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COVID-19 Pandemisine Yonelik Gerontolojik Miidahale Onerileri
Gerontological Intervention Recommendations for COVID-19 Pandemic
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COVID-19 pandemisinde yasa bagli hastalik insidansi ve
Oliim oranlarmin artig gosterdigi; 6zellikle komorbiditenin bu
artig1 hizlandirdigy; kirtlganhigr arttiran fiziksel, psikolojik ve
sosyal etkenlerin, pandemi doneminde yasl bireyleri diger yas
gruplarma gore daha ¢ok etkiledigi bilinmektedir. Yogun
bakima yatig oranlarindaki artisin sebep oldugu yogun bakim
yatak doluluk oranlarindaki yiikselme; saglik hizmet
kaynaklarina daha fazla ihtiyag duymalari; Gistelik viriis bulag
kaynag1 olarak goriilmeleri yash bireylerin toplum tarafindan
damgalanmalariyla sonuglanmistir. Tim bu gerekceler
pandemi déneminde yaslh bireylere yonelik intervensiyonlari
(midahale) zorunlu hale getirmistir. Bu makalede yash
bireylere yonelik yapilabilecek miidahaleler, dayandirildiklart
gerontolojik teoriler 151¢mda bireysel, toplumsal, saglik bakim
hizmet sunuculari ve karar vericiler agisindan ele alinmigtir.
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During the COVID-19 pandemic, age-related COVID-19
incidence and mortality rates have increased; especially
comorbidity has accelerated this increase. It is known that
physical, psychological, and social factors -that increase
fragility affect older people more than other age groups during
the pandemic. Older people have been stigmatized in the
community due to their increasing need for intensive care beds
and healthcare resources, and they're seen as virus spreaders.
All these grounds have brought out obligations to carry out

interventions for older adults during the pandemic. In this
review article, the interventions can be made subject to older
people and discussed in terms of individual, social, healthcare
service providers, and decision-makers in gerontological
theories.
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GIRIS VE COVID-19°UN YASLI
YETISKINLER UZERINDEKI ETKILERI

Diinya Saghk Orgiiti (DSO) Cin Ofisi
tarafindan 7 Ocak 2020’de insanlarda yeni tip
bir Koronaviriis (2019-nCoV) tanimlanmis;
viriis daha sonra SARS-CoV-2 olarak, sebep
oldugu hastalik ise COVID-19 olarak
adlandirilmistir. Diinyada ilk vaka 13 Ocak
2020’de, iilkemizde ise 11 Mart 2020°de tespit
edilmistir (1). COVID-19, 11 Mart 2020
tarihinde DSO tarafindan pandemi olarak ilan
edilmis (2) ve giiniimiize gelene kadar kiiresel
capta cesitli saglik, ekonomi, sosyal etkileri
olmus, bundan en fazla yashh bireyler
etkilenmistir.

COVID-19’dan 6liim oraninin %0,66 oldugu
ve yasla birlikte arttigi bildirilmistir (3). Bu
oran, sadece biyolojik faktorlerden degil;
saglik ve sosyal bakim hizmetlerinin
zedelenmesinden  de  kaynaklanmaktadir.
Bircok G20 iilkesinde 65 yas ve {izeri
bireylerin yaklasik iicte birinin yalniz yasadigi
ve yetersiz gelire sahip oldugu (kadin sayisi
daha yiiksek) tahmin edilmektedir. Yash
bireyler, iyi sosyal giivenlik sistemine sahip
iilkelerde daha iyi bakim hizmeti almaktadir

(4).

