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Sunus

Bu sunusu Quebec City’de Laval Universitesi’nde calisirken
tatil sirasinda yaziyorum. Kitab1 dort hafta once bitirecegime
kendi kendime s6z vermistim fakat bu capta bir caligma igin
planlanan tarihin bir ay gerisinde kalmanin ¢ok da kotii olma-
digin diigiiniiyorum. Zaten, hayat boyledir, 6yle degil mi?

Akademik hayatin 6ncelikleri ve baskilari zamanimizin bii-
yiik kismin1 aragtirma yaparak, verileri analiz ederek, bilimsel
yazilar yazarak ve 6grencilerimize ders vererek gecirmemizi
gerektiriyor. Klinik akademisyenlerimiz ara sira bir-iki hasta
gormeye de calisir. Bu baglamda, halk icin kitap yazmak en
iyi ihtimalle bir hobi, en kétii ihtimalle de zamanimiz1 kotii
kullanmak olarak goriiliir. Fakat eger paylasilmayacak ve in-
sanlar icin bir seyleri iyilestirmeye caligmayacaksa bilginin
amaci nedir ki?

Ben bir siire bu ikilemle miicadele ettim. Ne var ki, gecen
yil yayimcilarin tegvikiyle nihayet “bu kitab1 yazma” zamani-
nin geldigine karar verdim. Bu harikulade Ustesinden Gelmek
dizisinde kitaplar1 basilan diger yazarlarin da ayni hissi pay-
lagtigina eminim. Bence hepimizin i¢inde meslekten olma-
yanlar i¢in bir kitap yazma arzusu yatiyor. Ve bu da iyisiyle,
kotiisiiyle benim kitabim.

Aslinda bu kitab1 yazmak ¢ok hosuma gitti. Boylece arag-
tirma c¢aligmalarimizda degerlendirdigimiz ve gelistirdigimiz
tedavi yontemlerini size sunmug olacagima inaniyorum. Bu-
nun gerekli ve yararli oldugunu hissediyorum. Kitapta uyku-
suzluk icin Biligsel Davranig Terapisi (BDT) Glasgow’daki
klinigime gelseydiniz goreceginiz tedavi kadar kapsamli anla-
tiliyor. Elbette size ve sizin uyku sorunlariniza 6zel “acilar1”
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bilemem. Bununla birlikte, elinizde uyku sorunlar1 ve uyku-

suzlugunuzun iistesinden gelmenize yardim edecek cok giiclii
bir ara¢ olduguna inaniyorum.

Bu BDT calismasina baslarken size bagarilar diliyorum.

Rahat ve iyi uyuyun.

Profesor Colin A. Espie

CPsychol Universite Laval,

Quebec City, Kanada
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Neden biligsel davranig yontemi?

Bu kitabi, biligsel davranig gibi psikolojik bir yontemin uyku-
suzluk sorununuza neden ve nasil yardim edebileceginden pek
de emin olmadan almis olabilirsiniz. Bu tedavi yonteminin
kisa bir tarihini vermek yararli ve tesvik edici olabilir. 1950
ve 1960’larda genel olarak “biligsel terapi” olarak adlandiri-
lan bir dizi tedavi teknigi gelistirildi. Bu teknikler iki temel
ozelligi paylasiyordu. Birincisi, bu semptomlar1 ge¢cmisten
gelen derinde yatan nedenlerinden ziyade (geleneksel olarak
Sigmund Freud ve meslektaslarinin gelistirdigi psikoanalizin
odag1 budur) semptomlarin kendisinin iistesinden gelerek gi-
dermeyi hedefliyorlardi. ikincisi, bunlar laboratuar psikolog-
larinin 6grenme mekanizmalar1 hakkinda kesfettikleriyle bag-
lantili oldugu i¢in sinanma potansiyeline sahipti ve insanlar
icin pratik bir degeri oldugu ispatlanmisti. Bu tekniklerin en
faydali oldugu alanin kaygi bozukluklarinin, 6zellikle herke-
sin bildigi gibi geleneksel psikoterapileri kullanarak tedavi et-
menin zor oldugu 6zgiil fobilerin (asir1 hayvan ve yiikseklik
korkusu gibi) tedavisi oldugu kanitlanmigtir.

Baglangictaki cogkuyu davranig terapisi konusunda git-
tikce artan bir memnuniyetsizlik izledi. Bunun birtakim ne-
denleri vardi; 6rnegin, davranis terapisinin pek cok hastanin
yasadig1 sikintilarin merkezinde bulundugu bilinen igsel dii-
slinceleri ele almamasi1 6nemli nedenlerden biriydi. Ozellikle,
davranig terapisinin depresyonun tedavisinde yetersiz kaldig1
goriilmiistii. 1960°1arin sonlar ile 1970’lerin baglarinda dep-
resyon i¢in “biligsel terapi” denilen bir tedavi gelistirildi. Bu
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girisimin Onciisii Profesor Aaron T. Beck isminde Amerikali
bir psikiyatristti. Beck insanlarin depresif diigiinme tarzinin
onemini vurgulayan bir depresyon teorisi gelistirdi ve bu te-
oriye dayanarak yeni bir terapi sekli gelistirdi. Beck’in calig-
masinin psikoterapinin dogasini sadece depresyon icin degil,
cok cesitli psikolojik sorunlar icin de degistirdigini soylemek
abarti olmaz.

Beck’in buldugu teknikler, davranis terapistlerinin daha
once “Biligsel Davranig Terapisi” (BDT) olarak taninmaya
baslanan bir tedavi bicimi olusturmak icin gelistirdigi tek-
niklerle birlesti. Bu terapi ¢ok siki bilimsel sinamaya tabi
tutulmug ve depresyon vakalarinin 6nemli bir kisminda ¢ok
basarili oldugu goriilmiistiir. Simdilerde bazi bozuk diisiinme
modellerinin sadece depresyonla degil, cok cesitli psikolojik
sorunlarla da baglantili oldugu ve bunlarla iligkili tedavilerin
cok etkili oldugu anlasilmistir. Boylece, panik, genel kay-
g1 bozuklugu, 6zgiil fobiler ve hipokondri (hastalik kaygisi)
kadar, kumar ve uyusturucu bagimlili§1 ve bulimia nevroza
gibi yeme bozukluklar1 gibi rahatsizliklar i¢in de etkili biligsel
davranig tedavileri gelistirilmistir. Aslinda, biligsel davranig
teknikleri dar psikolojik kategorilerin 6tesinde bir uygulama
alani bulmugtur. Bunlar, 6rnegin, 6zsayg1 diisiikliigii, evlilik
veya kilo sorunlar1 olanlara, sigaray1 ve ickiyi birakmak is-
teyenlere veya bu kitapta oldugu gibi uyku sorunlar: olanlara
yardim etmek icin de etkili bir sekilde uygulanmigtir.

BDT’nin baglangi¢ noktasi diisiinme, hissetme ve davranig
seklimizin birbiriyle yakindan baglantili oldugu ve kendimiz,
deneyimlerimiz ve etrafimizdaki diinya hakkinda diisiinme
tarzimizin hissetme seklimizi ve yapabildiklerimizi degistirdi-
gidir. Bunun i¢in, 6rnegin depresyondaki bir insanin otomatik
depresif diisiincelerini saptamasina ve sorgulamasina yardim
ederek bu depresif diisiince ve duygu dongiisiinden bir ¢ikis
yolu bulunabilir. Ayn1 sekilde, karmagik bir dizi duygu ve
diisiince aligkanlik tarzinda davranis tepkilerine yol acabilir
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ve bu kitapta goreceginiz gibi, BDT bu davraniglarin biligsel
kontrol altina alinmasi i¢in bir vasita sunarak bu tepkilerin
oOniiniin alinmasini saglar ve farkli bir yasam miimkiin olur.

Cok cesitli sorunlar ve rahatsizliklar i¢in etkili BDT teda-
vileri gelistirilmis olsa da genis kitleler bu tedavilere ulasa-
maz. Ve insanlar kendi kendilerine ¢are bulmaya calistiklarin-
da genellikle durumu daha da kotiilestiren seyler yaparlar. Son
zamanlarda biligsel davranig terapistleri toplulugu bu duruma
tepki gosterdi. Cesitli sorunlar ve durumlar i¢in belli biligsel
davranis terapisi tekniklerini alip, bunlar1 insanlarin okuyup
kendi baglarina uygulayabilecegi kitapg¢iklar halinde sundular.
Bu kitaplar kisinin sorunlarinin iistesinden gelmek i¢in iistiin-
de calisacag sistematik bir tedavi programini anlatmaktadir.
Boylece, etkisi kanitlanmig biligsel davranis terapisi teknikleri
hayli genis ¢evrelerce ulagilabilir hale getirilmisgtir.

Kendi kendine yardim veya kisisel gelisim kitaplar1 higbir
zaman terapistlerin yerini tutmaz. Pek ¢ok insan uzman bir
terapistten bireysel tedavi almaya ihtiya¢ duyacaktir. Ayni za-
manda BDT’nin yaygin basarisina ragmen bazi insanlar buna
yanit vermeyecek ve diger tedavilerden birine ihtiya¢c duya-
caktir. Bununla birlikte, bu kitaplarin kullanimi1 konusundaki
aragtirmalar heniiz erken bir sathada olmasina ragmen, sim-
diye kadarki caligmalar bircok insanin uzmanlardan yardim
almadan sorunlarinin iistesinden gelmesi icin bu kitaplarin
yeterli olacagini gostermektedir. Pek cok insan yillarca sessiz-
ce ve gizlice 1stirap ¢ekiyor. Bazen biitiin ¢abalarina ragmen
uygun yardimi bulamiyorlar.

Bazen sorunlarini birine acamayacak kadar utaniyor veya
sucluluk duyuyorlar. Bu insanlarin ¢ogu i¢in bu kendi kendine
yardim ve kisisel gelisim kitaplari iyilesmeleri ve daha iyi bir
gelecege sahip olmalari i¢in bir can simidi iglevi gorecektir.

Profesér Peter Cooper
Reading Universitesi, 2005
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Onsoz

Uyuyamamak hayattaki en kotii deneyimlerden biridir. Uyku
bozuklugu ve yetersiz uyku sadece gecenizi etkilemekle kal-
maz, uykusuzlugun yasam kaliteniz acisindan da bazi sonug-
lar1 olur. Bu tiirden siire giden uyku sorunu olan insanlar ge-
nellikle giin icinde zihinsel veya ruhsal anlamda yavasladikla-
rindan sikayet ederler. Ustelik bundan mustarip olanlar sadece
onlar degildir. Uyku bozuklugu eslerini, cocuklarini, sosyal ve
caligma hayatlarini da etkileyebilir.

Uykusuzluk, biiyiik bir halk saglig1 sorunudur. Her yil rece-
teli ve regetesiz ilaclara ve salik verilen—hepsi de iyi bir uyku
pesindeki- bagka c¢oziimlere milyarlarca dolar harcanmakta-
dir. On yetiskinden biri ve 65 yas iistiindeki insanlarin beste
biri uykusuzluk ¢cekmektedir. Uyuyamama sorunu doktorlarin
duydugu en yaygin sikayetlerden biridir, yine de saglik siste-
mimiz insanlara bu konuda yardimci olacak bir hizmet sunma
konusunda pek girisimde bulunmamugtir.

Son 25 yilda yapilan aragtirmalar biligsel davranis terapisi-
nin (BDT) direncli uykusuzluk icin etkili bir tedavi oldugunu
saptamigtir. Aslina bakilirsa, 6nde gelen yetkililer simdilerde
BDT’yi ilk tedavi secenegi olarak gormektedir. Fakat burada
bir sorun var —klinik psikoloji ve davranigsal tip hizmetlerinin
potansiyel talebi karsilama kapasitesi olmadigi icin BDT nin
yaygin bir uygulama alanmi1 yoktur. Bunlar, bir bakima hala
emekleme donemindedirler. Bu yiizden, aragtirmalar yapil-
masina ve kanitlar olmasina ragmen BDT uygulamalar1 yavag
ilerlemektedir.

Uykusuzluk tedavisinin geligtirilmesi ve degerlendirilme-
siyle cok yakindan ilgilenen insanlardan biri olarak iskogya’da
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gelistirdigimiz BDT programini en iyi sekilde kullanmaniza
yardim etmek istiyorum. Uykusuzluk sorununun iistesinden
gelmeye yardim etmenin yollarindan birinin ¢oziimii, yani
BDT’yi dosdogru Oniiniize koymak olduguna inaniyorum.
Biz profesyoneller ¢ok ihtiya¢ duyulan bu hizmetlerin gelis-
tirilmesi icin siyasetgilerle ve saglik uzmanlariyla goriismeye
devam etmeliyiz ve edecegiz. Bununla birlikte, eger elinize
dogru araclar verilirse, uykunuzu kendi basiniza iyilestirmek
icin yapabileceginiz ¢ok sey var.

Bu kitap bir BDT tedavi kitab1 olarak sizin i¢in tasarlan-
mustir. Bu kitabin farkli kisimlarini ve her kisimdaki boliimle-
ri bunu bir BDT kendi kendine yardim programi olarak kulla-
nabileceginiz sekilde tasarladim. Bir terapi programina basla-
mak lizeresiniz. Ben uzaktan sizin terapistiniz olacagim fakat
siz sadece hasta degil, ortak-terapist roliinii de iistlenmelisiniz.
Ayni zamanda hem 6grenecek hem uygulama yapacaksiniz...
kendi gelismenizi degerlendireceksiniz...verdiginizi alacak-
simiz! Her tedavi programi gibi, sizden bu BDT programini
ciddiye almanizi istiyorum. Buna en iyi sekilde zamaninizi ve
dikkatinizi vermelisiniz.

