ons.  
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Exerc)se shows synerg)st)c effects when comb)ned w)th pharmacolog)cal therapy 
(b)sphosphonates, hormone replacement) and nutr)t)onal support (calc)um, v)tam)n D, prote)n). 

In conclus)on, exerc)se rema)ns a safe, cost-effect)ve, and ev)dence-based strategy for osteoporos)s 
prevent)on and management. Ind)v)dual)zed, age- and funct)on-appropr)ate exerc)se prescr)pt)on 
should be cons)dered a central p)llar of ger)atr)c pract)ce for preserv)ng bone health and reduc)ng 
fracture r)sk. 

Keywords:  Osteoporos)s, exerc)se, bone m)neral dens)ty, ger)atr)cs, fall prevent)on 
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Akut Sarkopen>: Hastaneye Yatış Ve İmmob>l>zasyonun Etk>ler> 
B)lal Kat)poğlu¹ 

¹Ankara Yıldırım Beyazıt Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), İç Hastalıkları Anab)l)m Dalı, Ger)atr) 
B)l)m Dalı, Ankara, Türk)ye 

Akut sarkopen), akut hastalık, cerrah) g)r)ş)m, travma veya hastaneye yatış sonrasında gel)şen hızlı 
kas kütles) ve kas fonks)yonu kaybı olarak tanımlanmaktadır. Özell)kle yaşlı b)reylerde kısa sürel) 
)mmob)l)zasyon, s)stem)k )nflamasyon ve yeters)z beslenme kas prote)n metabol)zmasını olumsuz 
etk)leyerek fonks)yonel kayba yol açmaktadır. Akut sarkopen); uzamış hastane yatışı, düşmeler, 
bağımlılık gel)ş)m), yen)den yatış ve mortal)te )le )l)şk)l)d)r. 

Hastaneye yatış sırasında gel)şen kas kaybının temel mekan)zmaları arasında f)z)ksel )nakt)v)te, 
azalmış kas prote)n sentez), artmış proteol)z, nöroendokr)n değ)ş)kl)kler ve )nflamatuvar süreçler 
yer almaktadır. Özell)kle seps)s, yoğun bakım yatışı ve Pers)stent Inflammat)on, 
Immunosuppress)on and Catabol)sm Syndrome (PICS) g)b) durumlar katabol)k yanıtı 
der)nleşt)rerek kas kaybını hızlandırmaktadır. Yapılan çalışmalar, sağlıklı yaşlı b)reylerde dah) 10 
günlük yatak )st)rahat)n)n kas prote)n sentez)nde anlamlı azalmaya ve f)z)ksel performansta 
bozulmaya neden olduğunu göstermekted)r. 

Akut sarkopen)n)n değerlend)r)lmes)nde kas gücü, kas k)tles) ve f)z)ksel performansın b)rl)kte ele 
alınması öner)lmekted)r. EWGSOP2 kr)terler) tanısal yaklaşımın temel)n) oluşturmaktadır. Kl)n)k 
uygulamada erken r)sk tanımlaması, fonks)yonel değerlend)rme ve nütr)syonel durumun 
s)stemat)k olarak gözden geç)r)lmes) büyük önem taşımaktadır. 

Koruyucu ve tedav) ed)c) yaklaşımların merkez)nde erken mob)l)zasyon ve uygun tıbb) nütr)syon 
tedav)s) bulunmaktadır. Prote)n gereks)n)m) çoğu yaşlı hastada artmış olup, yeterl) enerj) ve prote)n 
desteğ) kas prote)n sentez)n)n korunmasına katkı sağlamaktadır. Enteral nütr)syon, bağırsak 
bütünlüğü ve )mmün fonks)yonlar üzer)ndek) olumlu etk)ler) neden)yle mümkün olan her durumda 
)lk terc)h olarak öner)lmekted)r. Güncel ESPEN ve ASPEN kılavuzları, erken başlanmış ve 
b)reyselleşt)r)lm)ş nütr)syon desteğ)n) akut hastalık yönet)m)n)n ayrılmaz b)r parçası olarak kabul 
etmekted)r. 

Sonuç olarak akut sarkopen), yalnızca kas kaybı )le sınırlı olmayan, yaşlı b)reyler)n fonks)yonel 
bağımsızlığını ve yaşam kal)tes)n) doğrudan etk)leyen öneml) b)r ger)atr)k sendromdur. Hastaneye 
yatış sürec)nde kas sağlığının korunması, akut hastalığın tedav)s) kadar önem taşımaktadır. 

Anahtar Kel)meler: Akut Sarkopen), İmmob)l)zasyon, Hastaneye Yatış, Yaşlılık, Nütr)syon 
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Acute Sarcopenıa: The Impact Of Hospıtalızatıon And 
Immobılızatıon 

B)lal Kat)poğlu¹ 

¹D)v)s)on of Ger)atr)cs, Department of Internal Med)c)ne, Ankara Yıldırım Beyazıt Un)vers)ty 
Faculty of Med)c)ne, Ankara, Türk)ye 

Acute sarcopen)a )s def)ned as a rap)d decl)ne )n muscle mass and muscle funct)on that develops 
follow)ng acute )llness, surgery, trauma, or hosp)tal)zat)on. Older adults are part)cularly vulnerable 
to th)s cond)t)on, as even short per)ods of )mmob)l)zat)on, system)c )nflammat)on, and )nadequate 
nutr)t)onal )ntake can adversely affect muscle prote)n metabol)sm and accelerate funct)onal 
decl)ne. Acute sarcopen)a )s assoc)ated w)th prolonged hosp)tal)zat)on, falls, d)sab)l)ty, hosp)tal 
readm)ss)ons, and )ncreased mortal)ty. 

The pathophys)ology of acute sarcopen)a )s mult)factor)al. Phys)cal )nact)v)ty, reduced muscle 
prote)n synthes)s, )ncreased proteolys)s, neuroendocr)ne alterat)ons, and )nflammatory processes 
all contr)bute to accelerated muscle loss dur)ng acute )llness. Cond)t)ons such as seps)s, cr)t)cal 
)llness, and Pers)stent Inflammat)on, Immunosuppress)on, and Catabol)sm Syndrome (PICS) 
further ampl)fy the catabol)c response and exacerbate muscle wast)ng. Ev)dence )nd)cates that even 
10 days of bed rest )n healthy older adults can result )n s)gn)f)cant reduct)ons )n muscle prote)n 
synthes)s and phys)cal performance. 

The assessment of acute sarcopen)a requ)res a comprehens)ve evaluat)on of muscle strength, 
muscle quant)ty, and phys)cal performance. The European Work)ng Group on Sarcopen)a )n Older 
People (EWGSOP2) framework prov)des the foundat)on for contemporary d)agnost)c approaches. 
Early )dent)f)cat)on of )nd)v)duals at r)sk, systemat)c funct)onal assessment, and nutr)t)onal 
evaluat)on are essent)al components of cl)n)cal care. 