COVID-19 salginimin yarattigi halk sagligi ve
yonetisim  endiseleri, hem ulusal hem
uluslararasi diizeyde gesitli sektorlerin birlikte
yurhttigi istikrarli cabalariyla sona
erebilecektir (5). Diinyadaki en fazla yash
niifusa sahip 30 iilke Avrupa’da olup (Japonya
disinda), bunlar COVID-19dan en ¢ok
etkilenen iilkelerdir. Yash bireylerde COVID-
19 sonrast komplikasyonlar Onemli Olgiide
artmaktadir. COVID-19 kaynakli oSliimlerin
%95'inden fazlasi 60 yas iistii, %50'sinden
fazlasi ise 80 yas istii bireylerde meydana
gelmektedir. 10 dliimden 8'inde COVID-19’a
eslik eden bir veya daha fazla kronik hastalik
(kardiyovaskiiler hastaliklar, hipertansiyon ve
diyabet gibi) oldugu dikkati cekmektedir. DSO
Avrupa Direktorii Dr. Hans HP Kluge (6),

COVID-19
toplumun tiim yas gruplarinin dayanisma

yayiliminin onlenmesinde,
icinde hareket etmesi, saglik ve sosyal bakim
hizmet sunucularinin ayni oranda
desteklenmesi, toplumdaki yalmz yash
bireyleri herkesin desteklemeyi gérev edinmesi
konularina dikkat ¢cekmektedir.

Amerika Birlesik Devletleri’nde COVID-19
nedeniyle 65-84 yas arasi bireylerin %31-59’u
hastaneye  yatmakta, %4-11°i  hayatim
kaybetme iken; 85 yas iizeri bireylerin %31-
70’1 hastaneye yatmakta, %10-27’si ise
hayatin1  kaybetmektedir (7). Avrupa’nin
COVID-19 ile savasan ilk iilkelerinden biri
olan ve en yash niifusa sahip Italya’da
(ortalama yasam siiresi erkekler i¢in 80,5 y1l ve
kadinlar i¢in 84,9 yil) pandemi ortaya
ciktiginda, ylice yurttaghk duygusuyla yardim
calismalarinda 6ne ¢ikan yash bireyler bile, iyi
yasam kalitesi ve saglik arasindaki dengenin
bozulma baskisina girmekten kurtulamamis,
yashi bireyleri desteklemek sart olmustur (8).
ftalya’da 80 yas iizeri salgindan etkilenenlerin
oram %20’leri gegmistir (9). Yogun bakim
yatis oranlariyla dikkat ceken ileri yash
nifusun, yogun bakim yatagindan ve
ventilatorlerden faydalanma orani etik sorun
olarak tartistimaya baglanmistir (10). Yas
arttikga COVID-19 hastalarinin prognozunun
bozuldugu gosterilmis, 6zellikle komorbiditesi
olanlarin klinik c¢alismalardan diglanmasi ise
(11) ayn bir hayal kiriklig1 olmustur.

Ozellikle altta yatan ndrolojik bir rahatsizlik
var ise yash bireylerin COVID-19 nedeniyle
hastaneye yatma olasiligi artmaktadir (12).
DSO Avrupa Ofisi, uzun dénem bakim (LTC)
ortaminda, COVID pandemisine yonelik 10
politika hedefi belirlemistir. Bunlar uzun
donem bakimda tanmi, tedavi, koruma ve
enfeksiyon Onleme ¢alismalarinin yeterli ve
etkin yapilabilmesi i¢in yOnetim, insan ve
materyal desteginin saglanmasi, aile ve
bakicilarin  desteklenmesi, yash  bireyin
onurunu koruyarak bakim saglanmasi, hizmet
alict ve vericilerin duygusal iyiliginin devam
ettirilmesidir (13).
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Diinyanin en yash niifusuna sahip Japonya’da,
Japon Geriatri Toplulugu (14) COVID-19
hastaligimin yasa bagli komorbidite artisi,
kirllganliga bagli fiziksel etkiler yaninda
psiko-sosyal  etkilerinin  de  oldugunu
vurgulamaktadir. Bir yandan evde kalma ve
yakin temastan kaginmayi, diger taraftan yasa
baghh kirilganlik ve hastaliklart dnlemek igin
egzersiz, diyet, agiz sagligi ve sosyal destek
caligmalarinin yapilmasini 6nermektedir (15).

COVID-19'un olaganiistii hizda yayilimi, yaslh
niifus ile aragtirma ve klinik uygulamada
kullamim i¢in yeni ve alternatif yontemler
getirmistir ve getirmeye devam edecektir.
Pandemi, normal ve patolojik yaslanmay1
incelemek ve ¢6ziim bulmak i¢in firsat olabilir
(4). Noro-biligsel sorunlari olan yasli bireylerin
sosyal izolasyon donemlerinde izlenmesi ve
desteklenmesi icin yapilan Biligsel
Stimiilasyon Egitimi ¢aligmalari bu firsatlardan
birisidir (16).