BDT’nin etkinligini degerlendirme caligmalarimizda hic-
bir zaman iyi uyuyamayacaklarim diisiinen pek ¢ok hastanin
uyku modeli ve kalitesinde biiyiik iyilesmeler sagladigini gor-
diik. BDT size bu olanagi sunuyor. Bundan yararlanmak i¢in
siz de bana katilin... Hadi, hep beraber uykusuzlugun iistesin-
den gelelim!
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BIiRINCI KISIM

UYKUSUZLUGU ANLAMAK
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Birinci Kisim icin Giris

Kitabin Birinci Kism1 uyku ve uykusuzlugu daha iyi anla-
makla ilgilidir. Bunun uykusuzlugun iistesinden gelmeyi ve
iyl uyumay1 6grenme amaciniza yonelik yararli bir adim ol-
masin1 umuyorum. Hemen Ikinci Kisma gecme diirtiiniize
engel olmaya caligin, 6zellikle “hemen yola devam etmek”
isteyen biriyseniz! Birinci Kisim biligsel davranis tedavisini
uygulamaya koymanizi ¢cok daha kolaylagtiracak temel bil-
giler verecektir.
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Normal uyku

Uyku nedir?

Buna sasirabilirsiniz fakat size uykunun ne olmadigimi agik-
layarak baslamak istiyorum. Bu 6nemli, ¢iinkii uyku biiyiik
Olciide yanlhs anlagilmaktadir.

Birincisi, uyku sadece uyanikligin o/mamasi degildir. Uy-
kuya dalmak bir 15181n kapatilmasina benzemez, tipki uya-
nikligin da bir 15181 agilmasiyla ayn1 olmamasi gibi. Acik/
kapal1 olma fikri hayatimiz1 ya bir ucta, ya diger ugta yasa-
digimiz izlenimi veriyor. Bu aslinda dogru degildir, ciinkii
uyanikligin varyasyonlar1 oldugu gibi, uykunun da varyas-
yonlar1 vardir. Her zaman “tamamen uyanik” degilsinizdir...
oyle degil mi? Aym sekilde, her zaman “derin uykuda” da
degilsinizdir.

Ikincisi, uyku pasif bir siire¢ degildir. Uyku “isi durdurma”
zamani veya bir tiir soluklanma veya kagma degildir. Tersine,
bedenin uyku esnasindaki faaliyetleri kesinlikle hayatidir. Uy-
kunuz yasaminizin bir pargasidir, ondan ayr bir sey degildir
—hayatimizin iicte birini uyuyarak gecirdigimizin sdylendigi-
ni duymugsunuzdur (“keske” dediginizi duyar gibiyim!). Sirf
bilingsiz olmamiz ve uykumuzun bilyiik kismini hatirlama-
mamiz uykunun basit veya pasif bir durum oldugu anlamina
gelmez.
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O halde uyku nedir? Unlii israilli bilim insam Dr. Peretz
Lavie uyku arastirmasi konusundaki deneyimlerini anlatan
bir yar1 otobiyografi yazmistir. Kitaba The Enchanted World
of Sleep (Uykunun Biiyiilii Diinyas1) ismini vermistir. Bana
gore bu isim uykunun zengin, cesitli, degerli ve biiyiileyici bir
sekilde gizemli oldugunu ifade etmektedir. Bizler hayatimizi
sadece uyanik diinyada yasamayiz.

Simdi gidip uykudaki hayata bir goz atalim.

Aragtirmalar uykunun ¢ok karmagik ama yine de ¢ok dii-
zenli bir siire¢ oldugunu gostermektedir. Bilim insanlar1 uyku
laboratuvarlarinda kaydedilen beyin aktivitesini inceleyerek
uyku durumunu kesfetmislerdir. Farkli alt tiplerden ve evre-
lerden olugan uyku ayn1 zamanda diizenlidir de; ¢iinkii uyku-
nun bu tipleri ve evreleri gece boyunca tekrarlanan bir dizi
dongii halinde siirmektedir.

Uyku bagka yonlerden de aktiftir. Ormegin, beden dokula-
rimiz uykuda onarilir. Yasamin yapu taglari olan proteinler uy-
kuda harekete gecer ve bebeklerin ve ¢ocuklarin gelismesini
saglayan biiylime hormonu gibi baz1 hormonlar geceleri sal-
gilanir. Onun icin gece biiyiidiigiimiiz diisiincesinde bir ger-
ceklik pay1 vardir. Bunlar uyku sirasinda ortaya ¢ikan fiziksel
stireclerin sadece birka¢ ornegidir fakat cok onemli zihinsel
stirecler de vardir. Riiya gérme fenomeninde bunlar goyle bir
yakalariz. Elbette riiyalarimizi her zaman hatirlamayiz fakat
hatirladigimiz zaman uyurken bile diisiindiigiimiizii acikca
goriiriiz. Ne biiyiileyici!

Laboratuvarda uykuyu 6lcmek

Bu karmagik siireci anlamak i¢in uykunun nasil “6l¢tildiigii”
ve analiz edildigi hakkinda bir geyler bilmek yardimc1 olabi-
lir; bu, genellikle bir uyku laboratuvarinda yapilir.

Bilim insanlar1 uykuyu ii¢ tiir 6l¢lim yaparak inceler:
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1. Beyindeki elektrik aktivitesi elektroensefalografi (EEG)
ile olciiliir. Uyaniklikla iligkili olan EEG sinyalleri uyku s1-
rasindakilerden farkli oldugu i¢in bu 6l¢iim kullanilir. Ay-
rica uykunun farkli evreleri EEG kullanilarak ol¢iilebilir.

2. Elektromiyografi (EMG) kullanilarak kas aktivitesi
olciiliir, ¢iinkii kas tonusu uyku ile uyaniklik arasinda
farklilig gosterir. Yine uyku evresine bagl olarak uyku
icinde de EMG farkliliklar1 vardir.

3. Ugiincii olarak, elektro-okiilografi (EOG) kullanilarak
uyku sirasindaki g6z hareketleri olgiiliir. Bu, riiya gor-
me halini saptamaya yardim eden ¢ok 6zel bir dl¢lim-
diir. Goz kiireleri bize birinin bu tiir bir uykuda oldugu-
nu gosteren karakteristik hareketler yapar.

Sekil 1.1 Uyku laboratuvarinda yapilan tipik bir degerlendirme
21
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Sekil 1.1 yapilan tipik bir uyku degerlendirmesini goste-
riyor. Elektrik faaliyetini yakalamak icin kafatasinin ve cil-
din degisik noktalarina elektrotlar konmustur. Biraz rahatsiz
edici gibi goriinebilir fakat ¢ogu katiimcinin uyumasina en-
gel olmaz ve uzmanlarin uyku hakkinda ¢ok sey 6grenmesine
yardim eder. O halde bir laboratuvarda EEG, EMG ve EOG
kullanarak normal bir uykuyu inceledigimiz zaman ne olur?

Biitiin bu degerlendirme sistemine genel olarak polisom-
nografi (PSG) denir. “Poli” 6neki birden fazla fizyolojik akti-
vitenin ol¢iildiigiinii gostermektedir. Sekil 1.2°de tipik bir ye-
tiskin uykusunun bazi EEG okumalarini gorebilirsiniz. Bunlar
uykunun degisik safhalar1 arasindaki benzerlikleri ve farkli-
liklar gostermektedir. Ayrica uyku ile uyaniklik arasinda bazi
karsilagtirmalar da yapabilirsiniz.

Uyku evreleri

Uyaniklikla baslayalim. Bazen buna Tam Uyaniklik(TU) Ev-
resi deriz. Izlemenin EEG kismmin bizim deyisimizle “hizh
aktivite” ile nitelendirildigini gorecegiz. EEG dalgalar olduk-
ca degisken ve diisiik voltajlidir. Sekil 1.2°de nispeten daha
kisa (titresim genligi) ve birbirlerine ¢cok yakin (yiiksek fre-
kans) olduklarin1 goreceksiniz. Bu tiir uyaniklik EEG’si beta
aktivitesi olarak bilinir. Daha sonra bu EEG ile Sekil 1.2°de
ticlincii sirada gosterilen arasindaki farka dikkat edin. Bu
gozlerini kapatarak yataga yatan birinin EEG’sidir ve burada
EEG dalgalarinin artik o kadar sik veya hizli olmadigin1 gore-
bilirsiniz. Buna alfa aktivitesi veya alfa ritmi denir.

Uykuya dalarken uyku ile uyaniklik arasinda /.Evre uyku
olarak bilinen gegici bir safhaya gireriz. Tam uyaniklikla kar-
silagtirlldig1 zaman 1.Evredeki EEG dalgalan yavaglayarak
saniyede dongii (sd) sayis1 ii¢ ile yedi arasinda degisir. Bunla-
ra teta dalgalar1 denir.
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Sekil 1.2 sadece 1. Evre uyku icin EEG’yi gostermektedir
ama eger 1. Evre icin bir kas tonusu 6l¢ciimii (EMG) gorsey-
diniz kaslarin uyanikliga kiyasla gevsemeye basladigim fark
ederdiniz. Aym sekilde EOG izleri degisir ve yavas donen
80z hareketleri goriilmeye baslardi. 1. Evre uykusu normalde
2. Evreye ge¢cmeden evvel sadece birkag dakika siirer.

EEG’nin 2. Evre uykusunda dikkate deger olciide degisti-
gini gorebilirsiniz. EEG dalgalarinin frekanslar1 karmasiktir
(bazilar1 hizli, bazilar1 yavasg, bazilarinin titresim genligi yiik-
sek, bazilarinin diisiiktiir). Ancak siirekli ortaya c¢ikan iki ka-
rakteristik olusum vardir ve bunlar 2. Evre uykusunun belirle-
yici ozellikleridir. K-Kompleks ismini voltajdaki baslangicta
diigen ve sonra yiikselen sert degisimden almigtir. EEG’lerde
yukarya ¢ikan ¢izgiler “diisen” ve asagiya dogru inen cizgiler
“yiikselen” olarak ifade edilir —bu tuhaf goriinebilir fakat stan-
dart bir terminolojidir. 2. Evrenin diger 6zellikleri uyku igcik-
leri —ara ara ortaya ¢ikan hizli yiiksek frekansli EEG aktivitesi
patlamalar1 (12-14 sd) -olarak bilinir. 2. Evre uyku yetigkinle-
rin uykusunun en biiyiik kismin (yiizde 50-60) olustursa da 2.
Evrenin ilk safhas1 genellikle oldukga kisadir.

Uykumuzun en derin oldugu zaman gecenin ilk iigte birlik
kismudir ve bu siire zarfinda derin uykuya daha hizli gegilir.
3. Evre ve 4. Evre EEG hep birlikte bu derin uykuyu olugtu-
rur, buna bazen yavas-dalga uykusu denir, ¢iinkii EEG simdi
cok daha diigiik frekanslarda ortaya ¢ikan daha yiiksek dalgalan
gostermektedir. Bu delta dalgalannin yiiksekligi 75 mikrovolt
(1V) veya daha yiiksek olacaktir ve dalga frekans1 simdi 2-2
sd’de en alt seviyeye diismiistiir. 3. ile 4. Evre arasindaki fark
sadece delta dalgalannin mevcut oldugu uyku analizinin her 30
saniyelik boliimiiniin oramdir. 3. Evre uykusu i¢in yiizde 20-50
delta dalgalarini igerirken, yiizde 50’den fazlasi uykunun 4. Ev-
rede oldugunu gosterir. Derin uyku bir eszamanlt uyku bicimi-
dir, ¢iinkii beynin elektrik aktivitesi uyumlu bir ritimde siirer ve
boylece Sekil 1.2°de gordiigiiniiz istikrarli “vuruslar’™ olugturur.
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O halde, uyanikliktan derin uykuya gecisin sadece bir bi-
lin¢ kaybini degil, ayn1 zamanda EEG dalga modelinde hizli-
dan yavag faaliyete dogru istikrarli bir degisimi de gerektirdi-
gini ve bu dort uyku evresinin ayirt edilebilecegini gorebiliriz.
Ancak 1953 yilinda Chicago’da iki arastirmaci, Dr. Kleitman
ve geng asistan1 Dr.Aserinsky uyku hakkinda ¢ok 6nemli bir
kesif yapti. Goz kiirelerinin hizla hareket ettigi ve bedenin
geri kalaninin biiyiik 6l¢iide felg oldugu bir baska uyku bi-
¢imi oldugunu fark ettiler. Hizli géz hareketi (rapideyemove-
ment-REM) uykusu sozciigii tiiretildi ve bu o kadar 6nemli bir
kesifti ki biitiin diger evreler REM-dis1 uyku olarak bilinmeye
baglandi.

Sekil 1.2°de REM uykusu esnasinda EEG’nin uyaniklik-
tan veya 1.Evre uykudan ¢ok farkli olmadigini gorebilirsiniz.
Aslinda bu bir hafif uyku bicimidir. Gel gelelim, EOG ¢ok
karakteristik goz hareketleri ve EMG 6nemli bir diizlesme
(kas tonusu kaybini) gosteriyor. Aslinda riiyalarimizin cogunu
REM uykusu esnasinda gordiigiimiizii diisiindiigiiniiz zaman
bu anlamli gelir. Belli bagh istemli kaslarimiz gevsememis
olsaydi, riiyalarimizdaki gibi hareket etmeye calisarak ken-
dimize zarar vermemiz ¢ok kolay olurdu! Riiyaniz ne kadar
canli olursa olsun, aslinda yataginizda ¢ok hareketsiz yatti-
g1z gercegini daha once fark etmemis olabilirsiniz. Ara sira
kas segirmeleri olagandir fakat REM uykusunda daha genis
kapsamli bir hareket olagandisidir. Aslina bakilirsa, boyle bir
durumda bu kisinin REM uyku davranis bozuklugu olarak bi-
linen bir sorunu oldugu anlamina gelebilir. Bu REM-dis1 derin
uyku sirasinda ortaya ¢ikan uyurgezerlikle aym sey degildir.
Kitabin ileri sayfalarinda farkli uyku bozukluklar1 konusunda
daha cok aciklama yapacagim.

Bir uyku kaydini degerlendirmek

Bir uyku laboratuvarinda elde edilen uyku kayitlar1 ¢ok egi-
timli uzmanlar tarafindan farkli uyku evrelerine gore hesap-
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lanir. Bazen bu uyku evrelenmesi olarak adlandirilir. Halen
1960’larin sonlarinda Amerika’da Dr. Rechtschaffen ve Dr.
Kales tarafindan gelistirilmis standart hesaplama kurallarini
kullamyoruz. Ilk zamanlarda, her kayit kanalindan (EEG,
EMG, EOG) gelen bilgiler basiliyor ve sayfa sayfa degerlen-
diriliyordu. Giiniimiizde bu bilgiler bir PC ekraninda analiz
ediliyor ve hesaplamay1 yapan kisi bilgisayarda sayfalari asa-
g1 indirerek, her 30 saniyelik boliimii veya devreyi bu uyku
evrelerinden birine ayiriyor.

