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0GRENME HEDEFLERI

»Uyku suiresi ve etkileyen faktorleri sayabilmek.
»Yas ve uyku arasindaki iliskiyi aciklayabilmek.
»Cocuklardaki uykuyu tanimlayabilmek.
»Yaslhlardaki uykuyu tanimlayabilmek.




AMAG

= Yas ve uyku iliskisini 6grenmek.




GUNLUR UYKU GEREKSINIMI

1910 lar ortalama uyku siiresi: 9 saat, Glinimizde: 7 saat!
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NORMAL UYKU SURESI

»Normal sire 4-10 saat 74617 kadin Uzerinde yapilan bir

»>Genetik faktdrler calismada 5 saat ve alt1 1.82 ve 9 saat
Uzeri uykuda KVH riski 1.38 kat

»Tek yumurta
artmaktadir (Ayas et al., 2003).

ikizlerinin uyku siiresi
esittir » Gecelik uyku slresi 7 saatten kisa

olanlarda obezite riskinin ylksek

»Toplumun y
oldugu saptanmistir.

»6-8 saat uyku (%75)
>8 saat Uizerinde (%15)

: 0
»6 saatin altinda (%010) Knutson and Van Cauter, 2008
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UYKU SURESI VE MORTALITE

>1.1 milyon %80 841 erkek ve 636 095 kadin), 30-
102 yas, AB

»1982-1988 sagkalim i1zlemi
»En 1y1 sagkalim: gecede 7 saat uyuyanlarda

»gecede = 8 saat uyuyanlarda ve =< 6saat
uyuyanlarda artmis mortalite riski

>Risk artis1 > 8.5 saat uyuyanlarda veya < 3.5-4.5
saat uyuyanlarda %15°in tizerinde bulunmus

> Arch Gen Psychiatry. 2002;59:131-136
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YASLA UYKU ILISKISI
>Bebekler

> 14-16 saat uyurlar.

»REM toplam uykunun ¢cogunu kapsar.

> (3-4 aylik) Uyanikhiktan dogrudan REMe gecger
»Sonrasinda uyanikliktan NREMe ge¢cmeye baslar.

> Yaslilar

>3 evre suresi azalir. Daha yuzeyel uyku!
» Gece sik uyanirlar. Yatakta gegcen sure artar.

»Uykuya dalmada zorluk




YASIN UYKUYA ETKISI




Hours

YASAM BOYUNCA UYKU

Waking

Age (years)




UYKUNUN ISLEVLERI

»Hayvanlarda total uyku deprivasyonu
deneylerinde;
»Baslangicta adrenerjik sistemde aktivasyon,
»Psikomotor alanda uyarilmislik artisi
»Normal gida alimina ragmen kilo kaybi olmakta,

»6-71 hafta sonra nedeni agiklanamayan olimler
ortaya ¢ikmaktadir.




UYKUNUN ISLEVLERI

>Insanlar iizerinde bir
gonillide yapilan en

uzun uykusuzluk deneyi 0
'\é n
»11.gunde denegin ¢ gun 1 gece
gercekle iliskisinin géziinii k|rpmad| {
kopmas1 ve psikoz -
<9 Ingiliz Tony Wright (42), “En -
benzeri blI' ta:_blo Uzun Siire Uykusuz Kalma
olusma51 uzerine Rekoru”nu kird1. Wright, 1964'te
Amerika'da 264 saat uykusuz _
sonland1r11m1§t1r kalarak Guinness Rekorlar Tony Wright

Kitabr'na giren Randy Gardner’in rekorunu .
964 saat 1 dakikaya tagidi. Ancak Guinness, saglik
acisindan tehlikeli oldugu gerekgesiyle bu alandaki
rekor denemelerini uzun siiredir kabul etmiyor.
Viicut direnciyle ilgili aragtirmasi i¢in bu
denemeyi yapan Tony Wright, 11 giin boyunca

cay icerek ve ¢ig gidalar tiiketerek uykuya direndi.
: ROmikgd2ELE.com
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UYKU DEPRIVASYONU

»Sporcularda yapilan bir ¢alisma
»Bir gecelik uyku deprivasyonu uygulanmais
»Spirometrik ol¢imler etkilenmedigi halde

»Maksimal oksijen tiketiminde ve egzersiz
kapasitesinde anlamli dusme saptanmis

» Ozboy A, Kaygisiz Z. Acta Physiol Hung. 2009; 96: 29-36
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(OCUKLARDA U




COCUKLARDA UYKU

»Uyku, yenidogan, bebek ve cocuklarin hayatinin
buyik kismini olusturur.

