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Starzenie si¢ jest to niemal wszechobecny proces biologiczny
charakteryzujacy S1€ postepujacymi, przewidywalnymi,
nieuchronnymi  zmianami ewolucyjnymi oraz dojrzewaniem,
trwajacymi az do Smierci. Starzenie nie polega na akumulacji chorob,
chociaz starzenie si¢ 1 choroba sa ze soba powigzane w Sposob
subtelny 1 ztozony. Podstawowa zasada jest to, ze wiek biologiczny 1
metrykalny nie sa sobie rowne. RoOzne osoby starzeja si¢ w
odmiennym tempie, roOwniez starzenie roznych uktadow narzadow
odbywa si¢ w innym tempie, na co ma wpltyw przede wszystkim
status spoleczno — ekonomiczny oraz styl zycia




Prawidlowe starzenie u osoby zdrowej jest procesem
tagodnym. Z fizjologicznego punktu widzenia
starzenie obejmuje state, powolne zmniejszanie
rezerw czynnosciowych ukladow narzadow oraz
pogarszanie kontroli homeostazy. Zmniejszanie
rezerw czynnosciowych jest zauwazalne jedynie w
okresach maksymalnego wysitku lub stresu




Starzenie si¢ powoduje rOwniez istotne zmiany w
sktadzie clala oraz elementow strukturalnych
tkanek. Pomiedzy 25 1 75 rokiem zycia zawartosc
lipitdow zwigksza si¢ z 14 do 30% catkowite] masy
ciata, podczas gdy zawartosSC wody w organizmie (
gtownie pozakomorkowej) oraz tkanki migsniowe;j
ulega zmniejszeniu. Powyzsze zmiany sktadu ciata
majq 1stotne znaczenie dla planowania odzywiania,
aktywnosci metabolicznej oraz stosowania lekow u
osob starszych, Przyktadowo, leki rozpuszczalne w
thuszczach, jak diazepam, utrzymujg si¢ w
organizmie osoby starszej przez okres znacznie
dtuzszy niz w organizmie osoby miodsze;.




IMIANY WZROSTU




Od pewnego momentu zycia wzrost kazdej osoby
zmniejsza si¢ wraz z wiekiem, lecz istnieje duza
zmiennos¢ zarowno jesli chodzi o poczatek tego
procesu, jak 1 jego nasilenie. W wieku 80 Ilat
dochodzi do zmniejszenia wzrostu Srednio o 5 cm.
/Zmiany postawy, wysokos¢ kregow, nasilenie
lordozy oraz zmniejszenie wysokosci krazkow
mi¢dzykregowych powoduja zmniejszenie diugosci
tutlowia. Nasilenie krzywizny bioder 1 kolan, tacznie
Z€ zmniejszeniem przestrzeni stawowe] tulowia 1
konczyn, maja udziat w powstawaniu zanikow
strukturalnych. W obrgbie stopy zmiany stawowe
oraz splaszczenie tukow stopy odpowiadaja za
zmniejszenie wzrostu mierzonego w pozycji
stojace;.




SKLAD CIALA

cukry 1,5%

sole mineralne 6,1%

tuszeze 13,8%
biatka 17,0%

woda 61,6%




Masa tkanek innych niz tkanka tluszczowa zmniejsza si¢ z
wickiem. Zmniejszenie to dotyczy glownie masy
mi¢sniowe] oraz, w mniejszym stopniu, kosci 1 trzewi.
/Zmiany hormonalne wydaja si¢ odgrywac¢ znaczaca rol¢ w
tych procesach. Zmniejszenie stezenia estrogenu ( oraz
androgenow nadnerczowych ) jest proporcjonalnie wigksze
u kobiet niz zmniejszenie stezenia catkowitego androgenu (
nadnerczowego plus jadrowego) u megzczyzn. Dochodzi
takze do zmmiejszenia masy 1nnych narzadow;
przyktadowo, pomigdzy 30 1 90 rokiem zycia masa watroby
1 nerek zmniejsza si¢ o okoto jedng trzecig. Z koler masa
gruczotu krokowego ulega podwojeniu pomiedzy 20 1 90
rokiem zycia
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Zewngetrzna warstwa skory, podlega wraz z wiekiem
niewielkim zmianom. Zmniejszeniu ulega pole
kontaktu pomiedzy skorag wilasciwa 1 naskorkiem
oraz  liczba  glgbiey  polozonych  komorek
podstawowych oraz produkujacych barwnik, czyli
melanocytow. Wraz z wiekiem znacznie zmniejsza
sig¢ rowniez liczba komorek  Langerhansa,
pochodzacych Ze szpiku kostnego 1
wspomagajacych uktad odpornosciowy.
/Zmniejszenie liczby tych komorek jest szczegdlnie
w skorze, ktora byla intensywnie nastoneczniana.




