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Uykunun Onemi

“"Butun ekonomik ve sosyal
organizasyonumuz,
sasilacak sekilde, dinyanin
her donusunde caresizce
uykuya dalmamiz gercegine
gore duzenlenmistir”

Arthur Winfree,
Purdue Universitesi




Konusma Plani

« Uyku Fizyolojisi

- Yenidogan ve Sut Cocuklarinda Uyku

» SUt Cocuklarinda Uyku Problemleri

- Uyku Hijyeni ve Davranissal Uygulamalar

- Ani Bebek Olim Sendromu



Uyku;

Solunum sisteminin sorunlara yatkin oldugu ve
uyanikliktan,

» solunum kontrolu

- koruyucu refleksler

» pulmoner mekanikler

- solunum ve Ust havayolu kas fonksiyonu acisindan

farkhliklar tasidigi bir strectir.



Uykunun Duzenlenmesi

« Uyku sirkadiyen ritim ve homeostatik ritim tarafindan
duzenlenir

— Homeostatic sleep drive Circadian drive for arousal
(Process $) (Process C) Sleep

Melatoninin en
yuksek dizeyi

Awakening Awakening

7am 11pm 7am 11pm 7am



Sirkadiyen Ritim

» Kimyasal ve hormonal Gretim ve metabolizmasini yaklasik

24 saatlik donglu boyunca duzenler

» Merkez: Suprakiyazmatik nukleus (SKN)




Sirkadiyen Ritim

* Vucut iIsisi

- Uyku-uyaniklik dongusu
vBuyime hormonu

v Kortizol

v'Melatonin salgilanmasi SKN kontrollindedir

- Istk (gunduz-gece dongusu), sosyal ve fiziksel
aktiviteler ritim dlzenleyicidirler.



Homeostatik Ritim

- Uyku ihtiyacimiz, uykunun ne zaman baslayip bitecegi

uykunun icerigi bu sistem tarafindan belirlenir.

- Uyanik kalinan sire ile dogru orantil olarak
homeostatik etki artar, sirkadiyen osilasyon azalir ve

aksam saatlerinde uyku baslar.
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Uyku Evreleri

- REM ve Non-REM evrelerinden olusur

- Ilk siklus uyanikliktan NREM uykuya gecis ile baslar
- NREM’i REM uykusu izler

* Normal uyku 4-6 NREM/REM uyku evrelerinden

olusur

Kheirandish Gozal L, Pediatr Resp Rev 2006; 75: 550-54
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Yenidoganlarda uyku

« REM ve NREM uyku donemleri 3. trimesterde
organize olur

- Term yenidoganda 3 uyku donemi vardir: aktif,
sessiz ve “indetermine”

- Sessiz uyku NREM’e, aktif uyku ise REM’e benzer
- Uyku, REM ile baslar



Yasla birlikte REM suresi azalir
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Yenidoganda aktif uyku (REM) ve sessiz uyku (NREM)

REM (aktif uyku) NREM (sessiz uyku)

Emme hareketleri Cok daha az hareket
Yuz burusturma Kas tonusunda hafif artis
Gulimseme Dizenli solunum

Hafif ses ¢cikarma
Tremor
Aralikli atetoid ekstremite hareketleri

Duzensiz solunum ve kas hareketleri



Yenidoganlarda Uyku

* Yerlesmis bir sirkadiyen ritim yoktur
* Uyku ve uyaniklik tim gun boyunca bozulmustur.

* Yenidoganlarda uyku siklusu (REM ve non-REM) her 50
dakikada bir gerceklesir

- 5-10 yasinda bu sure 60-70 dk, eriskinlerde ise
90-110 dk.



