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OZET

Bir Tip Fakdltesi donem 4-5-6 dgrencilerinde uyku bozuklugu sikhgr ve bunu etkileyebilecek 6zelliklerinin belirlenmesi
amaclanmistir. Tanimlayici tipte olan bu arastirmada Diizce Universitesi Dénem 4-5-6 ¢grencilerine Pittsburgh Uyku
Kalite indeksi (PUKI) ve uyku bozukluguna etki eden faktorleri sorgulayan anket formu uygulanmistir. PUKI’den
aldiklari ortalama puan 5.2 + 2.7; 5’in (istiinde olan 6grencilerin orani ise %46.4’tiir. Ogrencinin tani almis kronik bir
hastaliginin olmasi, klinik bilimler stajlarina baslamadan énce uyku problemi olmasi, dikkatinde azalma hissettigini,
gece uyandigini, uyandiktan sonra tekrar uyuyamadigini ve sabahlari kendini yorgun hissettigini belirtmesi PUKI puanlari
ile iliskili bulunmustur. Bu cahismada Diizce Tip Fakiiltesi Dénem 4-5-6 6grencilerinin yarisindan fazlasinin PUKI
degeri 5’in Gstlinde bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Uyku bozuklugu; siklk; tip égrencisi.

Prevalence of Sleep Disorders in 4-5-6. Class Students of Medical Faculty
ABSTRACT
It’s aimed to evaluate the prevalence of sleep disorders and some characteristics that may affect sleep disorders among
students at a Faculty of Medicine. In this descriptive study a questionnaire consisting of questions about factors that
affect sleep disorder were applied to 4-5-6 year students of a Medical Faculty. 46.4% of the students has a Pittsburgh
Sleep Quality Index score over 5. Pittsburgh Sleep Quality Index mean score is 5.2 £ 2.78 in the study. The factors
significantly associated are found as, to have diagnosed chronicle diseases, waking up at night, unable to sleep after
waking up, feeling tired and lack of attention. More than half of the 4-5-6 year students have Pittsburgh Sleep Quality
Index points above 5.
Keywords: Sleeping disorder; prevalence; medical student.

GIRIS

Uyku kisinin duyusal veya diger uyarilarla uyanabilecegi bir bilingsizlik durumu olarak tanimlanmaktadir. Uyku, kisinin
uyandirilamadigi bilingsizlik durumu olan komadan farkl tutulmahdir. Uykunun, ¢ok hafif uykudan ¢ok derin uykuya
kadar uzanan farkh diizeyleri vardir. Bu konu ile ilgili arastiricilar uykuyu, farkli 6zelliklere sahip iki farkl tipe
ayirmaktadirlar. Kisi her gece, birbirini art arda izleyen uykunun iki farkli déneminden gecer. Bunlar beyin dalgalari
cok yavasladidi icin yavas dalga uykusu ve kisi uykuda olmasina karsin gozlerde hizli hareketler olustugu igin hizh-goz
hareketi (rapid-eye-movement, REM) uykusu olarak adlandirilir. Uykudan yoksunluk santral sinir sistemi islevlerini
etkiler. Uzun stiren uyaniklik, genellikle zihnin ilerleyici bir islev bozuklugunu ve hatta bazen sinir sisteminin anormal
davranis 6zelliklerini beraberinde getirir. Uzun siren bir uyaniklik déneminin sonunda distinceler bulaniklasir. Ayrica,
kisi uzun dénemler boyunca uykusuz kalmaya zorlandiginda iritabilite belirtileri ve hatta psikotik dzellikler sergileyebilir.
Bu nedenle, uykunun heniiz anlasilamamis bir yolla, hem santral sinir sisteminin normal etkinlik diizeyini korumasina
yardimci oldugu, hem de santral sinir sisteminin farkli bélimleri arasindaki normal "dengeyi” sagladigi varsayilabilir.
Uykunun islevsel anlami kesin olarak ortaya konamasa da, uykunun ana ézelliginin néronal merkezler arasindaki dogal
dengeyi korumak oldugu ileri stirilmektedir (1).

insan yasaminin Gicte birini kaplayan uyku evrensel bir fenomendir. Canlilarin varliklarini devam ettirmek icin verdikleri
micadele icinde dis diinyaya karsi savunmasiz kaldiklari bir fenomen olmasina ragmen, yasamin énemli bir zamani
uykuda gecmektedir. Bu uykunun gerekli ve énemli bir stire¢ oldugunu destekler. Uyku bircok fizyolojik sireci etkiler.

