
Sarkopenija,krhkost  i 

invaliditet  
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Edukativni ciljevi  

1. hōƧŀǎƴƛǘƛ ƪƻƳǇƭŜƪǎƴŜ ǳőƛƴƪŜ ǎǘŀǊŜƴƧŀ ƴŀ  ƳƛǑƛŏƴǳ Ƴŀǎǳ 
i funkciju. 

2. Definirati sarkopeniju 

3. Definirati krhkost i invaliditet  i razliku ƛȊƳŜŚǳ ƻǾŀ ŘǾŀ 
pojma. 

4. hōƧŀǎƴƛǘƛ ǇƻǾŜȊƴƛŎŜ ƛȊƳŜŚǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜΣ sarkopenije, 
krhkosti i invalidnosti. 

5. wŀǎǇǊŀǾƛǘƛ ǳƭƻƎǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜ ƛ ǾƧŜȌōŀƴƧŀ ǳ  ǎǇǊƧŜőŀǾŀƴƧǳ i 
ƭƛƧŜőŜƴƧǳ sarkopenije i krhkosti, te  odgodi razvoja 

invalidnosti. 
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MƛǑƛŏƴŀ masa i funkcija smanjuju se tijekom 
starenja 

Lauretani F, et al. J Appl Physiol (1985). 2003;95:1851-1860. 

PreǎƧŜőƴŀ ǳǎǇƻǊŜŘōŀΥ ǘǊƛ ƳƧŜǊŜƴƧŀ ƳƛǑƛŏƴŜ ŦǳƴƪŎƛƧŜ ƛ  
jedno mjerenje ƳƛǑƛŏƴŜ ƳŀǎŜ ǳ ƳǳǑƪŀǊŀŎŀ ƛ ȌŜƴŀ  
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Kut ekstenzije koljena 

aƛǑƛŏƴŀ ǎƴŀƎŀ tƻŘǊǳőƧŜ ƳƛǑƛŏŀ lista 

Stisak ruke 
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{ǘŀǊƛƧƛ ƳǳǑƪŀǊŎƛ ƛ ȌŜƴŜ ƛȊƎǳōƛƭƛ su ƳƛǑƛŏƴǳ snagu tijekom vremena;  
ƳǳǑƪŀǊŎƛ ǎǳ ƛȊƎǳōƛƭƛ ǎƪƻǊƻ ŘǾƻǎǘǊǳƪƻ ǾƛǑŜ ǎƴŀƎŜ ƻŘ ȌŜƴŀ 

aǳǑƪŀǊŎƛ 
Bezmasna masa Snaga Bezmasna masa 

¿ŜƴŜ 
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{ƳŀƴƧŜƴƧŜ ōŜȊƳŀǎƴŜ ƳŀǎŜ ƴƻƎŜ ƛ ƳƛǑƛŏƴŜ ǎƴŀƎŜ ǘƛƧŜƪƻƳ о ƎƻŘƛƴŜ 

MƛǑƛŏƴŀ snaga smanjuje se ǾƛǑŜ ƻŘ ƳƛǑƛŏƴŜ 
mase 

Gubitak TM (< 
3%) 

Stabilna TM 

Porast TM (> 
3%) 

Goodpaster BH, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2006;61:1059-1064. 
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Stabilna TM prikriva promjene u sastavu tijela 
ǳǾƧŜǘƻǾŀƴŜ ǎǘŀǊƻǑŏǳ 

Smanjenje TM od 0.5 kg posljedica je ȊŀƧŜŘƴƛőƪƻƎ 
ωsmanjenja u bezmasnoj tjelesnoj masi (ς 1.4 kg) i 
ωǇƻǾŜŏŀƴƧŀ ǳ Ƴŀǎƛ Ƴŀǎǘƛ όҌ мΦн ƪƎύ 

ҟ
 K

ilo
g
ra

m
a 

Skeletalna Skeletalna ¢ŜȌƛƴŀ 

Ҩ  

Masa masti 

ҧ ҧ  

Bezmasna 
skeletalna 
Ҩ Ҩ  

Ukupna  
masa udova 

Ҩ  
masa noge 
Ҩ  

masa ruke 
Ҩ  

Minerali  
kostiju 

¹ 

-2.0 

1.5 
 

1.0 
 

0.5 

 
0 

 