Zawartos¢ kolagenu, bedacego podstawowym
chemicznym sktadnikiem skory, ulega zmniejszeniu
wraz z wiekiem, co powoduje ograniczenie
elastycznosci skory. Wiokna kolagenowe w skorze
0osob miodych sa ulozone niczym witokna liny. Wraz
z wiekiem utozenie tych wiokien staje si¢ nierowne 1
przypadkowe, co przypomina mas¢ splatanego
makaronu. Zmiany w obr¢gbie wiokien elastycznych
powoduja utrat¢ elastycznosci 1 pojawienie Si¢
zmarszczek.







Zmiany w obre¢bie wlosOw odgrywaja podstawowa role w
pojmowaniu wieku. Siwienie wlosOw wynika z postepujacego
zmniejszania liczby melanocytow w cebulkach wlosowych.
Zmniejszenie liczy tych komorek postepuje szybciej w obrebie
wtosOw niz w obrebie skory, prawdopodobnie w zwigzku z
szybka proliferacja komorek podczas wzrostu wilosa. Siwienie
wtosoOw pachowych jest uznawane za jeden z najbardziej
wiarygodnych objawow starzenia.. Dochodzi takze do
zmniejszenia liczby mieszkow wilosowych w skorze glowy.
Zmiany szybkosci  wzrostu  wlosow zaleza od ich
umiejscowienia. Zmniejszeniu ulega szybkos¢ wzrostu wtosow
gtowy, tonowych oraz pachowych, natomiast — prawdopodobnie
w zwigzku ze zmianami hormonalnymi — czasami dochodzi u
starszych kobiet do nasilenie wzrostu wilosow na twarzy. U
starszych m¢zczyzn nasila si¢ wzrost brwi oraz wltosOw w nosie
1 uszach




ZMIANY W UKtADZIE MIESNIOWO - SZKIELETOWYM




Zaawansowany wiek charakteryzuje zmniejszenie masy migSniowej
Zwlazane ze€ zmniejszeniem masy ciata. Zmiany zwiazane z wiekiem,
ktore nastgpuja w migsniach, obejmuja zmniejszenie sity migsniowej,
wytrzymatosci, rozmiaru oraz masy migsni.

Przepona 1 serce — dwa migsnie, ktore pracujq stale — wydaja si¢

byC stosunkowo mato zmniejszone przez proces starzenia.
W chrzastce dochodzi z wiekiem do zmian sktadu chemicznego.
Poniewaz tkanka chrzestna nie zawiera naczyn krwionosnych, jej stan
zalezy od ukrwienia maziowki (tkanki, ktora produkuje ptyn
stawowy) 1 obecnos¢ substancji odzywczych w ptynie stawowym.
Zawartos¢ wody w tkance chrz¢stnej ulega zmniejszeniu.

Ubytek tkanki kostnej jest naturalnym efektem procesu
starzenia. Ma on bardzo zroznicowane tempo. Starzenie dotyczy
glownie komorek produkujgcych tkank¢ kostna 1 wigze si¢ ze
zmniejszeniem 1ch liczby, natomiast w mniejszym stopniu uposledza
komorki  resorbujace kosC. Wzrost kosct ulega woOwczas
spowolnieniu, koS¢ staje si¢ ciensza 1 bardziej porowata. Wewngtrzna
struktura kosci traci swa podpor¢ pionowa, co istotnie wpltywa na
wytrzymalos¢ kosci.