Prevent)ve and therapeut)c strateg)es focus pr)mar)ly on early mob)l)zat)on and appropr)ate 
med)cal nutr)t)on therapy. Prote)n requ)rements are often )ncreased dur)ng acute )llness, and 
adequate prote)n and energy )ntake play a cruc)al role )n preserv)ng muscle prote)n synthes)s and 
l)m)t)ng muscle loss. Enteral nutr)t)on rema)ns the preferred route of nutr)t)onal support whenever 
feas)ble because of )ts benef)c)al effects on )ntest)nal )ntegr)ty and )mmune funct)on. Current 
ESPEN and ASPEN gu)del)nes recogn)ze early and )nd)v)dual)zed nutr)t)onal support as an 
)ntegral component of acute care management. 
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Acute sarcopen)a represents more than a loss of muscle mass; )t )s a major ger)atr)c syndrome that 
d)rectly affects funct)onal )ndependence and qual)ty of l)fe. Preservat)on of muscle health dur)ng 
hosp)tal)zat)on )s therefore as )mportant as treat)ng the underly)ng d)sease )tself. 

Keywords: Acute Sarcopen)a, Immob)l)zat)on, Hosp)tal)zat)on, Older Adults, Nutr)t)on 
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Kron>k Böbrek Hastalığında Kem>k Metabol>zması 
Dr C)han Heybel), Dokuz Eylül Ün)vers)tes), Nefroloj) B)l)m Dalı 

Kron)k böbrek hastalığında (KBH) kem)k kırılganlığı ürem)k ortam, sekonder h)perparat)ro)d), D 
v)tam)n) eks)kl)ğ), fosfor retans)yonu, )nflamasyon ve ürem)k toks)nler kem)k dönüşümü, 
m)neral)zasyonu ve m)krom)mar)y) bozarak kem)k kal)tes)n) olumsuz etk)ler. Bu nedenle renal 
osteod)strof) günümüzde, kem)k gücünü azaltan ve kırık r)sk)n) artıran daha gen)ş b)r “CKD-MBD 
(Chron)c K)dney D)sease-assoc)ated M)neral Bone D)sease)’’ spektrumu )çer)s)nde 
değerlend)r)lmekted)r. Bu süreçte )skelet dışı kals)f)kasyonun yoğunlukla kalp-damar s)stem)nde 
gerçekleşmes) bu hastaların kard)yovasküler ölümle karşılaşmalarına katkıda bulunmaktadır. 
CKD-MBD geleneksel olmayan b)r kard)yovasküler r)sk faktörü olarak kabul ed)lmekte ve 
s)stem)k b)r hastalık olarak görülmekted)r. CKD-MBD fenot)p) )çer)s)nde farklı kem)k hastalıkları 
olsa da en sık görülenler sekonder h)perparat)ro)d)n)n etk)ler)n)n bel)rg)n olduğu yüksek döngülü 
kem)k hastalığı ve bu döngünün )yatrojen)k olarak aşırı baskılandığı düşük döngülü kem)k 
hastalığıdır. Tüm fenot)plerde kem)k kal)tes) azalmakta, kırık r)sk) artış göstermekted)r. 

KBH'de osteoporoz yönet)m) genel popülasyona göre daha zordur. Kırık r)sk) yüksek olmasına 
rağmen kem)k b)yops)s) dışında kem)k dönüşümünü güven)l)r b)ç)mde gösteren yöntemler)n sınırlı 
olması, yüksek ve düşük dönüşümlü kem)k hastalığının b)rl)kte görüleb)lmes) ve ant)osteoporot)k 
tedav)ler)n m)neral metabol)zması üzer)ne etk)ler) tedav) kararlarını güçleşt)rmekted)r. Özell)kle 
denosumab, böbrek fonks)yonlarından bağımsız olarak kullanılab)lmes) neden)yle )ler) evre 
KBH'de öneml) b)r seçenek olmakla b)rl)kte, h)pokalsem) açısından yakın b)yok)myasal )zlem 
gerekt)r)r. 

Bu kapsamda )zled)ğ)m)z )lk olgu 69 yaşında, evre 4 KBH's) (eGFR 23 mL/dk), sekonder 
h)perparat)ro)d)s) ve glukokort)ko)d kullanımı bulunan kadın hastaydı. Femur boynu T skoru  -3.6 
olan hastada denosumab uygulamasından yaklaşık 20 gün sonra semptomat)k c)dd) h)pokalsem) 
(Ca 6.6 mg/dL) gel)şt) ve hastaneye yatış gerekt)rd); kals)yum replasmanı sonrası düzelme 
sağlandı. Bu olgu ağır böbrek fonks)yonu olanlarda potent ant)-rezorpt)f tedav) önces)nde akt)f D 
v)tam)n) ve kals)yum replasmanının önem)n) ortaya koymakta, tedav) önces)nde mümkünse serum 
kals)yum düzey)n)n normal)n üst sınırında tutulmasının güvenl) olab)leceğ)n) düşündürmekted)r. 

İk)nc) olgu, 3 yıllık hemod)yal)z sonrası böbrek nakl) öyküsü bulunan 73 yaşındak) erkek hastaydı. 
Femur boynu T skoru -3.0 olan hastada denosumab sonrası düzenl) kals)yum ve b)yok)myasal tak)p 
planlandı; h)pokalsem) gel)şmed) ve tedav) sorunsuz sürdürüldü. 
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Üçüncü olgu )se eGFR yaklaşık 40 mL/dk olan, başlangıçta haf)f h)perkalsem)s) bulunan 70 
yaşındak) kadın hastaydı. Denosumab sonrasında h)pokalsem) gözlenmed); serum kals)yum düzey) 
11.5 mg/dL'den 10.4 mg/dL'ye ger)lerken böbrek fonks)yonlarında )y)leşme görüldü. 

Bu üç olgu, KBH )l)şk)l) osteoporozda denosumabın etk)l) b)r seçenek olab)leceğ)n), ancak 
özell)kle )ler) evre KBH, sekonder h)perparat)ro)d) ve düşük-normal başlangıç kals)yumu bulunan 
hastalarda c)dd) h)pokalsem) r)sk)n)n göz önünde bulundurulması gerekt)ğ)n) göstermekted)r. 

