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DEMANSLI YASLILARIN BAKIM
ORTAMINDA FiZIKSEL CEVRENIN ROLU

Serap CANLI*

GIRIS

Demans, yasam seyrinin baslarinda baslayan, nérodejeneratif
ve serebrovaskiiler siireglerin bir sonucu olarak ilerleyen yillar-
da ortaya ¢ikan, biligsel ve fonksiyonel diisiis sendromudur (1).
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2015 yili verilerine gore tiim diinya-
da yaklasik 47 milyon demansh yasli bulunmaktadir (2). 2050de
demansl hasta sayisinin 131.5 milyona, 20 yilda bir de iki katina
¢ikmasi beklenmektedir (3).

Gelecekte ozellikle diisiik ve orta gelirli tilkelerde 6nemli artis-
larla biiyiik bir halk saglig1 sorunu olacag1 6ngériilen demans has-
taliginda (4) fiziksel ¢evre terapotik ortamin kritik bir bilesenidir
(5). Uzun siireli bakimda demans hastalar1 i¢in 6nemli bir bilesen
olan terapétik fiziksel ortamlarin etkinligi konusu 1980’lerin so-
nundan yakin ge¢mise kadar hem tasarim profesyonelleri hem
de bakim elemanlari i¢in 6zellesmis tasarim kilavuzlarinda yer
almistir (6-8). Arastirmalarda demans hastalarinda mekansal
yonelim bozuklugu, kaygi, ajitasyon ve sosyal geri ¢ekilme gibi
ortak zorlu davraniglara destekleyici fiziksel ortamlarin olumlu
yonde etki ettigi kanitlarla sunulmustur. lyi tasarlanmig destek-
leyici bir fiziksel ortamin, ajitasyonun azalmasi, sosyal temasin
artmasi ve giinliik yasam aktivitelerinin yiirtitiilmesinde daha az
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Saglik Bilimlerinde Giincel Yaklasimlar

« Aydinlatmanin 6zellikle sabah (2500 ila 10,000 lux arasinda)
parlak, giiriiltii seviyesinin 30-45 dB arasinda olmast,

+ Yemek alanlarinda mikrodalga firin, buzdolabi, kahve maki-
nesi gibi mutfak esyalarinin bulunmasi,

« Sofra takimlarinin yiiksek kontrash renklere sahip olmasi,

« Banyoda oturma tipi kiivet bulunmasi, hava ve suyun ¢ok s1-
cak ya da ¢ok soguk olmamasi,

 Yiiriiyiis, bahge isleri ile ugrasma gibi acik hava etkinlikleri-
nin yapildig: alanlarin bulunmasi demansh yashlar igin des-
tekleyici ve terap6tik katkilar sunmaktadir.

Demans tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde de 6zellikle yash
popiilasyonda sik goriilen énemli bir halk saglhig sorunudur. Ul-
kemizde ve diinyada demansl: birey sayisinin artmasi bu alanda
yapilacak caligmalara olan ihtiyacin 6nemini vurgulamaktadir.
Ulkemizde demasli bireylere yonelik pek ¢ok calisma yapilmis
olsa da demansli bireylerin yasam alanlarina yénelik sinirl sa-
yida ¢alisma vardir. Bu nedenle demansin ilerlemesini geciktiren
degistirebilir risk faktorlerinden birisi olan ¢evresel tasarimlara
yonelik farkindalig: saglamak, saglik hizmet sunuculari i¢in ba-
kim alanlarina y6nelik fikir olusturabilecek bilgiler sunmak, des-
tekleyici bir ¢evre ile demansl: yaslilarin yasam kalitesini arttir-
mak gerekmektedir.
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