GERONTOLOJIK INTERVENSiYON
ILiSKiLi TEORILER

Gerontolojik intervensiyon (miidahale), bireyin
biyo-psikolojik yonden kendini iyi hissederek
ileri  yaglara erismesini saglayan tiim
ugraslardir (17). Gelecekte yasli bireylerin
performansimi istenen diizeyde tutmak igin
Gero-miidahale potansiyeli ile ilgili olarak, g
prototip alan dikkat ¢ekmektedir: 1) saglik ve
giinliik yeterlilik, 2) yasam ortamlar1 ve 3)
iletisim (18). Yasli bireylerin yeteneklerindeki
kayiplarn barindiran veya telafi eden biligsel
yaslanma miidahaleleri, onlarin
bagimsizliklarini siirdiirme yetenegi lizerinde
onemli bir etkiye sahiptir. Uygulamal
gerontolojinin etkileyebildigi dort merkezi alan
etkisi tartisilmaktadir: Biligsel yaglanma, klinik
geropsikoloji, insan faktorleri, yaslh bireylerde
is hayat1 (19). Bu alanlar Wahl’in alanlan (18)
ile oOrtiismektedir. Yash bireylerin biligsel
kapasitesindeki kayiplar1 telafi etmek igin
yapilan miidahaleler, saglik durumunu, giinliik
yasamini, yasadiglr ortamu diizenlemesini ve

iletisim basarisim etkilemektedir. Ayni1 durum
klinik geropsikolojik intervensiyonlar, yash
bireye ait faktorler ve is hayat1 i¢in de
gecerlidir.

Gerontolojik intervensiyon aslinda aktivite ve
stireklilik teorileriyle yonetilmektedir (20).
Paul ve Margret Baltes’in psikolojik
yaslanmanin  dogasi  iizerine  yaptiklar
inceleme ¢alismasinda, basarili yaslanma igin
secim (selection), optimizasyon (optimization)
ve kompenzasyon (compensation)
bilesenlerinden olusan 3 bilesenli psikolojik bir
model (SOK) sunulmaktadir. Bu model ile
fonksiyon kaybi ve/veya kisitliligi olan yash
bireylerin gelisimsel kapasitesine bagli uyum
yetenegi (yeterliligi) belirlenerek yaslanma
basarilart incelenebilmektedir (21). SOK
modelinin basarili yaslanmay saglik agisindan
tanimlamada ve Olgmede basarili bir sekilde
kullanilabilecegini (22) veya gelistirilerek
kullanilabilecegini (23) gosteren c¢aligsmalar
yapilmustir. Yas, psikolojik yapi, kisilik yapisi,
refah durumuyla iligkili olan SOK modelinin,
davramig  Ozelliklerine de  etki  ettigi
bilinmektedir (24). Orta yaslilarin ileri
yasglilara gore daha fazla kullandigi SOK,
biligsel durumun iyi oldugu ileri yashlarda da
kullanilmaktadir. Giinliik stres ve hafiza
sorunlarimin da SOK kullamimu ile asilabildigi
gosterilmistir (25). Bu durum yaslandikc¢a
giiniin daha az yogun saatlerinde trafige
cikmak (se¢im), arabayi hareket ettirmeden
once ayna, telefon, pozisyon kontrollerinin
yapilmasi ve navigasyon cihazini ¢aligtirilmasi
(optimizasyon), gidilecek yere ortalama siiriis
siiresinden daha erken saatte yola c¢ikilmasi
(kompenzasyon) olarak 6rneklendirilebilir.