Bir uyku kaydi hesaplandiktan sonra bilgisayar bir uyku
raporu cikartir. Bu geceyi ozetler ve aragtirmacinin iistiinde
caligsacagi faydal bilgiler verir. Sekil 1.3’de kendi laboratuva-
rnimdan alinmig kisaltilmig bir uyku raporu 6rnegi gorebilirsi-
niz. Size burada verilen bilgileri aciklayayim.

Raporun hasta hakkinda kayit kimligi ile bagladigim1 gore-
bilirsiniz. Elbette gizli detaylar1 vermek istemedigimiz i¢in 50
yasindaki bu adama John Smith ismini ve sahte bir dogum ta-
rihi verdik. “Psikofizyolojik uykusuzluk” teshisi konmus olan
bu hasta son 12 yildir siirekli uykusuzluk sorunlar1 yagamakta-
dir. Kitabin ileri boliimlerinde de bu tiir uykusuzluk hakkinda
daha cok sey duyacaksiniz. Her hastaya 6zel bir uyku caligma-
st kodu verilir ve genellikle hastane numarasi veya arastirma
protokol numarasi da eklenir. Burada dosya isminin sadece
bu 6rnek hastanin isminden, uyudugu laboratuvar yatagindan
(Lab 2) ve kaldig1 geceden (gece 3) olustugunu goreceksiniz.

Bundan sonra raporda uyku parametreleri isminde bir bo-
liim yer aliyor. Uyku evrelerini hesaplamak i¢in 30-saniyelik
standart devre uzunlugunu kullandigimizi gorebilirsiniz. John
Smith’in yatma zamani 22.50 olarak ve kalkma zamani1 7.21
olarak kaydedilmis. Bu yataktaki zamaninin (YZ) 8 /2 saat-
ten, yani 511 dakikadan fazla oldugu anlamina geliyor. Ne var
ki o bu 8 /2 saatin hepsini uyuyarak gecirmedi! Gorebilece-
giniz gibi, John Smith’in giddetli bir uykusuzluk sorunu var.
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Kisinin uykuya dalmasi icin gegen siirenin uzunlugunu
belirtmek amaciyla uykuya dalmada gecikme (UDG) terimini
kullaniyoruz. Burada UDG 122 dakika, yani John Smith’in
o gece uykuya dalmasi 2 saatten fazla zaman almis. Uykuya
dalmak i¢in gegen zaman kadar uykuda kalmakla ilgili bir so-
run olup olmadigiyla da ilgileniyoruz. Bu rapor John Smith’in
uykusunun devamlilig1 hakkinda iki tiir bilgi veriyor. Uyku-
dan dokuz defa uyandiginin kaydedildigini gorebilirsiniz. Uy-
kuya daldiktan sonra uyanma siiresi (UDSU) bu uyanmalar
sirasinda uyanik gecirilen toplam siiredir. Burada UDSU 34
dakika, onun i¢in John Smith’in uyanik gecen donemlerinin
nispeten kisa oldugunu cikartabilirsiniz. Fakat bunlar uyku
kalitesini bozdugu i¢in oldukca yikici olabilirler. Eger diisii-
niirseniz UDF ve UDSU en yaygin uykusuzluk sikayetlerini
temsil etmektedir: uykuya dalmakta zorlanma ve uykuda kal-
makta zorlanma. John Smith’in uyanik gecen toplam siiresi
(UGTS) 156 dakikadir.

Elbette John Smith’in ne kadar uyudugunu da bilmek is-
teriz. Boylece toplam uyku siiresinin (TUS) 5 saat 53 dakika
oldugunu gorebilirsiniz.

Uyku parametreleri boliimii aym1 zamanda uyku verimli-
ligi (UV) olarak adlandirilan bir bilgiyi de icermektedir. Bu
onemli bir rakamdir, ¢iinkii bize yatakta uyuyarak gecirilen
zamanin oranini (yiizdesini) sdyler. Bu TUS/YGSx100 olarak
hesaplanir. Bu 6rnekte toplam uyku siiresi (TUS) yatakta ge-
cirilen siire (YGS) olan 511 dakikanin 353 dakikasiydi, onun
icin UV yiizde 69’du; her bakimdan oldukca kotii bir gece!
Genel olarak yiizde 85’in altindaki bir UV’yi potansiyel bir
sorun, yiizde 85’in iistiinii de iyi uyku olarak goriiriiz. Bu da
elbette ilging bir nokta olan mutlaka ne kadar uyudugunuzun
degil, uykunuzun ne kadar kaliteli oldugunun 6nemli oldu-
gunu ortaya koymaktadir. Isiklar1 kapattiktan sonra uyanana
kadar alt1 saat siirekli uyumak yiizde 100 bir uyku verimliligi
saglarken, 8 saatlik bir siire icinde toplam 6 saat uyunmasi
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yiizde 75 bir UV saglayacaktir. Ileride uyku verimliliginizi
iyilestirmenin uykusuzlugun iistesinden gelmenin gereklerin-
den biri oldugunu goreceksiniz.

Simdi hipnograma ve uyku evresi yiizdelerine geciyoruz.
Hipnogram bize John Smith’in gece boyunca uyku modeli-
nin, gectigi farkli uyku evrelerinin bir resmini vermektedir.
Ornegin, genellikle gecenin ikinci yarisinda uyandigim go-
rebilirsiniz. Bu uyku raporu bize gece boyunca uykunun her
evresinde (1,2,3,4,REM) gegirilen siirenin yiizdesini veriyor.
Gecenin yarisindan fazlasi 2. Evre’de, yiizde 24°ii de 1. Evre-
de gecirilmis. Daha once agikladigim gibi, 1. Evre normalde
uykuda gecen toplam zamanimizin nispeten kiiciik bir kismini
olusturmaktadir.

John Smith’in toplam yavag dalgasi veya derin uykusu 3.ve
4 Evrelerdeki uykusunu toplayarak hesaplanabilir. Bu da sa-
dece 47 dakikaya veya gecenin yaklagik yiizde 13’iine denk
geliyor. Boylece John Smith’in uykusunun oldukga hafif ol-
dugu sonucunu cikartabiliriz.

Uyku parametrelerine bakarsak, o gece REM uykusuna
gecmedeki gecikmenin —yani, REM uykusuna gecene kadar
gecen siire- 213 dakika oldugunu gorebilirsiniz. Bu normal-
de iyi bir uykuda oldugundan (60-70 dakika daha uygun bir
siiredir) cok daha uzundur. John Smith REM uykusunda top-
lam 36 dakika harcadi, bu onun yasinda bir adamda gérmeyi
bekledigimiz siirenin yaklasik yarisidir. Son olarak bu rapo-
run, bir uyku veya uyaniklik evresi olup olmadigina karar
verilemiyorsa kullandigimiz Uyaniklik Evresi ve bir bagka
kategori olan hareket siiresi (H) baglamindaki uyku evre-
si bilgilerini icerdigini gorebiliriz. Bu, EEG baglantilarim
okumak miimkiin olmadig1 zaman goriilebilir. John Smith’in
durumunda, elemanlarimizdan birinin kisa teknik bir miida-
halesi (belki bir elektrotu kontrol ederek) olsa da bu 6l¢iime
gerek yoktu.
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Bu konuyu bir yana birakmadan once, insanlarin bir uyku
laboratuvarinda normal bir sekilde uyuyup uyumadigina de-
ginmek istiyorum. Baglanan biitiin bu techizatla uykunuzu
stirdiirmenin ve uyku kalitenizin oldukga farkli olacagini dii-
slinebilirsiniz...ve tabii bir de yabanci bir ortamda olmak gibi
bir durum s6z konusu. Kuzey Carolina’da Durhamand Duke
Universitesi VA Tip Merkezinden Dr.Jack Edinger uykusuz-
lukta evde ve laboratuvarda yapilan uyku degerlendirmeleri-
ni inceleyen birtakim 6nemli ¢aligmalar (Polisomnografi ya
da PSG) yapmus ve ilging saptamalarda bulunmustur. Onun
bulgularina gore, uykunun evde Ol¢iilmesi daha iyi olabilir-
di, zira insanlar bir laboratuvar ortaminda her zamankinden
daha iyi uyuyabiliyordu. Bunun nedeni kismen cevre degisik-
ligi olabilirdi. Bir diger olasilik da, bu insanlarin belki de bir
laboratuvarda uyuyabileceklerini beklememeleri ve bu diisiik
beklentinin uyku konusunda daha az kaygilanmalarina yol ag-
masi ve boylece daha iyi uyumalaridir. O halde, bu aragtirma
caligmasi bizi uykusuzlugun psikolojik bilegsenlerinden biriyle
daha tanistirnyor —beklentilerin 6nemi!

Uyku deneyimi

Muhtemelen bir uyku laboratuvarinda hi¢ bulunmadiniz fakat
uykunuzu bir sekilde dlgcmeye caligtiginizdan —belki ne kadar
uyudugunuzu veya uykuya dalmamizin ne kadar zaman aldi-
g1 veya gece kac kere uyandiginizi belirlemeye caligarak-
eminim. Bunlar uyku deneyiminin, uykunuz hakkinda hatirla-
yabildiklerinizin ve uykunuz hakkinda vardiginiz sonuglarin
oOlciileridir. Bunlar1 ¢cok kesin hesaplamanin hi¢ de kolay ol-
madigin gordiigiiniize bahse girerim.

Hatta uykunuzun belli bir siire icinde nasil oldugunu gor-
mek icin bir tir Uyku Giinliigii tutmaya veya belli bir uyku
modeliniz olup olmadigin1 anlamaya ¢aligmisg olabilirsiniz. Bu
tiir giinliikler ¢ok yararlidir ve uykusuzlugunuzu degerlendirip
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tedavi ederken bunlardan bayag: yararlanacagiz. Uyku dene-
yiminizin ¢ok onemli oldugu sdylemeye calistyorum, ciinkii
bu deneyimle birlikte yasiyorsunuz.

Bazen uykumuzun niceliginden ziyade niteligi hakkinda
diisiinmek daha kolaydir. Uyku kalitesi ile uyku verimliliginin
ortak bir noktas1 vardir. Oregin, “iyi bir uyku” veya “derin
bir uyku” ¢ektiginizi ya da belki bu kitab1 okudugunuza gore,
pek cok gece “huzursuz bir uyku” uyudugunuzu veya hemen
hi¢ uyumadigimzi ya da dogru diiriist uykuya dalmanin uzun
zaman aldigini hissedebilirsiniz. Bu tiir deneyimleri her za-
man sayilara dokmek kolay degildir. Ister niceligini tahmin
etmeye caligin, ister uyku kalitesini yorumlayin, buna ézrel
degerlendirme denir. Fakat 6znel degerlendirmenin nesnel
degerlendirmeden daha 6nemli oldugunu diisiinme tuzagina
diismemeliyiz (uyku kliniklerinde yapildig1 gibi). Uykunuz
hakkinda ne diisiindiigiiniiz ve hissettiginiz, ozellikle genel-
likle sizi en basta yardim aramaya iten uyku (veya uykusuz-
luk) deneyiminiz oldugu i¢in son derece nemlidir.

Muhtemelen ilk bagta bu kitapla ilgilenmenize yol agcan
uyku deneyiminizin kotii olmasiydi. Onun i¢in 6znel uyku de-
neyimlerinizin dogru bir kaydim tutmaniz 6nemlidir ve ben
sizin Uyku Giinliigiinii en iyi sekilde kullanmaniza yardim
edecegim. Bu degerlendirme sekli uykusuzluk konusundaki
klinik caligmalarda esastir. Bir diger deyisle, sistematik bir
sekilde her gece not edilen uykusuzluk deneyimi, sonunda
onu tedavi edecek en 6nemli unsurdur.

Uykusuzlugun farkl: alt tipleri vardir ve 3. Boliimde bunlar
hakkinda daha ¢ok bilgi edinecegiz. Bunlarin i¢inde en yay-
ginlarindan biri psikofizyolojik uykusuzluktur. Uykusuzlugun
bu tiiriinde kiginin uyku deneyimi PSG gibi nesnel dlciimlerle
dogrulanabilir. Diger bir deyisle, psikofizyolojik uykusuzluk-
tan mustarip biri belli bir gecede uykuya dalmasinin 45 da-
kika aldiginm1 tahmin edebilir ve yapilacak bir degerlendirme
sonunda uyku haline ge¢mekte zorlandigin1 dogrulayacaktir.

31

Ucretsiz PDF Kitap Arsivi - https://rantey.org



Aym sekilde, eger sorun uykuda kalmayi siirdiirmekse (uyu-
maya devam etme sorunudur bu) hem nesnel testler hem de
0z-bildirimler birbiriyle 6rtiigmeye meyillidir.

Ancak insanlarin genellikle diisiindiiklerinden daha uzun
uyuduklarina dair aragtirma bulgularindan haberiniz olabilir.
Aragtirma literatiirli uykusuz insanlarin uykuya dalmalarinin
ne kadar siirdiigii (UDG), gece ne kadar uyanik kaldiklar
(UDSU) ve toplam uyku miktarlar1 (TUS) konusunda agiri-
ya kacmaya meyilli olduklarin1 soyliiyor. Bazilar1 bunu uy-
kusuzluktan mustarip insanlarin bu sorunlarini “abarttiklar1”
seklinde yorumlamistir. Uykusuzluk ¢eken pek ¢ok kiginin bu
sikdyetlerinin ciddiye alinmamasindan yakinmasi tevekkeli
degil. Ancak bu tutarsizlik bizi sagirtmamali. Normalde iyi
uyuyan insanlarin arada sirada kotii uyuduklar1 gecelerde ben-
zer tahmin “hatalar’” yapmalar1 miimkiindiir. Bana gore bu,
bir gekilde hatali olanin uykusuz kisi olmadigini, daha ziyade
bunun aslinda oldukga zor ve iyi uyuyanlarin nadiren yapmak
zorunda kaldig bir is oldugunu gosteriyor. Geceleri, faaliyet
ve uyarici olmadiginda, zaman oldukga yavag geciyor gibi ge-
lebilir (bilmez misiniz!).