1 Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilim Dali
2 Diizee Universitesi Tip Fakiiltesi
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Ayni zamanda bedenimizdeki fizyolojik degisikliklerin de
uykuyu etkiledigi goralur. Sirkadiyen degisiklikler, tibbi,
noropsikiyatrik bozukluklar, cevresel kosullar ve ilaglar
gibi bircok etmen uykuyu etkilemekte ve uyku ile ilgili
yakinmalara neden olmaktadir. Bir belirti olarak hemen
hemen her hastalikta karsilasilan uyku sorunlari, hekimlerin
yillardir Gizerinde durdugu alanlardan birisidir. Ortaya ¢ikan
uyku yakinmalarinin; bireylerin giinlik mesleki ve sosyal
performanslarinda, bilissel islevlerinde, yasam kalitelerinde
disme ve olumsuz ekonomik sonuclara neden olmasi, bu
yakinmalarin ciddi olarak ele alinmasini gerektirmektedir
).

Zamani, slresi ve icerigi saghkli kisilerde degisse ve yasa
bagl degisiklikler olsa da cogu yetiskin gecede 7-8 saat
uyur. Yasamin uclari olan bebeklik ve yaslilikta uyku sik
sik bolundr. Uyku uyaniklik sistemini iki temel
noérobiyolojik sistem yonetmektedir. Birincisi aktif olarak
uyku ve uyku ile iliskili prosesleri olusturur ve digeri
uykuyu 24 saat icinde zamanlar. Bu sistemlerdeki intrensek
anormallikler ya da ekstrensek bozukluklar (cevresel ve
ilaclar ya da hastaliklarla iliskili) uyku ve sirkadiyen ritm
bozukluklarina yol acabilir (3).

PUKI bireyde uyku kalitesini, uyku miktarini ve uykudaki
bozulmalari degerlendirebilmek amaciyla Buysse ve
arkadaslari tarafindan 1988 yilinda gelistirilmistir (4).
PUKI Tiirkce gegerlilik ve givenilirlik calismasi Agargiin
ve arkadaslar tarafindan yapilmistir (5).

Tip egitiminin yogun ve yorucu temposu igerisinde
ogrencilerin uyku zamanlarindan fedakarlik etmeleri
olasidir. Yeterince uyku uyuyamayan bireylerde dikkat
eksikligi ve fiziksel yorgunluk meydana gelebilmektedir.
Bu durum hem kendileri hem de cevredeki insanlarin
saghgini olumsuz etkileyebilmektedir. Bu nedenle bu
arastirmada, Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi donem 4-5-
6 ogrencilerinin, uyku bozuklugu sikhdinin saptanmasi,
uyku bozuklugu ve uykululuk halini etkileyebilecek bazi
ozelliklerinin belirlenmesi amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu tanimlayici arastirmanin evreni Tip Fakiiltesi 4, 5 ve 6.
simif ~ 6grencilerinden  olusturulmustur. ~ Orneklem
alinmamis, evrenin timine ulasiimaya calisiimistir. Katilan
ogrencilerden bilgilendirilmis onam alinmistir. Arastirmada
PUKI kullaniimistir. Olgek on dokuz sorudan olusur, her
bir soru 0-3 arasinda puanlanir. PUKI 6znel uyku kalitesi,
uykuda gecikme, uyku siresi, slregelen uykunun
yeterliligi, uyku bozulmalari, uyku ilaci kullanimi ve gin
icindeki islev bozuklugu olarak yedi alt 6§eyi kapsar.
Yiksek puanlar uyku kalitesinin dustik oldugunu gdésterir.
Tip Fakdltesi 4.-5.-6. sinif égrencilerine anketler dagitilip
bir guin sonra toplanmustir.

istatistik Analiz

Verilerin analizinde bir istatistik paket programi
kullaniimistir. Kategorik degiskenlerin karsilastirilan
gruplara gore farkliligi ki-kare testi ile degerlendirilmis,
p<0.05 oldugunda farklar anlaml olarak kabul edilmistir.