Pandemi doneminde, yashi bireylerin evde
kalarak kurallara uymasi se¢im yapmaktir.
Sevdikleriyle telefonla goOriismesi, internet
kullanarak dis diinyaya baglanmasi, televizyon
aerobik programlarin1  olabildigince takip
etmesi ise optimizasyondur. Simiilasyon
programu esliginde egzersiz, goriintiilii sohbet
ve online egitim programlar1 ise mevcut
imkanlarin daha {ist diizeye optimize edilmesi
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ile ilgilidir. Teknolojik ve materyal kaynak
yetmezligi durumunda balkondan komsusuyla
sohbet etmek, miizik dinlemek, egzersiz
yapamiyorsa kalori kisitlamasiyla beden
agirhgm  korumak ise  kompenzasyon
kullanmasi olarak drneklenebilir.

Lawton’un Gerontoloji alanina yaptigi énemli
katkilardan olan Baski-Yeterlilik modeline
gore cevresel baskinin orta diizeyde tutulmasi,
istenen performanst saglamaktadir (26). Sosyal
temasin azalmast durumu diisiik fonksiyonel
durumla birlestirildiginde depresif etkilerin
artmasina sebep olmaktadir (27). Yash
bakiminda yeterlilik modeli ise yaslanma
stireglerinin  modifikasyonlariin  fizyolojik,
psisik, sosyal boyutta ele alinmasiyla basarili
yaglanmaya odaklanmaktadir (28). Bunlar
disinda yaslinin ¢evresel yeterlilikleri de ele
alinmalidir (20).

COVID-19 yapilacak
miidahalelerin disiplinler arasi, multidisipliner
ve disiplinler oOtesi planlanmasi gereklidir.
Miidahalenin

Schneider’in  disiplinler —arast  ayarlama

konusunda

zamanlamasi konusunda

dongiisiinden faydalanilabilir (17). Pandemi

doneminde evde sosyal izolasyona maruz
kalmug bir bireyin sosyal destekten mahrum ve
yalmz kalmasi istenmedigi gibi; kontrolsiiz
temas durumunda enfeksiyon riski ile
karsilasmasi da  istenmemektedir. Disari
cikamadig igin pasif ve hareketsiz kalan yash
bireylerde depresyon ve hareketsizlige bagh
saglik sorunlart olugsmasi bagka bir problemdir.
Yasli bireylere uygulanabilecek sosyal
izolasyonun  disiplinler —arast  miidahale
planlanmasi taslak calismast Sekil 1°de
goriilmektedir.

INTERVENSiIYON ONERILERI

Birlesmis Milletler raporunda (12), COVID-19
pandemisinde  mental saghigi  korumak,
gelistirme ve tedavi etmek igin toplumun tiim
kesimlerinin birlikte hareket etmesi,
olusturulan mental saglik hizmetlerine her
yerden herkesin ulasilabilmesi, gelecekte
COVID-19 hastaligindan tiimiiyle kurtulmak
icin mental saglik hizmetlerinin desteklenmesi
gerektigi  bildirilmistir.  Yasanan  biiylik
problemler sonrasi iyilesme ve adaptasyon 21.
yiizy1l ekonomik, endiistriyel, sosyal ve saglik

kullamimasinin saglanmasi.

planlanmasi.

izolasyon

# Tip: sosyal izolasyon mental saglig, aktivite performansini, yasam

motivasyonunu dolaysiyla tibbi iyilik halini negatif yonde etkilemektedir. » Salgina bagl
¥ Psikoloji: yalmzlik ve terkedilmis hissi ile yasam sevincini disirerek, depresyona biyo-psiko-
sebep olmaktadir. sosyal ve
/ » Bakim Bilimi: depresyon ve azalan aktivite fiziksel saghg olumsuz etkileyerek toplumsal
bakim alan kaynaklarinin kapasite Gsti kullanilmasina sebep olmaktadir. sorunlar
¥ Yash yetiskinlerin # Uzun dénem bakim (LTC) hastalarinda komplikasyonlar gorilmektedir.
salgina bagli biyo- » LTC hastalarina insan ve malzeme kaynagi temin sikintisi yasanmaktadir. ¥ Salginda yash
psiko-sosyal ve birey yasami
toplumsal sorunlarini
gidermek » Biyo-psiko-
» SOK yaklasimina gore > Tip: mental ve fiziksel saglig diizenleyici uygun énleyici (evde egzersiz, uzaktan sosyal ve
bagimsizhigim egitim, uzaktan, tani ve teshis, uzaktan rehabilitasyon) uygulamalan toplumsal
glglendirmek gelistirmek. sorunlarin
\ » Psikoloji: depresyonu énleyici, tan, teshis ve rehabilite edici uygulamalarin —  azltimasi
salgina uyumlu optimizasyonunu saglamak. bagimlihgin
» Bakim Bilimi: bakim verici insan ve malzeme gibi kaynaklarin planlanmasi, azaltilmasi

