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SAĞLIKLI YAŞLANMA
Yaşlı kimdir?
Yaşlılık anatomik yapı ve fizyolojik işlevlerde 

başta olmak üzere zihinsel yetenekler, sosyal iliş-
kiler ve bireyin psikolojisinde farklılıklara neden 
olan, olağan ve kaçınılmaz bir süreçtir (1). Dünya 
sağlık örgütü (DSÖ) 65 yaş ve üzeri kişileri yaşlı 
olarak tanımlamaktadır (2).

Birleşmiş Milletlerin ‘Yaşlanan Dünya Nüfu-
su: 1950-2050’ raporuna göre, tüm dünya ülkele-
rinde yaşam beklentisinin artması ve doğurganlık 
oranlarının azalmasıyla 65 yaş ve üstü insanların 
sayısı diğer yaş gruplarından daha hızlı artmak-
tadır (3).

Türkiye İstatistik Kurumunun (2014) ülke-
mizin nüfus verilerine göre; 65 yaş üstü kişilerin 
genel nüfus oranları Şekil 1’ de görüleceği üzere, 
1935 yılında oranlar %3,9 iken, 2016 yılında %8,3’ 
e yükselmekle beraber 2023 yılında hızla artarak 
%10,2’ye yükseleceği öngörülmektedir. 2050 yılın-
da ise bu oranların %17,5’leri bularak “çok yaşlı” 
nüfuslu ülkeler arasında Türkiye’nin de yer alacağı 
tahmin edilmektedir. (Şekil1) (4,5).

Türkiye İstatistik Kurumu (TÜİK) verilerine 
göre 2014-2018yılları arasında yaşlılık oranı % 
16 artmış görünmektedir. 2018 yılında %8.8 olan 
oranın, 2023’te % 10,2, 2040’da %16,3, 2060’ta 
%22,6 ve 2080’de %25,6 olacağı öngörülmektedir. 
Yaşlı nüfus yaş grubuna göre incelendiğinde; 2014 

Şekil 1: Türkiye yaş yapısı değişimi (1935-2075) (4)
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bulunmaya ihtiyacı vardır. Bireysel olarak prob-
lem çözme, stres ile baş etme, karar verme, kişiler 
arası iletişim becerisi, zorlayıcı durumlar ile mü-
cadele etme, etkili iletişim becerileri yüksek olan 
kişiler bu süreci daha rahat yönetebileceklerdir 
ancak bu durum sosyal hizmetler ve gündüz mer-
kezleri ile desteklenmelidir.

Yaşlılığın artması ile birinci basamak sağlık 
hizmeti ve uzun süreli bakım talebi artıracaktır. 
Sağlıklı yaşlanma koruyucu hekimlik ile destek-
lenen iyi politikalar sayesinde mümkün olabilir 
görülmektedir.
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