Czaszka z wiekiem staje si¢ grubsza. Zwigkszeniu ulegaja
wszystkie wymiary czaszki, szczegolnie dotyczy to jej
czescl giebokich oraz zatok czotowych.

Styl zycia, odzywianie, nieprawidlowosci w uktadach
naczyniowym 1 neurologicznym oraz zmiany hormonalne
wplywaja na procesy zwyrodnieniowe w obregbie migsni 1
kosci. Styl zycia ma najwickszy wplyw, poniewaz brak
aktywnosci lub jej zmniejszenie powoduje znaczne ubytki
struktur kostnych 1 migsniowych. Odzywianie wplywa na
metabolizm tkanki kostnej 1 substancji mineralnych, zas
nieprawidtlowosc1i  naczyniowe lub neurologiczne
przyspieszaja procesy zwyrodnieniowe zachodzace w
tkance migsniowe;.




ZMIANY W UKLADZIE NERWOWYM
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Wraz z wiekiem masa mozgu ulega zmniejszeniu, ale
dotyczy to niektorych jego struktur. U zdrowych ludzi
starszych stwierdza si¢ zazwyczaj umiarkowany zanik
substancji szarej, natomiast u osoOb starszych z ot¢pieniem
ubytek tych komorek jest bardziej nasilony. Pomiedzy 30 1
70 rokiem zycia przeplyw krwi przez mozg zmniejsza sie
od 15 do 20 %. Wraz z wiekiem dochodzi rowniez do
zmniejszenia liczby neuronoOw substancji szarej, mozdzku
oraz hipokampa, ktory odgrywa wazna role¢ w procesach
pamigciowych. Mniejsze zmiany zachodza w glebszych
strukturach mozgu wraz z wiekiem zwigksza si¢ gestosc
niektorych  potaczen migdzyneuronalnych. Dochodzi
natomiast do powolnego 1 stalego wzrostu koncowych
polaczen dendrytycznych pomiedzy nerwami, co Swiadczy
o mozliwej przebudowie uktadu nerwowego.




/. wiekiem znacznie zmniejsza si¢ 1loS¢ enzymow
katalizujacych 1 syntetyzujacych acetylocholing,
acetylocholinoesterazy 1 acetylotransferazy cholinowej. Jest
to szczegolnie widoczne w obrebie jadra ogoniastego.

/. wicekiem zmniejsza sie¢ o 40 % liczba miejsc
wiazacych agonistOw 1 antagonistOow dopaminy. Podobne
zmiany zwiazane z wiekiem obserwowano w receptorach [3-
adreneregicznych kory 1 szyszynki.

/Zmniejszeniu ulega takze liczba miejsc wigzacych
serotoning w korze ptatow czotowych 1 hipokampie.




Zmiany strukturalne 1 biochemiczne mozgu zwigzane z
wiekiem nie musza uposledza¢ myslenia 1 zachowania. Nie
ulegaja uposledzeniu podstawowe umiej¢tnosci jezykowe
oraz zdolnos¢ utrzymania nieprzerwanej uwagi, natomiast
zmieniaja si¢ pewne aspekty mozliwosci poznawczych —
najwczesnie] mozliwosci  przyswojenia duzej 1losci
informacji, ktore trzeba dluzej pamigtac. Pdzno ulega
uposledzeniu umiejgtnos¢ nazywania zadan 1 pojec
abstrakcyjnych. Jednak zadna z tych zmian nie rozwija si¢
w sposob jednolity lub nieuchronny, wiele osoOb starszych
funkcjonuje w sposob porownywalny do osob mitodszych
lub nawet lepiej




ZMIANY W NARZADACH ZMYSt OW




WZROK

Z, wiekiem dochodzi do zaniku tkanek otaczajacych oko oraz
zmniejszenia 1losci tkanki tluszczowey w okolicy oka. Moze to
powodowac opadanie powieki gornej oraz podwijanie powieki dolnej
do wewnatrz lub na zewnatrz. Zmniejszona produkcja tez wraz z
zanikiem tkanek otaczajacych oko zwigkszaja ryzyko zakazen oka.
Moga takze wystapi¢ zmiany w obregbie rogowki, chociaz zwykle sa
one zwigzane z choroba a nie ze starzeniem. Te¢czOwka staje sig
sztywniejsza, zrenica mniejsza, pojawiaja si¢ zmiany wokol soczewki,
co predysponuje pacjenta do rozwoju jaskry.