»Bir yenidogan, 24 saatinin yaklasik %70’ini
uykuda gegirir.

»Saglikli bebeklerde uyku, normal eriskinlerin
uykusundan onemli farkliliklar gosterir.

»Dogumdan adolesan doneme dek ¢ocuklarin
uykusunda bir¢cok degisiklik gorulir.

»Uykuya dalma siireleri ve uyku yapisi yasa gore
farklilik gosterir.
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PREMATURE BEBEKLERDE UYKU

»28 1le 32 haftalik insan fetusilinde, uyku ve
uyaniklhik periyotlar: tanimlanmastir.

»Daha erken: 24-26 haftalik prematiire
yenidoganlarda ise kesin uyku evreleri
tanmimlanamamustir.

»Dollenmenin 28-30 haftasina kadar aktif uyku:
goz hareketleri, vicut hareketi ve diizensiz
solunumun varligiyla anlasilir.




PREMATURE BEBEKLERDE UYKU

»36 haftada, cenede az sayida tonik aktivite
dénemi oldugu i¢in, fetiiste ve prematire
bebekte REM tanisi i¢cin destekleyici olan cene

kas1 hipotonisini degerlendirmek mimkin
degildir.

»Bu donemde yavas uyku kesin olarak
tanimlanamaz.




PREMATURE BEBEKLERDE UYKU

»Prematiire bebekte uykunun buyik kismini,
aktif uyku olusturur.

»Yavas uyku, gebeligin yaklasik 36. haftasinda
“trace alternan” EEG paterniyle acgik¢a taninir.

»Yavas uyku ortaya cikar ¢cikmaz bu donem,
surekli bir artis sergiler ve yaklasik dogum
sonrasi 3. ayda baskin dénem haline gelir.




MiADINDA DOGAN BEBEKLER

»Yenidoganda 3 farkli déonemi tanimlanair:
*Aktif uyku
*Yavas uyku
*Belirsiz uyku

» Belirsiz uyku; ne REM, ne de NREM icin
kriterleri karsilayamayan donem olarak
tanimlanar.




MiADINDA DOGAN BEBEKLER

»Aktif uykuda; seyirme, yuz burusturma, yuz
hareketleri ve nadiren tremor olur.

»Uyaniklik esnasinda goriillen emme hareketi,
uyku esnasinda devam edebilir ve 6zellikle aktif
uykuda yogundur.

»Aralikl1 ekstremite hareketleri, gerilmeler ve
vokalizasyon gorulebilir.

»Fazik kas aktivite burstleri ile solunum
dizensizligi olur ve fazik goz hareketleriyle
birlikte gorilir.




MiADINDA DOGAN BEBEKLER

»Yavas uykuda; minimal hareketlilik olur.

»Kas tonusu, uyaniklik seviyesi ne kadar azalirsa
o oranda kaybolur; fakat aktif uykuda
gorilenden daha fazladir.




MiADINDA DOGAN BEBEKLER

»Yenidoganlarda uyku baslangici, tipik olarak
REM uykusuyla olur.

»Uyku baslangicindan sonra 15 dakika i¢inde, ilk
REM periyodu gozlenir.

»3. hafta civarinda REM ile baslayan uykular, tim
uykularin 2/3’ ini olusturur.




2-5 YAS

= Uyku yapisinda, bu yaslardaki degisim daha
yavastir.

= Uyku 10 saatlik uzun bir gece periyoduna
yogunlasir.

»2-3 yaslarinda kisa giinduz uykular1 gorulir.

= Yasamin 11k yilinin, ikinci yarisinda REM, toplam
uykunun yaklasik %30-35’ini olusturur.

