SAGLIK VE YASAM

Yaslanma, Intlyarlama
ve dogal olum

Prof. Dr. Sinasi Ozsoylu

D Dergisinin 36.sayisinda
yayimlanan  Prof.  Dr.
Haluk Yavuzer'in “Uclinci
Bahar: Yaslilik, Bilgelik ve
Olum”1 ve Prof. Dr. Litfu
Hanoglu'nun  “Olimecull
Norodejeneratif Hastalik: Yaslik’2
yazilarini ilgiyle okudum. Ustalarin bu
glzel, skolastik yazilarindan sonra benim
gibi ileri yasl (88 yasinda) ve konunun
disindaki birinin genel fizyoloji gérislerini
baska bir perspektiften yazmaya cesaret
etmesini “Topal esekle kervana katiima”
istegime baglanmasini rica ederim.

Eskilerin sikga tekrarladiklar “Mdcadele-
yi efkardan barikat-1 hakikat dogar” s6zu-
nun, biraz degistirilerek farkli géruslerin,
kizmadan, kizdirmadan uygun UslGpla
dikkate getiriimesinin akademik alanda
bilimsel stiphe uyandirarak yeni arastir-
malari ve ¢alismalari dogurabilecegini
dustnmekteyim.

Konuya yasllik ve ihtiyarlik kavramlar
ile girmek istiyorum. Progeria’li hasta-
larin kronolojik olarak daha 15 yasina
gelmeden bilinglerinin bulanmasi, ha-
fizalarinin zayiflamasi, anlayislarinin
azalmasl yaninda, derilerinin pérstydp
diglerinin ve saclarinin seyrekleserek
dokulmesi ve agir arteriyoskleroz ile
ihtiyarlayarak dlmelerini gérdugtumde
yaslilik ve ihtiyarligin birbirinden ayriimasi
gerektigini ddsinmustum. Basta bazi
lizozomal hastaliklar olmak tzere degisik
metabolik hastaliklar ve agir alkoliklerde,
uyusturucu kullananlarda, uyku bozuk-
lugu ¢ekenlerde (devamli gece mesaisi
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vb.) melatonin ritminin bozulmasi ve bazi
kronik hastalikl kimselerde rélatif olarak
erkenden ihtiyarlamay gézlemistim.

Bu durumun tersi olarak bazi kimselerin
ihtiyarlama olmadan ileri yasa erismeleri
(Mimar Sinan’in 93 yasinda iken Selimiye
Camisi'ni ingsa etmesi; Celal Bayar'in
103, Ismet inéNU’NUN 93 yasinda bile
aklt melekelerinin ¢ok iyi olmasi; cerraht
hocalarimizdan Halit Ziya Konuralp'in
101 yasinda iken de estetik ameliyatlara
devam etmesi vs.) ihtiyarlik ile yasllik
arasinda ¢ok kuvvetli asosiasyon olma-
sinaragmen paralellik olmadigini isaret
etmektedir. Bazi metabolik ve lizozomal
hastaliklarin tedavisi ile nérodejeneratif
bozukluklarin dizelmesi de, bu bulgunun
sebep degil sonug oldugunu bana du-
stundurmektedir. Bu nedenle aklive fiziki
melekelerin blyuk 6lcide korunmasi
seklinde ilerleyen yasliligin, bunlarin ileri
derecede bozulmasi seklinde belirlenen
ihtiyarliktan ayriimasini dusdnmekteyim.
Yaslanmanin Allah’in insanlara verdigi
nimet, ihtiyarlamanin ise zillet oldugu
kanisindayim.