-0.5 

 
-1.0 
 

-1.5 

2.0 

Promjene u sastavu tijela nakon 60. godine u zdravih starijih ƳǳǑƪŀǊŀŎŀ: 
ƭƻƴƎƛǘǳŘƛƴŀƭƴŀ ǎǘǳŘƛƧŀ ǎ ǾǊŜƳŜƴƻƳ ƪƻƴǘǊƻƭƴƻƎ ǇǊŀŏŜƴƧŀ пΦт ҕ 2.3 godina 

 

Gallagher D, et al. Am J Physiol Endocrinol Metab. 2000;279:E366-375. 
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Masno ǘƪƛǾƻ ǳ ƳƛǑƛŏǳ ǇƻǾŜŏŀǾŀ ǎŜ őŀƪ ƛ pri 
stabilnoj TM 

Delmonico MJ, et al. Am J Clin Nutr. 2009;90:1579-1585. 

Presjek natkoljenice (MR) 
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Presjek natkoljenice (CT) 



Niska ƳƛǑƛŏƴŀ snaga ǇǊŜŘǾƛŚŀ ǘŜǑƪƻŏŜ ǳ ǇƻƪǊŜǘƭƧƛǾƻǎǘƛ 

8 TNT Geriatric 2.0 Session 3 

Marsh AP, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2011;66:1376-1383. 

ω Stariji odrasli u dobi od 70-89 godina 
(n=406) 

ω Smanjena snaga stiska povezana  je s 
ǇƻǾŜŏŀƴƛƳ ǊƛȊƛƪƻƳ razvoja ǘŜǑƪƻŏŀ u  
pokretljivosti 
ÁǘŜǑƪƻŏŜ ǳ  ǇƻƪǊŜǘƭƧƛǾƻǎǘƛ definirane su kao  

nesposobnost prelaska плл Ƴ ǳ Җ мр  min 

ÁOdrasli ǎ ƴŀƧƴƛȌƻƳ snagom hvata 6x su  
ǾƛǑŜ ǇƻŘƭƻȌƴƛƧƛ ǘŜǑƪƻŏŀƳŀ ǳ pokretljivosti 
u usporedbi s onima u ƴŀƧǾƛǑƻƧ kvartili 
snage stiska (p<0.01) 



Edukativni cijevi  

1. hōƧŀǎƴƛǘƛ ƪƻƳǇƭŜƪǎƴŜ ǳőƛƴƪŜ ǎǘŀǊŜƴƧŀ ƴŀ  ƳƛǑƛŏƴǳ Ƴŀǎǳ 
i funkciju. 

2. Definirati sarkopeniju 

3. Definirati krhkost i invaliditet  i razliku ƛȊƳŜŚǳ ƻǾŀ ŘǾŀ 
pojma. 

4. hōƧŀǎƴƛǘƛ ǇƻǾŜȊƴƛŎŜ ƛȊƳŜŚǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜΣ sarkopenije, 
krhkosti i invalidnosti. 

5. wŀǎǇǊŀǾƛǘƛ ǳƭƻƎǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜ ƛ ǾƧŜȌōŀƴƧŀ ǳ  ǎǇǊƧŜőŀǾŀƴƧǳ i 
ƭƛƧŜőŜƴƧǳ sarkopenije i krhkosti, te  odgodi razvoja 

invalidnosti. 
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Europska konsenzus definicija sarkopenije 
(EWGSOP*) 2010. 

Sindrom karakteriziran progresivnim i generaliziranim gubitkom  
ǎƪŜƭŜǘŀƭƴŜ ƳƛǑƛŏƴŜ ƳŀǎŜ ƛ ŦǳƴƪŎƛƧŜ ǎ ǊƛȊƛƪƻƳ ƻŘ ƴŜȌŜƭƧŜƴƛƘ 

ishoda, poput ŦƛȊƛőƪŜ ƛƴǾŀƭƛŘƴƻǎǘƛΣ ƭƻǑŜ ƪǾŀƭƛǘŜǘŜ ȌƛǾƻǘŀ ƛ ǎƳǊǘƛΦ 

SMANJENA   
aL~L0b! 

MASA 

Kriteriji za dijagnozu sarkopenije 

SMANJENA  
aL~L0b!  SNAGA  

ILI 

SMANJENA 
CL½L2Y! 