  



04-05 Haz)ran, 2026 / 4-5 June 2026 
4.Uluslararası 13.Ulusal Ger)atr) Günler) Sempozyumu / 
4.Internat)onal 13.Nat)onal Ger)atr)cs Days Sympos)um 

 63 

 

 

Bone Metabol>sm İn Chron>c K>dney D>sease 
 

Chron)c k)dney d)sease (CKD)-related skeletal frag)l)ty )s dr)ven by the urem)c m)l)eu, secondary 
hyperparathyro)d)sm, v)tam)n D def)c)ency, phosphate retent)on, )nflammat)on, and urem)c tox)ns, 
all of wh)ch adversely affect bone qual)ty by d)srupt)ng bone turnover, m)neral)zat)on, and 
m)croarch)tecture. Consequently, renal osteodystrophy )s currently cons)dered w)th)n the broader 
spectrum of chron)c k)dney d)sease–m)neral and bone d)sorder (CKD-MBD), a system)c d)sorder 
character)zed by )mpa)red bone strength and )ncreased fracture r)sk. In add)t)on, extraskeletal 
calc)f)cat)on, part)cularly )nvolv)ng the card)ovascular system, contr)butes substant)ally to 
card)ovascular morb)d)ty and mortal)ty )n th)s populat)on. Therefore, CKD-MBD )s recogn)zed as 
a non-trad)t)onal card)ovascular r)sk factor and a system)c d)sease ent)ty. Although CKD-MBD 
encompasses several skeletal phenotypes, the most common forms are h)gh-turnover bone d)sease 
dr)ven by secondary hyperparathyro)d)sm and low-turnover bone d)sease result)ng from excess)ve 
suppress)on of bone remodel)ng, often due to therapeut)c )ntervent)ons. Regardless of phenotype, 
deter)orat)on )n bone qual)ty ult)mately leads to )ncreased skeletal frag)l)ty and fracture r)sk. 

The management of osteoporos)s )n CKD )s cons)derably more challeng)ng than )n the general 
populat)on. Desp)te the h)gh burden of fractures, rel)able methods for assess)ng bone turnover 
rema)n l)m)ted outs)de of bone b)opsy. Furthermore, the coex)stence of h)gh- and low-turnover 
bone d)sease and the effects of ant)-osteoporot)c therap)es on m)neral metabol)sm compl)cate 
therapeut)c dec)s)on-mak)ng. Denosumab represents an )mportant treatment opt)on, part)cularly )n 
advanced CKD, because )ts use )s not restr)cted by renal funct)on. However, careful b)ochem)cal 
mon)tor)ng )s requ)red because of the r)sk of hypocalcem)a. 

The f)rst pat)ent was a 69-year-old woman w)th stage 4 CKD (eGFR 23 mL/m)n/1.73 m²), 
secondary hyperparathyro)d)sm, and chron)c glucocort)co)d use. Follow)ng denosumab 
adm)n)strat)on, she developed severe symptomat)c hypocalcem)a (serum calc)um 6.6 mg/dL) 
approx)mately 20 days later, requ)r)ng hosp)tal)zat)on. Her cond)t)on )mproved after calc)um 
replacement therapy. Th)s case h)ghl)ghts the )mportance of calc)um and act)ve v)tam)n D 
supplementat)on before potent ant)resorpt)ve treatment )n pat)ents w)th advanced CKD and 
suggests that ma)nta)n)ng serum calc)um levels )n the upper-normal range before treatment may 
)mprove safety. 

The second pat)ent was a 73-year-old man w)th a h)story of k)dney transplantat)on follow)ng three 
years of hemod)alys)s. H)s femoral neck T-score was −3.0. After denosumab adm)n)strat)on,  
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regular b)ochem)cal mon)tor)ng was performed, and no hypocalcem)a occurred; treatment was 
cont)nued uneventfully. 

The th)rd pat)ent was a 70-year-old woman w)th an eGFR of approx)mately 40 mL/m)n/1.73 m² 
and m)ld basel)ne hypercalcem)a. No hypocalcem)a developed follow)ng denosumab treatment. 
Serum calc)um decreased from 11.5 mg/dL to 10.4 mg/dL, wh)le renal funct)on showed 
)mprovement dur)ng follow-up. 

These three cases suggest that denosumab can be an effect)ve therapeut)c opt)on for CKD-
assoc)ated osteoporos)s. However, cl)n)c)ans should rema)n v)g)lant regard)ng the r)sk of severe 
hypocalcem)a, part)cularly )n pat)ents w)th advanced CKD, secondary hyperparathyro)d)sm, and 
low-normal basel)ne serum calc)um levels. 

Anahtar kel)meler: bone, chron)c k)dney d)sease, osteoporos)s (Türkçe: kron)k böbrek hastalığı, 
kem)k, osteoporoz) 
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Osteoartr>tte G>r>ş>msel Tedav> Seçenekler> 
Doç. Dr. Derya Güner 

SBÜ İzm)r Tepec)k Eğ)t)m ve Araştırma Hastanes), Algoloj) Kl)n)ğ), İzm)r 

Osteoartr)t (OA), dünya genel)nde 500 m)lyondan fazla b)rey) etk)leyen ve yaşlı popülasyonda 
fonks)yonel bağımsızlığı en çok tehd)t eden dejenerat)f eklem hastalığıdır. OA ağrısı homojen 
değ)ld)r; nos)sept)f, nöropat)k ve santral sens)t)zasyon b)leşenler) çoğu zaman b)r arada bulunur ve 
ağrı fenot)p) tanımlanmadan seç)len tedav) sıklıkla yeters)z kalır. Yaşlı hastada nonstero)d 
ant))nflamatuarların gastro)ntest)nal, kard)yovasküler ve renal r)skler), op)o)dler)n düşme ve 
kogn)syon üzer)ndek) etk)ler), s)stem)k kort)kostero)dler)n metabol)k yükü farmakoloj)k 
seçenekler) bel)rg)n b)ç)mde kısıtlar. ACR/AF 2020 ve OARSI 2023 kılavuzları, farmakoloj)k 
tedav)n)n yeters)z kaldığı veya kontrend)ke olduğu olgularda g)r)ş)msel tedav)ler) önermekted)r. 

Bu konuşma, kl)n)k prat)kte en sık karşılaşılan dört lokal)zasyonu — d)z, kalça, omuz ve faset 
(sp)nal) eklemler — kanıta dayalı b)ç)mde ele almaktadır. D)z OA'da güncel l)teratür, 
kort)kostero)d)n yalnızca ≤6 hafta etk)l) olduğunu, hyalüron)k as)d)n orta dönem köprü tedav) 
sağladığını, en uzun etk) ve en düşük advers olay oranının PRP ± HA komb)nasyonuyla elde 
ed)ld)ğ)n) göstermekted)r; )ntraart)küler ozon güvenl) b)r alternat)ft)r. Kalça OA'da PRP ve HA 
kısa dönemde benzer, PRP uzun dönemde üstündür; ancak görüntüleme eşl)ğ) zorunludur 
(ultrasonograf) %97,4'e karşı landmark %72,5 doğruluk). Omuzda glenohumeral OA, rotator 
manşet ve akrom)oklav)küler eklem patoloj)ler)nde kort)kostero)d ve HA kısa-orta dönem etk)l) 
olup, adez)v kapsül)tte supraskapular s)n)r bloğu güçlü b)r alternat)ft)r. 