Daha fakultedeki 6grencilik yillarimda
6lumden sonra sakallarin uzamasi vs.
gibi hucrelerin hentz 6lmediklerini
gosteren bulgular yaninda mitozis ile
cogalan hucrelerde yaglanma ile kro-
mozomlardaki telomerlerin kisalmasi da
hicre 6limuntn sahsin dogal 6lumtne
paralel gitmedigini gostermekte idi.
Mitoza ugramayan yumurtalarin yas-
lanmasi ile (bildigime gére DNA’sinda
bir degisiklik olmaksizin) fonksiyonlarinin
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(fekondasyon) azalmasi veya kaybolmasi
onemlidir3. Olmus insanlardan alinan or-
ganlarin, hastalikliinsanlara nakledilmesi
ile fonksiyonel olmalari da, bildiklerimizin
yeniden degerlendirmesi gerektigini du-
stnddrmektedir. Bu gézlemlerin, kanita
dayall tip (Evidence based medicine)
yaklasimi ile agiklanmasi gerekmektedir.
Hucre olumlerinin kimyasal, fiziksel,
metabolik, toksik, enfeksiydz, immu-
nolojik nedenlerle nekrozla sonlanmasi
yaninda her ndveli hicrede bulunan
apopitozis geninin aktivasyonu ile de
(nekrozdan farkli olarak) ntvenin par-
calanmasi ile olusmasi olaylara daha
genis bakilmasini isaret etmektedir.
Dogal 6lumu, “biyolojik homeostaz”in
bozulmasi olarak degerlendirmeliyiz ka-
nisindayim. Hicrelerin yasam surelerinin
(notrofillerde 24-48 saat, trombositlerde
8-9 gun, eritrositlerde ise 4 ay kadar)
farkl olmasi tek bir genetik mekanizmaya
uymadigindan yaslanma, ihtiyarlama ve
tabii 6lumde degisik faktorlerin belirleyici
etkisinin arastirimasini énermekteyim.
Fiziksel (hareketsizlik gibi), kimyasal,
radyasyonel, inflamatuar, metabolik,
toksik (endojen, ekzojen) bazi ¢evresel
faktorlerin; sigara, alkol, uyusturucu
kullanimi ve dUzensiz yasam, ¢ok fazla
veya ¢cok az gida ve sivi alinmasi ve
fizyolojik yasamin (karsi cinsten es,
melatonin sekresyonu vs.) bozulmasi
da énem arz etmektedir. Sevgi, sayql, ilgi
ve deger veriimesi gibi ruhsal faktorlerin
de yaslilarin erkenden ihtiyarlamasini
Onleyecegdini ddsinmekteyim. Ancak
bu bilgisayar caginda yaslilarin bilgelik
taslamadan yeni teknoloji ve elektronik



gelismeleri genglerden 6grenmesini
Ozellikle dGnermek isterim. Yasamimizda
esas olan fizyolojik internal dengenin
(biyolojik homeostazin) korunmasi
yaninda ihtiyarlamayi hizlandiran fak-
torlere basta hekimlerimiz olmak Gzere
yoneticilerimizin de 5nem vermesinirica
ederim4.

Bazi parazit deneyleri, yasam suresinin
uzatiimasinin mimkun oldugunu isaret
ediyorsa dainsan 6mrindn uzatimasina
yonelik calismalari degisik yorumlamak
isterim. Hijyenik, fizyolojiyi bozmadan
yasam, uygun beslenme, asllar ve bazi
hastaliklarin dnlenmesi ile ortalama ém-
rin uzamasinin, émrin uzatiimasindan
ayriimasi gerekmektedirs. Kanimca
omra kisaltan faktorlerin azaltiimasi
ile ortalama 6dmrin uzamasinin, insan
O6mrinin uzamasl olarak yorumlan-
mamasl gerektigini dugstinmekteyim.
Nitekim bebek 6limlerinin Glkemizde
1940’larda binde 250’de iken 2013’te
binde 8’lere dugurulmesi ile ortalama
omur uzamistire,7. Elimizde 100 yas
Uzerindeki insan sayisinin artmasi verisi
olmadan 6mrin uzadigi yorumunu erken
buluyorum. Uzun émrin getirecegdi
glclikleri8 sadece yasayanlarin ¢gek-
mesi nedeniyle bilimsel calismalarla
dogal émrin uzatiimasindan ziyade
kaliteli gegcmesine 6nem verilmesini
dnermekteyim9,10.

Yazimi Yahya Kemal Beyatl’'nin asagidaki
dortluguile guzellestirerek tamamlamak
istiyorum:

Yalniz duyan yasar séz( derler ki
dogrudur

Yalniz duyan ¢eker derim, en dogru séz
budur

Olmek degildir smrimdiziin en feci isi
Mdskdl budur ki lmeden dldr kisi
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Mimar Sinan’in 93 yasinda
iken Selimiye Camisi’'ni insa
etmesi; Celal Bayar'in 103,
Ismet inénU’'niin 93 yasinda
bile akli melekelerinin

cok iyi olmasi; cerrahi
hocalarimizdan Halit Ziya
Konuralp'in 101 yasinda
iken de estetik ameliyatlara
devam etmesi vs.) ihtiyarlik
ile yaslilik arasinda ¢ok
kuvvetli asosiasyon
olmasina ragmen paralellik
olmadigini isaret etmektedir.
AKIT ve fiziki melekelerin
blyuk 6lcude korunmasi
seklinde ilerleyen yasliligin,
bunlarin ileri derecede
pozulmasi seklinde
belirlenen ihtiyarliktan
ayrilmasini dustunmekteyim.
Yaslanmanin Allah’in
insanlara verdigi nimet,
ihtiyarlamanin ise zillet
oldugu kanisindayim.
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