= Inflantlarda goériilen REM ile iliskili kiiciik ve
biyuk viucut hareketleri daha az olur.

= REM periyotlar1 yaklasik benzer sekilde uzar.
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5-10 YAS

»Uyku paterni olgunlasmaya devam eder.

»Qkul ¢agl esnasinda gorilen uyku paterni
eriskinlerin uyku paternine benzemesine
ragmen kisisel farklilhiklar olabilir.

»Her kisinin uyku paterninin belli bir stabilitesi
vardir.




5-10 YAS

»Uyku esnasinda viicut hareketlerinin siklig:
azalmakla beraber yine de addlesan ve geng
eriskinlerden fazladir.

»Evre 3 uykusu okul dncesi ¢ocuklarda yaklasik
120 dakika iken daha buyuk yaslarda 75-80
dakikaya diiser.

»Yavas dalga uykusunda cinsiyetle iliskili fark
olabilir.

»Ayni yastaki kizlarla karsilastiginda erkeklerde
yavas dalga uykusunun stuiresi fazladir.




COCUKLARDA UYEU BOZUKLUKLARI

»Qkul ¢cagindaki ¢ocuklar uyku bozukluklar:
acisindan ayril grup olarak incelendiginde;
%5’inde uykuya dalma, uykuyu sirdirme veya
gece uyanma gibi insomni yakinmalar
olmaktadar.

»Qbstruktif uyku apne sendromu %2, daha z
siklikta gece terdru (%0,5), uykuda
yurime(%0,1) ve daha sik olarak da kabus
(%1,7) gibi parasomniler yer almaktadar.




GOCUKLARDA OBSTRUKTIF UYKU APNE
SENDROMU

»Obstruktif uyku apne sendromu ¢ocuklarda
yaygindir.

»Uyku esnasinda uist havayolunun rekiiren kismi
veya tam obstriilksiyonuyla karakterizedir.

»Bu durum normal vantilasyon ve uyku
paterninin kesilmesiyle sonucglanir.




COCUKLARDA UYKUSUZLUK

»Cocuklardaki uykusuzluk, eriskinlerdeki
insomniye benzemekle birlikte 6nemli
farkliliklar: vardar.

»(Cocukta veya eriskindeki problem, uykuya
baslama, uykuyu siirdirme, cok erken uyanma
ya da bunlarin birkac¢inin bir arada gorilmesi
seklinde olabilir.

»Bunlar uyaniklik dénemi ile medikal ve
psikolojik durum uzerinde olumsuz etkilerle
sonuc¢lanir.




COCUKLARDA UYKUSUZLUK

»Bu etkiler cocuklarda eriskinlere gére daha
fazladir.

»Cocuklarda uyuyamamanin en yaygin
sebepleri;

*Uykuyu baslatmayla iliskili bozukluklar,
*Gece uyanikliklari,

*Erken uyanma,

*Gece yeme/i¢me,

*Ayrilik anksiyetesi,

*Ebeveynin sinir koymasi

*Gece korkularidir. @




ERKEN COCUKLUK

»Cocuklugun erken evrelerinde uyuyamama
yaygin olarak gorulur.

»2004 yilinda yapilan uyku arastirmasinda
allelerin %71’1 uykudan uyanma problemi
oldugunu ve yardim gerektirdigini, bunlarin da
%21°1 bu durumun haftada ti¢ defadan daha
fazla oldugunu belirtmislerdir.




GOCUKLUGUN DAVRANISSAL INSOMNISI,
GECE YEME ICME

»6 aydan sonra fizyolojik olarak gece
beslenmesine ihtiyac¢ yoktur; fakat bebeklerin
yaklasik %50’sinde gece uyanikliklar1 devam
edebilir.

»Anne siituyle beslenenlerde gece yeme/i¢me
problemi olmasi daha olasidir.




RYRILIK ANKSIYETESI

»Eger uykusuzlugun ana kaynag ayrilik
anksiyetesi ise ebeveynler gindiiz bakimini
artirmalidir.