BULGULAR
Ogrencilerin siniflara ve stajlara gore dagilimi Tablo 1°de
gosterilmistir. Arastirmaya katilan 84 6@rencinin 52’si
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(%61.9) 4. sinifta, 9’u (%10.7) 5. sinifta ve 23’0 (%27.4)
6. siniftadir. Toplam 84 6grencinin 18°si (% 21.4) Genel
Cerrahi, 17’si (%20.2) Dahiliye, 17°si (%20.2) Pediatri,
13’0 (%15.5) Kadin Hastaliklari ve Dogum, 7°si (%8.3)
Acil, 3 (%3.6) FTR, 2 (%2.4) Ortopedi, 1 er 6§renci de
(%1.2) Noroloji, Psikiatri, Kulak Burun Bogaz ve Uroloji
stajlarinda yer almaktadir.

Tablo 1. Ogrencilerin siniflara ve stajlara gore dagilhimi

Sl Sayi %o
4. suuf 52 61.9
5. sumf 9 10.7
6. suml 23 274

Staj
Aile Hekimligi 2 2.4
Pediatri 17 20.2
Dahiliye 17 20.2
QObstetrik ve Jinekoloji 13 15.5
Genel Cerrahi 18 214
Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon 3 3.6
Ortopedi 2 24
Noroloji 1 1.2
Psikiyatri 1 1.2
Acil 7 8.3
Kulak Burun Bogaz | 1.2
Uroloji 1 1.2
Stajin igaretlemeyen 1 12

Toplam 84 100.0

Arastirma grubundaki toplam 84 6grencinin 2’si (%2.4)
1987 yilinda, 7’si (%8.3) 1988 yilinda 17’si (%20.2) 1989
yilinda 27°si (%32.3) 1990 yilinda 28’i (%33.3) 1991
yilinda 2’si (%2.4) 1992 yilinda dogmustur. Calismaya
katilan toplam 84 6@rencinin cinsiyete gore dagilimi 47’si
(%56.6) kadin, 36’s1 (%42.9) erkek seklindedir.
Ogrencilerin 15%i (%17.9) devlet yurdunda, 53’0 (%63.3)
kiraladiklari evde, 10°u (%11.9) kendi evinde, 4’0 (%4.8)
0zel yurtta, 2’si (%2.4) bunlarin disinda baska bir yerde
kalmaktadir.

Calismada yer alan 6grencilerin 12’si (%14.3) sigara igiyor
musunuz sorusuna evet cevabini verirken, 72’si (%85.7)
hayir cevabini vermistir. Arastirma grubuna katilan
ogrencilerin 12’si (%14.3) ayda 1 kez, 7’si (%8.3) haftada
1 kez alkol kullanmaktadir, 65°i (%77.4) ise alkol
kullanmamaktadir.

“Tip fakiltesine basladi§inizdan  bugline  uyku
aliskanhginmizda bir degisiklik oldu mu?” sorusuna
ogrencilerin 57’si (%67.9) evet cevabi verirken, 27’si
(%32.1) hayir cevabi vermistir. Ogrencilerin 197u (%22.6)
“Uyku bozuklugu icin ila¢ kullantyor musunuz” sorusuna
evet olarak cevap verirken, 65’i (%77.4) hayir cevabini
vermistir. “Sabahlari kagta uyanirsiniz?” sorusuna ise
ogrencilerin 20’si (%23.8) 7:00 cevabini verirken, 24’0
(%28.6) 7:30, 227si (%26.2) 8:00, 4’1 (%4.8) 6:30 cevabini
vermistir. Ogrencilerin 14’0 (%16.7) tani almis bir
hastaliginin oldugunu ifade ederken, 70’i (%83.3) ise
herhangi bir hastaliinin olmadigini ifade etmistir.