» LTC bakim verici ve alicilanin duygusal refahinin saglanmasi, kaynak kullanimin

Schneider modelinden uyarlanarak temsili ve ana hatlariyla calisilnustir.,

Sekil 1. Salgin Déneminde yash bireylerin deneyimledidi sosyal izolasyona yonelik Gerontoloji

Intervensiyonlarinda uygulanabilecek disiplinler arasi ayarlama dongiisii
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temelli sistemler i¢in bir gereklilik; esneklik
ise sistemik ¢Okiise karsi stratejilerin giderek
Onemi artan bir pargasidir. Salginlara karsi
dayamiklilik  ve  esneklik  olusturulmasi
gerekmektedir (4).

COVID-19 salgim1 doneminde yasl bireylerin
damgalanmast (stigmatizasyon) ve cesitli
bahane ve vaatlerle kotii kullanilmasi 6rnekleri
ortaya ¢ikmustir (12). Yasl bireylerde salgin
nedeniyle ortaya ¢ikan etkiler biyo-psiko-
sosyal diizeyde yasanmakta, tiim diizeyler
birbirini etkilemektedir. Salgin déneminde en
fazla giindeme gelen psikolojik etkiler
(anksiyete, depresyon, yalmizlik ve dislanma
hissi) ve bu etkilerin uzamasi; bireyin
gecmisten gelen diger mental ve fiziksel saglik
sorunlarinin engelilik ile birlesmesi
durumlarinda kronik depresyon sonucu intihar
egilimi artmistir (29). Giindelik yasamda
genellikle tan1 konulmadan bireysel diizeyde
yapilan ufak miidahalelerle sorun olmaktan
¢ikarilabilecek olan stres ve ajitasyon salgin
doneminde siirekli hale gelmistir (30).
Intervensiyonlarin mikro-makro diizeyde ele
alinmasi, her diizey icin intervensiyonlar
gelistirilmesi adaptasyon ve iyilesme igin
zorunluluktur.

a) Yash bireylere yonelik bireysel oneriler:

e Degisime uyum saglamak: El yikama, sik
kullanllan ~ malzeme ve  giysilerin
temizlenmesi, sosyal mesafe gibi bulas
riskini  diigiirecek Onlemler konusunda
genel davranig degisikliklerine gitmek,

e Hastalikla ilgili bilgi edinme, aile hekimi
ile temasta kalma,

e Plan yapmak: Aile ve yakin cevre ile
givenlik  konusunda yiyecek, ilag,
duygusal destek ve bireyin yeterliligine
uygun diizeyde teknoloji iceren planlar
31),

e Acil ve beklenmeyen durumlar igin
senaryolar olusturma, gerekli olabilecek
kurum, kurulus ve kisi bilgilerini igeren
listeler olusturma (31),

e Genglere Onerildigi  gibi  izolasyon
donemini  firsata  ¢evirecek  ugraslar
edinme,

e Toplumda benzer profildeki bireylerin
ugraglari disginda sahsi ilgi alanlarina
yonelik kesifler yapma veya da hayata dair
tamamlanmayanlar1  (bireysel hedefler)
tamamlama girisimlerinde bulunma,

e Giinliik isler disinda, egzersiz, resim, sarki
soyleme, orgii gibi el isleri, dijital araglarla
iletisim kurma gibi aktivitelerle ilgili plan
yapilmasi (30) 6nerilmektedir.