FUNKCIJA 

SARKOPENIJA 

*Europska radna skupina o sarkopeniji u starijih osoba 

Cruz-Jentoft AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423. 
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STUPANJ 
aL~L0b!  

MASA 
aL~L0b!  
SNAGA 

FUNKCIONALNOST 

Pred-sarkopenija Ҩ 

Sarkopenija Ҩ Ҩ I LI Ҩ 

¢ŜǑƪŀ ǎŀǊƪƻǇŜƴƛƧŀ Ҩ Ҩ Ҩ 

*Europska radna skupina o sarkopeniji u starijih osoba 

Cruz-Jentoft AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423. 
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Stupnjevi sarkopenije prema EWGSOP* definiciji 



Sarkopenija algoritam za ǇǊƻƴŀƭŀȌŜƴƧŜ  
ǎƭǳőŀƧŜǾŀ ǳ ƪƭƛƴƛőƪƻƧ ǇǊŀƪǎƛ ό9²D{htϝύ 

Osoba 
>65 g 

Brzina  
hodaϞ 

aƛǑƛŏƴŀ  
masa 

Nema  
sarkopenije 

Sarkopenija 

NORMALNO 

Snaga  
stiskaϟ 

NORMALNO 

Nema  
sarkopenije 

SPORO 

NISKO 

NISKO 

*Europska radna skupina o sarkopeniji u starijih osoba 

Cruz-Jentoft AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423. 
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NORMALNO 

Ϟ¦ƪŀȊǳƧŜ ƴŀ ŦƛȊƛőƪǳ ǎƴŀƎǳ 
ϟ¦ƪŀȊǳƧŜ ƴŀ ƳƛǑƛŏƴǳ ǎƴŀƎǳ 



¦őŜǎǘŀƭƻǎǘ ǎŀǊƪƻǇŜƴƛƧŜ όǇǊŜƳŀ ŘŜŦƛƴƛŎƛƧƛ1 

EWGSOP*) 

ωbŀ ǳőŜǎǘŀƭƻǎǘ ŘƧŜƭǳƧǳ ŘƻōΣ ŘǊȌŀǾŀΣ Ŝǘƴƛőƪŀ pripadnost 
i komorbiditeti 
ωtƻǘǊŜōƴŜ ǎǳ ŘŀƭƧƴƧŜ ǎǘǳŘƛƧŜ ǳőŜǎǘŀƭƻǎǘƛ ǳ ǾƛǎƻƪƻǊƛȊƛőƴƻƧ 

populaciji,  npr. vrlo stare osobe u zajednici, osobe u 
domovima za skrb. 

5. Landi F, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2012;67:48-55. 6. Gariballa S, et al. Clin Nutr. 2013;32:772-776. 
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*Europska radna skupina o sarkopeniji u starijih osoba 

1. Cruz-Jentoft AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423. 2. Patel HP, et al. Age Ageing. 2013;42:378-384. 
3. Bastiaanse LP, et al. Res Dev Disabil. 2012;33:2004-2012. 4. Landi F, et al. Eur J Nutr. 2013;52:1261-1268. 

Stariji ljudi : Starost 
¦őŜǎǘŀƭƻǎǘ  
sarkopenije 

¿ƛǾƻǘ 
u zajednici 

> 65 godina 
> 80 godina 

5% do 17%2,3 

29%4 

Institucije > 70 godina 33%5 

Bolnice җ ср ƎƻŘƛƴŀ 10%6 



Alati za mjerenje parametara sarkopenije 

1.Cruz-Jentoft AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423.  
2.www.grc.nia.nih.gov/branches/leps/sppb/ 

 

MiǑƛŏƴŀ masa 
 

aƛǑƛŏƴŀ ǎƴŀƎŀ 
aƛǑƛŏƴŀ 

funkcionalnost 

ÅAnaliza bioimpendancije (BIA) 

ωKompjuterska tomografija (CT) 

ωMagnetna rezonancija  
(MRI) 

ω!ǇǎƻǊǇŎƛƻƳŜǘǊƛƧŀ ǎ ǇƻƳƻŏǳ  
rendgenskih zraka dviju 
ǊŀȊƭƛőƛǘƛƘ energija (DXA) 