Radyofrekans uygulamalarında konvans)yonel, soğutmalı ve pulsed RF )le kr)oablasyon 
karşılaştırılmıştır. Ger)atr)k hastada termal s)n)r hasarı oluşturmayan pulsed RF (PRF), güvenl) 
prof)l) neden)yle öne çıkar. Tarafımızca yürütülen, ultrasonograf) eşl)ğ)nde gen)cular PRF 
çalışmasında (65 yaş üstü, Kellgren-Lawrence evre 3-4 d)z OA), üç gen)cular s)n)re radyasyonsuz 
olarak uygulanan PRF )le ağrıda (VAS'ta %66 azalma) ve fonks)yonda anlamlı düzelmen)n yanı 
sıra pol)farmas)n)n azaldığı, denge-yürüyüş ve uyku kal)tes)n)n düzeld)ğ), kırılganlığın ger)led)ğ) 
göster)lm)şt)r. Bu, yaşlıda PRF'n)n yalnızca ağrıyı değ)l, ger)atr)k sendrom yükünü de 
etk)leyeb)ld)ğ)n) ortaya koyan )lk çalışmadır. 

Faset eklem artrozunda tanısal med)al dal bloğu hasta seç)m)nde zorunlu adımdır: %50'n)n 
üzer)nde ağrı azalması poz)t)f yanıt kabul ed)l)r ve radyofrekans ablasyon end)kasyonu doğurur. 
Lomber bölgede ultrasonograf) yüksek doğruluk sağlasa da yanlış yerleş)m r)sk) neden)yle  
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floroskop)k doğrulama öner)l)r; serv)kal fasette ultrasonograf) yüksek doğruluk ve radyasyonsuz 
uygulama avantajı sunar. 

Sonuç olarak kör enjeks)yon dönem) sona erm)şt)r; görüntüleme eşl)ğ) çoğu lokal)zasyonda 
etk)nl)ğ) ve güvenl)ğ) artırır. Radyasyon ve kontrast gerekt)rmeyen ultrasonograf), ger)atr)k 
hastalarda floroskop)ye değerl) b)r alternat)ft)r. Mekan)zma temell), hastaya özgü ve kademel) b)r 
yaklaşım, yaşlı OA hastasında hem ağrı kontrolünü hem de fonks)yonel bağımsızlığı korumanın 
anahtarıdır. 

Anahtar Kel)meler: Osteoartr)t, G)r)ş)msel tedav), Pulsed radyofrekans, Ger)atr)k ağrı yönet)m) 
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Interventıonal Treatment Optıons In Osteoarthrıtıs 
Assoc. Prof. Derya Güner, MD 

Un)vers)ty of Health Sc)ences, İzm)r Tepec)k Tra)n)ng and Research Hosp)tal, Department of 
Algology (Pa)n Med)c)ne), İzm)r, Türk)ye 

Osteoarthr)t)s (OA) )s the degenerat)ve jo)nt d)sease that most threatens funct)onal )ndependence 
)n the elderly, affect)ng more than 500 m)ll)on people worldw)de. OA pa)n )s not homogeneous: 
noc)cept)ve, neuropath)c and central sens)t)zat)on components frequently coex)st, and any 
treatment chosen w)thout f)rst def)n)ng the pa)n phenotype often falls short. In older pat)ents, the 
gastro)ntest)nal, card)ovascular and renal r)sks of NSAIDs, the fall and cogn)t)ve effects of op)o)ds, 
and the metabol)c burden of system)c cort)costero)ds markedly l)m)t pharmacolog)cal opt)ons. The 
ACR/AF 2020 and OARSI 2023 gu)del)nes recommend )ntervent)onal treatments when 
pharmacotherapy )s )nsuff)c)ent or contra)nd)cated. 

Th)s lecture rev)ews, on an ev)dence bas)s, the four s)tes most often encountered )n pract)ce — the 
knee, h)p, shoulder and facet (sp)nal) jo)nts. In knee OA, current l)terature shows that 
cort)costero)ds are effect)ve only for ≤6 weeks, hyaluron)c ac)d (HA) prov)des a med)um-term 
br)dge, and the longest effect w)th the lowest adverse-event rate )s ach)eved w)th PRP ± HA; )ntra-
art)cular ozone )s a safe alternat)ve. In h)p OA, PRP and HA are comparable )n the short term wh)le 
PRP )s super)or over the long term, but )mage gu)dance )s mandatory (ultrasound 97.4% vs 
landmark 72.5% accuracy). For glenohumeral OA, rotator cuff and acrom)oclav)cular jo)nt 
patholog)es, cort)costero)d and HA are effect)ve )n the short-to-med)um term, and the 
suprascapular nerve block )s a strong alternat)ve )n adhes)ve capsul)t)s. 

Among rad)ofrequency (RF) appl)cat)ons, convent)onal, cooled and pulsed RF and cryoablat)on 
are compared. In ger)atr)c pat)ents, pulsed RF (PRF) — wh)ch does not create thermal nerve 
damage — stands out for )ts safer prof)le. In our own ultrasound-gu)ded gen)cular PRF study 
(pat)ents over 65 w)th Kellgren-Lawrence grade 3-4 knee OA), PRF appl)ed to three gen)cular 
nerves w)thout rad)at)on produced s)gn)f)cant )mprovement )n pa)n (66% reduct)on )n VAS) and 
funct)on, together w)th reduced polypharmacy, )mproved balance-ga)t and sleep qual)ty, and 
reversal of fra)lty. Th)s )s the f)rst study to show that, )n the elderly, PRF may )nfluence not only 
pa)n but also the broader ger)atr)c syndrome burden. 

In facet jo)nt arthros)s, the d)agnost)c med)al branch block )s a mandatory step )n pat)ent select)on: 
a pa)n reduct)on above 50% )s accepted as a pos)t)ve response and )nd)cates rad)ofrequency 
ablat)on. In the lumbar reg)on, although ultrasound prov)des h)gh accuracy, fluoroscop)c  
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conf)rmat)on )s adv)sed because of the r)sk of needle m)splacement; )n the cerv)cal facet, 
ultrasound offers h)gh accuracy and the advantage of a rad)at)on-free approach. 

In conclus)on, the era of bl)nd )nject)on )s over; )mage gu)dance )ncreases eff)cacy and safety at 
most s)tes. Requ)r)ng ne)ther rad)at)on nor contrast, ultrasound )s a valuable alternat)ve to 
fluoroscopy )n the ger)atr)c pat)ents. A mechan)sm-based, pat)ent-spec)f)c and stepw)se approach 
)s the key to preserv)ng both pa)n control and funct)onal )ndependence )n the older pat)ent w)th 
OA. 