Soczewki stopniowo akumuluja zotte substancje, pochodzace
prawdopodobnie z reakcji chemicznej zachodzacej pod wplywem
Swiatlta slonecznego =z aminokwasow zawartych w soczewce.
Substancje te powoduja zmniejszenie 1losct swiatla 1 koloru
docierajacych do oka. Taki zotty filtr powoduje, ze soczewka staje si¢
mnie] przepuszczalna dla niebieskie] czesci widma kolorow. Oko
starsze spostrzega kolor niebieski jako zielono — niebieski.




Najczgstsze zaburzenie widzenia zwigzane z
wiekiem jest okreslane jako starczozwrocznosc
(presbyopia) Polega ona na trudnosciach ze
zaogniskowaniem  wzroku na  przedmiotach
potozonych blisko osoby patrzacej na nie. Jest ona
zZwlgzana gtownie ze zmniejszeniem elastycznosci
soczewki 1 zanikiem migsnia rze¢skowatego, ktory
odpowiada za ksztalt soczewka.

Proces ten rozpoczyna si¢ w wieku 20 lat, chociaz
cz¢sto jest niezauwazalny jeszcze przez 20 lub 30
lat. Okulary zwykle koryguja to zaburzenie.




StUCH

Wraz z wiekiem dochodzi do zaniku kanatu stuchowego
zewngtrznego, co powoduje Scisnienie scian 1 zmniejszenie
produkcj1 woskowiny. Btona bebenkowa ulega pogrubieniu 1
czesto staje si¢ matowa 1 biata. W stawach kostek
stuichowych  moze dojs¢ do  powstania  zmian
zwyrodnieniowych. Dochodzi do istotnych zmian w uchu
wewngetrznym, jak ubytek komorek rzgskowych w narzadzie
Cortiego, ubytek neuronow slimaka, Scienczenia naczyn
wtosowatych w prazku naczyniowym oraz zwyrodnienie
wigzadla spiralnego.




ZarOwno u mezczyzn, jak 1 u kobiet dochodzi z wiekiem do
pogorszenia styszenia tonow czystych, starczego przytepienia stuchu
(presbycusis). Bardziej uposledzone jest styszenie dzwickow o
wyzsze] czestotliwoscl.

Pogorszenie styszenia zwigzane z wiekiem dotyczy nie tylko
styszenia tonoOw o roznej czestotliwosci, ale takze progu ich
zroznicowania. Pomigdzy 25 1 55 rokiem zycia dochodzi do liniowego
pogorszenia rozrozniania wysokosci tonow, zas po 55 roku zycia
wykres tego pogorszenia staje si¢ bardziej stromy, szczegolnie
dotyczy to bardzo wysokich 1 bardzo niskich czgstotliwosci.

Rozroznianie wysokich tonow odgrywa wazng role w
rozumieniu mowy. Rozroznianie mowy pogarsza si¢ z wickiem, nawet
jesli uwzgledni si¢ pogorszenie styszenia tonow czystych.

W przypadku ciaglego hatasu lub nieprzerwane; mowy, osoby starsze
stysza jeszcze gorze;.




SMAK

Dane dotyczace wrazliwosci na smak sg niespojne —
roznice stwierdzono zarowno pomiedzy
poszczegOlnymi osobami, jak 1 testowanymi
substancjami. Jezyk z wiekiem ulega zanikowi, co
moze powodowac pogorszenie odczuwania smaku.
Liczba kubkow smakowych pozostaje niezmieniona,
a 1ch wrazliwos¢ nie pogarsza sig.







WECH

/Zmyst wechu ulega pogorszeniu po 50 roku zycia,
zarOwno u mezczyzn jak 1 u kobiet. Dochodzi takze
do 1stotnego zwyrodnienia obszarOw mozgu
uczestniczacych w odczuwaniu wechu. W wieku 80
lat odczuwanie zapachow jest prawie o 50 % gorsze
niz w okresie maksymalnych mozliwosci. Zmysty
smaku 1 wechu sa razem zaangazowane Ww
rozroznianie smakow 1 rados¢ odczuwalng z jedzenia
pokarmow. Z wiekiem moga wystapi¢ problemy z
rozpoznawaniem produktow rozdrobnionych na
podstawie 1ich smaku 1 zapachu.