New York Eyaletinde Rochester Universitesi’nde Dr. Mi-
chael Perlis’in uykusuzluk iistiine yakin zamanda yaptig1 bir
aragtirma bir bagka olasilig1 desteklemektedir. Bu caligsma,
geleneksel olarak uyku evrelerine gore hesaplanarak yapilan
uyku degerlendirmesinin (PSG), uykusuzlugun altinda yatan
modelin bir kismini1 olusturan daha gizli EEG o6zelliklerini
saptamakta basarisiz olabilecegini 6ne siirmektedir. Ornegin,
cok kisa siireli uyanmak veya uykuya miidahale eden hizli
EEG dalgalarinin olmasi (uyaniklik veya hafif uykuda oldugu
gibi) 6znel uykusuzluk deneyimleriyle daha iyi ortiisebilir. Bir
diger deyisle, zaman icinde uykuyu farkli kriterler kullanarak
incelememiz gerekebilir. Bu alanda ¢ok daha fazla aragtirma-
ya ihtiyag vardir.
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Ama gozumu bile kirpomadim!

“Ah, evet, kirptin” dediklerini duyacaksiniz; “Yok, kirpma-
dim” diyebilirsiniz veya i¢inizden bir yanit vermek gelebilir!
Yukaridaki boliimlerin insanlarin uykuyu algilama seklinin
nasil farkli olabilecegini anlamaniza yardim edebilecegini
umuyorum. Ne var ki ayiric1 6zelligi gercekten uyuyup uyun-
madig1 hakkindaki bu tartigma (hatta buna ¢ekisme de diyebi-
lirim) olan belli bir uykusuzluk bi¢imi de vardir.

Klinisyenler ve aragtirmacilar yakin zamana kadar uy-
ku-hali yanilgisi olarak adlandirilan bir bozuklugu fark et-
meye bagladilar. Bu uykusuzluk tiiriinde kisi genellikle yillar
boyunca hi¢ ya da ¢ok az uyuduguna inanir. Bir yandan bu
miimkiin goriinmezken, diger yandan son derece duyarli ve
makul insanlar buna samimiyetle inanabilir.

Bu bozukluk laboratuvarda incelendigi zaman uyku mo-
delleri genellikle olduk¢a normal bulunur. Bu nasil olabili-
yor? Belki bunlar farkli degerlendirme yontemleri arasindaki
uyumsuzlugu gosteren asir1 uctaki vakalardir; “6znel-nesnel
tutarsizli$1”. Fakat PSG gibi degerlendirmelerin bu tiir uyku
deneyiminin dogasin1 yakalamaya yetmedigi sonucuna var-
mamiz da ayn 6l¢iide dogru olabilir. Bu nedenle, bu bozuklu-
ga simdilerde, sorunun paradoksal dogasini vurgulamak i¢in
paradoksal uykusuzluk deniyor: goriiniise gore, iyi uyunur
fakat siddetli uykusuzluktan yakinilir. Paradoksal uykusuzluk
konusunda aragtirma yapmaya oncelik verilmelidir ve ben bu
teshisin bu tiir semptomlara sahip insanlari elestirmek icin ko-
tilye kullanilmamasi gerektigini diigliniiyorum.

O halde, bir kiginin bireysel uyku deneyiminin bir uyku
laboratuvarinda elde edilen uyku kayitlarindan farkl olabile-
cegini hicbir zaman unutmayalim. Her ikisi de 6nemlidir ve
“dogru” ve “yanlis” olmalar1 baglaminda mutlaka birbirleriy-
le rekabet etmeleri gerekmez. Insanlar saglik kuruluslarina
yoneltenin uykusuzluk konusundaki endigeleri oldugunu an-
lamamiz gerekiyor. Bu endise olmadan ne yardim istenir ne
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de yardim edilebilirdi. Zamanla ve bilim ilerledik¢ce daha iyi
laboratuvar 6l¢iimlerinin bulunacagina eminim.

Uyku modelimizi kontrol eden nedir?

Uyku modelimizi diizenlemek i¢in genel olarak iki siirecin
birlikte ¢caligtigi kabul edilir. Bunlardan biri uyku homeostazi-
dir ve bu uyku “diirtiimiizii” kontrol eder; digeri ise sirkadiyen
zamanlamadir ve ne zaman uyuyacagimizi kontrol eder.
Genel olarak konusursak, ne kadar uyanik kalirsak o kadar
uykulu hale geliriz. Bu nedenle uyaniklik siiresinin uzatilmasi
bedenin uyuma diirtiisiinii arttirir. Fizyolojide, bu tiir bir siire¢
dengeyi korumak i¢in vardir, onun i¢in uyku uyuma diirtii-
siinii azaltir ve uyaniklik uyuma diirtiisiinii arttirir, tipki sivi
almazsak susuzluktan yanacagimiz ve sivi tiikketmenin bu su-
suzlugu dindirmesi ve bdylece icme diirtiisiinii azaltmasi gibi.
Stanford Universitesi’nden iinlii uyku arastirmacis1 Dr.
William C. Dement “uyku ekonomisi” benzetmesini kulla-
niyor. Uyanik gecirdigimiz her saatte uyku borcumuz gittikge
artiyor. Iyi uyuyan insanlar gece uykusuyla bu borcu tama-
men geri Odilyor ve ertesi sabah canlanmig ve “tekrar denge-
lenmis” olarak uyaniyorlar. Bu benzetme belki yagsam tarzi
secimleri veya bagka nedenlerle bazi insanlarin kendilerini
kronik bir uyku borcu icinde bulma olasiligini arttiriyor. Ger-
cekten de, modern toplumun bazi alanlarinda bu tiir yasam
tarzlarini tegvik eden ve doganin bedeni canlandirip yenile-
mesine pek dikkat etmeyen davraniglar olabilir. Dogal olarak,
uyku diirtiisii yataga ilk gittigimiz zaman, daha sonra gitti-
gimiz zamankinden daha giicliidiir ve bu da 6rnegin neden
biraz kestirmenin kendimizi ¢cok daha iyi hissetmemizi sag-
ladigini izah eder. Aym sekilde, birka¢ saat uyuduktan sonra
uyandigini ve kendini olduk¢a uyanik ve canlanmig hissetti-
gini sOyleyen insanlar vardir. Tabii bu eger uykusuzluk ¢eki-
yorsanmiz kestirmekten kaginmaniz icin de bir nedendir, ¢linkii
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kestirmek bedenin uykuya gercekten ihtiya¢ duydugu gece
uyuma diirtiisiinii azaltir.

Sirkadiyen ritmi duymus olabilirsiniz. Bu uyku-uyaniklik
takviminin uyumunu tanimlamak icin kullanilan bir terimdir.
Beden 1s1s1 gibi uykudan ayr1 bagka fonksiyonlar da belli sir-
kadiyen modelleri izler. Bizler 24 saatlik bir diinyada islev
gormek lizere tasarlanmigizdir. “Sirkadiyen” sozciigii “giin
boyunca” anlamina gelen Latince circadiem sozciiklerinden
tiiremistir. Bazen agag1 yukar1 aym anlama gelen beden saa-
finden bahsederiz.

Sirkadiyen ritmimizin oturmasi biraz zaman alir. Bir bebe-
gin uykusu ilk gelisme doneminde giindiiz ve gece safhalan
halinde diizenlenmez. Bunun yerine, bebekler 24 saat boyunca
uyur uyanirlar. Ancak 6 ay civarinda uyku donemi karanlik sa-
atlerde yogunlasir ve daha yerlesik bir hal alir ve bebek giindiiz
saatlerinde daha ¢ok uyanik kalir ve beden saati kademeli ola-
rak yerel zamana yaklagir. Hayatimiz boyunca beden saatinin
stirekli diizenlenmesinden biiyiik ol¢iide melatonin hormonu
sorumludur. Melatonin beyinde epifiz bezinde iiretilir. Uretim
miktarmi dogal 151k belirler, Oyle ki karanlik saatlerde (normal
uyku siiresinde) melatonin iiretimi artar ve sabah yaklagtikca ve
giin 15181yla birlikte melatonin iiretimi tekrar durur. Elbette giin
icinde sirkadiyen uyanikhikta dogal degisimler olur. Ornegin,
kendimizi gecici olarak daha yorgun hissettigimiz ogleden son-
ra mahmurlugunun muhtemelen farkindasimizdir. Aslina bakar-
saniz, bazi lilkelerde bu giiniin en sicak zamanina tesadiif ettigi
icin bu zamanda siesta yapmak normaldir. Sirkadiyen egilimler
baglaminda bu yasam tarzi i¢in soylenecek ¢ok sey vardir!

Ancak bu boliimii sonlandirmadan evvel, normal kosullar
altinda iyi uyumay1 uyku homeostazi ile bu sirkadiyen zaman-
lama mekanizmas1 arasindaki etkilegimin sagladigini belirt-
mek onemlidir. Bu, uyku diirtiisiiniin normal karanlik saat-
lerde en giiclii oldugu zamandir ve bunun sonucunda uyanik
giindiiz saatlerinde uyku bastirmaz.

35

Ucretsiz PDF Kitap Arsivi - https://rantey.org



Ben uykuyu diizenleyen bir bagka bilesen daha olduguna
inaniyorum. Bunu otomatiklik olarak adlandiriyorum. lyi uyu-
yan insanlarin genellikle bunu nasil yaptiklarina dair hicbir
fikri yoktur. Belki onlara bunu sormugsunuzdur! Benim gorii-
slime gore, uyku iistiinde bu tiir bir ofomatik “kontrol” normal,
iyi bir uyku icin ¢ok 6nemlidir. Bunu sdzde uyuyan kisinin
cogunlukla uyku sorunu ve bunun sonuclar1 hakkinda endise-
lendigi uykusuzlukla kargilastirin. Ben bunu dikkat-niyet-efor
dongiisii olarak adlandiriyyorum. Bu uykunun dogal, otomatik
kontroliinii baltalayan ve uykusuzluga yol acan bir siiregtir.
[leride bu ve BDT yé6ntemlerini kullanarak bunun iistesinden
nasil gelinecegi hakkinda daha ¢ok sey 6grenecegiz.

Neden uyuma ihtiyaci duyuyoruz?

Uyku hayatta ekstra bir secenek degildir; o temel bir gerek-
sinimdir. Aslinda, uykusuz kaldiginiz siirenin ii¢ kat1 siire yi-
yeceksiz kalabilirsiniz. Uykunun 6nemi hakkinda bildikleri-
mizden ¢cogunu uykusuzluk deneylerine katilan insanlarin de-
neyimlerinden dgreniyoruz. Bu deneylerde art arda 24 saatlik
donemlerde yetersiz uyunur veya hi¢ uyunmaz. Sonug olarak
insanlar uykusuz kaldig1 zaman giin i¢inde dogru diizgiin islev
gosteremezler. Onun i¢in, “neden uyunur?” sorusunun basit
bir yanit1 uykunun amacinin giin i¢inde iyi islevde bulunmay:
saglamasidir. Bunu ii¢ bilesene ayiralim: fiziksel, zihinsel ve
duygusal.

Daha 6nce uykunun dokularin onarilmasi ve iyilesmesi i¢in
gerekli olduguna deginmigtik. Uyku esnasinda, yorgun kaslar
kendini toplar ve yeni proteinler sentezlenir. Ayrica ¢ocuk-
larin ve bebeklerin uykuya bu kadar ¢ok ihtiya¢ duymasinin
nedeninin biiyiimeleri ve ¢ok enerji sarf etmeleri oldugunu da
bulduk! Ancak, zihinsel amaglar i¢in uyku gereksinimi de ayni
olciide onemlidir. Aslina bakilirsa, dikkatsizlik, oryantasyon
bozuklugu ve bellek sorunlar1 uykusuzlugun en carpici etki-
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leri arasindadir. Bu hi¢ de sasirtic1 olmamals, ¢iinkii uykusuz-
luk yorgunluga, uyusukluga ve nihayetinde giin icinde uyamk
kalmakta zorlanmaya yol acar. Eger giinliik hayatimizda uya-
nik ve zihinsel olarak zinde olacaksak iyi uyumamiz gerekir.
Son olarak, uyku duygusal iglevselligimiz i¢in de son derece
onemlidir. Psikolojik refah da uykuya baghdir. Iyi uyumadi-
g1miz zaman muhtemelen bunun duygusal sonug¢lari olacaktir!
Sinirlilik bunun yaygin bir neticesidir ve belki buna agir1 kay-
gilanmak ve cabuk heyecanlanmak da eklenebilir. Sanki beyin
bizi daha uyandirarak kendi rehavetini telafi etmeye ¢alisiyor
gibidir. Ancak bazen insanlar iyi uyuyamadiklari bir siirenin
sonunda kendilerini pek “bitik” ve hatta depresif hissetme gibi
daha karamsar bir ruh haline girerler.

O halde, goriiniige gore uykunun fiziksel, duygusal ve zi-
hinsel bilesenleri vardir ve uyku kalitesi bozuldugu zaman bu
stirecler o kadar verimli ¢aligmaz.
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2

Uykunun normal varyasyonlari

Normal uyku hakkinda biraz diisiindiikten sonra, simdi uyku
modellerinin nasil degisebilecegini ve yine de “normal” olu-
nabilecegini acgiklayarak bu temayr genisletmek istiyorum.
Uykunun normal varyasyonlar1 hakkinda sdylenecek ii¢ ana
nokta vardir. Bunlarin ilki, uykunun gece boyunca ve ¢ogu
insanda hafta boyunca degisiklik gosterdigidir. Ikinci olarak,
uyku yasla ve gelisim safhasiyla birlikte degisiklik gosterir.
Ugiinciisii, uyku kisiden kisiye degisiklik gosterir. Simdi bu
konulan sirayla ele alalim.

