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KRONIK HASTALIGI OLAN GOCUK VE ERGENLERDE
UYKU SORUNLARI

Gonca OZYURT!

Giris

Gelismekte olan ¢ocugun yasantisinda en biiyiik stres kaynaklarindan biri hasta-
liktir. Diinya Saglik Orgiiti’ne gore, kronik hastaliklar “kalic1 sekeller birakan geri
doniisiimsiiz patolojik degisimlerin sebep oldugu, hastanin rehabilitasyonu i¢in
0zel hasta egitimine gereksinim duyulan, uzun siireli takip ve bakim gerektiren
siiregen hastaliklar” olarak tanimlanmustir (1). Son yillarda, ¢ocuklarda gériilen
kronik hastaliklarin sayis1 6nemli derecede artmistir (2). Cocuklarda kronik has-
taliklarin prevalansinin diinya genelinde %10-20 arasinda oldugu bilinmektedir
(3). Ulkemizde yapilan Tiirkiye Engelliler Arastirmasrnda, 0-19 yaglar arasinda
yaklasik 700.000 ¢ocugun kronik hastaligi oldugu tespit edilmistir (4). Cocukla-
rin kronik rahatsizliklar1 olmasi durumunda, ¢ocuklar fiziksel ya da psikososyal
gelisim alanlarinda gecikme ya da zorluklar yasamaktadir. Ek olarak, kronik has-
talig1 olmasi durumunda gocuklar sik sik hastaneye gitmekte, hastanede yatmak
zorunda kalmakta, bazi hastaliklarda siki diyetler yapmakta, bazi durumlarda ai-
lesinden, akranlarindan ve belki okuldan uzun siire ayri kalmaktadir (3, 5). Bu tiir
durumlarda da akranlar: tarafindan sosyal dislanmaya maruz kalabilmektedir. So-
nug olarak, kronik rahatsizig1 olan ¢ocuklarin yaklagik %20’sinde davranigsal ve
duygusal sorunlara rastlanmaktadir (6). Kronik hastaliklarla yasamak ve bu hasta-
liga uyum saglayabilmek ¢ocuklar ve aileleri i¢in oldukga giictiir. Tedavi siirecin-
de yapilan agrili ve ac1 veren uygulamalara ve hastaligin getirdigi engellenmelere
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gesitli miidahale stratejileri kullanilmistir.

Uyku problemleri ve nedenleri dogru tespit edilip, tedaviler sorunun 6zel ne-
denine yonlendirildiginde genel olarak basarili olunmustur. Kanserli ¢ocuklarin
uyku problemleri, klinik uyku bozukluklarinin (hipersomnia, uykuda solunum
bozuklugu, insomnia, parasomniler ve sirkadiyen ritim bozukluklar1) tim spekt-
rumu kapsar ve genellikle ¢esitli kombinasyonlarla bulunur. Beyin sapi, talamus
ve hipotalamusu igeren neoplazmli ¢ocuklar, uyku degerlendirmesi icin en sik
basvuran ¢ocuklardir ve uyku problemleri, en sik giindiiz asir1 uyku héli veya uy-
kuda solunum diizensizligidir. Pediatrik uyku bozukluklarinda uzmanlik, kanser
tanili gocuklarin devam eden bakiminda degerli bir kaynak olabilir (51).

Sonug

Kronik hastaliklar ve uyku arasinda cift yonlii bir etkilesim vardir. Uyku kalitesi-
nin artirilmasi, ¢ocuklarin tedavisine olumlu katkilar saglayacaktir. Duygusal ve
davranigsal sorunlarin, daha ortaya ¢ikmadan uyku {izerinde etkileri oldugu da
diisiiniiliirse, kronik hastaliklar1 olan gocuklarin kontrollerini yaparken uykulari-
nin da degerlendirilmesi ve takip edilmesi 6nemlidir.
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