Yenidoganlarda uyku

« Toplam uyku:16-19 saat/gun
- Uyku epizodlar 1-4 saat / 1-2 saat uyanik

* NOorolojik maturasyon: 5-6 saat araliklh derin uyku,

arada uyaniklik ve beslenme donmeleri



St gocuklarinda uyku & )
e

« 2 ayda: bebekler gece ve ginduz ayirimi

- 8-12. haftalarda sirkadiyen ritim yerlesmeye baslar ve
gece uykulari artar

6. ayda NREM uykunun gelismesi; REM miktarinin
azalmasi

* 4-12 ayda ayda total uyku zamani 12-16 saat; uyku
epizodlari 6-8 saat

« “Gece boyunca uyku”: 1 yasinda %90

Paruthi S. J Clin Sleep Med. 2016 Nov 15;12(11):1549-1561



D ¢

- Total uyku zamani 11 - 14 saat

- Bir yasta cogunlukla ikinci gundiz uykusu
birakilir

» Gelisimsel sorunlar: ayrilma endisesi (en sik 6-
18.aylar), gece korkulari, bagimsiz yeteneklerin
edinilmesi, glc tartismalari

Oyun cocuklarinda uyku

Paruthi S. J Clin Sleep Med. 2016 Nov 15;12(11):1549-1561



Contents lists available at ScienceDirect

Sleep Medicine Reviews

journal homepage: www.elsevier.com/locate/smrv

sleepmedicine

REVIEWS

CLINICAL REVIEW

Normal sleep patterns in infants and children: A systematic review

of observational studies

Barbara C. Galland **, Barry J. Taylora*d, Dawn E. Elder "€, Peter Herbison <t
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Uyku sorunu

* >3 gece uyanmasi
« Gecede >60 dk uyanik kalmasi

* Toplam gunlik uyku suresi <9 saat




Uyku Sorunu

- Intrinsik faktdrler: mizag

 Ekstrinsik faktorler: uyudugu ortam, ebeveyn davranislari
- Siklik (bir haftada ki gece/epizod sayisi)

- Agirhgi (epizodlarin siresi)

- Kronikligi (haftalar-aylar)



Erken yaslarda uyku sorunlari neden énemli?

* Ergenlikte;

v'ruh hali bozukluklarina,
v'norodavranissal bozukluklara,
vakademik basarida dususe,

v'metabolik sendroma

neden olabilir.....

Gregory AM. Pediatrics 2009;123:1171-6
Carter PJ. BMJ 2011;342:d2712



Uyku baslangici assosiyasyon bozukluklari
postnatal ilk yil icinde en sik gorulen

cocukluk cagi uyku bozuklugudur.

Make Bedtime Easier

Try these simple tlps



Uyku Baslangici Assosiasyon
Bozukluklari

« SUt cocuklarinda; %20-30

- Cocuk yataga yattigi ddnemde var olan (anne-
baba varligi gibi, sallanma, beslenme) belirli
kosullarda uykuya dalmayi 6grenir — genelde
uykuya dalmada zorluk yasamaz

- Ancak, normal gece uyanma donemlerinde de
tekrar uykuya dalmak icin ayni kosullari ister

- Bunlarin yoklugu gece uyanik kalma zamaninin
uzamasina yol acar

Owens JA. Pediatric insomnia. Pediatr Clin North Am 2011; 58: 555-569



‘Bebegim uyumuyor’

Bu problem hem gece hem de gunduz mu var?

Bebeginizi giindliz uykusuna ne zaman yatiriyorsunuz?

Bebeginizi yatirmadan once uyku belirtileri gosteriyor mu?

Bebeginizi yatagina koydugunuzda ne oluyor?

Bebeginiz agliyorsa, siz onunla ilgilenmeden 6nce ne kadar

agliyor?



‘Bebegim tim gece boyunca uyanik’

Bebek uykuya mi dalamiyor yoksa uyuduktan hemen

sonra uyaniyor mu?

Uykuya dalamiyorsa, bebeginizin uyumasina engel ne

oldugunu distnltyorsunuz?
Bebeginiz daha 6nce hig gli¢lik yasamadan uyudu mu?

Bebeginiz agliyorsa, sebebi ne olabilir?



‘Bebegim tim gece boyunca uyanik’

- Bebeginiz agc mi?
« Alti temiz mi?

