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Bölüm 18

VASKÜLER ENDOTELYAL BÜYÜME FAKTÖRÜNÜN 
OBSTRÜKTİF UYKU APNE HİPOPNE SENDROMLU 

OLGULARDAKİ DEĞERLERİ*

Mustafa İlteriş BARDAKÇI1

GIRIŞ VE AMAÇ

İnsan ömrünün yaklaşık 1/3’ü uykuda geçer. Bu nedenle uykunun fızyoanatomisi, 
yüzyıllardır bilim adamlarının ilgi odağı olmuştur. M.Ö. 8. Yüzyılda Hesiod adlı 
araştırmacı uykuyu “ölümün kardeşi’» olarak tanımlamıştır. Shakespeare’ın Hamlet 
isimli tiyatro eserine ve Cervantes’in Don Kişot adlı kitabında uyku “hayatın 
geçici süre askıya alınması ve rüya görmek için bir şans’› olarak yorumlanmıştır 
(1). Bu görüşlerin doğru olmadığı bugün için bilinmektedir.

1929’da Hans Berger insan beyninin elektriksel aktivitesini kaydetmiş ve uyku 
ile uyanıklık arasında farklı ritimlerin varlığını ortaya koymuştur (2). Bu gelişme; 
uyku araştırmalarını hızlandırmış ve ilk kez 1966 yılında Gastaut ve arkadaşları 
polisomnografıyi kullanarak uyku araştırmalarına yeni bir boyut kazandırmıştır 
(3).

Obstrüktif uyku apne hipopne sendromu (OSAHS), uyku esnasında tekrarlayan 
üst solunum yolu kapanma epizodları ve beraberinde kan oksijen satürasyonunda 
azalma ile kendini gösteren bir sendromdur (4).

OSAHS, bugün toplumda %l-5 oranında görülmektedir. Bu yüksek prevalansı 
ile OSAHS, diabetes mellitus, allerjik bronşial astım gibi hastalıklardan hiç de az 
görülmemesi nedeniyle önemli bir halk sağlığı problemi olmaktadır (5,6). Sağlıklı 
kişilerde bile uykuda birtakım olumsuz problemler gözlenirken, uykuda solunum 
bozukluklarının en önemli tablosu olarak kabul ettiğimiz OSAHS’ın sonuçları bu 
hastalarda çeşitli morbiditelerin görülmesine ve mortalite oranının yükselmesine 
yol açmaktadır. OSAHS’ın en ağır etkileri kardiyovasküler sistem üzerinedir ve bu 
etkiler miyokard infarktüsü ve uykuda ani ölümle dahi sonuçlanabilir (3,6).

*	 Bu bölüm ‘Obstrüktif Uyku Apne Hipopne Sendromlu Olgularda Plazma Vasküler Endotelyal Büyüme 
Faktörü Düzeyleri’ isimli tezden türetilmiştir.
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olgularda, kan VEGF düzeyindeki değişiklikler, bu olgulardaki kardiyovasküler 
patolojilerin gelişmesine etkili olabilmektedir.
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