DOTYK

Wraz z wiekiem odpowiedz na bodzce bolowe
pogarsza si¢. Wrazliwosc rogowki oka na lekki dotyk
zmniejsza si€ po 50 roku zycia ( wrazliwos¢ nosa na
dotyk zaczyna si¢ pogarszac po 15 roku zycia). Progi
odczuwania ucisku przez palec wskazujacy 1 paluch
bardziej zmniejszaja si€ u mezczyzn niz u kobiet.




ZMIANY W UKtADZIE SERCOWO NACZYNIOWYM




Z wiekiem 1stnieje tendencja do ujawniania si¢ chorob migsnia serca,
zastawek serca oraz te¢tnic wiencowych.

Komorki odpowiedzialne za czynnos¢ serca ulegaja nacieczeniu przez
tkanke taczna 1 thuszczowa. Podobne lecz mniej nasilone zmiany majq
miejsce w mnnych czesciach ukladu elektrycznego serca. Zwiazane z
wiekiem pogorszenie kurczliwosci migsnia sercowego obejmuje
wydtuzenie czasu skurczu , pogorszenie odpowiedzi na rozne leki,
ktore zazwyczaj stymuluja serce, oraz zwigkszenie odpornosci na
stymulacj¢ elektryczng (prawidlowo zmiany te nie powoduja
choroby). Zmniejsza si¢ takze elastycznos¢ migsnia serca.

Dochodzi rowniez do zmian w naczyniach krwionosnych. Komorki
wyscielajace naczynia krwionosne stajg si¢ zréznicowane w zakresie
wielkosci 1 ksztattu, pogrubieniu ulega tez tkanka taczna pokrywajaca
naczynia. Duze tgtnice ulegaja wydluzeniu 1 pogrubieniu.
Zroznicowaniu ulega przeptyw krwi przez rozne narzady: w nerkach
moze si¢ zmniejszyc o 50% a w mozgu o 15-20%.




/. wickiem uktad sercowo-naczyniowy coraz
mniej skutecznie odpowiada na stres. Maksymalna
czynnoscC serca zmniejsza si€¢ w sposob liniowy. Nie
zmienia si€ czynnos¢ serca w spoczynku oraz 11osc¢
krw1 pompowanej przez serce w jednostce czasu (
rzut serca). Rzut serca w czasie wysitku moze ulec
zwigkszeniu, chocilaz maksymalna czynnosC¢ serca
zmniejsza si¢. To zwigkszenie rzutu serca jest
zwigzane ze zwigkszeniem 1losci krwi pompowanej
podczas kazdego skurczu w celu kompensacji
zmniejszenia ¢czynnoscl serca zwigzanej z wiekiem.
Po sytuacji stresowe] powrOt czynnosci serca 1
cisSnienie t¢tniczego do wartosci spoczynkowych
trwa dtuze;.




ZMIANY W UKLADZIE ODDECHOWYM
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/. wickiem zwigkszaja si¢ rozmiary tchawicy 1 duzych
oskrzeli.  Poszerzenie koncowych odcinkow  drog
oddechowych powoduje zmniejszenie pola powierzchni
pecherzykow  plucnych.  Zmniejszenie  elastycznosci
pecherzykow plucnych ma udziat w zwigkszeniu objetosci
pluc 1 zmmniejszeniu pola powierzchni pecherzykow
ptucnych. Zmniejszona elastycznos¢ powoduje rozdecie
pluc 1 obnizenie przepony.

Konsekwencja tych zmian zwiagzanych z wiekiem jest
zwigkszone prawdopodobienstwo rozwoju choroby ptuc 1
postepujacego pogorszenia ich czynnosci. Pomiedzy 20 a 80
rokiem zycia pojemnosc¢ zyciowa pluc ulega limiowemu
zmniejszeniu.  Czynnosciowa  pojemnos¢  zalegajaca
zwigksza si¢ o okoto 20% catkowite; pojemnosci pluc w
wieku 20 lat do 35% w wieku 60 lat.