Gece boyunca uyuma

Uykunun karmagik ama aym zamanda diizenli bir siire¢
oldugunu zaten 6grendik. Size uykunun genel olarak gece
boyunca nasil oldugunu anlatarak biraz daha ayrintiya in-
mek istiyorum. Hepsinden 6nce Sekil 2.1’in orta kismina
bakalim. Bunu bir uyku hipnogrami olarak adlandiriyoruz.
Solda uykunun asamalarin1 goriiyoruz ve asagida soldan
saga okuyarak 8 saatlik bir siireyi baz alan zaman ¢izgisi-
ni buluyoruz. Bu herkesin 8 saat uyumasi gerektigini ima
etmekten ziyade, sadece zaman i¢inde neler oldugunu gos-
teriyor.
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Daha genglerde uyanikligin yerini hemen uykuya birakti-
g1 ve hizla derin uykuya gecildigini (3 ve 4. Evreler) gore-
bilirsiniz. Derin uykunun bu ilk kismi tiim gece boyunca en
uzun ve en derin olan boliimiidiir. Semada bir dizi inis ve ¢ikig
var, inigler daha derin uykuyu ve ¢ikiglar da daha hafif uyku-
yu temsil ediyor. Bazen bu ¢ikiglar uyanikliga dokunabiliyor.
Genel olarak soylersek, daha derin uyku gecenin ilk yarisina
hakimken, daha hafif uyku ikinci yarisina hakimdir. Ayrica
her uyku dongiisiiniin sonunda bir REM uykusu dénemi oldu-
gunu ve bu REM boéliimlerinin sabaha dogru daha siklastigini
da gorebilirsiniz. Bu insanlarin gece erken uyandiginda ne-
den genellikle derin bir uykudan uyanmis gibi, sabaha dogru
uyandiklar1 zaman da sadece uyukluyormusg gibi hissettikleri-
ni acikliyor. Ayni sekilde, eger gecenin ikinci yarisinda uya-
nirsaniz riiyalar1 hatirlama sansiniz da daha ¢oktur, ¢iinkii bu
stirede bir REM uykusunda olma olasiliginiz daha fazladur.

Bu model genellikle her gece aynidir, ancak bazen biraz
daha uzun uyumak (6rnegin hafta sonlarinda) ve uyku mah-
rumiyeti cektiginiz bir donemden sonraki gece derin uyku ve
riiya gorme siiresinin daha uzun olmasi da olduk¢a normaldir.
Ornegin, eger birkac gece gec vakte kadar ayakta kaldiysamz,
uyku borcunuzu geri 6demek igin telafi uykusuna daha ¢ok
ihtiya¢ duyarsiniz.

Yasla birlikte uyku modelinde ortaya c¢ikan
degisiklikler

Herkes yagantimiz boyunca uyku modelimizin degistigini bi-
lir. Agir1 ugta 6rnek verirsek, yeni dogmus bir bebek giinde 18
saat uyuyabilirken (tamam, biliyorum, ¢cogu uyumaz!), daha
yash insanlar 6 saat uyuyabilirlerse kendilerini sansh hisse-
debilir. Sekil 2.2 uyku modellerinin gelisimini resmettigi ve
farkli yaglarda ve hayatin farkli donemlerinde ne beklenecegi-
ne dair bir rehber sundugu i¢in faydalidir.
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Pek az insan ¢ocuklarin biiyiidiikce yataga daha gec gitme-
si gerektigine itiraz edecektir, ¢linkii zaman i¢inde daha az uy-
kuya ihtiya¢ duyarlar. Bu, herkesin uymak zorunda oldugu bir
sey olsa da bunu normal kabul ederiz. Ayni sekilde yaghlarin
daha geng yetiskinler kadar derin uyumamasi da normaldir,
ancak bu, hayatin bir gercegi olarak o denli kabul gormez.
Yasla birlikte dogal bir uyku par¢alanmas: ortaya ¢ikiyor gibi
goriiniiyor. Hem Sekil 2.1°de hem de Sekil 2.2°de derin uyku
olan REM-dis1 uyku oraninin biiyiik 6lciide azaldigini ve ileri
yaslarda daha hafif uyumaya dogru bir meyil oldugunu gore-
ceksiniz. Buna kiyasla REM uykusu nispeten korunur.

Ikinci Kisim’daki tedavi béliimiine geldigimiz ve kendi
uyku modelinizi degerlendirmeye basladiginiz zaman uyku
konusundaki beklentilerinizi goz Oniine almamzin Onem-
li oldugunu goreceksiniz. Bir bagka deyisle, hayatinizin bu
noktasinda uyku konusunda bekleyebilecekleriniz ve uyku-
nuzu diizeltmek icin nelerin makul bir hedef olabilecegi bag-
laminda ne tiir uyku sorunlariniz oldugunu degerlendirmek
isteyeceksiniz.

Kestirmek

Insanlar bana sik sik arada kestirmenin iyi mi, yoksa kotii mii
oldugunu sorar. Bunun net bir yanit1 yoktur. Birkag faktoriin
g0z oniine alinmasi gerekir.

Her seyden once, eger giin icinde bitkinlikten ziyade mah-
murluk hissederseniz biraz kestirmeye hazirlanmaniz gerek-
tigini acikca sdylememe izin verin. Eger istemsiz bir sekil-
de uykuya dalmaya egiliminiz oldugunu hissediyorsaniz bu
riskli bir durum olabilir. Eger araba veya alet kullanirken
uykunuz gelirse durmali ve 15 dakika kadar kestirmelisiniz.
Bu kosullar altinda bu sekilde kestirmek ve arkasindan iki
fincan kafeinli kahve igmek uykunuzu gecici olarak bastir-
maniza yardim edecektir.
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Ancak uykuya dalma tehlikenizin oldugu 6zel durumlar-
da durum boyledir. Uykusuzlukta bu tiir bir uyku hali olagan
degildir. Insanlar giin icinde kendilerini gergekten uykulu his-
setmekten ziyade yorgun veya bitkin hissederler ya da dinlen-
me ihtiyaci duyarlar. Bu nedenle, genel bir kural olarak, eger
gercekten uykunuz gelmediyse benim tavsiyem gece uykusu
disinda kestirmekten kacinmanizdir. Sizin hedefiniz iyi uyu-
maktir ve giindiiz uyumanin bedenin gece duyacagi uyku diir-
tiislinii azaltabilecegini biliyoruz. Eger kestirmek giinliik ru-
tininizin vazge¢cmek istemediginiz bir parcasiysa bunu giinde
bir kez 15 dakikayla sinirlamalisiniz. Yine de eger miimkiinse
kestirmekten kaginmaniz gerektigini tekrarlamama izin verin.

Baz: insanlarin kestirmesine ragmen gece iyi uyudugu
inkar edilemez fakat eger uykusuzluk cekiyorsaniz kestirmek
biiyiik ihtimalle bu sorunu daha da biiyiitecektir.

Uyku gibi, kestirmenin de kisiden kigiye ve kiiltiirden kiil-
tiire degisen normal varyasyonlar1 vardir. Kestirmek kismen
aktivite seviyesinin diigmesi ve kismen uykuyu ve uyanikligi
kontrol eden sirkadiyen ritmin zayiflamasi nedeniyle geng ye-
tiskinlerden cok yaglilarda daha yaygin goriiliir. Kestirmenin
tek bagina uykusuzluga neden olmayacagindan olduk¢a emin
olsam da, onu ¢6zmeyecegine de eminim.

lyi ve kotii uyku

Bazilar1 “iyi uyku” ve “kotii uyku” diislincesine aginadir. Bazi
insanlarin kendini “iyi uyuyan” biri, baz1 insanlarin da “kotii
uyuyan” biri olarak tanimladigini duyarsiniz. Fakat insanlarin
bu ayrimi hi¢ diislinmemis olmasi da ¢ok yaygin goriilen bir
durumdur. En azindan iyi uyuyanlar i¢in durum bdyle olabi-
lir! Bu daha evvel bahsettigim otomatiklik fikriyle uyumludur
—aslinda uyku hakkinda diigiinmeyiz. Ta ki bu bir sorun haline
gelene kadar.
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Uykuyu mutlak veya iyi ve kotii gibi kategoriler halinde
degil de goreceli terimler halinde diisiinmek daha iyidir. Ben-
ce ayrnim yapmadaki bu zorluk “iyi gece” veya “kotii gece”
fikrini g6z oniine aldigimiz zaman daha da netlesir. Gergek su
ki ¢ogu insan bunlarin bir karigitmini deneyimler. Kugkusuz,
iyi uyuyanlar genellikle iyi bir uyku ¢eker ve genellikle uyku
kaliteleri zamanla bozulmaz. Ne var ki ara sira “kotii geceler”
de olur. Ayni sekilde, uykusuzluk ¢eken kisi cogu zaman kotii
uyudugunu soyler. Ben uykusuzluk ¢eken insanlarin her haf-
ta en az li¢ “kotii gece” gecirdigine dayanarak caliginim fakat
onlarin bile uykularim aldiklar1 ve olmasi gerektigi gibi can-
landiklar geceleri olur.

O halde uykunun her insan icin degisken olabilecegini,
ancak bu degiskenligin uykusuzluk ceken insanlarda daha
belirgin oldugunu gorebiliriz. Fakat neden normalde deliksiz
uyuyan insanlarin bazen uykular1 bozulur? Bence bunun ii¢
nedeni vardir. Birincisi, normalde iyi uyuyan insanlar rutin-
lere cok bagh kalmazlar. Bizler gercek bir diinyada yasiyoruz
ve mutlaka zamanimizi hep ayni sekilde gecirmiyoruz. Gegici
de olsa yasam tarzindaki degisikliklerin uyku iistiinde baz et-
kileri olur. Ikinci olarak, uykusuzluk ¢eken kisinin uykusunun
bozulmasina veya yetersiz olmasina yol acan deneyimler za-
man zaman normalde iyi uyuyan insanlar1 da etkiler. Ornegin,
stresi ele alalim. Herkes zihni son hiz ¢alisirken gece uyanik
yatmanin ne demek oldugunu bilir. Ama bence iigiincii bir ne-
den daha vardir. Ara sira kalitesiz veya az uyumanin yararl
bir iglevi olabilir. Bu tiir durumlar uyku homeostazina “gii-
ciinii ispatlama” ve miiteakip geceler boyunca uykuyu hizaya
sokarak diizgiin caligtigin1 gosterme firsat1 verebilir.

Bunu okuyan bazilarinizin uykusuzluk ceken insanlarin
ara sira iyi uyudugu konusundaki goriisiime muhtemelen ses-
sizce kopiirdiigiinii duyabiliyorum! Bazilariniz yillarca dogru
diizgiin bir uyku ¢ekmedigini hissedebilir! Duygulariniza say-
g1 duyuyorum ama ben goreceli terimlerle konusuyorum. Be-
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nim tek soyledigim baz: gecelerinizin digerlerinden daha iyi
olabilecegidir. Uykusuzluk c¢eken birinin her gece ayn1 uyku
deneyimini yagamasi olagandigidir. Bunu diigiinmek isteyebi-
lirsiniz. Uykunuz hakkinda siyah-beyaz terimlerle diisiinme-
nin size yardimci olmasi pek olasi degildir. Grinin tonlarini
gormeye baglamalisiniz.

Bazilariniz uyku deneyimi de karisik olabilir ve bu sizi ¢cok
yildirabilir. Belki “neden bazen gayet iyi uyuyabilirken, bir
tiirlii hayatima dogru diizgiin bir uyku modeli oturtamiyorum”
diye diisiinmiigsiiniizdiir. Hangi gece iyi bir uyku ¢ekecegini
bilmemek moral bozucu olabilir ve insanlar1 uyanik tutabilir!
Uykusuzlugun 6ngoriilemezligi onu daha tehditkar kilabilir,
tipk1 kronik bir sorunla kars1 kargiya kalmak gibi.

Burada bir noktaya daha deginmek istiyorum. Tipki daha
kiiciik veya daha biiyiik ayakli, igstah1 daha az veya daha ¢ok
ya da metabolizmasi daha yavag veya daha hizli olan insanlar
oldugu gibi, goriiniise gore bagkalarindan daha iyi uyuyan in-
sanlar da vardir. Aym sekilde, cocukluklarinda yaslarina gore
kisa olan fakat sonradan uzun boylu yetigkinler haline gelen
insanlar oldugu gibi, gencken kotii uyuyan ama yaglandikca
daha iyi uyumaya baslayan insanlar da vardir. Giiglii bir uyku
modeline sahip olmak baglaminda bazilarinin digerlerinden
daha talihli olmasinin normal varyasyonun bir parcasi olabile-
cegini goz Oniine almaya deger. Bu uyku modelinizin iyilege-
meyecegi anlamina gelmez —sadece herkesin ayni olmamasi-
nin hayatin bir gercegi oldugunu unutmayin.

Uyku mahrumiyeti nedir?

Uyku mahrumiyeti terimini simdiye dek birka¢ kez kullandim.
Bu kulaga bir ceza gibi geliyor! Gergekten de tarihte insanlari
sistematik gekilde uykudan mahrum etmek bir cezalandirma
veya igkence bi¢imi olarak kullamlmistir. Bedenin ve zihnin
uykusuzluktan ziyade aclikla daha iyi bag edebildigini kesfet-

45

Ucretsiz PDF Kitap Arsivi - https://rantey.org



tik, onun i¢in insanlar1 kasten uykudan mahrum etmenin car-
pic1 etkileri olabilecegini tahmin edebiliriz.

Ne var ki uyku mahrumiyetinin etkileri iistiine yapilan bi-
limsel aragtirmalar nispeten yenidir ve bu ¢aligmalarin biiyiik
kismi1 1950 ve 1960’larda yapilmigtir. Uyku mahrumiyeti de-
neyleri laboratuvar kosullar altinda kontrollii olarak yapilsa
bile, so6z konusu riskler yiiziinden bu deneyler hakkinda etik
kaygilarin ortaya cikmasi ilgingtir. Giiniimiizde, ¢ok sinirl
kosullar disinda, bu tiir aragtirmalar nadiren yapilmaktadir.
Bununla beraber, uykunun iglevlerini bu tiir deneyimler sa-
yesinde daha iyi anlamaya bagladik. Uykunun farkli evreleri-
nin 0zel iglevleri uyku mahrumiyeti iistiine yapilan ¢aligmalar
vasitasiyla biraz daha netlesmistir. Ornegin, insanlarin REM
uykusu uyumasina izin vermemek algilama, diisiinme, 6gren-
me ve bellek gibi zihinsel islevlerin karismasina yol agmagtir.

