Megoregedni ma...és holnap?
Mit tehetiink a maért, mit a holnapért?
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MEGOREGEDNI MA....” konferencia
Kozponti Statisztikai Hivatal, Budapest, 2016. junius 8

- K6zponti Statisztikai Hivatal Népességtudomanyi Kutatointézet

- Magyar Tudomanyos Akadémia Demografiai Bizottsaga

- Pécsi Tudomanyegyetem Demografia és Szociologia Doktori Iskolaja és
Szocioldgia Tanszéke

- Magyar Statisztikai Tarsasag Demografiai Szakosztalya



Az elbadas kettds iranyultsagu és

célkitlizesu:

1. Bemutatni a mai konferencia alanyanak
meghatarozo biologiai folyamatat, a
szervezeti hanyatlas egymassal reszben
osszefonodo ket modozatat;

Rairanyitani a figyelmet, hogy ennek az
alanynak az éregedéset milyen alapvetd
szemeélyi-kbzossegi-tarsadalmi faktorok
hatarozzak meg ma és ezek kozlil
melyek modosithatok esetleg holnap...




Jertek, hogy sorsotok el6re nézzétek...1
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Jertek, hogy sorsotok el6re nézzétek...2
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Jertek, hogy sorsotok el6re nézzétek...3
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Es hogy a holgyek
se maradjanak el...




Az Oregedes ....

— Az 6regedés idében elkeriilhetetlenul és
torvényszerien kiszélesedd, joval az oregkor el6tt
megkezdddd, a genetikai készlet és annak
informacios atviteli utjainak karosodasaval,
fokoz6do anyagcsere és mikodészavarral jaro
soklépcsos bioldgiai folyamat, amely
elkertlhetetlendl a szervezet
alkalmazkodoképességenek csokkenéséhez, a
halal valészinlségének novekedéséhez vezet.



A szervezet Oregedését alapvet6en meghatarozza: a sejt, sejtszervecskék progressziv oregedése
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DNA Depalir

The Ultimate Antiaging Tool




Mukodeési kapacitasok

az eletkor elorehaladasaval
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Homeostenosis koncepcio

A normalis 6regedés
csokkenti a test
képessegét, hogy
ellenalljon a stresszeknek

* A folyamat mar az élet 3.
évtizedében elkezdddik.




Végso fokon sejtszinten is markansan csokken az

élettani kapacitas
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Decrease of Cellular Energy with Chronological Aging

Aging: Reduced capacity of the mitochondria to produce ATP

= Decrease of the energy amount stored in the cells
= Protein synthesis decreases markedly with age
(collagen, elastin, keratin, photo-protective enzymes)

Age [Years] ATP [pg/ cell] Protein [pg / cell]

30 0.50 65
50 0.40 - 55
70 0.11 . 20
80 0.05 5

(Proceedings of the SMI “Cosmeceuticals Conference”, March 2002, London)




Az oregedeés eldrehaladtaval

* Regulacios kapacitas romlas minden terlleten:
— Keringés
— Oxigén felvétel, transzport
— Héregulacid
— So-folyadékhaztartas
— Maj metabolizalo kapacitas
— Renalis szabalyozasok
— Stb,stb.



Elesettség/elgyengiilés

élethossznyi folyamat szakasza

Atmeneti allapotok
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Elettani tartalék

Frailty: korspecifikus részorultség
élettani sériilékenység,

karosodott homeostatikus tartalék, (ADL)

csokkent kapacitas elnyulo ,
Kihivasokkal szemben halal




Successful Aging Definition

“Successful aging is
multidimensional, encompassing
the avoidance of disease and
disability, the maintenance of
high physical and cognitive
function, and sustained
engagement in social and
productive activities.”
— Rowe JW. Kahn RL. Successful
aging Gerontologist. 37(4):433-
40, 1997.
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Major causes of death by age

Euro rleart Surway 2008

70 80 290 Total

W Cardiovascular diseases W Respiratory diseases 2 Digestive disease
@l Cancer M External causes of injury @ Other
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IdGskori szédiilés/elesés -kovetkezmények

Szédulés,

Neurologiai eleses ardiovascularis
(VB insufif:,a.carotisist., depr:
Tk QD)

e
Cerenelllischs,drep attacks; e
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Vietabolikus . =) e
([positionalistnystagme,Vasculanisikaneseads),

('rl\/perven‘tiHéc]é,DJ\/J) vestibularsigyullinfekeio) gyogysz.mhk,etc)

Kornyezeti
okok

Trauma, fejsérulés, AV torés etc.
Sebészi ellatas-immobilitas
Thrombophlebitis

Rehabilitaciés nehézségek Embdlids sz6v8dmények




Az 5,I"

— Intelektualis hanyatlas
— Immobilitas

— |Instabilitas

— Incontinentia

— latrogen gyogyszerhatasok
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Number of Chronic Conditi0 w

Wolff JL, Starfield B, Anderson G. Arch Intern Med. 2002:162:2269-2276



Gyogyszer mellékhatasok idoskorban a hattérben

alapveté: polipragmazia, polifarmacia

1.9 diilt betegségek novekvo szama

2.3 Tobb orvos irja fel a beteg gyégyszereit

3. A miukodési kapacitas fokozodo vesztesege

4. Funkcionalis kapacitas deficitek tulkezelése

5. A kezelésben megalapozatlanul magas gyogyszer-szam

6. M€ Tobbfajta, egymassal gyakran iitk6z6 szakmai iranyelvet kell(ene)
figyelembe venni

7. Sok gyogyszer-gyogyszer és gyogyszer-betegség kolcsonhatas

8.3 Fiziolégias-patologias valtozasok a farmakokinetikaban és
dinamikaban, széles inter-individudlis szorassal

(Bergman A, et al.2007; Tumheim K 1995; Bressler R, et al.2003)

...de elkeriilend6 az agizmus veszélye is!!!