ωTjelesni kalij prema  
bezmasnoj ǘŜȌƛƴƛ 

ωAntropometrija (opseg lista ili  
bedra) 

Å{ƴŀƎŀ ǎǘƛǎƪŀ ǑŀƪŜ 
ωFleksija/ekstenzija  

koljena 

ω±ǊǑƴƛ 
ekspiratorni  
protok 

ÅKratak set testova  
ŦƛȊƛőƪŜ ǎǇƻǎƻōƴƻǎǘƛ  
(SPPB) 

ω¦ƻōƛőŀƧŜƴŀ brzina  
ƪƻǊŀőŀƴƧŀ 

ωTest mjerenja  
vremena potrebnog za  
ustajanje i  kretanje 

ωTest snage penjanjem uz  
stepenice 

14 TNT Geriatric 2.0 Session 3 
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Primarna u odnosu na sekundarnu sarkopeniju 
(EWGSOP*) 

15 TNT Geriatric 2.0 Session 3 

Primarna sarkopenija 

Starenje Nema drugog vidljivog razloga osim starenja 

Sekundarna sarkopenija 

Sarkopenija  
povezana s  
prehranom 

Nedostatan unos ŜƴŜǊƎƛƧŜκōƧŜƭŀƴőŜǾƛƴŀ obrokom, 
ƭƻǑŀ  prehrana, gastrointestinalni ǇƻǊŜƳŜŏŀƧƛ ili 
ƪƻǊƛǑǘŜƴƧŜ lijekova koji izazivaju anoreksiju 

Sarkopenija  
povezana s  
inŀƪǘƛǾƴƻǑŏǳ 

hŘƳƻǊ ǳ ƪǊŜǾŜǘǳΣ ǎƧŜŘƛƭŀőƪƛ ǎǘƛƭ ȌƛǾƻǘŀΣ 
smanjenje  kondicije ili kondicioniranje bez 
napora 

Sarkopenija  
povezana s  
ōƻƭŜǑŏǳ 

Uznapredovalo ǇƻǇǳǑǘŀƴƧŜ organa (srce, 
ǇƭǳŏŀΣ  ƧŜǘǊŀΣ ōǳōǊŜȊƛΣ ƳƻȊŀƪύΣ upalne, 
maligne,  endokrinƻƭƻǑƪŜ bolesti 

Cruz-Jentoft AJ, et al. Curr Opin Clin Nutr Metab Care. 2010;13:1-7. 



Etiologija sarkopenije 

1.Thomas DR. Clin Nutr. 2007;26:389-399.  2.Ryall JG, et 
al. Biogerontology. 2008;9:213-228. 

Bolest: upalna  
ili neuro  

degenerativna 

{ŀ ǎǘŀǊƻǑŏǳ  
povezani  

hormonalni 
pad 

tǊŜŘƛǎǇƻƴƛǊŀƧǳŏƛ  
genetski  
őƛƳōŜƴƛŎƛ Neaktivnost  ili       

invaliditet 

Nedostatni  
unos 

energije  ili         
ōƧŜƭŀƴőŜǾƛƴŀ 

(Hormon rasta/  
IGF-1, testosteron,  
DHEA, estrogeni) 

3.Cruz-Jentoft AJ, et al. Curr Opin Clin Nutr Metab Care. 2010;13:1-7. 
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{ŀǊƪƻǇŜƴƛƧŀ ƧŜ ǇƻǾŜȊŀƴŀ ǎ ƴŜȌŜƭƧŜƴƛƳ ƛǎƘƻŘƛƳŀ 

1.Sayer A. In: Sarcopenia. John Wiley & Sons, Ltd; 2012.  
2.Janssen I, et al. J Am Geriatr Soc. 2002;50:889-896. 

Sarkopenija 

Komplikacije  
kod   

bolesti 
Rizik  od 
pada 

Invalidnost 

bƛȌŀ  
kvaliteta  
ȌƛǾƻǘŀ 

±Ŝŏŀ  
potreba  
za zdrav.  

skrbi 

Smrtnost 
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Edukativni cijevi  

1. hōƧŀǎƴƛǘƛ ƪƻƳǇƭŜƪǎƴŜ ǳőƛƴƪŜ ǎǘŀǊŜƴƧŀ ƴŀ  ƳƛǑƛŏƴǳ Ƴŀǎǳ 
i funkciju. 