Keywords: Osteoarthr)t)s, Intervent)onal treatment, Pulsed rad)ofrequency, Ger)atr)c pa)n 
management  
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Yaşlı Hastada Osteoporoz Ve Kırık R>sk> Değerlend>rmes>/ 
Osteoporoz Tedav>s>nde Ant>rezorpt>f Ve Anabol>k Ajanlar 

 

Doç. Dr. Fatma Sena DOST ÖNTAN 

Dokuz Eylül Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), Ger)atr) B)l)m Dalı, İzm)r, Türk)ye 
 

Osteoporoz, kem)k kütles)nde azalma, kem)k dokusunun m)krom)mar)s)nde bozulma ve bunun 
sonucunda kem)k kırılganlığında ve kırık r)sk)nde artışla karakter)ze s)stem)k b)r )skelet 
hastalığıdır. Özell)kle b)r fraj)l)te kırığı geç)r)ld)kten sonrak) )lk 1-2 yıllık dönem, "yakın kırık 
r)sk)" ()mm)nent fracture r)sk) olarak adlandırılır. Tüm tekrarlayan kırıkların büyük b)r kısmı bu 
kısa zaman d)l)m)nde meydana geld)ğ)nden, hastaların zaman kaybed)lmeden en etk)l) )laçlarla 
tedav) ed)lmes) büyük önem taşır. 

Tanı ve R)sk Değerlend)rmes): Tanıda altın standart, Ç)ft Enerj)l) X-Işını Absorps)yometr)s) (DXA) 
)le ölçülen Kem)k M)neral Yoğunluğu (KMY) test)d)r; referans popülasyona kıyasla T-skorunun -
2.5 ve altında olması osteoporoz olarak tanımlanır. Ancak tek başına kem)k yoğunluğu yeterl) 
değ)ld)r; kl)n)k r)sk faktörler)n) komb)ne eden FRAX r)sk hesaplama aracı ve kem)ğ)n yapısal 
kal)tes)n) (m)kro m)mar)s)n)) yansıtan Trabeküler Kem)k Skoru (TBS) g)b) araçlar )le hastanın 
b)reysel kırık r)sk) bel)rlen)r. Ayrıca P1NP (kem)k yapım) ve CTX (kem)k yıkım) g)b) kem)k 
döngüsü bel)rteçler), kem)k kaybı hızını bel)rlemede ve uygulanan tedav)ye ver)len b)yok)myasal 
yanıtı erken dönemde )zlemede kr)t)k b)r rol oynamaktadır. 

Farmakoloj)k Tedav)ler: Tedav) seç)m) hastanın r)sk düzey)ne (düşük, orta, yüksek, çok yüksek) 
göre şek)llen)r ve temel olarak )k) gruptur: 

Ant)rezorpt)f Ajanlar: B)sfosfonatlar (alendronat, r)sedronat, zoledron)k as)t vb.) ve denosumab, 
yüksek r)skl) hastalarda kırık önlemede )lk basamak tedav)lerd)r. B)sfosfonatlar kem)k yüzey)ne 
yerleşerek osteoklastların )şlev)n) bozar ve kem)k döngüsünü yavaşlatır. Denosumab, RANKL 
prote)n)n) bloke ederek osteoklast oluşumunu ve akt)v)tes)n) )nh)be eder. 

Anabol)k Ajanlar: Çok yüksek kırık r)sk)ne sah)p veya yakın zamanda fraj)l)te kırığı geç)rm)ş 
hastalarda )lk seçenek olarak ter)parat)d, abaloparat)d veya romosozumab g)b) anabol)k ajanlar 
terc)h ed)lmel)d)r. Ter)parat)d (aralıklı ver)len parathormon analoğu), özell)kle omurga g)b) 
trabeküler kem)k bölges)nde güçlü b)r yen) kem)k yapımı sağlarken; romosozumab (sklerost)n 
ant)koru) hem kem)k yapımını artırır hem de yıkımını azaltarak "ç)ft yönlü" b)r etk) göster)r. Bu  
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sayede romosozumab, ter)parat)d)n aks)ne hem vertebrada hem de femur g)b) kort)kal kem)klerde 
erken ve çok bel)rg)n b)r yoğunluk artışı sağlar. 

Ardışık Tedav) ve İlaç Tat)l): Osteoporoz tedav)s) ömür boyu planlama gerekt)r)r. Anabol)k 
)laçların kullanım süres) güvenl)k ve etk) mekan)zmaları gereğ) 1-2 yıl )le sınırlıdır. Bu süre 
b)tt)ğ)nde, sağlanan KMY artışlarının kaybed)lmemes) )ç)n mutlaka denosumab veya b)sfosfonat 
g)b) b)r ant)rezorpt)f ajana geç)ş yapılarak ardışık tedav) uygulanmalıdır. Denosumab tedav)s) 
aksatılır veya tamamen bırakılırsa, kem)k er)mes) hızla ve çok daha ş)ddetl) b)r şek)lde ger) döner; 
bu da omurgada çoklu kırık r)sk)n) artırır. Bu nedenle, denosumab tedav)s) sonlandırılacaksa h)ç 
vak)t kaybetmeden b)sfosfonat grubundan b)r )laca terc)hen zoledron)k as)te geç)lmel)d)r. 
B)sfosfonat kullanan hastalarda )se )laçların kem)kte uzun süre b)r)kmes) neden)yle, 3 )la 5 yıllık 
kullanımın ardından nad)r görülen çene kem)ğ) osteonekrozu ve at)p)k femur kırığı r)skler)n) en 
aza )nd)rmek amacıyla hastanın kırık r)sk) yen)den değerlend)r)lerek )laç tat)l) yapılab)l)r. 

 

Anahtar Kel)meler: Osteoporoz, kırık r)sk), osteoporoz tedav)s) 
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Fracture Rısk Assessment In Older Adults / Anabolıc And 
Antıresorpt>ve Agents In Osteoporosıs Treatment: Patıent Select>on, 

Tımıng, And Clınıcal Decıs>on Makıng 
Assoc. Prof. Fatma Sena DOST ONTAN 

Dokuz Eylul Un)vers)ty Faculty of Med)c)ne, Department of Ger)atr)cs, Izm)r, Turk)ye 

Osteoporos)s )s a system)c skeletal d)sease character)zed by a decrease )n bone mass, deter)orat)on 
of the m)croarch)tecture of bone t)ssue, and, as a result, )ncreased bone frag)l)ty and fracture r)sk. 
The f)rst 1–2 years follow)ng a frag)l)ty fracture are referred to as the “)mm)nent fracture r)sk” 
per)od. S)nce the vast major)ty of recurrent fractures occur w)th)n th)s short t)meframe, )t )s of the 
utmost )mportance that pat)ents be treated w)th the most effect)ve med)cat)ons w)thout delay. 

D)agnos)s and R)sk Assessment: The gold standard for d)agnos)s )s the Bone M)neral Dens)ty 
(BMD) test measured by Dual-Energy X-ray Absorpt)ometry (DXA); a T-score of -2.5 or lower 
compared to the reference populat)on )s def)ned as osteoporos)s. However, bone m)neral dens)ty 
alone )s not suff)c)ent; the pat)ent’s fracture r)sk )s determ)ned us)ng tools such as the FRAX r)sk 
calculator, wh)ch comb)nes cl)n)cal r)sk factors, and the Trabecular Bone Score (TBS), wh)ch 
reflects bone m)croarch)tecture. In add)t)on, bone turnover markers such as P1NP (bone format)on) 
and CTX (bone resorpt)on) play a cr)t)cal role )n determ)n)ng the rate of bone loss and )n 
mon)tor)ng the b)ochem)cal response to treatment at an early stage. 