“Son 6 ay icerisinde fiziksel siddete maruz kaldiniz mi?”
sorusuna, 6grencilerin sadece 3’0 (%3.6) evet cevabi
verirken, 81 tanesi (%96.4) fiziksel siddete maruz
kalmadi§ini ifade etmistir. Son 6 ay icerisinde psikolojik
siddete maruz kaldiniz mi sorusuna ise 6grencilerin 19°u
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(%22.6) evet cevabini verirken, 65’1 (%77.4) hayir cevabini
vermistir.

Ogrencilerden 38°i (%45.2) kendilerine yoneltilen
“Uykunuzdan memnun musunuz?” sorusuna evet cevabl
verirken, 46’si (%54.8) ise hayir cevabi vermistir.
Ogrencilerin 54’0 (%64.3) son bir ay icerisinde nobet
tuttugunu belirtirken, 30’u (%35.7) son bir ayda nobet
tutmamistir. Nobet tutan 6grencilerin 14’0 (%16.7) ayda 4
nébet, 10°u (%11.9) ayda 10 ndbet, 10°u (%11.9) ayda 3
nébet, 4’0 (%4.8) ayda 1 ndbet, 4’0 (%4.8) ayda 2 ndbet,
4’01 (%4.8) ayda 7 n6bet, 4°l (%4.8) ayda 8 ndbet tuttugunu
ifade etmistir. “Klinik bilimlerden énce uyku probleminiz
var miydi?” sorusuna ise 6grencilerin 28’i (%33.3) evet
cevabl verirken, 56’s1 (%66.7) hayir cevabi vermistir.
Ogrencilerden 277si (%32.1) “Uyumadan 6nce yaptiginiz
ve uykuya rahat dalmaniz saglayan herhangi bir
aliskanhiginiz var mi?” sorusuna evet cevabi verirken, 57°si
hayir cevabi vermistir. Bu aliskanligi égrencilerin 17°si
(%20) kitap okuma, 13’0 (%15.5) TV seyretme, 13’0
(%15.5) mizik dinleme, 5’i (%6) 1lik bir sey icme, 6°sI
(%7.1) sicak dus alma olarak tanimlamislardir. Uyumamak
icin neler yaparsiniz? sorusuna ise, 6grencilerin 43’{
(%51.2) hicbir sey yapmam diye cevap verirken, 22’si
(%26.2) kahve icerim, 6°sI (%7.1) hastalarimla ilgilenirim,
4’0 (%4.8) arkadaslarimla sohbet ederim, 4’0 (%4.8)
internete girerim cevabini vermistir.

Ogrencilerin Pittsburgh Uyku Kalite indeksinden aldiklari
ortalama Puan 5.2 £ 2.7°dir (minimum:0, maksimum:11).
Ogrencilerin Pittsburgh Uyku Kalite indeksinden aldiklari
puanlar Tablo 2’de gosterilmistir.

PUKI puanlarinin cinsiyete goére dagiliminda 47 kiz

Tablo 2. Calismaya katilan 6grencilerin Pittsburgh Uyku
Kalite indeksinden aldiklari puanlar

PUKI degeri Sawi o

Iyi (0-5 puan) 15 53.6
Kotii (6 ve iizeri puan) 39 46.4
Toplam 84 100

ogrencide PUKI puani iyi olan 23 (%48.9), erkeklerde ise
22 (%61.1) dir. PUKI puani cinsiyete gore farkhlik
gostermemektedir (X?=0.8, p=0.38).

PUKI puanlarinin egzersiz yapma durumuna gére
dagiliminda egzersiz yapan 20 6grencide PUKI puani iyi
olan 7 (%35.0), yapmayan 64 égrencilerde ise PUKI degeri
iyi olan 38 (%59.4) dir. PUKI puani egzersize gore farklilik
gostermemektedir (X?=2.7, p=0.099).

