
75

YAŞLI BİREYİN 
AKTİVİTE VE EGZERSİZ 

GEREKSİNİMİ

BÖLÜM 
8

Ediz NECATİ1

Neyran ALTINKAYA2

GIRIŞ

Egzersiz, yaşlı bireylerde sağlığı korumak için önerilebilecek, birçok vücut 
sistemi üzerinde yararlı, pratik ve en ucuz yöntemdir. Aktif ve hareketli yaşam 
biçimini benimsemiş ve sürdüren bireylerin hareketsiz bireylere göre daha sağ-
lıklı oldukları, sağlık ve bakım harcamalarının maliyetinin daha az olduğu bilin-
mektedir. Ancak toplumda aerobik kondisyonun arttırılması, kasların güçlendi-
rilmesi, esneklik ve dengenin iyileştirilmesine yönelik aktiviteleri benimseme ve 
uygulama alışkanlığı istenen düzeyde değildir. Yaşlı bireylerin büyük çoğunluğu 
fiziksel aktivitenin ne kadar önemli olduğunun farkında değildir. 

Bu bölümde bireylerin yaşlanma sürecine bağlı gelişen sorunlar, yaşlı birey-
lerin fiziksel aktivite ve egzersiz gereksinimleri ile uygun egzersiz önerilerinden 
bahsedilecektir.

YAŞLILARDA FIZIKSEL AKTIVITENIN YARARLARI

Fiziksel aktivite, sağlığı korumada tüm yaş gruplarında uygulanabilecek ya-
rarlı ve etkili bir stratejidir (Tablo 1). Bu stratejinin özellikle yaşlı popülasyonda 
mortaliteyi azalttığı ve toplumdaki sağlıklı yaşlanma oranını arttırdığı bilimsel 
çalışmalarda gösterilmiştir.
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•	 Egzersize başlamadan önce AHA ve ACSM’nin hasta değerlendirme ölçütleri 
göz önünde bulundurulmalıdır. 

•	 Fiziksel aktivite programı uygulanmaya hazırlanan asemptomatik yetişkinler 
için elektrokardiyogram (EKG) veya kardiyak egzersiz testi gerekli değildir. 
Semptomatik yetişkinlerde ise bu durum önemlidir. 

•	 Her zaman bireyselleştirilmiş bir aktivite planı önerilir. Yaşlı yetişkinler için 
egzersiz programları belirli talimatları ve aktivitenin ilerletilmesi için tavsi-
yeleri içermelidir. 

•	 Aerobik egzersizler, büyük kas gruplarının sürekli kullanımını içerir. Haftada 
5 gün, 30 dakikalık orta yoğunlukta aerobik aktivite, veya yaşlı yetişkinler 
dahil tüm yetişkinler için haftada 3 gün şiddetli aktivite önerilmektedir. 

•	 Günlük yaşam aktivitelerini gerçekleştirmek için esneklik gereklidir ve es-
nekliği arttırmak veya sürdürmek için germe egzersizleri en az haftada 2 kez 
yapılmalıdır. Germe egzersizleri aerobik veya  güçlendirme egzersizlerinden 
sonra vücut ısındığında gerçekleştirilmelidir.

•	 Tai-Chi gibi egzersizler dengeyi geliştirir ve düşmelerle ilgili yaralanmaları 
azaltabilir.

•	 Başlangıçtaki motivasyon stratejileri bireysel isteklere odaklanmalı ve önce-
likli hedefler fiziksel aktivite planına dahil edilmelidir. 
Egzersiz yapmak isteyen yaşlı yetişkinler için çeşitli çevrimiçi ve topluluk ta-

banlı kaynaklar mevcuttur.
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