Pharmacolog)cal Treatments: Treatment select)on )s based on the pat)ent’s r)sk level (low, 
moderate, h)gh, very h)gh) and falls )nto two ma)n categor)es: 

Ant)resorpt)ve Agents: B)sphosphonates (alendronate, r)sedronate, zoledron)c ac)d, etc.) and 
denosumab are f)rst-l)ne treatments for fracture prevent)on )n h)gh-r)sk pat)ents. B)sphosphonates 
b)nd to bone surfaces, d)srupt)ng osteoclast funct)on and slow)ng bone turnover. Denosumab 
)nh)b)ts osteoclast format)on and act)v)ty by block)ng the RANKL prote)n. 

Anabol)c Agents: Anabol)c agents such as ter)parat)de, abaloparat)de, or romosozumab should be 
the f)rst-l)ne treatment for pat)ents w)th very h)gh fracture r)sk or those who have recently suffered 
a frag)l)ty fracture. Ter)parat)de (an )nterm)ttent parathyro)d hormone analog) promotes strong new 
bone format)on, part)cularly )n trabecular bone reg)ons such as the sp)ne; romosozumab (a 
sclerost)n ant)body) exh)b)ts a “dual-act)on” effect by both )ncreas)ng bone format)on and reduc)ng 
bone resorpt)on. As a result, unl)ke ter)parat)de, romosozumab prov)des an early and very 
pronounced )ncrease )n bone dens)ty )n both the vertebrae and cort)cal bones, such as the femur. 
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Sequent)al Therapy and Drug Hol)day: Osteoporos)s treatment requ)res l)felong plann)ng. Due to 
safety cons)derat)ons and mechan)sms of act)on, the durat)on of anabol)c drug use )s l)m)ted to 1–
2 years. Once th)s per)od ends, sequent)al therapy must be )n)t)ated by sw)tch)ng to an 
ant)resorpt)ve agent, such as denosumab or a b)sphosphonate, to prevent the loss of the ach)eved 
BMD ga)ns. If denosumab treatment )s )nterrupted or d)scont)nued ent)rely, bone loss returns 
rap)dly and much more severely, )ncreas)ng the r)sk of mult)ple sp)nal fractures. Therefore, )f 
denosumab treatment )s to be d)scont)nued, the pat)ent should sw)tch to a b)sphosphonate—
preferably zoledron)c ac)d—w)thout delay. In pat)ents us)ng b)sphosphonates, due to the long-term 
accumulat)on of the drugs )n bone, a drug hol)day may be cons)dered after 3 to 5 years of use to 
m)n)m)ze the rare r)sks of osteonecros)s of the jaw and atyp)cal femoral fractures, follow)ng 
reassessment of the pat)ent’s fracture r)sk. 

 

Keywords: Osteoporos)s, fracture r)sk, treatment of osteoporos)s 
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Osteoartr>tte Ağrı Yönet>m> 
Doç. Dr. Pel)n Ünsal1 

1Ankara Yıldırım Beyazıt Ün)vers)tes) Tıp Fakültes), İç Hastalıkları Anab)l)m Dalı, Ankara 
B)lkent Şeh)r Hastanes) Ger)atr) Kl)n)ğ) 

Osteoartr)t (OA), dünya genel)nde 500 m)lyondan fazla )nsanı etk)leyen ve )ler) yaşta ağrı, 
fonks)yon kaybı, düşme r)sk), bağımlılıkta artış ve yaşam kal)tes)nde azalmaya yol açan en yaygın 
kas-)skelet s)stem) hastalıklarından b)r)d)r. Yaşlı b)reylerde osteoartr)t yönet)m), eşl)k eden çoklu 
kron)k hastalıklar, kırılganlık, pol)farmas) ve yaşa bağlı f)zyoloj)k değ)ş)kl)kler neden)yle daha 
karmaşık hale gelmekted)r. Bu nedenle ağrı tedav)s)nde yalnızca semptom kontrolüne değ)l, 
hastanın fonks)yonel durumu, tedav) hedefler) ve yaşam kal)tes)ne de odaklanan bütüncül b)r 
yaklaşım gerekl)d)r. 

Günümüzde osteoartr)t)n yalnızca dejenerat)f b)r kıkırdak hastalığı olmadığı, eklem)n tüm 
yapılarını etk)leyen kompleks b)r süreç olduğu b)l)nmekted)r. Osteoartr)t ağrısında nos)sept)f ve 
)nflamatuvar mekan)zmaların yanı sıra nöropat)k ağrı ve santral sens)t)zasyon da rol 
oynayab)lmekted)r. Bu durum, radyoloj)k bulgular )le ağrı ş)ddet) arasındak) uyumsuzluğu 
açıklayan öneml) mekan)zmalardan b)r)d)r.  

Her hastada ağrı aynı ş)ddette algılanmamaktadır, yaş, c)ns)yet, uyku bozuklukları, f)z)ksel 
)nakt)v)te, obez)te, ps)kososyal faktörler, depresyon, anks)yete, genet)c değ)ş)kl)kler bu farkın en 
öneml) nedenler) arasında sayılmaktadır. Ağrı mekan)zmalarının daha )y) anlaşılması, tedav)n)n 
b)reyselleşt)r)lmes)ne olanak sağlamaktadır. 

Güncel kılavuzlar, osteoartr)t tedav)s)nde non-farmakoloj)k yaklaşımların temel tedav) basamağı 
olduğunu vurgulamaktadır. D)z, kalça ve el osteoartr)t)nde aerob)k egzers)zler, d)renç egzers)zler), 
denge egzers)zler), su )ç) egzers)zler, ta) ch) ve yoga g)b) uygulamalar güçlü şek)lde öner)lmekted)r. 
Ayrıca fazla k)lolu ve obez b)reylerde %5’ten fazla k)lo kaybı ağrıyı azaltmakta ve semptom 
kontrolüne katkı sağlamaktadır. Kend) kend)n) yönetme programları ve mult)d)s)pl)ner yaklaşımlar 
da tedav) başarısını artırmaktadır. Bunun yanında d)z ve kalça osteartr)t)nde baston kullanımı ve 
ortezler de öner)lmekted)r.  

Farmakoloj)k tedav)de el ve d)z osteoartr)t)nde top)kal nonstero)d ant))nflamatuvar )laçlar 
(NSAİİ), özell)kle )ler) yaş grubunda ön plana çıkmaktadır. Top)kal NSAİİ’ler oral NSAİİ’lere 
benzer etk)nl)k göster)rken gastro)ntest)nal, kard)yovasküler ve renal yan etk) r)skler) daha 
düşüktür. Bu nedenle özell)kle 75 yaş ve üzer)ndek) b)reylerde )lk terc)h olarak öner)lmekted)r. 
Oral NSAİİ’ler etk)l) olmakla b)rl)kte, komorb)d)teler ve )laç etk)leş)mler) göz önünde  
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bulundurularak en düşük etk)l) dozda ve en kısa süreyle kullanılmalıdır. İntraart)küler 
kort)kostero)d enjeks)yonları )se özell)kle d)z ve kalça osteoartr)t)nde kısa dönem ağrı kontrolü 
sağlayab)l)r. 