Elastycznos¢ pluc zmmiejsza si¢ z wiekiem, drogi
oddechowe wykazuja tendencj¢ do zapadania sig, zas
zamknigta obj¢tos¢ znacznie zwigksza sig.

Z, wiekiem zmniejsza si¢ zdolnos¢ dyfuzyjna dla tlenku
wegla.

Maksymalne zuzycie tlenu (VO,max) jest miarg oceny
ogolnej wydolnosci sercowo-ptucnej. Vo,max zmniejsza si¢
stopniowo z wiekiem, ale wptywa na nig takze w istotny
sposOb wysitek fizyczny, zatem wytrenowana osoba starsza
moze 0s13gnac¢ wigksze wartosci niz osoby mtodsze.




ZMIANY W UKtADZIE POKARMOWYM
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Przewod pokarmowy (jako calos¢) wykazuje mnie; zmian
czynnosciowych zwigzanych z wiekiem niz inne uklady.
Nablonek jelit posiada niezwykta zdolnos¢ do wymiany.
/Zwigzane z wiekiem zmiany w obrgbie dzigsel 1 zgbow
nieckoniecznie prowadza do utraty zebow. Wazniejsza niz wiek
przyczyna utraty zebow jest zly poziom higieny jamy ustne;.
Zazwycza] ubytki z¢bow sa konsekwencja prochnicy lub
choroby tkanek okotozebowych (dzigsel) — obu stanom mozna
zapobiegac, utrzymujac odpowiednig higiene.

Utrata zebow prowadzi do zmian w diecie 1 zwigksza ryzyko
niedozywienia. Sztuczne uzgbienie ogranicza odczuwanie
smaku 1 nie w pelni przywraca mozliwos¢ zucia. Zaburzenia
potykania wystepuja czesciej u osob starszych, ktore nie maja
zebow. U starszych potykanie zajmuje od 50 do 100% wiece;
czasu niz u osob miodych, prawdopodobnie wskutek subtelnych
zmian mechanizmu potykania.







Przelyk i zofadek

Zmiany motoryki przetyku zwigzane ze starzeniem okresla
si¢ jako presbyesophagus. Wynikaja one z takich chorob jak
cukrzyca, choroby osrodkowego uktadu nerwowego Ilub
neuropatie anizeli ze zmian zachodzacych pod wplywem
starzenia si¢ organizmu.

Z, wiekiem dochodzi do Scienczenia blony sluzowej oraz
migsniowki gladkiej zotadka, ponadto Sciana zoladka
wykazuje  zwigkszone  nacieczenie  leukocytami 1
nagromadzenie tkanki chlonnej. Motoryka zotadka jest
prawidtowa. Gdy dochodzi do zwigzanego z wiekiem zaniku
komorek okladzinowych zotadka, zmniejszeniu ulega
wydzielanie kwasu, czego objawem jest achlorhydria (brak
kwasu solnego w zotadku)




Jelito cienki i grube

W jelicie cienkim dochodzi do niewielkiego zaniku wyscioltki. Zmiany w obrebie
jelita grubego obeymuja zanik wysciotki, zmiany warstwy mig¢Sniowe] oraz
nieprawidtowosct w obrebie naczyn krwionosnych. Okoto 30% o0so6b po 60 roku zycia
ma uchyiki Sciany jelita grubego. Ich pojawienie si¢ jest zwigzane ze zwigkszeniem
ciSnienia wewnatrz jelita, spowodowanego przez zaburzenie czynnosci migsniowki
jelit. Innym czynnikiem odgrywajacym rol¢ jest ostabienie sciany jelita w okolicy
naczyn krwionosnych.

Podczas jedzenie u osoOb starszych stwierdzono ostabione skurcze migsm jelit. Z
uwagl na spowolnienie transportu tresci jelitowej w jelicie grubym, u osob starszych
czesto wystepuja zaparcia.