PUKI puanlarinin nébet tutma durumuna gére dagiliminda
nébet tutan 54 dgrencide PUKI puani iyi olan 28 (%51.9),
tutmayan 30 égrencide ise PUKI degeri iyi olan 17 (%56.7)
dir. PUKI puani nobet tutma durumuna goére farklilik
gostermemektedir (X?=0.180, p=0.672). Uyku ilacl
kullanan 8 &grencide PUKI puani iyi olan 0 (%0),
kullanmayan 76 égrencide ise PUKI degeri iyi olan 45
(%59.2) tir.

Tablo 3’te 6grencilerin PUKI puanlari ile iliskili bulunan
degiskenler gosterilmistir. Ogrencinin tani almis kronik bir
hastaliginin olmasi, klinik bilimler stajlarina baslamadan
once uyku problemi olmasi, dikkatinde azalma hissettigini,
gece uyandigini, uyandiktan sonra tekrar uyuyamadigini ve
kendini yorgun hissettigini belirtmesi PUKI puanlari ile
iliskili bulunmustur. Tani almis kronik bir hastali§i bulunan
14 égrencinin 4 (%28.6)’Uiniin PUKI puant iyi iken, kronik
bir hastaligi bulunmayan 70 &grencinin 41 (%58.6)’inin
PUKI degeri iyidir. PUKI puani 6grencinin tani almis
kronik bir hastaliginin olmasi durumuna gore farklilik
gostermektedir (X?=4.3, p=0.038). Klinik Bilimler
stajlarina baslamadan o6nce uyku problemi olan 28
ogrencinin 22 (%78.6)’sinin, PUKI puani yiiksek iken,
Klinik Bilimler Stajlarindan 6nce uyku sorunu olmayan 56
ogrencinin 17 (%30.4)’sinin PUKI puani yiiksektir. PUKI
puani klinik bilimlerden énce de yiksek olanlarin klinik
bilimler stajina basladiktan sonra da yiksektir (X?= 15.6,
p<0.001). Dikkatinde azalma hissettigini belirten 60
ogrencinin 33’linde (%55) PUKI puani yiiksek iken,
dikkatinde azalma hissetmeyen 24 &gdrencinin 6’sinin
(%25) PUKI puani yiiksektir (X2=6.2, p=0.013).

Tablo 3. Ogrencilerin PUKI puanlari ile iliskili bulunan degiskenler

PUKI puanlar1

Test Tstatistk

— i s ; _
Degisken i Ivi ” - Kiitii ” Toplam ve p Degeri
Tant almsg kronik bir hastahgonz var m?

FEvet 1 28.6 10 714 14 ¥:=4.3
Hayir 41 58.6 29 414 0 p=0.038
Klinik Bilimber Stajlarma Baslunadan Once Uyka Problemi Olinast

Evet 6 214 22 78.6 2 yi=15.6
Haywr 39 69.6 17 304 56 p<0.001
Dikkatinizde azalma hissedivor musnnuz?

Evet 27 45.0 33 55.0 60 1'=6.129
Hayur 18 75.0 6 25.0 24 p=0.013
Gece Uyanma

Evet 15 37.5 25 62.5 40 +2=7.93
Hayir 30 68.2 14 31.8 44 p=0.005
Yorgun Hissetne

Evet 27 45.0 33 55.0 60 14=6.203
Hayw 18 75.0 6 25.0 24 p=0.013
Tekrar Tyuyamama

Evet 9 31.0 20 69.0 29 12=9.045
Hayir 36 65.5 19 34.5 55 p=0.003
Toplam 15 53.6 39 A16.4 841
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TARTISMA