»Ayrica gun i¢inde kisa araliklarla ¢ok sayida
ayrilik olusturup giiclendirme egitimi
verilmelidir.




ERKEN UYANMA

»Bazl cocuklarda erken uyanma problemi
sahiptir.

»Erken uyanmanin kesin tanimi yoktur ve farklh
allelerde degisebilir.




GEC GOCUKLUK

» Cocuklugun Davranissal Insomnisi; Sinir Koyma
Tipi

»Gec¢ ¢ocuklukta goriilen insomni, en yaygin olarak
yatma saati, kisa uyku zamani ve gece uyanikliklari
sirasindaki sinirlarla ilgili s6zuni ge¢irmeme ve
1srarcl bir diizen olusturma konusunda
ebeveynlerin basarisizligina baghdar.




GECE KORKULARI

»Gece korkular1 da ¢ocuklarda uyuyamamanin
sebebi olabilir.

»Gece korkularn kucguk cocuklarda goriilebilir.

»Cocugun hayal gicunin olgunlasmaya basladig:
zaman olan 3-6 yas araliginda yogunlugu pik
yapar.

»Gece korkusu yaygin; fakat 1y1 huylu bir
durumdur.




DIGER NEDENLER

> Uyuyamamaya yol acan diger faktorler arasinda;
» Sirkadyen uyku uyaniklik programinda,
»Faz gecikmesi,
»Duysal entegrasyon problemleri,

»Kendini yatistirma probleminin eslik ettigi gelisimsel
gecikmeler,

» Yetersiz uyku hijyeni,

> Ttibbi durumlar,

> Ailesel konular,

» karsit olma-karsi gelme bozuklugu,
» Anksiyete,

»Huzursuz bacaklar sendromu sayilabilir.




ASIRI UYKULU GOCUK

»Uykulu cocugu tartismadan once yorgun
cocuktan ayrimini yapmak énemlidir.

»Yorgun ¢ocukta bu durum olmaz.
»Yorgunluk ve uykululuk farkhdar.

»Ebeveynler ve saglik mensuplar siklikla bu iki
durumu karistirirlar.

»Uykululuk ise uyumaya egilimli olma hali
olarak tamimlanir ve multipl uyku latansi testi
kullanilarak dl¢iilebilir.

»Uykulu cocuk kendini yorgun hisseder; fakat
yorgun ¢cocuk genellikle uykulu degildir.
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ASIRI UYKULU GOCUK

»Uykulu olma asagidaki problemlerin bir ya da
daha fazlasinin sonucu olan kiimiilatif bir
semptomdur.

»I1k olarak ,yetersiz uyku miktar1 s6z konusudur.
»Bu durum akut veya kronik olabilir.
»Ikinci sirada, kotii uyku kalitesi olabilir.

»Bu tablo da uyku apnesi, periyodik bacak
hareketleri, uykuda hareket bozukluklar1 ve
nobetler nedeniyle ortaya ¢ikabilir.




ASIRI UYKULU GOCUK

> Uciincii neden, sirkadyen uyku zamani
esnasinda uyanik kalmaya ¢abalama olabilir.

»Gecikmis uyku fazi, 6ne gelmis uyku fazi,
duzensiz uyku/uyaniklik denemleri ve “’jet
lag” gibi bozukluklar bu uykululuk halini
yaratabilir.




ASIRI UYKULU GOCUK

> Dordiincii olarak ;
»Kkatapleksili veya katapleksisiz narkolepsi,
»Idiyopatik hipersomni,
»Miyotonik distrofi,
»>Nobetler,
»Santral sinir sistemi patolojileri,
»>Prader-Willi,
»Moebius,
»Smith-Magenis,
»Frajil X,
»Nieman-Pick sendromu,

»Tekrarlayici hipersomni gibi primer santral sinir sistemi @
bozukluklar: altta yatmakta olabilir.



ASIRI UYKULU GOCUK

»Asir1 uykulu cocuklar, uygunsuz zamanlarda
dalmaya ek olarak esneme, gozleri ovalama ve
huzursuzluk gibi davranissal semptomlar ile
yavaaslamis reaksiyon zamani ve hafizada
kotiulesme gibi bilissel semptomlara sahiptir.