« Dis cikartma ya da refli gibi huzursuzluk yapabilecek bir

durum s6z konusu mu?
- Bebeginiz ¢cok yorgun mu, uykusunu kacirmis olabilir mi?

- Bebeginiz hasta mi?



“ J \J = J \J s \J &
Odadan ayrildigim anda bebegim agliyor. Eger besigine
uyuduktan sonra koyar ve uyanirsa, onu alincaya kadar agliyor.”

- Sorular bebegi uyanmasina neden olabilecek ve tekrar
uykuya dalmasina engel olan durumlara odaklanmalidir.

 Uyanmasina neden televizyon, disaridan ses gibi cevresel
mi yoksa yatak odasinda ki diger kardes mi?

- Uykuya dalamamasi artik yaninda olmayan anne, meme,
biberon ya da uyku muzigi ile iliskili mi ?

- Bebekte uyku baslangici assosiyasyon bozuklugu olabilir
mi?



» Gece uyanmalari;

v'sik beslenmeye

vetnik kdken farkliliklari

v'birlikte uyumaya

v'ebeveynin depresyonuna baghdir

* 1-4 yas arasinda ki cocuklar gece beslenmesi olmadan
tlum gece uyumasina izin verilmelidir.



Television Viewing, Bedroom Television, and Sleep
Duration From Infancy to Mid-Childhood

n: 1864 cocuk

Mean Difference in Sleep Duration, Minutes per Day (95% CI)

n Age-Adjusted® n  Multivariate-Adjusted® n  Bedroom TV-Adjusted"
TV Viewi
@sa 5(-8to1) 1512 D - -
1y 1200 7(=11to—4) 1119 B(—9to —2) — —
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Sy 850 7 (=12 to —3) 807 7 (—=11to —2) 802 —6(—=10to —1)
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Pediatrics 2014 :133:e1163-71.



Limit Belirleme Uyku Bozuklugu

- Ebeveynler tutarli yatma zamani kurallari
belirleyemez; yatma zamani mucadelesi
uzar, yatmayi reddetme davranis paterni
gelisir; protesto, istekler gorulur

- Sonucta; uyku baslangi¢ latensi donemi
uzar; gece uyanmalari genelde
problemsiz olur; en sik 2-6 yas
cocuklarda gorular




Uyku Gunlugu

SLEEP DIARY

Date: Date: Date:

Morning awakening (time)

Nap 1

« asleap at (tme)

s what you had to do

« length of sleep (minutes)

Nap 2

= asleep at (tme)

« what you had to do

« length of sleep (minutes)

Bedtime in evening

+ time went to sleep

« how long it took (minutes)
+ what you had to do

Night awakening 1

« awake at (time)

« how long awake (minutes)
« what you had to do

Night awakening 2
e awake at (time)
how long awake (minutes)

-

+ what you had to do

« How many more awakenings
before moming?

Any feedings dunng the nmight?
Did child sleep in your bed at
all?

Written by Barton D. Schmitt, M.D_, author of “Your Child’s Health,” Bantam Books.
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Uyku Hijyeni
- Ailelere 2-4 aylk bebeklerini yataga ‘uykulu ama
uyanik’ olarak goturmeleri onerilmeli.
- 6-8. aylar uyku egitimine baslamak icin uygun aylardir.

- Uyku zamani icin uygulanan rutin  davranis
olusturmalidir.

- Dlzenli uyku zamani, rahatlatici uyku rutinleri ve gecis
donemi objeleri kullantlir.