Fakat uykusuzluk ¢eken insanlar uykudan mahrum mudur?
Daha 6nce 6grendigimiz gibi, uykuyu beden diizenler ve bu
diizenleme bir gekilde bozulsa bile beyin mekanizmalar1 nor-
malde tehlikeli bir uyku mahrumiyeti haline girmemize izin
vermez. Ne kadar uykusuz kalirsak, uyku diirtiisiiniin o kadar
arttigin1 6grendik. Bu nedenle uykusuzlukla ilgili olarak uyku
kaybi veya “uyku borcu” baglaminda diisiinmek daha yararli-
dir. Yine de uykusuzluk c¢eken insanlar hi¢bir zaman borgtan
kurtulup kara gectigini hissedemeyebilir. Onun i¢in uykusuz-
luk siirekli bir uyku yetersizligi hissiyle ve giindiiz yasam ka-
litesinin diismesiyle baglantilidir.

Her yerde uyuyabilirim!

Bu konuya neden uykunun normal varyasyonlar1 hakkindaki
bir boliimde yer verdigimi merak edebilirsiniz. Bunun nedeni
farkli kosullarda uyuma yetisi konusunda pek cok kisisel var-
yasyon oldugunu gérmemdir. Bazi insanlar “havada karada”,
her durumda uyuyabilirler. Uzun bir ugug boyunca uyuyabi-
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lenler, yeni saat dilimlerine hemen alisanlar, bir kamp yata-
ginda rahatca uyuyabilenler vb. vardir. Tabii bir de sadece
belli kogullar altinda, cogunlukla sadece kendi yataklarinda ve
ancak yataga belli bir saatte girerlerse vs. uyuyabilenler var-
dir. Bu insanlar bazen “an1 yakalamaktan” bahseder veya eger
“uykunun Gtesine” ge¢me asamasina ulagsmislarsa endiselen-
diklerini soylerler. Ben bunlarin ¢ogunu kisisel varyasyona
bagliyorum —herkes farklidir- ve bu anlamda bunu a¢iklamaya
gerek kalmiyor.

Ancak uykusuzluk konusunda ilging olan bir nokta, bazen
insanlarin gercekten bilmedikleri ortamda daha iyi uyuyabil-
mesidir. Daha evvel bahsedildigi gibi, bunun nedeni kendi
yataklarim c¢ok giiclii bir sekilde uyanik kalmakla iligkilen-
dirmeleri ve buna bir tiir sarth tepki vererek uyuyamamalari-
dir. Bunun bir bagka aciklamasi da tanimadiklar bir ortamda
uyuyabileceklerini tahmin etmemeleri ve uyku konusunda ¢ok
kaygilanmadiklar i¢in gevseyerek uykuya dalabilmeleridir.

Tabii her durumda sorun yasayan uykusuzluk ¢eken insanlar
vardir. Bazilar i¢in bu durum tatilde veya arkadaglannin yanin-
da kalirken daha katiilesir. Benim deneyimlerime gore, insan-
larin uykusuzluklannin planlarina engel olacagindan endise et-
tikleri icin keyifle yasayabilecekleri deneyimlerden korkmalar
veya kacinmalar alisilmamig bir durum degildir. Bu da uyku-
suzlugun ne kadar zorlayici olabileceginin bir bagska 6rnegidir.

Baykuslar ve tarlakuslar

Hepimizin bir “Baykusun” ne oldugunu bildigimize eminim:
geceleri ayakta kalmaya meyilli olan kisi. Bu aksam geg va-
kit hayata baglayip sabahin ilk saatlere kadar uyanik kalan,
genellikle cogumuzun uykusunun geldigi zamanlarda ener-
jik ve uyanik olan insan tipidir. Bunun tersine, “Tarlakusu”
sabahlar1 en verimli olan, sabah erken kalkmay: ve giiniin
erken kismindan en iyi sekilde yararlanmayi tercih eden ki-
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sidir. Baykus genellikle sabahlan iyi degilken, Tarlakusu da
genellikle geceleri iyi degildir.

Bu ikisinden birine egilim gosteren insanlar ortalamadan bi-
raz farkli sabit bir evre pozisyonuna sahiptir. Genellikle insanlar
beden saati egilimlerine adapte olur ve ¢ogunlukla bu hoslarma
gider; bunun onlarn aleyhine degil, lehine ¢alismasim saglarlar.
Bazen bunu meslek secimlerinde ifade ettiklerini goriiyorum.
Ornegin, radyo sunuculan ve gece sovlan yapan pek cok insan
gordiim ve gece gec vakte kadar ayakta kalmak onlara iyi geldigi
icin bunlar gercekten onlara uygun islerdi. O zaman eger bir sa-
bah programi yapsalardi durum ¢ok daha farkli olurdu!

Ne kadar uyumam gerekiyor?

Hepimizin “ortalama” rakamlarin tehlikesini bildigimizden
eminim. Eger bir ebeveynseniz ¢cocugunuzun boyunu ve ki-
losunu, gerektigi gibi gelisip gelismedigini gérmek i¢in nor-
mal olarak adlandirilan degerlere veya kisaca normlara gore
kontrol etmeye aligacaksimiz. Normlar dogru bir yanit oldugu
izlenimi verse de, daha dikkatli bir degerlendirme aslinda ge-
nellikle normal bir araliktan bahsettigimizi anlamamizi sag-
lar. Zeka konusunda farkli bir 6rnek verecek olursak, ortalama
IQ 100 olabilir fakat bu kesinlikle ¢cogu insanin IQ’sunun 100
oldugu ya da olmasi gerektigi anlamina gelmez. Bu normal
IQ araliginin 100 civarinda oldugu anlamina gelir, yani 90 ile
110 arasi, hatta 80 ile 120 aras1 normal olarak degerlendirilir.

Tablo 2.1 farkli yaslarda toplam uyku siiresinin normal ara-
11g1 kabul edilen bazi bilgiler vermektedir. Bu tabloyu inceleye-
bilir ve kendi yas grubunuza bakip bir kiyaslama yapabilirsiniz.
Elbette bir deger normal araliginin disina ¢iksa bile bu mutlaka
yanlis bir sey oldugu anlamima gelmez. Ornegin, pek cok yetiskin
erkegin boyunun 1.70 ile 1.75 arasinda olmasini bekleyebilirsiniz
fakat bu sadece 1.65 boyunda olmanin bir sorun oldugu anlamina
gelmez. Burada normal dagilim olarak adlandirilan durumu agik-

48

Ucretsiz PDF Kitap Arsivi - https://rantey.org



lamamiz gerekiyor. Yani, normal araligin ortasinin diginda her
zaman daha diisiik ve yiiksek puanlara sahip daha az sayida insan
vardir. Aynis1 uyku icin de gecerlidir. Yapilan itibanyla 6zellikle
cok uyuyanlar ve yapilan itibariyla 6zellikle az uyuyanlar var-
dir. Bu bireyler kaginilmaz olarak normal dagilimin dis marjin-
lerindedir fakat bu uykunun onlar i¢in bir sorun oldugu anlamina
gelmez. Ornegin, bir insan az uyuyorsa fakat bunun hicbir ters
etkisini gérmiiyorsa, nispeten az uyumanin aslinda bu kisinin ih-
tiyacini karsilayabildigini varsaymamiz gerekir.

Tablo 2.1 Farkl yaslarda ortalama uyku gereksinimi

Yas araligi  Genel uyku gereksinimi

Yeni Yeni dogmus bir bebek 18 saat uyuyabilir. Basta
dogmus uyku belli bir uyku evresi hakim olmadan 24 saate
bebek yayilabilir. 4-6 ayda uyku daha cok geceye kayar.
Kicuk Yeni yiirimeye baslayan cocuk geceleri 12 saate
cocuk kadar uyur ve giindtizleri de 1 -2 saat kestirir.
Cocuk 4 yasinda ginduz kestirmeleri genel olarak son

bulur ve ¢ocuk gece 10-12 saat uyur. ilkokul yilla-
rinda bu uyku gereksinimi 10 saate kadar diiser.

Ergen Ergenlik caginda uyku siiresi genellikle 9 saat civa-
rindadir. Uyuma zamani konusunda bazi farkliklar
vardir, érnegin, genclerin gec saatlere kadar ayak-
ta kalmasi ve sabah uyumalari olagandir.

Yetiskin Yetiskinligin blyuk bélimiinde toplam uyku su-
resi baglaminda uyku gereksinimi ¢ok buytk de-
gisiklik gostermez. Ortalama 7-8 saattir.

Yash ileri yasta uyku geceleri daha az pekisir ve genel-
likle 6-6 % saat sirer. Fakat gindiiz kestirerek
bunu “tamamlama’ egilimi vardir.
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Kotl uykunun tetikleyicileri

Bu boliimii kotii uykuyu tetikleyen unsurlara kisaca deginerek
sonlandirmak istiyorum, ¢iinkii bu konu uykusuzlugun deger-
lendirilmesinde dogal bir koprii olusturuyor. Herkesin bazen
gece uykusu kacar ve bunu tetikleyen belli bir olay veya du-
rum vardir. Ornegin, insanlar kafalarinda 6nemli bir sey ol-
dugu zaman, bilmedikleri bir ortamda uyuduklan veya iiziicii
bir olay yasadiklar1 zaman genellikle uyku modelleri bozulur.
Aslinda, yasam kosullarimizdaki herhangi bir degisikligin uy-
kumuzu kagirma potansiyeli vardir.

Burada anlattiklarim normal bir siirectir fakat kiginin uyku
modelinin iyilesmesi de ayni dl¢iide normaldir. Yani, uyku-
suzluk ¢ogu insan i¢in gecici bir deneyimdir. Olaylarin dogal
akisinda stres yaratan durum veya degisim sona erdigi veya
halloldugu zaman normal, dinlendirici uyku modelinin yeni-
den ortaya ¢cikmasim bekleyebiliriz. Uykusuzluk aragtirma-
larinda karsilastigimiz zorluklardan biri de neden bazilan iyi
uyku modelini geri kazanirken, bazilarinin siirekli uykusuzluk
cektigidir.

O halde uykusuzlugu daha derinlemesine inceleyelim.
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Ko6tu uyku ve uykusuzluk

Uykusuzluk nedir?

Uykusuzlugu teshis etmek icin tiim diinyada kullandigimiz
iki ana tam sistemi vardir. Bunlarin birincisi Zihinsel Bozuk-
luklarin Tamsal ve Istatiksel Yonergeleri (DSM) ve ikincisi
de Uyku Bozukluklarinin Uluslararas1 Siniflandirilmasidir
(ICSD). Klinisyenler kiside uyku bozuklugu olup olmadigina
ve ne tiir bir uyku bozuklugunun olduguna karar vermek i¢in
bu genis referans kitaplar1 kullanirlar. Biz en ¢ok uykusuzlu-
gun teshisiyle ve uykusuzlugun degisik alt tipleriyle ilgileni-
yoruz. Uykusuzlugu teshis etmek i¢in birkag kriterin mevcut
olmasi gerekiyor.

Uykusuzlugun karakteristikleri

Tablo 3.1°de uykusuzlugun belli bagh 6zelliklerini 6zetledik.
Uykusuzluk uykuya ge¢cme ve uykuyu siirdiirme bozuklugu-
dur. Yani, ya uykuya dalmakta ya da uykuda kalmakta zorlan-
madir veya bunlarin ikisi de olabilir. Bazi insanlarin uykusu
dinlendirici degildir; yani, aslinda uyusalar da uykulari tatmin
edici degildir, kendilerini “dogru diiriist uyumus” ve sonrasin-
da dinlenmis hissetmezler.

Uykusuzluk kriterlerine uymasi i¢in uyku sikayetinin haf-
tada ii¢c veya daha fazla gece siirmesi gerekir. Diger bir de-
yisle, uykusuzlugun kisinin diizenli olarak yagadig: bir dene-
yim ve bu anlamda uyku modelinin tipik bir 6zelligi olmas1
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gerekir. Bir sonraki kriter de uyku bozuklugunun siddetiyle
ilgilidir. Burada uykuya ge¢me sorunu (UDG) yasayan kisinin
uykuya dalmasinin (haftada en az ii¢ gece) 30 dakikadan uzun
siirdiigiinii goreceksiniz. Uykuyu siirdiirmede (UDSU) zor-
luk yasayanlarda bu sorun gece boyunca 30 dakikadan fazla
uyanik kalmay gerektirir. Benim klinik deneyimlerime gore,
insanlar genellikle hem UDG hem UDSU konusunda zorluk
yasiyor, yani ya uykularinin basinda ya da uykuya gectikten
sonra en az bir saat uyanik kaliyorlar. Aslinda, pek ¢ok insan
cogu gece 2 veya 3 saat uyanik kaliyor.

Uykusuzlugun siddetini degerlendirmenin bir bagka yolu
da daha once agikladigim uyku verimliligini (UV) g6z onii-
ne almaktir. Klinik uygulamada ve 6nemli uyku bozukluklar:
konusundaki aragtirmalarda genel olarak UV’nin en iist nok-
tas1=%85 kullanilir. Diger bir deyigle, uykusuzluk teshisinin
konulabilmesi i¢in gece boyunca zamanin yiizde 15 veya daha
fazlasinin uykusuz gecirilmesi gerekir.

Tablo 3.1 Uykusuzluk teshisi

Sikayet Uykuya ge¢mekte veya uyumayi sirdiirmek-
te zorluk; uykunun dinlendirici olmamasi

Sikhgi Haftada 3 gece veya daha fazla

Siddeti Uykuya dalmada gecikmenin (UDG) veya

uykuya daldiktan sonra uyanma siiresinin
(UDSU) 30 dakikanin tistiinde olmasi

Siiresi 6 aydan uzun

Etkileri Sikinti; sosyal veya meslek hayatinin bozul-
mast; baska 6nemli sonugclar

Tablo 3.1°de verdigim siire kriteri uykusuzlugun 6 ay veya
daha fazla bir sorun olmasimi gerektiriyor. DSM tam sistemi
aslinda uykusuzlugun sadece 1 ay siirmesini gerekli goriir
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fakat benim goriistime gore, direngli uykusuzlugu degerlen-
dirdigimiz zaman bu olduk¢a yumusak bir kriterdir. Pratikte
agir1 uykusuzluk ceken insanlarin ¢ogunun sikayeti bundan
cok daha uzun siirelidir. Klinik ¢caligmalarima gore, bu siire
genellikle 10 ile 15 yildir, onun i¢in insanlar siire kriterini kar-
silamakta cogunlukla zorlanmazlar.