»Uykululugun sebebleri kiimilatif ve pek ¢ok
cocukta birden fazla sebeple olabilir; fakat
sebeplere bakilmaksizin uykululuk semptomlari
benzerlik gosterir.

@
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YASLILARIN UYKUSU

»Normal yaslanma, tiim organlarin fonksiyonlarinda
degismelere yol acar; uyku norofizyolojisi de
bunlardan etkilenir.

»Yaslhlarin uyku kalitesinde bozulma ve uyku
bozukluklarinin prevalansinda bir artis oldugu
bilinmektedir.

»Cocukluk cagindan eriskinlige, eriskinlikten de
yasliliga, uyku organizasyonunda siiregen bir
degiskenlik vardir.




YASLILARIN UYKUSU

= Uyku donemlerinde NREM-1 ve 2’ye dogru kayma;
derin uykuda azalma olur; REM uykusu ileri
yaslarda oldukca azalir.

»>Tum bu degisiklikler, erkeklerde ¢cok daha
belirgindir.

= Yashilarin yaklasik %80’inde, uykuya dalma gucligi,
uyanma gucligi; sekerleme yapma gereksinimi,
kendini dinlenmemis hissetme, cok erken uyanma
gibi, bir ya da daha fazla uyku yakinmasi vardar.




UYKUYU BASLATMA VE SURDURME

»Gunumuzde, yaslandikca uykuyu baslatma ve
surdirme yeteneginin azaldig: bilinmektedir.

»Uyku kisalir (toplam uyku siiresi azalir) ve
yuzeyellesir (NREM-1 ve 2’ de artis, NREM 3’te
azalma),

»uykuda daha sik bolinme (uyku etkinliginde
azalma ,”’arousal” endeksinde artis) ve

»uyku baslangicinda uzun siire uyanik kalma hali
ortaya cikar.




UYKUYU BASLATMA VE SURDURME

»Uvyku latansi yasla birlikte lineer bir grafik yerine,
tri-fazik bir egri géstermektedir.

»Bu egri, 30 yasina dogru yukselirken, 30 ile 50 yas
arasinda bir plato ¢izmekte ve 50 yas sonrasi tekrar
yukselmektedir.

»Uyku etkinligi ileri yaslarda bozulur.




UYKUYU BASLATMA VE SURDURME

»10 yas ve luzerinde uyaniklik sureleri de artmakta
(her 10 yilda 28 dakika) ve NREM 1 ve 2 uyku
fazlarinda artma (10 yi1lda 24 dakika) REM
uykusunda azalma (10 yilda 10 dakika)
gorulmektedir.

»Yaslilarin, uykularindaki bozulmadan yeterince
haberdar olduklari da sdylenemez.

»Uykuyu tekrar baslatabilme konusunda, stirpriz bir
sekilde, gen¢ insanlara gore daha az zorluk
cekerler.

@



UYKU SURES]

»Biyolojik saatte one kayma (6rn. ev halki uyurken
sabahlari ¢cok erken kalkma ) veya giundiiz yapilan
sekerlemeler yuziinden gece uykusunun kisa
olmasi, abartili bir degerlendirmeyle, uyku
suresinde asir1 azalma olarak degerlendirilebilir.

»Uykuda gecgen siireyi 24 saate gore, objektif ve
subjektif dl¢ceklerle degerlendirmek gerekir.




UYKU SAATLERI

»Gec¢ yataga girmenin daha az uyku stiresine
neden oldugu bilinmektedir.

»Gece uykusunda her 10 dakikalik gecikme,
toplam uyku siiresinde 7-8 dakika azalmayla
sonu¢lanmaktadir.




SEKERLEMELER=NAP

»Geng eriskinlerin kontrol grubu olarak dahil
edildigi polisomnografik bir calismada, 78 yas
uzerl yaslilarda, sekerleme yapma orani ¢ok
yuksek abulunmustur.

= Genel popilasyona bakildig: zaman, sekerlemenin

insan sagligl uzerindeki olumlu etkilerinden soz
edilebilir.