2. Definirati sarkopeniju 

3. Definirati krhkost i invaliditet  i razliku ƛȊƳŜŚǳ ƻǾŀ ŘǾŀ 
pojma. 

4. hōƧŀǎƴƛǘƛ ǇƻǾŜȊƴƛŎŜ ƛȊƳŜŚǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜΣ sarkopenije, 
krhkosti i invalidnosti. 

5. wŀǎǇǊŀǾƛǘƛ ǳƭƻƎǳ ǇǊŜƘǊŀƴŜ ƛ ǾƧŜȌōŀƴƧŀ ǳ  ǎǇǊƧŜőŀǾŀƴƧǳ i 
ƭƛƧŜőŜƴƧǳ sarkopenije i krhkosti, te  odgodi razvoja 

invalidnosti. 
1
8 
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Osnovne karakteristike krhkosti 

ω.ƛƻƭƻǑƪƛ ǎƛƴŘǊƻƳ ǎ niskim  
rezervama ƛ ƴƛǎƪƻƳ ƻǘǇƻǊƴƻǑŏǳ  
ǇǊŜƳŀ ǎǘǊŜǎƻǊƴƛƳ őƛƳōŜƴƛŎƛƳŀ 

ωRezultat je kumulativnog 
propadanja ǊŀȊƭƛőƛǘƛƘ ŦƛȊƛƻƭƻǑƪƛƘ  
sustava 

ωDovodi do pretjerane 
osjetljivosti ǇǊŜƳŀ ƴŜȌŜƭƧŜƴƛƳ  
ishodima όƛƴǾŀƭƛŘƛǘŜǘΣ ƭƻǑŀ  
ƪǾŀƭƛǘŜǘŀ ȌƛǾƻǘŀ ƛ ǎƳǊǘύ 

1.Fried LP, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2001;56:M146-156.  2.Berrut 
G, et al. J Nutr Health Aging. 2013;17:688-693. 

1
9 
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Fenotip krhkosti: Friedovi kriteriji  

ωbŜȌŜƭƧŜƴi gubitak tjelesne mase 

ωhǎƧŜŏŀƧ iscrpljenosti 

ωTjelesna slabost 

ωUsporen hod 

ωbƛǎƪŀ ǎǘƻǇŀ ŦƛȊƛőƪŜ ŀƪǘƛǾƴƻǎǘƛ 

ω(Robusno): 

ωPred-krhkost: 

ωKrhkost: 

nema prisutnih kriterija 

1-2 prisutna kriterija 

җ о ǇǊƛǎǳǘƴŀ ƪǊƛǘŜǊƛƧŀ 

Fried LP, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2001;56:M146-156. 

2
0 
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IƴǾŀƭƛŘƴƻǎǘ ƧŜ ƪŀǊŀƪǘŜǊƛȊƛǊŀƴŀ ŦƛȊƛőƪƛƳ i/ ili 
mentalnim ƻƎǊŀƴƛőŜƴƧƛƳŀ u svakodnevnim 

aktivnostima 

1.www.who.int/topics/disabilities/en 

CƛȊƛőƪŀ 
i/ili   
mentalna  
ƻǑǘŜŏŜƴƧŀ 

hƎǊŀƴƛőŜƴŀ  
aktivnost 

hƎǊŀƴƛőŜƴa         
ŘǊǳǑǘǾŜƴŀ 

participacija  

2.Schuntermann MF. Int J Rehabil Res. 1996;19:1-11. 

21 TNT Geriatric 2.0 Session 2 

INVALIDNOST 

hőƛǘǳƧŜ ǎŜ ǳ ǘƧŜƭŜǎƴƻƧ  
ƛƴǘŜǊŀƪŎƛƧƛ ƻǎƻōŜ ƛ ŘǊǳǑǘǾŀ 

http://www.who.int/topics/disabilities/en


IƴǾŀƭƛŘƴƻǎǘ ƧŜ ǳ ƪƭƛƴƛőƪƻƧ ǇǊŀƪǎƛ ŘŜŦƛƴƛǊŀƴŀ ƪŀƻ  
ǇƻǘŜǑƪƻŏŜ ǳ ƻōŀǾƭƧŀƴƧǳ ADLs 

1. Int Psychogeriatr. 2001;13 Supp 1:159-167. 

InvalidnostΥ ǇƻƳƻŏ ǇƻǘǊŜōƴŀ ǳ ƻōŀǾƭƧŀƴƧǳ  
ǎǾŀƪƻŘƴŜǾƴƛƘ ȌƛǾƻǘƴƛƘ ŀƪǘƛǾƴƻǎǘƛ ό!5[ύ 
 