b) Topluma yonelik oneriler:

e Ulagilabilir mesafede evde ya da kurumda
(huzurevi/bakimevi) yasayan yash
bireylerle uygunsuz temas kurmakta 1srarct
olmamak, sosyal temas icin
uygun/alternatif temas yontemleri bulmak,

e Gerektiginde yasgh ebeveynlere ekonomik
destek vermek (8)

e Ulasilabilir mesafede karantinada olan,
engelli, kirillgan, yalniz yasayan veya zor
durumdaki yaglt bireylerin yiyecek, ilag ve
diger malzemelere ulastirilmasma destek
olmak,

e Ulagilabilir mesafede yasayan yash
bireylerin saglik ve destek hizmetlere
ulagmalarinda yol gostermek, yardim
etmek,

e Yeni durumu firsat bilip, kaynaklarin
uygunsuz ve miisrifce kullanilmasinin,
zaylf ve kirilgan bireylerin
sOmiiriilmesinin engellenmesi icin
giivenlik  Onlemleri  alinmasi, ahlak
kavraminin 6n plana ¢ikarilmasi,

e Toplumun tiim kesimlerinin, gencinden
yaslisina, saglik personelinden market
calisanlarina, kadar herkesin duruma uyum
saglamasi,

e Yash bireylerin sosyal hayata
entegrasyonu ig¢in ve izolasyona maruz
kalmamalar1 ve kontrollil sosyal hayat i¢in
biling olusturulmasi.
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¢) Saghk bakim hizmet planlayici ve
sunuculara yonelik dneriler:

COVID-19 kriz durumlarinda giindeme
gelen cepten Odemeler, hizmete erisim
engelleri, saglik c¢alisanlari  kaynak
sikintisinin olusmamasi i¢in para, insan ve
materyal kaynak tahsisinin planlanmasi ve
alternatif senaryolarin olusturulmasi,
Pandemi gibi kriz durumlarinda saglik
personelinin rol gegislerinin ve
genislemesinin  kolaylastirilmast  igin
giiclendirilmeleri,

Saglik calisanlarinin  bireysel koruyucu
ekipman  kullammm  ve  rezervlerinin
planlanmast,

Erken uyar1 ve izleme icin dijital teshis,
meta veri yOnetimi, dijital egitim, dijital
takip gibi bakima dijital entegrasyon
altyapi ¢alismalarinin hizlandirilmasi,
AR-GE caligmalarinin etkinligini
hizlandirmak ve iyilestirmek i¢in yapay
zekd ve makine 6grenimi de dahil olmak
iizere yeni yaklagimlar  {izerinde
calisilmasi,

Yeni teshis, tedavi ve rehabilitasyon igin
fon kaynaklarmin  uygun tahsisinin
saglanmasi,

Yeni teshis, tedavi ve rehabilitasyon
uygulama ¢iktilarinin uluslararast
platformlarda paylasilmasi ve birlikte en
iyi senaryolarin iiretilmesi,

Ilk astya veya tedaviye erismede
uluslararasi rekabetten kaginilmasi,
onceligin ihtiyacin en fazla oldugu veya
daha fazla etki beklenen bolgelere ve
kurumlara ulastirilmasi,

Intiya¢ ortadan kalktiginda, gelecek
krizlere hazirlanmak igin COVID-19
calismalarina  son  verilerek, kiiresel
inovasyon fonlarinin verimli
kullanilmasinin saglanmasi (4),

Uzaktan erisilebilir, teknoloji tabanh
(telefon, video, internet, web)
uygulamalar, mental saghk  destek
calismalar1 yapilmasi (12) 6nerilmektedir.

d) Politika olusturulmasi ve devletlere
yonelik dneriler:

e Oncelikle rakamlarla ve  durumla
yiizleserek gercekei stratejik planlarin
multidisipliner, interdisipliner, disiplinler
arasi platformlarda uygulanmasi,

e Yash  bireylerin 0Ogrenmeye  tesvik
edilmesi, meraklandirilmasina  ydnelik
projeler yapilmasi,

e Yeni ve olast durum/lar ic¢in degisim
planlar1 yapilmast,

e Saglik sektoriine olan artmis inang ve
giivenin, hizmetlerin planlanmasi,
diizenlenmesi ve gerektiginde
giincellenmesi yoluyla taze tutulmasi,

