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Psikiyatrik ve Davranigsal
Bozukluklarla Iliskisi

Giris

Insan yagaminin énemli bir béliimiinii kaplayan uyku beynin sinaptik yapisini
diizenler, doku yenilenmesini saglar, bedeni ve zihni dinlendirir. Uyku yoksunlu-
gunda, diizensizliginde bir ¢ok kognitif fonksiyon, karar verme yetenegi olumsuz
yonde etkilenir, 6grenme kapasitesi azalir. Giindiiz uykululuk hali nedeniyle ya-
sam kalitesi diiser ve cesitli kazalarin gelisme riski artar

Obstruktif Uyku Apne Sendromu (OUAS) toplumun yaklagik olarak 9%2-
4’inde bulunur ve yas ilerledik¢e daha sik goriiliir. OUAS; uyku esnasinda st
hava yollarinda apne ve hipopne sonucu olusan gece kan oksijen saturasyonunda
diisme ve giin i¢i agir1 uykululuk ile seyreden bir durumdur *. OUAS’]1 hastalarda
gece gelisen hipoksik nobetler ve hiperkapniye bagl olarak uykuda sik béliin-
meler ve uyku kalitesinde diigme gozlenmektedir. Bu durum gesitli derecelerde
kognitif, emosyonel ve performans bozukluklarina neden olmaktadir *.

OUAS]1 hastalarda en sik gozlenen davranigsal ve biligsel degisimler bas ag-
risy, kisilik degisikligi, hafizada zayiflama, unutkanlik, karar verme siireglerinde
bozulma, depresyon, anksiyete, psikoz, uyum giigliikleri, seksiiel disfonksiyon
olarak sayilabilir.

Uyku Apnesi ve Psikiyatrik Rahatsizliklar

OUASl1 hastalarda, depresyon ve anksiyete birlikteligini degerlendirmek i¢in ¢a-
ligmalarda farkli 6lgekler kullanilmasi nedeniyle bu konuyla alakali kimi zaman
geliskili sonuglar bulunmaktadir.
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Biligsel fonksiyonlar1 asir1 etkilenen OUAS 1 hastalarda giinliik yasamda olum-

suz etkilenme ve mesleki performansta ciddi disiisler meydana gelmektedir *'.

OUAS'mm klasik semptomlarindan biri olan giin i¢indeki asir1 uyku hali ,

trafik ve is kazalarinin sik goriilen nedenlerinden biridir. Tedavisi yapilmamis
OUASlilar normal popiilasyon ile kiyaslandiginda trafik kazasina daha fazla yol
acarlar. Ayrica OUAS’]1 hastalarin kesici, ezici ve yakici aletler kullanilan ve dik-
katin yogun olarak gerek oldugu islerde (torna tezgahi, hizar makinesi, pres aleti,
firin, gelik dokiim vb.) ¢alismalarinin sakincali oldugu hastalara anlatilmalidur.

Anahtar Kelimeler: Uyku apnesi, depresyon,anksiyete
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