ωOsnovne ADL 

ωInstrumentalne ADL 

ωNapredne ADL 

 

ü Invalidnost se mijenja  tijekom 
vremena pa longitudinalna 
ǇŜǊǎǇŜƪǘƛǾŀ ǇƻƳŀȌŜ ǳ ƴƧŜƴƻƳ  
razumijevanju 

2.Chan L, et al. Arch Phys Med Rehabil. 2008;89:1023-1030. 
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Krhkost nije invaliditet  

Krhkost = pred invaliditet Krhkost ґ LƴǾŀƭƛŘitet 

Lang PO, et al. Gerontology. 2009;55:539-549. 

2
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Preklapanje sarkopenije i krhkosti 

5ƛƧŀƎƴƻǎǘƛőƪƛ ƪǊƛǘŜǊƛƧƛ ȊŀΥ 

Krhkost ς Fried Sarkopenijuς EWGSOP* 

ω Gubitak ǘŜȌƛƴŜ 
ω Slabost 
ω Osobno prijavljena iscrpljenost 
ω Spora brzina hoda 
ω Niska ǎǘƻǇŀ ŦƛȊƛőƪŜ ŀƪǘƛǾƴƻǎǘƛ 

ω Smanjena ǎƪŜƭŜǘŀƭƴŀ ƳƛǑƛŏƴŀ Ƴŀǎŀ 
ω Smanjena ƳƛǑƛŏƴŀ ǎƴŀƎŀ 
ω Smanjene ŦƛȊƛőƪŜ ǎǇƻǎƻōƴƻǎǘƛ 

Sarkopenija 

17 TNT Geriatric 2.0 Session 3 

Krhkost 
Snaga  

Funkcionalnost  
aƛǑƛŏƴŀ Ƴŀǎŀ 

*Europska radna skupina o sarkopeniji u starijih osoba 

1.Fried LP, et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2001;56:M146-156.  2.Cruz-Jentoft 
AJ, et al. Age Ageing. 2010;39:412-423. 
3.Bauer JM, et al. Exp Gerontol. 2008;43:674-678. 



Mladost 
Rast i razvoj do  

maksimuma 

Dob 

Image source: World Health Organization/NMH/HPS; Geneva: 2000. 
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Sarkopenija/krhkost/invaliditet tijekom ȌƛǾƻǘa 

Odrasla dob 
hŘǊȌŀǾŀƴƧŜ  
maksimuma 

Starost  
Minimaliziranje  

gubitka 

ωhƪƻƭƛǑ ǳǘƧŜőŜ ƴŀ  
rizik od invaliditeta  
u nekog pojedinca 
 
ωwŜƘŀōƛƭƛǘŀŎƛƧŀ ƳƻȌŜ  
ǇƻōƻƭƧǑŀǘƛ ƳƛǑƛŏƴǳ 
masu i snagu  

Prag invalidnosti 

Prag krhkosti 

Sayer AA, et al. J Nutr Health Aging. 2008;12:427-432. 
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Krhkost ǇǊŜŘǾƛŚŀ ƴŜƎŀǘƛǾƴŜ ƪƭƛƴƛőƪŜ 
ishode 

1.Abate M, et al. Eura Medicophys. 2007;43:407-415.  
2.Gobbens RJ, et al. Gerontologist. 2012;52:619-631.  3.Shim 
EY, et al. Korean J Fam Med. 2011;32:249-256. 

Krhkost  

Invalidnost 
tƻǾŜŏŀƴƛ  
ǘǊƻǑƪƻǾƛ  

zdravstvene  
skrbi 

Broj  
izdanih  
lijekova 

.ƻƭƴƛőƪƛ  
prijemi 

{ƳƧŜǑǘŀƧ ǳ  
domove za  

starije i  
ƴŜƳƻŏƴŜ 

Smrtnost 

12 TNT Geriatric 2.0 Session 2 

Padovi 