e Huzurevleri ve yash bakim
merkezlerindeki yasli bireylerin
enfeksiyondan korunmasi ve yeterli tibbi
ve sosyal destek almalarmin saglanmasi
(@),

e Salgin siirecinde, dijital bilgi boliinmesi
nedeniyle yasli bireylerin tim bilgiye
erismesinin  Oniindeki engellerin uygun
yontemlerle kaldirilmasi (8),

e Yash bireylerin yasa bagli ayrimcilik dahil
olmak tizere saglik ve destek hizmetlere
erisiminin Onilindeki engellerin kaldirilmasi
(8),

e Izolasyon ve ev hapsine bagl zihinsel ve
psikolojik sikintilarla basa ¢ikmalarina
yardimc1 olmak i¢in alternatif sosyal temas
yontemleri aragtirilmasi,

e Kronik hastalarin, maddi yetersizlik
yasayan, hizmetlere erisim engeli olan
yasl bireylerin tespit edilmesi,
kaynaklartmin ~ tekrar  yapilandirilarak
magduriyetlerinin giderilmesi
onerilmektedir (31).

SONUC

Pandeminin yaghi bireyler {izerinde ortaya
cikan psikolojik etkilerinin fiziksel ve sosyal
alanlardan bagimsiz degerlendirilmesi
miimkiin olmayacagindan, konu biyo-psiko-
sosyal boyutlarda biitiin olarak ele alinmalidir.
Bu makalede bu boyutlar bireysel, toplumsal,
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kurumsal acidan mikro-makro  diizeyde
tartistlmustir. COVID-19 pandemisine benzer
ulusal ya da kiiresel bir salginda, uygulanmasi
Onerilen gerontolojik intervensiyonlar
asagidaki sorular (20) ile ele alinabilir:

1. Miidahale neden gereklidir?

Cevap: Yash bireyler magdur,
dezavantajli ve muhtagtir.

2. Midahale edilmezse ne olur?

Cevap: Biyo-psiko-sosyal yonden
olumsuz etkilenirler ve bu durum
toplumun tiim diizeylerine yansir.

3. Hangi miidahaleler uygundur?

Cevap: Bireysel, toplumsal, kurumsal ve
politik diizeyde bolge, ililke ve bireylere
0zel planlar olusturulmalidir.

4. Miidahale sonucunda hangi istenmeyen
etkiler olusabilir?

Cevap: Kaynaklarin
uygunsuzlugu, asir1 ya da yetersiz destek
mekanizmalar1 artabilir. Uygun olmayan
miidahalelerle yashi bireylerin fiziksel,

dagiliminin

ruhsal veya sosyal zarar goOrmesine,
yetersiz ya da asir1 performans gostermek
zorunda kalmalarina sebep olabilir.

5. Miidahaleyi gerceklestirecek en uygun
kisi kimdir?
Cevap: Resmi olan ve olmayan tiim

kurum ve kuruluslarin her diizeyde ayr
gorev tanimlart olmalidir.

Her Oneriye yonelik intervensiyon/larin
planlanmasinda yapilacak her girisim icin
Sekil 1°deki Schneider’in disiplinler arasi
ayarlama dongiisiinden faydalanilmasi,
Onerilen yontemlerden biri olarak g6z 6niinde
bulundurulmalidir. Lawton’un Baski-Yeterlilik
modeli ve Baltes’in SOK  modelinin
uygulanmasina yonelik yapilacak girisimler ile
yash bireylerin onay ve destegini almak ve
onlarin  kararlara  katilmasim1  saglamak
miimkiin  olacaktir. ~ Modellerin  birlikte
kullanmilmasi; tek tek bireylerin, toplumun her

kesiminin ve tim disiplinlerin katilimiyla

gerontolojik intervensiyonlarin yapilabilmesine
daha fazla olanak saglayacaktir.

Cikar Catismasi ve Fonlama
Bu yazi1 i¢in finansal destek alinmamuistir.

Yazar ¢ikar catigmasi olmadigini belirtir.
Tesekkiir

Bu c¢alismayr yapmamda verdigi destek icin
Prof. Dr. phil. habil. Sn. Ismail Tufan’a
tesekkiir ederim.
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