Calismamizda o&grencilerin, Pittsburgh Uyku Kalite
indeksinden aldiklari ortalama Puan 5.2 + 2.7°dir.
Kirklareli Universitesinde Saglik Yiiksekokulu, Teknik
Bilimler Meslek Yuksekokulu, Sosyal Bilimler Meslek
Yiiksekokulu, Fen Edebiyat Fakultesi, Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu, iktisadi idari Bilimler Fakiltesi’nde
uyku kalitesi ve yorgunluk ve bunlarla iliskili faktorleri
belirlemek izere yapilan calismada égrencilerin PUKI
puan ortalamasi 6.9+2.4°tir (6). Celal Bayar
Universitesinde yapilan bir calismada ise, yogun bakim
hemsirelerinde PUKI degeri ortalama 6.2+1.9 bulunmustur
(7). Cin’de 1602 tip fakdiltesi 6grencisi Uizerinde yapilan bir
calismada dgrencilerin PUKI puan ortalamalari 6.24+2.44
bulunmustur (8).

PUKI degeri 5’in Ustiinde olanlarin uyku kalitesi kétii
olarak degerlendirilir (4). Arastirmamizda %46.4
ogrencinin PUKI degeri 5’in tstiindedir. Brezilya’da Tip
Fakiltesi 6grencilerinde yapilan bir calismada PUKI
kullanilmis ve 6grencilerin %38.9’unun uyku kalitesi kot
bulunmustur (9). iran’da 224 Tip Fakiiltesi 6grencisi
lzerinde yapilan bir calismada 91 6grencinin (%40.6) uyku
kalitesi kotl bulunmustur (10). Cin’de tip fakdltesi
ogrencilerinde yapilan calismada 6grencilerin %27.9’unun
kotl uyku uyudugu bulunmustur (8).

Kirklareli’de yapilan calismada uyku kalitesi; kronik
hastalik, dlizensiz yatma saati ve sigara ile iliski
bulunmustur (6). Arastirmamizda iliskili bulunan faktérler
ise; 6grencinin tani almis kronik bir hastaliginin olmasi,
klinik bilimler stajlarina baslamadan 6nce uyku problemi
olmasi, dikkatinde azalma hissettigini, gece uyandigini,
uyandiktan sonra tekrar uyuyamadigini ve kendini yorgun
hissettigini belirtmesidir.

Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi dénem 4 6grencileri
Uzerinde yapilan bir calismada arastirmaya katilan
ogrencilerden ylizde 22.8'i (70 o6grenci) Epworth
Uykululuk Olgegin (EUO)Yden 11 ve lizerinde puan
almistir. Ortalama puan 7.2+4.1 (min-maks:0-18, Ortanca
= 7) olarak bulunmustur. Anketi yanitlayanlarin beste
birinden fazlasinin EUO'den 11 ya da Gzeri puan almis
olmasi, normal bir toplumda beklenenden ylksek bir
gundiz uykululuguna isaret etmektedir. Epworth
Uykululuk Olcegi’ne gore normal popiilasyonda beklenen
gundiiz uykululuk hali 0.5-12 arasindadir. EUO puani ile;
"15 gundir c¢okkin, ilgisiz, isteksiz hissetme"”, "son 15
gundir endiseli, bunaltili ve gergin hissetme", "gece
uyuduklari odada yalniz kalamama", "giindiiz uyuma" ve
"uyuma ile ilgili sorunu oldugunu distinme" arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur.

Ogrencilerin yiizde 54.4%iiniin uyku ile ilgili sorunlari
oldugunu dusundikleri, ylzde 81.8’inin tip fakultesi

ogrencisi  olmalarinin  uyku duzenlerini  olumsuz
etkiledigini dustindiikleri bildirilmektedir (11).

SONUC

Bu calismada Dizce Tip Fakiltesi Dénem 4-5-6

ogrencilerinin %46.4’Gnin PUKI degeri 5’in Ustiinde
bulunmustur. PUKi’nin yiiksek olmast ile iliskili bulunan
degiskenler ise; ©grencinin tani almis kronik bir
hastaliginin olmasi, klinik bilimler stajlarina baslamadan
once uyku problemi olmasi, dikkatinde azalma hissettigini,
gece uyandigini, uyandiktan sonra tekrar uyuyamadigini ve
kendini yorgun hissettigini belirtmesidir.
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