Tablo 3.1°deki son kriter uykusuzlugun kisi iistiindeki et-
kileriyle ilgilidir. Bu 6nemlidir, ¢iinkii genellikle kisiyi teda-
vi aramaya yonelten uykusuzlugun yaptig: etkilerdir. Bunlar
esas olarak sosyal etkiler olabilir. Bu sinirlilikle veya kisiler
arasi iligkilerin bagka yonleriyle ya da daha ¢ok giinliik hayatta
odaklanmanin veya uyanikligin sorun olabilecegi verimlilikle
ilgili olabilir. Her iki sekilde de uykusuzlugun dolayl etkileri
baglaminda dikkate deger bir sikint1 vardir. Uykusuzluk ¢eken
kisi i¢in, tatmin edici olmayan bir geceyi cogunlukla tatmin
edici olmayan bir giin izler. Tamidik geldi mi?

Uykusuzlugun alt-tipleri

Biitiin bu kriterler kargilandig1 ve uykunun bozulmasinin bi-
linen bir fiziksel veya psikolojik nedeni olmadig1 zaman uy-
kusuzlugu DSM siniflandirma sisteminde birincil uykusuzluk
olarak degerlendiririz. ICSD siniflandirmasi birincil uykusuz-
luktan ziyade psikofizyolojik uykusuzluk terimini kullanir. Bu
oldukca yararlidir, ciinkii psikofizyolojik uykusuzluk terimi
zihin, davranis ve fizyolojik tepkilerin etkilesim i¢inde oldugu
bir bozuklugu akla getirir. Bu durum yatakta uyanik kalma-
ya ve uyumakta veya tekrar uykuya dalmakta zorlanmaya yol
acar. Daha once acikladigim gibi, bu tiir uykusuzluk normalde
PSG degerlendirmesiyle dogrulanir. Bu kitabi okuyanlarinizin
cogunun bu tiir bir uykusuzlugu oldugunu tahmin ediyorum ki
bu iyi bir haberdir, zira bu uykusuzluk tiirii BDT ye 6zellikle
yanit verir.

Daha once de gordiigiimiiz gibi, paradoksal uykusuzluk
olarak adlandirilan bir bagka uykusuzluk tiirii de vardir. Pa-
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radoksal uykusuzlukta paradoks, kisinin uyumakta biiyiik so-
run yasamasi (bazen insanlar hi¢ uyumadiklarini soyler) fakat
testlerin normal veya normale yakin bir uyku modeli goster-
mesidir. Onun i¢in bu bireyler diisiindiiklerinden daha iyi ve
daha deliksiz uyuyordur. Oznel ve nesnel uyku arasindaki bu
tutarsizlik aragtirmacinin bakis acgisindan ¢ok ilgi cekicidir
ve uykusuzluk sorunlarinin merkezinde psikolojik faktorler
oldugunu vurgulamaktadir. Gergcekten de tiim diinyadaki uy-
kusuzluk arastirma gruplarinin ¢ogu psikofizyolojik/birincil
uykusuzluga ve paradoksal uykusuzluga o6zellikle ilgi goster-
mektedirler, ciinkii bu bozukluklarin ikisi de eger BDT ile et-
kili bir sekilde tedavi edilmezse direnmeye meyillidir ve uyku
ilaclarina pek iyi yanit vermezler.

Fakat ya uykusuzlugun bir saglik sorunuyla baglantil ola-
bilecegi durumlar? Hastalik halinde uyku bozulabilir. Bunun
birka¢ nedeni vardir ve bunlar birbirini etkileyebilir.

Hastalik uykuyu dogrudan etkileyebilir, 6rnegin solunum
veya norolojik sorunlar varsa veya ates yiikseldigi zaman. Al-
ternatif olarak, bir hastalik veya rahatsizlikla baglantili olarak
yasanan agr1 geceleri uykuyu bozabilir. Ornegin, artrit veya kas
sorunlar1 gibi. Aym sekilde, kanser gibi bagisiklik sistemini
veya kalp hastalig1 gibi kalp damar sistemini etkileyen hastalik-
lar uykunun bozulmasina ve giin i¢inde bitkinlige yol agabilir.
Biitiin bunlar ikincil uykusuzluktur. ikincil uykusuzlugun di-
ger ornekleri psikolojik ve psikiyatrik kaynakli olabilir, ¢iinkii
uykusuzluk ruhsal bir hatalikla baglantili olabilir. Hemen akla
kayg1 bozukluklan ve depresyon geliyor. Eger stresli, kaygili
veya depresyondaysaniz kotii uyuma olasiliginiz fazladir.

Birincil/psikofizyolojik uykusuzlugu bir bagka rahatsiz-
likla baglantili uykusuzluktan ayirmak 6nemlidir, zira uyku-
suzluk bu kosullarda tamamen soyutlanarak degerlendirilme-
melidir. Ote yandan, eger fiziksel bir saglik sorununuz veya
psikolojik bir sorununuz varsa, bu uykusuzlugunuzun BDT
kullanarak sagaltilamayacagi anlamina gelmez. Sadece bu iki-
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si arasindaki baglantiya dikkat etmeli ve bunu doktorunuzla
konugmalisiniz. BDT nin aslinda ikincil uyku i¢in bile yararl
olabilecegine dair kamtlar gittikce artmaktadir. Ornegin, Ala-
bama’da Tuscaloosa Universitesi’nden Dr. Kenneth Lichstein
fiziksel hastaliklarla baglantili uykusuzluk i¢cin BDT program-
lan1 gelistirmigtir. Ayn1 sekilde, Glasgow’da kendi arastirma
grubum degisik kanser hastalarinda goriilen uykusuzluk bag-
laminda BDT’yi degerlendirmektedir.

Uykusuzlugu biiyiik dl¢iide uyku ilaglar kullanimiyla ilis-
kili olan insanlar vardir. Normalde bu “hipnotik ilaclar” ola-
rak adlandirdigimiz ilaglar1 uzun siire kullanan bireylerde go-
rilliir. Bu, hipnotik-bagimlilik uykusuzlugu olarak bilinir. Bu
durumda, esas sorun uyku ilaclarinin alinmasidir. Bu tiir uy-
kusuzluktan mustarip kisiler uyku ilaglarim1 almay1 kesmekte
son derece zorlanir ve bunu denedikleri zaman uykusuzluk so-
runlan dikkate deger ol¢iide artarak onlari tekrar uyku ilac al-
maya yoneltir. Eger sizin de boyle olabileceginizi hissediyor-
saniz yardim aramali ve belki de ilaglan yavag yavag azaltip
birakmak icin belli bir program izlemelisiniz. Bu kitapta anla-
tilan BDT programu sizin i¢in yararl olabilir fakat uyku ilag-
larinin kendisinin uykusuzluga yol acabilecegini anlamaniz
gerekir. Ornegin, bazi uyku ilaglarin1 azaltmak veya kesmek
geri tepme uykusuzluguna neden olabilir. Sorunun bu sekilde
gecici olarak koétiilesmesi sikint1 verebilir ve bazi durumlarda
bu birkag hafta siirebilir. Uciincii Kisim’da size uyku ilaclar
hakkinda daha fazla bilgi vermek i¢in ayr1 bir boliim ayirdim.

O halde, 6zetlersek, uykusuzluk uykunun diizenli olarak
bozulmasini ve bunun giin i¢indeki etkilerini kapsayan direng-
li bir rahatsizliktir. Kendi basina ortaya ¢ikabilir veya bagka
rahatsizliklar veya sorunlarla baglantili olabilir. Ikinci Ki-
sim’da anlatilan BDT programi hangi tiir olursa olsun uyku-
suzluk sorununuza yardim edebilir fakat fiziksel veya zihinsel
saglik sorunlariyla ya da ilaglarla baglantili uykusuzluk i¢in
kesinlikle bagka tavsiyeler aramalisiniz.
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Uykusuzluk ne kadar yaygin?

Genel olarak toplum i¢inde uyku sorunlarinin ne kadar yaygin
oldugu hakkinda bazi tahminlerde bulunmak i¢in bu soruyu
ele alan pek cok ¢alisma yapilmistir.

Elbette, istatistiklerin bize her seyi sdylemek i¢in kullani-
labilecegi konusundaki tartigmayi biliyorsunuzdur! Bu neden-
le, size uykusuzluk konusunda ¢ok ¢esitli tahminler oldugunu
sOyledigim zaman bu siz pek sasirtmayacaktir. Pek cok sey
belli bir arastirmada sorulan sorulara baghdir. Omegin, insan-
lara “Bazen uyumakta zorlaniyor musunuz?”’ diye soruldu-
gunda pek cok kisi “Evet” yamtin1 verecektir. Ayn1 sekilde,
insanlara “Kotii uyudugunuzu mu diisiiniiyorsunuz?” diye
sordugunuzda, niifusun yaris1 olumlu yanit verecektir. Bu tiir
caligmalarin sonuglarini etkileyen bir diger faktor de insanlara
nasil yaklagildigi ve onlarin toplumu ne dlgiide temsil ettik-
leridir. Soylemeye gerek yok, kotii yapilan bir aragtirma bize
cok faydali bilgiler vermez.

Uykusuzluk konusunda yapilan bu tiir caligmalarin en gii-
venilir olanlar1 Tablo 3.1’de verilen tam kriterleriyle baglan-
til1 sorulan icerenlerdir. Bu tiir pek ¢ok caligma yapilmistir
ve yetigkin niifusun yaklagik olarak onda birinin (yiizde 10)
uyumakta ve/veya uykuda kalmakta direncli sorunlar yasadi-
gin1 tahmin edebiliyoruz. Bu say1 65 yas iistii yetigkinlerde
beste bire (yiizde 20) yiikselmektedir. Bu nedenle uykusuzluk
gercekten de cok yaygin bir sorundur!

Bunu daha iyi resmetmek icin uykusuzlugu diger bazi
yaygin hastaliklarla kargilagtirmak faydali olur. Sekil 3.1°de
birka¢ yil once Britanya’da yaptigim genis bir caligmadan
cikan baz bilgileri verdim. Bu, genel olarak toplum i¢inde-
ki cok cesitli saglik semptomlarini aragtiran bir ¢caligmaydi.
Aragtirmacilar saglik ocaklarinda (toplum temelli pratisyen
hekimlik) uygun hizmet verilmesine yardimci olmak ama-
ciyla depresyon, kaygi vb. semptomlarin ne kadar yaygin
oldugunu bulmaya calisiyordu. Elde edilen sonuglar icinde
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Aralikh uykusuzluktan direngli uykusuzluga

Uykusuzlugun neden kisa siireli bir sorun veya zaman zaman
kendini gosteren bir zorlukken direngli veya kronik bir sorun
haline geldigi gizemini korumaktadir.

New York City College’den Dr. Art Spielman uykusuzlu-
gun gelismesi ve direncliligi hakkinda faydali olabilecek bir
model ortaya koymustur. Sekil 3.2°de gordiigiimiiz gibi, her-
kesin uykusuzluk gelistirmeye bir ol¢iide yatkinligi oldugunu
varsayabiliriz, tipki hepimizin herhangi bir sorun gelistirmeye
bir dl¢iide yatkin oldugumuzu farz edebilecegimiz gibi. Bu
yatkinlik kiside, diyelim ki, bu sorun ailenin tarihinde goriil-
diigii veya sirkadiyen ritmi daha diizensiz ya da kaygilanmaya
daha egilimli oldugu icin daha fazla olabilir. Ancak bu mo-
delin one siirdiigii gibi, yatkinlik normalde tek basina kisiyi
uykusuzluk gelistirmeye yoneltmez. Dr. Spielman uykusuz-
lugun, her seyden Once tetikleyen faktorler belli bir noktaya
ulastig1 zaman gelistigini One siiriiyor. Burada bununla ilgili
uyku veya ev ortamimizdaki gecici degisiklikler ya da isle
baglantili stresler, hastalik, akut kaygi vb. da dahil olmak iize-
re ¢ok cesitli faktorler diisiinebiliriz.

Ne var ki, normal sartlar altinda bu gecici tetikleyici fak-
torler azaldig1 zaman uyku modelinin tekrar eski haline kavug-
masini ve uykusuzluk semptomlarinin azalmasini bekleriz. Bu
nedenle bu model eger uykusuzluk sorunu devam edecekse
yatkinlagtirict faktorlerin gerektigini one siirmektedir. Uyku
konusunda kaygilanmanin veya tasalanmanin uykusuzluk icin
giiclii bir yatkinlagtiric1 faktor oldugunu diisiinebiliriz. Aynm
sekilde, uykusuzluk gelistiren kisi bu tiir kaygilara tepki ola-
rak uyku rutinine yonelik davranigsal degisikliklere giderek
uyku modelini bozabilir. Omegin, yataga erken girerek veya
gec saatlere kadar uyuyarak uykusuzlugu telafi etmeye calis-
mak cazip gelebilir, ne var ki eger bu yatakta daha uzun siire
uyanik yatma anlamina geliyorsa bir kazangtan ziyade uyku
veriminde bir diisiise yol acabilir.
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Quebec City’de Laval Universitesi’nden Dr. Charles Mo-
rin uykusuzluk ceken insanlarin uyku ve uykusuzluklar1 hak-
kindaki inanglarim ve tavirlarimi genis olarak aragtirmistir.
Bu aragtirma uykusuzluk ceken Kkisinin uyku perspektifinin
iyi uyuyan birininkinden farkli oldugunu ve bu perspektif
degisikliginin direncli uykusuzluga katkida bulunabilecegi-
ni ortaya koymaktadir. Bunun yaygin bir 6rnegi uykusuzluk
ceken insanlarin giin icinde kendilerini nasil hissettiklerinin
biiyiik olciide onceki gece nasil uyuduklarina bagli olduguna
inanmasidir. Bu nedenle gece uykularin1 6ngdérmeye ve kont-
rol etmeye caligirlar. Bu diigiinme modeline uyku konusun-
da harekete ge¢en ve hem uyku hem de giin icinde rahatlama
baglaminda ters etki yapan endiseli, davetsiz diisiinceler de
eslik eder.

