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Yaklasim ve Pratik Oneriler
Omer Faruk UYCUR!

GIRIS

Uyku, noronal gelisim, 6grenme, hafiza, duygu diizenleme, kardiyovaskiiler
ve metabolik fonksiyonlarda yer alan temel bir biyolojik islevdir(1,2). Kaliteli
uyku, saglikli ve iyi bir yasam icin gereklidir. Arastirmalar, uykusuzlugun ba-
gisiklik fonksiyonlarini bozabildigini, kardiyovaskiiler hastaliklarin, kilo ali-
my, insiilin direnci ve diyabet gibi metabolik hastaliklarin riskini artirdigini
gostermistir(1-3). Yayginliginin artmasina ragmen uykusuzlugun yeterince ele
alimmay1p tedavi edilmemesi kiiresel bir tehdit olusturmaktadir(4).

Bu bélimiin akisinda sirasi ile uykusuzlugun tanimi, tanisal siniflandir-
masl, epidemiyolojisi, klinik goriintimil, etiyolojisi, klinik degerlendirmesi ve
tedavisinden bahsedilecektir.

Genel Bilgiler ve Son Geligmeler

Uykusuzlugun Tanimi

Uykusuzluk, uyumak igin yeterli kosullar ve firsat olmasina karsin uykuya dal-
makta veya uykuyu stirdiirmekte giiclitk veya sabah erken kalkip tekrar uyu-
yamama ve giindiiz islevsellikte belirgin bozulma olarak tanimlanir(5). Uy-
kusuzluk bozuklugu, genel niifusun %10 ile %20’sini etkileyen ve en sik teshis
konan uyku bozuklugudur(6).
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suzlugu zaman iginde hazirlayicy, tetikleyici ve siirdiiriicii birgok faktériin et-
kileyebilecegini akilda tutmaktir. Uykusuzlugun tedavisinde biligsel davranisci
terapi ve farmakolojik tedaviler gibi bir¢ok tedavi secenegi yer almaktadir. Bu
tedaviler hastalara 6zgli planlanmaly, biligsel terapi ve davranisgi yontemlere
oncelik verilmeli ve farmakolojik tedaviler kisa stireli olarak diistintilmelidir.
Tedavi segenekleri secilirken hastanin tercihleri ve es tanilar da géz 6niinde
bulundurulmalidir.
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