
71

BÖLÜM

Polisomnografi

1 Profesör, Ankara Şehir Hastanesi, kursat.murat@gmail.com

Kürşat Murat ÖZCAN1

Tanım

Spontan uyku sırasında nörofizyolojik, kardiyorespiratuar, fiziksel parametrelerin 
gece boyunca eş zamanlı ve devamlı olarak kaydedilmesidir (1).

Tarihçe

Polisomnografi (PSG) terimi ilk olarak 1974 yılında Jerome Holland tarafından 
kullanılmıştır (2). Polisomnografinin gelişmesini sağlayan temel tarihi basamak-
lara bakacak olursak ilk önemli buluş beyin elektriksel dalgalarının kaydedilme-
sidir. 1877 yılında Richard Caton tavşan, kedi ve maymunların beyin elektriksel 
aktivitelerini kaydetmeyi başarmıştır (3). Hans Berger 1929 yılında insan elektro-
ensefalogram (EEG) kayıtlarını almayı başarmıştır (3). Kleitman ve Aserinski 1953 
yılında göz hareketlerinin kaydedilmesi gerektiğini ortaya koymuş ve hızlı göz 
hareketleri (REM) uykusunu tanımlamışlardır. Christian Gilleminault 1972 yı-
lında kayıtlara solunum kayıtlarının eklenmesini sağlamış ve Polisomnografinin 
temelleri atılmıştır (3). Teknolojideki gelişmelerle birlikte kayıt cihazları günümüz-
deki şeklini almıştır.

Uyku Test Tipleri

Amerikan Uyku Bozuklukları Derneği tarafından uyku testleri 4 tip olarak sınıf-
landırılmıştır (4).

Tip I: Uyku merkezinde, teknisyen gözetiminde yapılan standart PSG
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Solunum olayları incelenirken apne ve hipopnelerin dağılımı, maksimum sü-
releri, ortalama süreleri ve endekslere bakılmalıdır. Solunum olaylarının REM ve 
non-REM uyku evrelerindeki dağılımı da değerlendirilmelidir.

Hastanın hangi pozisyonda ne kadar süre yattığına bakılmalıdır. Supin ve 
non-supin pozisyonlardaki solunum olaylarının dağılımına bakarak hastalığın 
supin pozisyon bağımlı veya supin pozisyonda ağırlaşan karakterde olup olmadı-
ğı tespit edilmelidir.

Hastanın gece boyunca kaydedilen saturasyon verilerinden başlangıç satü-
rasyonu, minimum satürasyon, satürasyonun %90 altında geçtiği süre ve yüzde 
değerlendirilmelidir.

Arousallar değerlendirilmelidir. Gece boyunca kaç arousal olduğu ve arousal 
endeksinin kaç olduğuna bakılmalıdır. Solunum olayları az olan arousalları fazla 
olan hastalarda bacak hareketleri, üst hava yolu rezistans sendromu gibi arousala 
neden olabilecek diğer durumlar açısından dikkatle hasta değerlendirilmelidir.

Bacak hareketleri sayısı, endeksi solunum olaylarından bağımsız meydana ge-
len bacak hareketlerinin ne kadarının arousala neden olduğuna bakılmalıdır.

Sonuç

Polisomnografi uyku bozukluklarında, özellikle uyku ilişkili solunum bozukluk-
larında sık kullanılan en değerli tanı yöntemidir. Polisomnografiler uluslararası 
standartlarda yapılacak şekilde uyku laboratuvarları düzenlenmelidir. Hekimlerin 
polisomnografi raporunun ayrıntılarını değerlendirerek hastalığa tanı koyması ve 
tedavi kararı vermesi önemlidir.

Anahtar Kelimeler: Uyku apne sendromu, uyku evreleri, polisomnografi.
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