« 30-45 dk. sureli




Uyku Hijyen Kurallari

* Yatak odasi karanlik, serin ve sessiz olmall

- Oda sicakhgi gece boyunca 23.8"1 (20-22.2°C)
gecmemeli

- Sabah uyanma zamani tutarl olmal
» Cevresel guraltd azaltilmal

- Cocuklar yataga ac¢ girmemel,

* Yatmadan once fazla sivi alinmamali



Uyku Hijyen Kurallari

* Yatmadan once mental stimulasyon yapici aktivitede
bulunmamall

- Rahatlaticl aktiviteler (banyo, kitap okuma)
yapilmali

« Aksamustl ve aksam kafein almamali
- Cocuga verilen ilaclarin icerigi incelenmeli
- Ebeveyn olmadan uykuya dalmal



Uyku Hijyen Kurallari

- Cocugun her gin disarida vakit gegirmesine ve
duzenli bir aktivite yapmasina 6zen gosterilmeli

* Yatak odasinda televizyon bulunmamali ve uyku
aracl olarak televizyon kullaniimamali

* Yatak odasi ceza verilme yeri olarak
kullanilmamali

* Yalnizca yasa uygun gunduz uykusu uyunmali



Davranissal uygulamalar

- Aglamaya izin verme yontemi

- Kontrolli aglamaya izin verme yontemi

Bebegin kendi kendine uyumasina etkili;
gece uyanmalarina etkisi kanitlanmamis

TINUYydA/ Uy RNU UHUIIU
* Programli uyandirma

- POSSUMS

Whittingham K. Infant Ment Health J 2014 ;35:614-23
Kempler L. Sleep Med Rev 2016; 29: 15-22



POSSUMS

- Bebegin ihtiyaclarina erken cevap verildigi,

- ‘Besle-oyna-uyu’ kuralinin uygulanmadiqgi,

- Bebegin uyumasi icin emzirmeye izin verdigi,
- Katl uyku algoritmalarinin uygulanmadiqi,

- Annenin mental saghginin 6nemsendigi,

- Ebeveynin bebegi ile birlikte aktif-sosyal bir hayat tarzi
kurmasinin onerildigi bir uygulamadir........
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Ani bebek olUm sendromu

4

- 1 yasindan kucuk sut cocuklarinin uykuda olmesi
* %90"1 6 ayin altinda
* Genellikle kis mevsiminde

« Kesin bir nedeni yok
« CO2’e zayif solunum cevabi
« ZayIf kan basinci kontrolu
* Prenatal donemde sigaraya maruz kalma
« Genetik yatkinlik
« Gelisimsel bozukluk (beyin sapi anomalileri, vb)



American Academy ([
of Pediatrics

PEDICATED TOQ THE HEALTH OQF ALL CHILDREN

FROM THE AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS

TECHNICAL REPORT What does a safe sleep environment look like?
SIDS and Other Sleep-Related Infant Deaths: e e o
Expansion of Recommendations for a Safe Infant i ‘
Sleeping Environment

* Supin pozisyonda yatiriimal

* Uyku sirasinda pelus oyuncaklari kaldirmal

Yatak carsafinin gevsek olmamali

Do not let anyo Keep soft objects, stuffed

Yastik/destekleyici bulundurmamal

of your baby's sleep area.

Yatagin etrafina koruma konulmamal
* Ebeveyn yataginda yatiriilmamali

* Ayni yatagi paylasmadan ayni odada uyuyabilir

Task Force on Sudden Infant Death Syndrome. Pediatrics. 2011;128:1030-9.



(LN,
American Academy , N
- - N

of Pediatrics N >

FROM THE AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS

TECHNICAL REPORT

SIDS and Other Sleep-Related Infant Deaths:
Expansion of Recommendations for a Safe Infant
Sleeping Environment

* Uyutmak icin araba koltugu ya da ana kucagi kullaniimamali
e Sigara dumani maruziyeti engellenmeli

* Anne sUtd ile beslenme desteklenmeli

* Emzik kullanilabilir

* Asiriisidan kacinilmal

* Asilar eksiksiz olarak yapilmal

Task Force on Sudden Infant Death Syndrome. Pediatrics. 2011;128:1030-9.



Sonuc olarak;

- Uyku fetal donemden baslayarak eriskin hayatina

kadar surekli degisiklik gosterir
- En hizli degisikligin oldugu dénem ilk 6 aydir

- Saglikll buyime ve gelisme icin saglkli uyku

gereklidir