D)ğer farmakoloj)k seçenekler arasında dulokset)n, özell)kle santral sens)t)zasyonun ön planda 
olduğu olgularda yararlı olab)l)r. Parasetamolün etk)nl)ğ) sınırlıdır ve güncel kılavuzlarda öncel)kl) 
tedav) olarak öner)lmemekted)r, ancak kırılgan yaşlı hastalarda başka tedav) seçenekler) uygun 
olmadığında ver)leb)lecek )laçlardandır. Tramadol )se yalnızca d)ğer seçenekler)n yeters)z kaldığı 
seç)lm)ş hastalarda d)kkatl) şek)lde kullanılmalıdır. Tramadol dışı op)o)d )laçlar b)r)nc) basamakta 
kullanılmamalıdır. Buna karşılık glukozam)n, kondro)t)n, trombos)tten zeng)n plazma ve kök 
hücre uygulamaları )ç)n mevcut kanıtlar rut)n kullanımı desteklememekted)r. Sadece kondrot)n el 
osteoartr)t) olan hastalarda öner)lmekted)r. 

 Osteoartr)t ve ger)atr)k sendromlar arasında ç)ft yönlü b)r )l)şk) bulunmaktadır; ağrı ve 
fonks)yon kaybı kırılganlık, düşmeler, malnütr)syon ve depresyonu artırırken, bu sendromlar da 
osteoartr)te bağlı semptomların ş)ddetlenmes)ne katkıda bulunarak b)r “ger)atr)k sendrom sarmalı” 
oluşturmaktadır. 

Sonuç olarak, yaşlı b)reylerde osteoartr)t ağrısının yönet)m) hasta merkezl) ve b)reyselleşt)r)lm)ş 
olmalıdır. Egzers)z tedav)n)n temel)n) oluştururken, top)kal NSAİİ’ler yaşlı hastalarda güvenl)k ve 
etk)nl)k açısından öneml) avantajlar sunmaktadır. Ağrı mekan)zmalarının değerlend)r)lmes), hasta 
)le ortak karar verme sürec), kırılganlık, düşme r)sk), sarkopen), malnütr)syon ve depresyon g)b) 
ger)atr)k sendromların değerlend)r)ld)ğ)  bütüncül yaklaşım, tedav) başarısının artırılmasında kr)t)k 
öneme sah)pt)r. 

 

Anahtar Kel)me: osteoartr)t, ağrı, non-farmakoloj)k tedav), yaşlı hasta  
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Paın Management In Osteoarthrıtıs 
Pel)n Unsal, MD, Assoc)ate Professor1 

1Ankara Yıldırım Beyazıt Un)vers)ty Faculty of Med)c)ne, Department of Internal Med)c)ne, 
Ankara B)lkent C)ty Hosp)tal D)v)s)on of Ger)atr)cs 

Osteoarthr)t)s (OA) )s the most common musculoskeletal d)sorder worldw)de, affect)ng more than 
500 m)ll)on )nd)v)duals and represent)ng a major cause of pa)n, d)sab)l)ty, falls, loss of 
)ndependence, and reduced qual)ty of l)fe )n older adults. The management of OA )n older adults 
)s part)cularly challeng)ng because of mult)morb)d)ty, fra)lty, polypharmacy, and age-related 
phys)olog)cal changes. Therefore, treatment strateg)es should focus not only on symptom rel)ef 
but also on preserv)ng funct)on, ma)nta)n)ng )ndependence, and )mprov)ng overall qual)ty of l)fe 
through a pat)ent-centered approach. 

Current ev)dence )nd)cates that OA )s no longer cons)dered a s)mple degenerat)ve cart)lage d)sease 
but rather a complex d)sorder )nvolv)ng the whole jo)nt. Mult)ple mechan)sms contr)bute to OA 
pa)n, )nclud)ng noc)cept)ve and )nflammatory pathways, as well as neuropath)c pa)n and central 
sens)t)zat)on. These mechan)sms may expla)n the frequently observed d)scordance between 
rad)ograph)c f)nd)ngs and pa)n sever)ty. Furthermore, pa)n percept)on var)es cons)derably among 
)nd)v)duals and )s )nfluenced by factors such as age, sex, obes)ty, phys)cal )nact)v)ty, sleep 
d)sturbances, depress)on, anx)ety, psychosoc)al factors, and genet)c suscept)b)l)ty. A better 
understand)ng of these mechan)sms has enabled a more )nd)v)dual)zed approach to pa)n 
management. 

Recent cl)n)cal gu)del)nes cons)stently emphas)ze non-pharmacolog)cal )ntervent)ons as the 
cornerstone of OA treatment. Aerob)c exerc)se, res)stance tra)n)ng, balance exerc)ses, aquat)c 
therapy, ta) ch), and yoga are strongly recommended for knee, h)p, and hand OA. We)ght reduct)on 
of at least 5% )n overwe)ght or obese )nd)v)duals has been shown to )mprove pa)n and phys)cal 
funct)on. Self-management programs and mult)d)sc)pl)nary )ntervent)ons further enhance 
treatment outcomes. For people w)th h)p or knee OA, cons)der walk)ng a)ds, appropr)ate footwear, 
ass)st)ve dev)ces, )nclud)ng canes and orthoses, may also reduce pa)n and )ncrease part)c)pat)on. 

Among pharmacolog)cal opt)ons, top)cal nonstero)dal ant)-)nflammatory drugs (NSAIDs) are 
recommended as f)rst-l)ne therapy for knee and hand OA, part)cularly )n older adults. Top)cal 
NSAIDs demonstrate eff)cacy comparable to oral NSAIDs wh)le carry)ng a lower r)sk of 
gastro)ntest)nal, card)ovascular, and renal adverse effects. Oral NSAIDs rema)n effect)ve but 
should be prescr)bed at the lowest effect)ve dose and for the shortest poss)ble durat)on, tak)ng  
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comorb)d)t)es and potent)al drug )nteract)ons )nto account. Intra-art)cular cort)costero)d )nject)ons 
may prov)de short-term pa)n rel)ef, part)cularly )n knee and h)p OA. 

Other treatment opt)ons )nclude duloxet)ne, wh)ch may be benef)c)al )n pat)ents w)th prom)nent 
central sens)t)zat)on. Paracetamol has l)m)ted eff)cacy and )s no longer cons)dered a preferred f)rst 
treatment opt)on; however, )t may st)ll be used )n fra)l older adults when alternat)ve therap)es are 
unsu)table. Tramadol should be reserved for carefully selected pat)ents who do not respond 
adequately to other treatments, whereas non-tramadol op)o)ds should generally be avo)ded. 
Current ev)dence does not support the rout)ne use of glucosam)ne, platelet-r)ch plasma, or stem 
cell therap)es. Chondro)t)n sulfate may be cons)dered only )n pat)ents w)th hand OA. 

