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Uyku sirasinda vicutta biyolojik ve fizyolojik islevlerle ilgili
cok sayida degisiklik olur. Uyku ihtiyacini gidermek icin gereken
uyku suresi, artan uyku egilimi ve bilissel eksiklikler, uyku kisitla-
masinin saglik ve davranissal islevleri tehlikeye atip atmayacadi
konulari uzun stredir arastiriimaktadir.

ETiYOLOJI

Uyku kaybinin bircok nedeni vardir ve nedenler genellikle
cok faktorludir. Bu nedenler obstruktif uyku apne sendromu, in-
somni, huzursuz bacaklar sendromu/Willis-Ekbom hastalidi, para-
somniler, duygu durum bozukluklari, psikoz ve diger psikiyatrik,
norolojik ve bazi tibbi durumlardir. Uyku yoksunluguna katkida
bulunan herhangi bir faktér belirlenemezse varsayilan tani birincil
insomnidir. Birincil insomni en ¢ok yasl nifusta gordlur. Yaglan-
dik¢a uyku mimarisi degisir, delta (yavas) dalga uykusu azalir ve
daha hafif uyku evrelerinde gegirilen stre orani artar, boylece
uyku boldnmeleri siklasir.

GORULME SIKLIGI

Schoenborn ve Adams, insanlarin eskiye kiyasla artik daha az
uyudugunu bildirmislerdir. Yirminci ylzyilin baslarinda yetiskinler
glinde ortalama dokuz saat uyurken, 1980'lerde bu sure yedi sa-
ate dismustUr. GinUmUuzde, 2010'larda ise ortalama olarak 10 ye-
tiskinden Ugl, glinde yedi saatten az uyumaktadir (Schoenborn
ve Adams, 2012). Normal uykunun saglikli bir yasam stirmede
oynadigi dnemli rol g6z dnline alindiginda uyku yoksunlugu ala-
nindaki ¢alismalar son yillarda artis gostermistir.

Amerikan Uyku Tibbr Akademisi ve Uyku Arastirmalari Der-
negi yetiskinlerde en uygun saglik icin gecede yedi saatten daha
fazla uyumalarini tavsiye etmektedir. Amerika Birlesik Devletleri
(ABD) Ulusal Saglik ve Beslenme Muayene Arastirmasi'nin 2005-
2008 yillarina ait verilerin bir incelemesinde Amerikali yetiskinle-
rin Ggte birinden fazlasinin kronik olarak yedi saatten daha az
uyudugunu bildirmistir (CDCP, 2011).

Uyku yoksunlugu bireyler yaslandikca sikhgr giderek artan
yaygin bir sorun olmaktadir. ABD ve diinya ¢apinda yash nifusun
orani arttikga uyku bozukluklarinin prevalansi artacaktir. Bilindigi
gibi obstruktif uyku apne sendromuna yol agan obezite gibi uyku
kaybina iliskin  diger nedenler de vyasla birlikte artis
gostermektedir.

Bliwise ve arkadaslari, 50-65 yas arasi saglikli yetiskinlerde
1959 ve 1980 yili anketleri arasinda her 24 saatte yaklasik bir saat-
lik uyku azalmalarini gostermistir (Bliwise ve ark., 1992) . Bu azal-
madan sorumlu oldugu 6ne sdrilen faktorler arasinda artan gev-
resel 1sik, sanayilesme, vardiyali calisan insan sayisi, televizyon ve
radyonun kullanimi gibi cevresel ve kiltirel degisiklikler yer
almaktaydi.

UYKU YOKSUNLUGU CALISMALARINDA TARIHCE
Toplam Uyku Yoksunlugu

insanlarda uyku yoksunlugu deneylerinden birini 1896'da
Patrick ve Gilbert 90 saatlik uyku yoksunlugunun Ug saglikl geng
erkek Uzerindeki etkilerini arastirdiklar ¢alismada yUrGtmustar

(Patrick ve Gilbert, 1896). Deneklerden biri deneyin sonunda 10
saat uyumasina izin verildiginde tamamen ortadan kaybolan du-
yusal yanilsamalarindan séz etmistir. Tum denekler uyanik kal-
makta zorlanmis ancak uyumalarina izin verildikten sonra timda
kendilerini tamamen zinde ve dinlenmis hissetmislerdir.