= Prospektif bir calismada sekerleme yapmanin
ozellikle ¢alisan erkeklerde koroner 6lim hizinda
% 37 azalmayla iliskili oldugu gorulmustur.




UYKU ORGANIZASYONU

»Uykuda yvasla ilgili degisikliklerin en énemlisi,
NREM uyku donemlerinin yuzeyellesmesi ve derin
uykunun azalmasidir.

»En buyik azalma, ilk delta uykusu donemindeki
azalmadar.

»Bu azalma 20-40 yas arasindaki donemde
goriulmeye baslar.

»Yetmis yasindan sonra, yavas dalga uykusunda
daha fazla azalma olmaz.

»Buradaki olas1 mekanizma, growth hormon
duzeyinin dusmesi ile derin uyku siiresinin
azalmasi ve parasempatik aktivitenin azalmasinda
yatmaktadir. €



UYKU ELEKTROFIZYOLOJISI

= Yaslanmayla birlikte uykuda biyoelektrik
paternlerde de degisiklikler olur.

»Norolojik hastaligr veya genel saglik problemi
olmayan psikoaktif ila¢ kullanmayan, yas ortalamasi
15,5 olan, 20 saglikli yash uzerinde, uyku igcikleri ve
K-komplekslerinin analizi yapilmaistir.

= Alinan sonug¢lar, geng eriskinlerin kontrol
degerleriyle karsilastirildigl zaman, yaslilarda uyku
igciklerinin sayisinda, yogunlugunda, suresinde ve
baglantili olarak K-kompleks yogunluk ve suresinde
azalmalar saptanmastir.

@



UYKU ELEKTROFIZYOLO]JISI

>»Yash eriskinlerde ayni zamanda igciklerin
frekansinin sirkadyen modilasyonunda bir degisim
gorulebilmektedir.

»Geng eriskinlerde giunduz uykusuna gore, gece
uykusu sirasinda (melatonin sekresyonu yuksek
oldugu zaman) igciklerin frekansi ve frekansin
degiskenligi daha diusuk, dansitesi ve amplitiidi ise
daha yuksektir.

»1gcik ve K-kompleks jenerasyonundaki bu
degisiklikler, NREM uykusunu duzenleyen talamo-
kortikal mekanizmalarda yasla 1liskili degisimlerin
oldugunu géstermektedir.

@



DELTA AKTIVITESI

»Yaslhilikta yalnizca yavas dalga uykusunun siresi
azalmakla kalmaz; ayn1 zamanda delta aktivitesinin
kendisinde de degisiklikler olur.

»Yasla birlikte REM uykusu da belirgin bir sekilde
azalir.

»Geng eriskinlere gore, yaslilarda uykuda beden
hareketleri belirgin bir sekilde daha fazla uykuyu
baolici nitelik kazanir; bu nedenle uyku fazlarinda
daha s1k olarak yuzeyellesmeler veya tam
uyanmalar gorulur.




DELTR AKTIVITESI

»Yaslanmayla baglantili uyku degisikliklerinden
kismen sorumlu sirkadyen ritim bozukluklaridir.

»Bircok ¢alismada yasl bireylerde uykunun
sirkadyen diuzenlenmesinde degisiklikler
saptanmistir.

»Bu degisiklikler, asirl gundiiz uykululugunun,
uykuyu baslatma ve surdirme gucliiginin, uyku
organizasyonundaki degisikliklerin ve uyku
saatinde one kaymalarin nedenidir.




DELTR AKTIVITESI

»Melatonin sekresyonunda azalma ve REM
uykusunun sirkadyen modulasyonunda gerileme,
uyku EEG’sinde daha az alfa aktivitesi ve uyku

o W o \w e [X]

1gcigl gorulmektedir.

»donug olarak, yaslilikla birlikte tim hastaliklar
artmakta ve uyku bozukluklarina da daha sik
rastlanmaktadir.

»Bu karsilasilan tablolarin bir kismi, yasl bireyler
i¢cin olagan kabul edilebilecek degisikliklerdir.




Uyku diye pir Mmeslek
olsa mesaiye bije
kalirdim,
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