Importantly, OA and ger)atr)c syndromes share a b)d)rect)onal relat)onsh)p. Pa)n and funct)onal 
)mpa)rment contr)bute to fra)lty, falls, malnutr)t)on, and depress)on, wh)le these ger)atr)c 
syndromes further exacerbate OA-related symptoms, creat)ng a “ger)atr)c syndrome sp)ral.” 
Consequently, comprehens)ve ger)atr)c assessment and )nd)v)dual)zed treatment plann)ng are 
essent)al components of successful OA management )n older adults. 
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Yaşlanmanın Sess>z Patoloj>s>: Osteoporoz Tanımı Ve 
Ep>dem>yoloj>s> 

M. Selman Öntan 

İzm)r Tepec)k Eğ)t)m ve Araştırma Hastanes) 

Osteoporoz, düşük kem)k kütles) ve kem)k dokusu m)krom)mar)s)n)n bozulmasıyla karakter)ze, 
kem)k kırılganlığında ve kırık r)sk)nde artışa yol açan progres)f ve sıklıkla asemptomat)k ("sess)z") 
b)r metabol)k kem)k hastalığıdır. Sağlıklı kem)k döngüsü, osteoblastlar (yapım) ve osteoklastlar 
(yıkım) arasındak) hassas dengeye dayanır. İler) yaş, menopoz, genet)k yatkınlık, yeters)z 
beslenme (kals)yum ve D v)tam)n) eks)kl)ğ)) ve harekets)zl)k g)b) faktörler)n etk)s)yle 
RANKL/OPG oranının bozulması, kem)k rezorps)yonunun yapımı aşmasına neden olur. 

Dünya Sağlık Örgütü (WHO) kr)terler)ne göre T-skorunun ≤ -2.5 olması )le tanımlanan osteoporoz, 
günümüzde küresel b)r halk sağlığı sorunudur. Dünya genel)nde 40 m)lyondan fazla k)ş)y) 
etk)lemekte ve yılda yaklaşık 8.9 m)lyon kırığa sebep olmaktadır. 50 yaş üzer) kadınların yaklaşık 
yarısı hayatlarının b)r dönem)nde osteoporot)k kırık r)sk) taşımaktadır. Ülkem)zde de benzer b)r 
tablo mevcuttur; 50 yaş üstü b)reylerde osteoporoz prevalansı kadınlarda %27,2, erkeklerde )se 
%22,2 olarak b)ld)r)lmekted)r. İler) yaş gruplarında (80+ yaş) femur boynu osteoporozu kadınlarda 
%37,7 sev)yeler)ne ulaşmaktadır.  

Ger)atr)k popülasyonda osteoporoz, sarkopen) )le b)rleşerek "osteosarkopen)" tablosunu 
oluşturduğunda düşme ve kırık r)sk)n) 2-4 kat artırmaktadır. Fra)lty (kırılganlık) ve malnütr)syon 
g)b) d)ğer ger)atr)k sendromlarla da yakın )l)şk) )ç)nded)r. Özgeçm)şte geç)r)len tek b)r vertebral 
kırık, gelecektek) kalça kırığı r)sk)n) 5 kat artırmaktadır. 

Sonuç olarak, osteoporoz yalnızca b)r kem)k yoğunluğu kaybı değ)l; mortal)te, morb)d)te, yaşam 
kal)tes)nde dramat)k düşüş ve artan sağlık harcamaları )le seyreden çok boyutlu b)r kl)n)k tablodur. 
Hastalığın sess)z doğası göz önüne alındığında, r)sk faktörler)n)n erken tesp)t) (FRAX g)b) kl)n)k 
r)sk odaklı değerlend)rmeler) ve düzenl) tarama programları )le yüksek r)skl) grupların saptanarak 
tedav) ed)lmes), fraj)l)te kırıklarının önlenmes)nde kr)t)k öneme sah)pt)r. 

Anahtar Kel)meler: Osteoporoz, Ep)dem)yoloj), Fraj)l)te Kırığı, Osteosarkopen), Ger)atr)k 
Sendromlar 
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The S>lent Pathology Of Ag>ng: Def>n>t>on And Ep>dem>ology Of 
Osteoporos>s 
M. Selman Öntan 

Izm)r Tepec)k Tra)n)ng and Research Hosp)tal 

Osteoporos)s )s a progress)ve and frequently asymptomat)c ("s)lent") metabol)c bone d)sease 
character)zed by low bone mass and deter)orat)on of bone t)ssue m)croarch)tecture, lead)ng to 
)ncreased bone frag)l)ty and fracture r)sk. Healthy bone turnover rel)es on a del)cate balance 
between osteoblasts (bone format)on) and osteoclasts (bone resorpt)on). Due to factors such as 
advanced age, menopause, genet)c pred)spos)t)on, malnutr)t)on (calc)um and v)tam)n D 
def)c)ency), and phys)cal )nact)v)ty, the alterat)on of the RANKL/OPG rat)o causes bone resorpt)on 
to exceed format)on. 

Def)ned by the World Health Organ)zat)on (WHO) as a T-score of ≤ -2.5, osteoporos)s )s currently 
a major global publ)c health concern. It affects more than 40 m)ll)on people worldw)de and causes 
approx)mately 8.9 m)ll)on fractures annually. About half of women over the age of 50 are at r)sk 
of an osteoporot)c fracture dur)ng the)r l)fet)me. A s)m)lar p)cture ex)sts )n Turkey; the prevalence 
of osteoporos)s )n )nd)v)duals over 50 )s reported to be 27.2% )n women and 22.2% )n men. In 
advanced age groups (80+ years), femoral neck osteoporos)s reaches 37.7% )n women.  

In the ger)atr)c populat)on, when osteoporos)s comb)nes w)th sarcopen)a to form 
"osteosarcopen)a," the r)sk of falls and fractures )ncreases by 2 to 4 t)mes. It )s also closely 
assoc)ated w)th other ger)atr)c syndromes such as fra)lty and malnutr)t)on. A s)ngle pr)or vertebral 
fracture )ncreases the r)sk of a future h)p fracture by 5 t)mes. 

In conclus)on, osteoporos)s )s not merely a loss of bone dens)ty but a mult)d)mens)onal syndrome 
accompan)ed by mortal)ty, morb)d)ty, a dramat)c decl)ne )n qual)ty of l)fe, and )ncreased healthcare 
expend)tures. G)ven the s)lent nature of the d)sease, early detect)on of r)sk factors (us)ng cl)n)cal 
r)sk-focused assessments l)ke FRAX) and )dent)fy)ng and treat)ng h)gh-r)sk groups through regular 
screen)ng programs are cr)t)cal )n prevent)ng frag)l)ty fractures. 

Keywords: Osteoporos)s, Ep)dem)ology, Frag)l)ty Fracture, Osteosarcopen)a, Ger)atr)c Syndromes 
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