1965'te dikkat ¢ekici bir deney yapilmistir. On yedi yasindaki
Kaliforniya Universitesi 6grencisi Randy Gardner, uyanik kalmada
yeni bir diinya rekoru kirmaya calismistir. Dement, deneyin sonra-
ki bolimiinde onu gozlemlemistir (Dement, 1974). Gardner, 264
saat 12 dakika uyanik kalmis ve ardindan 14 saat 40 dakika kadar
uyumustur. Uyandiginda tamamen iyilesmistir.

Kismi Uyku Yoksunlugu

Kismi uyku yoksunlugundan érnedin uykuyu 2-3 ay boyunca
glnde 4,5-5,5 saat ile sinirladiktan sonra ruh hali ve performans
olcimlerine gore performansta distk motivasyonla iliskili olabi-
lecek sadece minimal eksiklikler bulunmustur. Daha sonraki calis-
malar tam ve kismi uyku yoksunlugunun insanlarda zararli etkiler
yarattigini kesin olarak kanitlamistir.

Bu uyku yoksunlugu deneyleriyle ilgili dnemli bir sorun stres
faktérintn devreye girmesidir. Bu nedenle bu deneyler insanda
ideal uyku yoksunlugu kosullarini yeniden olusturamayabilir.

Secici Hizl Goz Hareketleri (Rapid Eye Movements,
REM) Uykusu Yoksunhgu

Dement, REM uykusu yoksunluk deneylerini 1960'larda ger-
ceklestirmistir (Dement, 1960). Deney sirasinda polisomnografik
(PSG) kayrtlarda REM uykusu baslangici gosterildigi an denek bes
dakika boyunca uyanik tutulmustur. PSG sonuglari REM uykusu
basincinin arttigin, yani ardisik gecelerde REM uykusunun daha
erken ve daha sik basladigini ve telafi geceleri sirasinda REM uy-
kusu ytzdesinin nicel artisi olan REM uykusu ‘freboundtunu
gostermistir.

Benzer bulgular tekrarlanmis, ancak Dement'in G¢lnct goz-
lemi olarak one strdtgd REM uykusu yoksunlugunun ardindan
psikotik bir reaksiyonun ortaya ¢ikisi daha sonraki arastirmalarda
tekrarlanmamistir (Agnew Jr ve ark., 1967).

REM Olmayan (Non-REM, NREM) Uyku Evresi
Yoksunlugu

Rechtschaffen ve Kalesin 1968'deki (Rechtschaffen ve Kales,
1968) skorlama kriterleri kullanilarak, Agnew ve arkadaslar art
arda iki gece NREM-4 uyku evresi (yeni siniflamaya goére NREM-3)
uyku yoksunlugu olusturmustur (Agnew Jr ve ark, 1964). Bunu
takip eden telafi gecesinde NREM-4 uykusunda artis oldugu bildi-
rilmistir. Bu grubun sonraki deneyleri iki énemli noktayi ortaya ¢I-
karmistir: (1) REM uykusu rebound, iyilesme geceleri sirasinda
NREM-4 uykusu reboundundan daha belirgin ve dnemlidir; (2)
Bir kisiyi NREM-4 uykusundan mahrum birakmak REM uykusu
yoksunluguna birakmaktan daha zordur (Agnew Jr ve ark,, 1967).

UYKU YOKSUNLUGUNUN ETKILERI

Uyku ile ilgili durumlarla ilgili yayinlanan ¢ok sayida arastir-
ma konuyla ilgili daha énce cevaplanmamis sorulara yeni bilgiler