Zdolnos¢ wchtaniania substancji pokarmowych oraz lekow przez jelito nie ulega wraz
z wiekiem istotnej zmianie. Moze dojs¢ do zmian metabolizmu 1 wchlaniania
niektorych weglowodanow, wapnia 1 zelaza. Z wiekiem przyspieszeniu ulega
wchianianie substancji dobrze rozpuszczalnych w tluszczach, jak witamina A.
Zmniejsza si¢ aktywnos¢ pewnych enzymow, np.. laktazy, ktora bierze udzial w
trawieniu niektorych weglowodanow ( szczegolnie tych obecnych w nabiale), ale
aktywnos¢ innych enzymoOw nie zmienia si€.




Watroba i trzustka

Z uplywem czasu rozmiary watroby zmniejszajq si¢. Ksztatt
watroby dostosowuje si¢ do zarysOw narzadow sgsiednich.
Starsze komorki watroby zawieraja wiecej barwnika
lipofuscyny. Zmniejsza si¢ 1los¢ gladkiej siateczki
endoplazmatycznej, mitochondriow 1 aparatu Golgiego.
Najczestszg zmiang strukturalng trzustki jest zanik groniasty.
Watroba 1 trzustka utrzymuja swa czynnos¢ przez cale zycie.
Nie zdarza si¢ niewydolnos¢ watroby lub trzustki zwigzana z
wickiem.




Czynnosc¢ nerek

Z, wiekiem masa nerek zmniejsza si¢ o 25 — 30%. Dominuje utrata
warstwy korowej. Zmniejsza si¢ liczba nefronow o dlugiej petli
Henlego. Te nefrony, o kigbuszkach zlokalizowanych w
wewngetrzne] jedne) trzeciey warstwy korowej, odgrywaja
kluczowa rol¢ w produkcji zageszczonego moczu. Liczba
klebuszkow zmniejsza si¢, natomiast sposrod pozostatych nawet
do 30% ulega stwardnieniu.

Zmniejsza si¢ powierzchnia filtracyjna. Zmienia si¢ btona
podstawna nerek, dochodzi do nasilenia hydroksylacji
aminokwasOow 1 zwigkszenia zawartosci weglowodanow.

/7, wickiem zwigksza si¢ liczba zmian uchylkowych w cewce
dystalnej. Utrata nefrondw korowych powoduje zwigkszenie
przeptywu krwi przez rdzen nerki.




W  badaniach przekrojowych 1 monitoringowych
obeymujacych duze populacje wykazano stale, zwigzane z
wiekiem, zmniejszenie klirensu kreatyniny, zmniejszona jest
rowniez zdolno$¢ do zatrzymania sodu w warunkach
zmniejszonej objetosci osocza.







ZNACZENIE ZMIAN FIZJOLOGICZNYCH ZWIAZANYCH Z
WIEKIEM




Najwazniejsze implikacje zmian fizjologicznych
nastepujacych wraz z wiekiem to

Po pierwsze:

Zaawansowany wiek powoduje narastanie zroznicowania i
biologicznej odrebnosci. W wyniku tego nasilajacego si¢ z
wiekiem zroznicowania osobniczego, algorytmy kliniczne,
procedury, Sciste wytyczne oraz inne strategie postgpowania
diagnostycznego 1 alokacji zasobow wydaja si¢ nie byc
optymalne, jesli opieraja si¢ jedynie na kryterium wieku.




Druga implikacja procesu starzenia jest to, ze
uktady biologiczne niezmienione przez wiek zaleza
w znacznym stopniu od statusu spoteczno-
ekonomicznego 1 warunkow oraz stylu zycia (jak
palenie tytoniu, aktywnosC¢ fizyczna, spozycie
substancj1 odzywczych) danej osoby.




Trzecia konsekwencja starzejacej si¢ fizjologi
jest perspektywa zycla Z mniejszymi
mozliwosciami, ktore sa konieczne do zmagania si¢
z coraz wickszymi wymaganiami Srodowiskowymi.
/mniejSzenie rezerwy czynnosciowe] jest czesto
spowodowane przez pogorszenie statusu
spolecznego, zmniejszenie przychodow, brak
wsparcia rodziny (np.. smier¢c matzonka) oraz
pewnosct  siebie. Procesy chorobowe moga
zmniejsza¢ mozliwosci fizyczne 1 umystowe danego
czlowieka.







