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Giriş
Günümüzde tüm dünyada yaşlı sayısı giderek artmakta olup gelişmiş ülkelerde 
yaşlı nüfusun tüm nüfusa oranı %20 civarındadır (1). Yaşlı nüfus her geçen 
gün artması, cerrahların geriatrik hasta popülasyonu ile daha sık karşılaş-
masına neden olmaktadır. Geriatrik hasta popülasyonunda uygulanacak ab-
dominal cerrahi prosedürler, bu prosedürlerin öncesinde yapılan hazırlıklar 
ile postoperatif bakım süreçleri genç hasta grubundan daha farklı ve oldukça 
komplekstir. Kitabın diğer bölümlerinde yaşlı hastalarda ortaya çıkan fizyolo-
jik değişiklikler, preoperatif hazırlık, ek hastalıkların yönetimi ve ağrı tedavisi 
konuları detayları ile değerlendirilmiştir. Bu bölümde ise yaşlılarda beslenme 
ve cerrahi, yaşlı hastada sık karşılaşılan cerrahi gastrointestinal sorunlar ve te-
davi süreçleri irdelenecektir.

Kısım III

I. Genel Bakış

Genç popülasyondan farklı olarak yaşlılarda meydana gelen gastrointestinal so-
runlar, cerrahi prosedürü zor ve karışık hale getirir (2). Bu durum, ilerleyen yaş 
nedenli organ sistemlerindeki değişikliklere, hastalıkların insidans, prevalans ve 
klinik seyirlerinde ortaya çıkan değişikliklere ve ek hastalık sayısında artış ve çok-
lu ilaç kullanımına bağlıdır. 

Geriatrik hasta popülasyonunda cerrahi tedaviye karar vermek oldukça zor ve 
karmaşık bir süreçtir. Çünkü yaşlı hastalarda cerrahi tedavinin amacı çoğu zaman 
gençlerden farklıdır. Ayrıca bu farklılık bireyler arasında da değişkenlik göster-
mektedir. Buna karşın; geriatrik popülasyonda cerrahi tedaviye karar verirken te-
daviden elde edilmesi planlanan yararın ne olduğuna karar vermek yani hedefleri 
belirlemek ve bu hedefleri bireyselleştirmek karmaşayı bir miktar ortadan kaldı-
rarak daha sistematik bir karar alma mekanizması oluşturabilir.
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7. Pankreas

Yaşlılarda pankreas parankiminde yağ infiltrasyonu görülür. Bu durum egzokrin 
ve endokrin pankreas fonksiyonlarında gerilemeye yol açar. Akut pankreatit sık-
lığı yaşlılarda yüksek değildir. Klinik tablo ve etyolojik faktörler genç erişkin yaş 
grubuna benzerdir (36).

Pankreas adenokanserlerinin %80’i 60-80 yaş aralığında görülmektedir. 
Pankreas kanserine bağlı olarak yapılan rezeksiyonlarının morbidite oranları son 
yıllarda özellikle yoğun bakım desteğinde ki gelişmeler nedeni ile azalmıştır. İyi 
ön hazırlık ve deneyimli merkez ve ekipler tarafından yapılan pankreas kanseri 
ameliyatlarında ileri yaşın mortalite ve morbidite üzerine etkisi yoktur (12).
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