BOLUM 41

1 Ozel Durumlarda Uyku
[=1}

Gebelik ve Uyku
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GiRiS

Uyku bozukluklari gebelikte sik gortlmektedir. Hormonal
degisimler, solunum ve kardiyovaskdler sistemdeki etkilenmeler,
fetUstn hareketleri ve biylyen rahmin basisi ile olusan sik idrara
¢tkma istegi gebelik sirasinda uykunun fizyolojisini etkilemektedir.
Anne adaylari genellikle bacak kramplari, fetls hareketleri, apne-
ler nedeniyle sik uyandiklarini belirtmektedir ve gebelik ilerledik-
¢e bu yakinmalar giderek artmaktadir (%36-76). Gebelik done-
minde sik tarif edilen uyku hastaliklari insomni, hipersomnolansin
santral bozukluklari, huzursuz bacaklar sendromu/Willis-Ekbom
hastaligi (HBS/WEH) ve obstruktif uyku apne sendromudur
(OUAS). Uyku bozukluklarinin gebelik Gzerine kétd sonuglar da
bildirilmistir.

GEBELIKTE UYKUNUN ETKILENMESININ NEDENLERI

Gebelikte uykunun etkilenmesinin en énemli nedeni gebe-
likte olusan hormonal degisikliklerdir. Gebelik boyunca progeste-
ron, 8strojen ve blylme hormonlarinda belirgin bir artis olur, iler-
leyen sirecte isemelatonin, prolaktin, oksitosin ve kortizol dizey-
lerinde artis gerceklesir. Gebeligin erken dénemlerinde korteks ve
hipokampusta serotonin ve norepinefrin konsantrasyonlarinda
herhangi bir degisiklik bulunmamakla birlikte, gebeligin sonlarina
dogru konsantrasyonlari azalir, dogum sonrasi dénemde tekrar

Tablo 1. Gebelikte meydana gelen hormonal degisiklikler.

Hormon Kaynak Gebelikteki degisimi
Gebe olmayanlara gére 10-500 kat
Progesteron | Plasenta artar
ilk trimester boyunca giderek artar
Ostrojen Plasenta Dogum 6ncesi en Ust dizeye ulasir
ACTH ve Plasenta, adrenal ve 2. trimesterden dogum sonrasina
kortizol hipofiz bezi kadar artar
Melatonin Plasenta, hipofiz bezi 3.trimesterde artar
Prolaktin On hipofiz bezi Gebeligin sonuna dogru artar
Oksitosin Hipofiz bezi Geceleri artar
Leptin Plasenta, matemal yag 2. trimesterden sonra artar

hiicreleri

artar (Smolen ve ark, 1987). Gebelikteki hormonal degisim Tablo
1'de dzetlenmistir.

Gebelikte uykuyu bozan diger bir neden anatomik degisik-
liklerdir. Ostrojen etkisi ile Uist hava yollarinda vaskdler konjesyon
ile 6dem gelisir (Gupta ve Rawat, 2020). Alt solunum yollarinda
diyaframin yukari dogru yer degistirmesi nedeniyle intratorasik
hacim azalir ve gogus kafesine bagli baglarin gevsemesi nedeniy-
le fonksiyonel rezidiiel kapasite azalir (Lungeanu-Juravle ve ark,,
2016).

Yapilan hayvan calismalarinda progesteron seviyesinin art-
masinin hizli géz hareketleri (rapid eye movements, REM) olma-
yan (non-REM, NREM) uyku suresini azalttigi ve glindiz asin uyku-
luluga neden oldugu gésterilmistir. Ostrojen ise norepinefrin tize-
rinden REM uyku stresini azaltmaktadir (Lancel ve ark., 1996).

Uyku ilk trimesterde bulanti, kusma ve yorgunluk hissi nede-
niyle kalitesizlesir ve evre NREM-1 (N1) uyku suresi artarken, evre
NREM-3 (N3) uyku stresi azalir. Uclincl trimestere dogru total
uyku stresi giderek azalir (Lee ve ark,, 2000). Uclinci trimesterde
gebelerin sadece %2'sinin uykusunun béltinmedigi bildiriimistir
(Hashmi ve ark., 2016). Gece sik uyanmadaki en sik neden gastro-
ozofageal refli, sirt agrisi, sik idrara ¢ikma ve fetlstn hareketleri
olarak rapor edilmistir (Hashmi ve ark., 2016).

Etkileri

GABA artisi ile NREM siresini uzatir

Solunum hizint artirir

Ust gastrointestinal sistem sfinkterini gevsetir ve mide
yanmasina neden olur

Kas tonusunu azaltir ve uyku apne riskini artirir

Nazal konjesyon artisina yol agar
Prolaktini artirir

Adrenaller tarafindan salgilanan kortizolln sirkadiyen ritminin
ylzeysellesmesi
NREM uyku stresinin azalmasi

Uykuyu baslatip sardarar
NREM suresinin artisi Gzerinde muhtemel olumlu etki

Gebeligin ilerleyen dénemlerinde uyku bozuklugu

Uyku ile ¢ift yonl iliski

GABA; Gama Amino Butirik Asit, ACTH; Adrenokortikotropik hormon, NREM; Non-REM.

GEBELIK VE INSOMNi

insomni (¢ ay stresince, haftada en az (¢ kez uykuya dala-
mama, strdirememe ve/veya sabah erken uyanma ve beraberin-
de glinduz belirtilerinin oldugu bir uyku hastaligidir (Sedov ve

ark,, 2021).Polisomnografi arastirmalarina gore gebe kadinlarda
gebe olmayanlara kiyasla uykuya dalma siresinin daha uzun ol-
dugu, REM uyku suresinin daha kisa oldugu, ytzeysel uyku evre-
lerinin daha fazla oldugu rapor edilmistir (Wilson ve ark., 2011).