Gazdasagi kovetkezmények: noévekvd
gyogyszerkoltségek + mellékhatasok miatti

hospitalizacios szukségletek

* Tobbfajta, sulyos korfolyamat és betegség

* USA: a 65 éven felliliek aranya 12%,
ugyanakkkor az 6ssznépesség gyogyszer
fogyasztasanak 35%-t képviselik

* Gyenge adherencia a kezeléshez
* Excessiv gyogyszerfeliras

* Leggyakoribb idult betegségek id6skorban: Kardiovaszkularis,
neuroldgiai(stroke, M.Parkinson), pszichiatriai(demencia,
depresszio)



Megoregedni ma....

Oregedési kihivasaim egyéni mutatdi |
Elettani kapacitasok?— kdrfolyamatok?—- énellaté
képesség?

Kapcsolat-rendszerem? (fogyatkozas kilsé és belsé
okai)

Pénzligyi biztonsagom? Nyugdij, csaladi tamogatas,
vagy elszivas, eseti tarsadalmi-(on)kormanyzati
tamogatas?

Eletmdd? (eddigi és a jelenlegi alkalmas az

Onellato képesség minél hosszabb idejl
fenntartasara?



Oregedési kihivasaim egyéni mutatéi Il.

* Rendelkezem-e alehetdéségekkel a megfelel6 fizikalis
aktivitasra, szellemi aktivitasra-tréningre,
taplalkozasra, mikro-makrokozosségekben valo
bennmaradasomra? (egészségfenntarto tudas,
alt.kéepzettség, anyagi hatteér, genetika, részleges, vagy
akar modell-szert foglalkoztatottsagok, tarsadalmi
aktivitasi lehet6ségek, stb?)

* Nyugdij és/vagy tovabbdolgozds ?(tendenciak
gazdasagilag fejlett tarsadalmakban...Megvaldsithato-e
egyaltalan a senior tudastbéke valamilyen alkalmazasa?)

* Elmaganyosodom? (Mit tehetek én, mit a mikro-makro
kdrnyezet és az utobbiak befolyasolhatdk-e, akarcsak a
csalad tekintetében?)



 EDUKACIO

-Alanyok: |d6s személyek/Csaldd/ Tarsadalom
/kormanyzati munkatarsak/ medicindlis és
szocialis képzés-tovabbképzés

- Tartalom: egészseg és biztonsag-
tudatossag/ id6sekhez viszonyulas kérdései és
csapdai/ a korspecifikussag és tartalmi-
szerkezeti integraltsag fokozdsa az eli/szoc.
képzési ismeretanyagokban és tovabbképzési
szabalyozdokban

- Megvalositas modja , optimalisan még ki
nem hasznalt tertiletek: ovoda, iskola,
specialis fels6kepzeési-tovabbképzesi terliletek
és szabalyzok , média stb.



Oregedési kihivasaim és
a szikebb-szélesebb kozosség viszonya
» Korfiiggo fiziologias és/majd patoldgias
hanyatlasomban mikro-makrokornyezeti-
ossztarsadalmi segitségek ?

—Csalad?
—Helyi kozosség?

—QOssztarsadalmi ? (mennyit bir ki az adott
tarsadalom? Miért alakulhattak ki a fejlett
tarsadalomban is deficitek az idéskori apolasokra
valo biztositasi rendszerekben? Eli/Szoc ellatas
billegé terhelései?)




Megdregedni holnap...

...mit teszunk, mit tehetlink még, hogy jobb egyéni
lehetdségekkel birjon a ,megoregedni holnap... ”?

* Tudatosabb edukacié minden szinten és minden vetiiletben
(egészségvédelem, anyagi |étbiztonsag onvédelme, allami feladatellatok
képzettsége,specialis egészségligyi és szocialis képzés)

* Senior tudastoke hasznositasa

* |dGsgyodgyito, idosgondozo rendszerek tudatos, rendszeres revizioi
hatékonysag, teherbiras, etikai stb. szempontok alapjan (Szocialis és
egeészséglgyi ellatd rendszerek, az atfedések tudatos vallalasa és
megoldasa, a vonatkozo feladatok raciondlis ellatasanak rendelkezési-
képzési biztositdsa)

» Statisztika: Gazdasagfoldrajz - gazdasagi+egészségiigyi foldrajz a
stratégiai tervezéshez? Fokozottabban integralni a kovetkez6
idoskorosztalyok jobb ellatasahoz a mar most rendelkezésre allo
adatokat, kiilonbo6zo profili szegmensekben nyert eredményeket?

Példaul: népegészségligyi kamion szlirés adatai az 50-65 év kozotti korosztalyrol +

adott magyarorszagi terliletek gazdasagi-iperi-mez6gazdasagi-kornyezeti
szennyezettségi stb mutatdi alapjan 5-10 éves feladat-térképek kidolgozasa?