Bir uykusuzluk gelistirme modeli

Glasgow Universitesi’ndeki Uyku Arastirma Laboratuvari’n-
da ozellikle daha once bahsettigim “otomatiklik™ siireciyle
ilgileniyoruz. Iyi uyuyanlarin normalde uyku modellerinin
nasil ve neden bu kadar diizenli oldugunu bilmedigini hatirla-
yacaksiniz. Bu kendiliginden adeta otomatik bir sekilde olu-
yor gibidir. Bu konuyu pek diisiinmezler. Size bu otomatikligi
biraz daha ayrintili agiklayacagim, boylece bu siirecin engel-
lenmesinin nasil uykusuzluk gelistirmeye yol acabilecegini
anlayabilirsiniz.

Once neden bazi insanlar (kisa, akut bir uykusuzluk do-
neminden sonra) direncgli bir uykusuzluk gelistirirken, bazi-
larinin normal uyku modellerine geri dondiigiinii agiklayarak
baslayayim. Psikolojide dikkatimizin ¢evremizde 6zellikle bi-
zimle ilgili olan nesnelere ve olaylara ¢ekilmesi anlamina ge-
len dikkat yanlilig1 (attention bias) olarak bilinen bir kavram
vardir. Size bunun basit bir 6rnegini vereyim.
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suzluk daha kotii bir hal aldig1 veya stres kaybolmaya baglasa
da uyku hemen diizelmedigi zaman dikkat uykuya yonelebilir.
O zaman uykusuzluga odaklanmak uykuyla ilgili daha fazla
soruna yol agabilir.

Sekil 3.3’de daha 6nce hi¢ var olmayan, uykuyla ilgili dik-
kat yanliliginin uykusuzluk sorununun ilk isareti, “otomatik”
uykunun sonunun baglangici olabilecegini goreceksiniz.

Bu bizim i¢in nispeten yeni bir aragtirma alanidir fakat
simdiye kadar 400°den fazla kisi iistiinde dikkat yanlilig1 de-
neyleri yaptik. Uykusuzluk ¢ceken insanlarin uyku ve uykusuz-
lukla baglantili ¢ok incelikli ipuglarina kars1 ¢ok daha dikkatli
oldugunu gordiik. Bu teorinin 6nemli olabilecegine inanma-
mizin bir nedeni psikolojinin diger alanlarinda dikkat yanlilig1
iistline yapilan ¢aligmalarin bu “tepki yanliliginin” kendimizi
bir tiir tehdit altinda hissettigimiz durumlarda gelistigini 6ne
stirmesidir. Omegin, kopeklerden korkan biri etrafi inceler ve
bu fobiye sahip olmayan insanlardan ¢ok daha fazla sayida
kopege dikkat eder. Bence uyuyamamak esas itibariyla uyku-
nun biyolojik 6nemi nedeniyle tehdit edici olabilir. Uyuyama-
mak veya uyuyamadiginiza inanmak belki ilkel ve tehdit veya
tehlike duygusunu alevlendirir. Eger ge¢miste her zaman iyi
uyuduysaniz, daha once iistiinde durmadiginiz veya o konuda
hicbir sey yapmadiginiz, hatta diisiinmek zorunda bile kalma-
digmiz bir seyin simdi bir sorun haline geldigi diisiincesi kar-
sisinda tehdit edildiginizi hissedebilirsiniz.

Oyleyse, bundan sonra neler olabilecegini diisiinelim. Uy-
kunuza daha ¢ok dikkat etmeye bagladiniz. Ben bunun ardin-
dan bir niyet siirecinin geldigini diisiiniiyorum. Daha ©once
uykuya pek dikkatinizi vermediniz, uyku konusunda belli ni-
yetleriniz de olmadi ama §imdi bir uyku planiniz olmas gere-
kiyor. Bu niyet siireci seceneklerinizi diisiinmeye bagladiginiz
ve uyku sorunu gelistirme konusunda neler yapilacagina karar
verdiginiz bir planlama siirecidir. Ancak, uyku niyeti bu sii-
recte onceden bilingsiz, otomatik olan bir siireci hedefli bir
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plan haline doniistiirmektir. Sanki arabanizin otomatik vitesi-
ni elle idare edilen vitesle degis tokus etmissinizdir. Kontro-
lii daha ¢ok ele almigsinizdir. Bunun sonucunda, otomatiklik
daha ¢ok engellenir ve tabii hayatinizda uyku ve uykusuzlu-
gun daha ¢ok farkina varmaya basladikc¢a dikkat daha da artar.

Boylece simdi hem dikkatin hem de niyetin diigmesine ba-
silmig olur. Uykunuzun otomatik pilotunu hizla kaybedersi-
niz. Planinizin ise yaramasi ve uykunuzun hizla eski haline
donmesi bir olasiliktir. Bu durumda, otomatiklik tekrar kaza-
nilir ve niyet diigmesi tekrar kapatilir. Ancak eger uykunu-
zun diizelmedigini hissediyorsaniz simdi hem dikkatin hem
niyetin artmasi muhtemeldir. Ben bu degerlendirme siirecinin
uykunun otomatikligini iki nedenle dogrudan etkileyecegini
diigtiniiyorum. Birincisi uyku performansinizi bu gekilde ince
eleyip sik dokumak dikkatinizi ve ilginizi ona daha fazla (veya
daha az) odaklamaniza yol acar. Ikincisi, degerlendirme uyku-
suzlugun gelismesinin duygusal bir bileseni haline gelir —ba-
sari/basarisizlik hakkinda diigiinme...uykunun diizelmemesi
konusundaki endiseler...uykusuzlugun yol acacag: sonuglar
hakkinda kaygilanma.. kontrolii kaybetme konusunda tasa-
lanma. Bu son nokta énemlidir, ¢iinkii benim 6ne siirdiigiim
iyi uyku modelinde iyi uyku “kontrolii” otomatiktir. Yine de
burada uykunun bilingli olarak kontrol altina alinmasi gerekti-
gine dair yanlis ve iglevsiz bir diiglince gelistiririz.

Son olarak, Sekil 3.3’te direncli uykusuzlukta eforlu bir
stirecin oldugunu one siirdiigiimii géreceksiniz. Dikkat, niyet
ve degerlendirme diigmelerine zaten bastik. Simdi ise uyu-
mak icin gittikce daha ¢ok cabaliyoruzdur —uyumaya ¢alismak
icin biiyiik bir efor sarf ederiz...yapabilecegimiz her seyi ya-
pariz...kaldirmadik tasg birakmayiz...bulabilecegimiz biitiin
kaynaklar1 kullaniriz. Elbette, bu degerlendirme siirecinde ka-
zandigimiz bilginin olumsuz olma olasilig1 da vardir —bdylece,
dikkat, niyet ve degerlendirmenin daha da abartilmasi olasidir.
Bu uyuma eforlarinin otomatikligin tabutuna son ¢iviyi ¢ak-
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tigin1 soylemeye gerek yok. Her sey simdi otomatik olmanin
cok uzagindadir. Glasgow Uyku Efor Cetvelini gelistirmek
icin yaptigimiz ¢alisma uyuma eforunun uykusuzluk deneyi-
miyle yakindan baglantili oldugunu gostermistir. Bu cetvel ve
nasil kullanilacag: hakkinda ileride daha ¢ok bilgi verecegim.

Uykusuzluk ¢eken kiginin biiyiik ihtimalle uyku niyeti ve
uyku eforu baglaminda uykunun kendiliginden gelmesine ola-
nak tanimayacak sekilde davrandigina inaniyorum. Otomatik-
lik bozuldugu zaman uyku homeostazi ve sirkadiyen zamanla-
ma duygularimiza ve davraniglarimiza kars1 daha hassaslasir.
Omegin, benim deneyimime goére uykusuzluk ceken kisiler
uyku modellerini tekrar ve tekrar degistirerek cogunlukla bu
sorunlarini iyilestirmekten ziyade daha da kétiilestirirler. Ge-
nellikle yatakta uyuduklari zamana kiyasla ¢ok fazla zaman
gecirmeye baslarlar, boylece uyku verimliligi diiger ve yatak-
taki sarth uyarilma deneyimi artar. Belki de homeostazin ve/
veya sirkadiyen zamanlamanin diizeninin bozulmasi ironik bir
sekilde insanlarin bu durumu diizeltmek icin fazla cabalama-
sinin bir sonucudur.

Ozet olarak, zihnini uykuyla mesgul etmek iyi uyuyan bi-
riyle psikofizyolojik/birincil uykusuzlugu olan kisi arasindaki
kritik farki gostermektedir. Biitiin diinyada uykusuzlugun na-
sil ve neden gelistiini anlamak icin pek ¢ok calisma yapil-
maktadir.

Doktorlarin ikilemi

Uykusuzluk c¢eken insanlarin anlagilmadiklarini hissetmele-
ri az goriilen bir durum degildir. Iyi uyuyan biri icin uyku
konusunda karmagik bir sey yoktur, onun i¢in anlayamazlar
ve ne Onereceklerini bilemezler. Bu onlarin duygularinizi
paylasmayacagi anlamina gelmez. Herkesin ara sira bunun
ne berbat bir deneyim oldugunu bilecek kadar kotii uyudugu
geceler olmustur.
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Fakat doktorlar da genellikle ne onereceklerini bilmezler.
Uykusuzluk ceken insanlar ¢cogunlukla bununla birlikte ya-
samalar1 gerektigini hissederler. Bazen depresyonda olabile-
cekleri one siiriiliir ve bu bazen dogrudur. Bazen uykusuzluk
onun ne olmadigiyla tanimlanir. Ornegin, “Depresyonda ol-
dugunuzu sanmiyorum” veya “Uyku apneniz oldugunu san-
miyorum” diyerek sizin durumunuzun sadece bagka bir sey
—muhtemelen zaten bildiginiz “uykusuzluk” denilen bagka bir
sey- oldugunu ifade etmek gibi.

Burada sinik olmaya calismiyorum. Sadece zaman zaman
duyduklarimi iletiyorum. Fakat soylediklerimde bir diizelt-
me yapmama izin verin. Bence doktorlar direngli uykusuzluk
hakkinda tavsiye verecekleri zaman isleri olaganiistii zorlagi-
yor. Doktorlarin ikilemi su: onlar genellikle etkili bir tedavi-
sini bilmedikleri direngli bir gsikdyeti olan sikintili insanlarla
kars1 karsiya kaliyorlar.

Geleneksel olarak, doktorlar uykusuzluk icin ilag rege-
te ederler. Ne var ki uyku haplar1 direngli uykusuzluk igin
degil, sadece kisa siireli uykusuzluk icin salik verilir ve bu
haplari, viicutlar ilaglarin i¢indeki kimyasal maddeleri daha
yavas parcalayan yaglilara verme konusunda ¢ekinceler var-
dir. Biitiin bu s6zde “hipnotik” ilaglarin yararliligi uzun va-
dede ispatlanmamugtir, onun i¢in uzun vadedeki kullanimla-
rin faydasini gergcekten bilmiyoruz. Uyku haplari kullanmay:
aligkanlik haline getiren pek c¢ok insan uykuya dalmakta ve
uyumays siirdiirmekte 6nemli 6l¢iide zorluk yasamaya devam
ettiklerini goriir. Bu ilaglarin yararl etkisi zamanla azalarak
ya dozu arttirmay1 ya da bagka bir ilaca gecmeyi gerekti-
rir. Baz1 durumlarda bu bir bagimlilik sorununa yol agabilir,
ozellikle ilagla baglantili olarak uykusuzluk semptomlarinda
bir geri sekme goriiliirse. Doktorunuzun uyku haplarinin ara
sira veya cok kisa siireli kullaniminin faydalar1 kadar, bun-
larin sinirlar1 ve diger ilaglarla etkilesimlerinin de farkinda
olmas1 gerekir.
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Aslinda tek bir regete secenegi vardir. O da ya uykusuz-
lugun altinda depresyonun yattigindan siiphelenildigi veya
gece alindig1 zaman sakinlestirici bir yan etkisi oldugu icin bir
antidepresan salik vermektir. Ancak depresyonun olmadigi
durumda antidepresanlarin ¢ok yaygin olarak salik verilmesi
konusu hala tartigmalidir. Bununla birlikte, uykusuzlugu teda-
vi etmek amaciyla bu ilaglar iistiinde kontrollii klinik deneyler
yapilmistir ve bu tiim diinyadaki uyku ilaci uzmanlar arasin-
da halihazirda siiren bir tartisma ve endise kaynagidir.

Elbette, direncli uykusuzluk i¢in en basarili oldugu kanitla-
nan tedavi biligsel davranig terapisidir (BDT). Burada doktor-
larin sorunu BDT nin genellikle tibbi uygulamalarinda hemen
ulagilabilir veya erisilebilir olmamasidir. Uykusuzluk ¢eken
insanlari etkin bir gekilde tedavi etmek icin bu konudaki BDT
yontemleri alaninda egitilmis uzmanlar veya klinik psikolog-
lar gereklidir ve bu uzmanlarin sayis1 azdir.

Neyse ki davranigsal uyku tibbi olarak bilinen alana ilgi
gittikce artmaktadir. Amerikan Uyku Tibbi Akademisi ve
diinyadaki diger uyku cemiyetlerinde davranigsal uyku tib-
b1 uygulamasiyla ilgilenen ve bu alanda sertifika alanlar i¢in
uzmanlik boliimleri vardir. Onun i¢in, uykusuzluk ceken in-
sanlara yonelik degerlendirme ve tedavi hizmetlerinin hem
yerlesik uyku merkezleri ve uyku laboratuvarlariyla baglantili
olarak, hem de genel olarak toplum i¢inde yayginlagsmasi bek-
lenmektedir.

Bu arada, bu kitapta verilen BDT yontemlerinin isinize ya-
ramasini umuyorum.
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Uykusuzlugun sonuclari

Sadece kotii bir gece mi gegiriyorsunuz?

Bildigimiz gibi, uykusuzluk bir uykuya dalma, uykuyu siir-
diirme veya bu sorunlarin her ikisini birden iceren bir bozuk-
luktur. Bu nedenle, bu boliime uykusuzlugun uyku deneyimi
tistiindeki etkisini goz Oniine alarak baglamak 6nemlidir.

Geceleri uyuyamadan ve 6nce uykunun mu, yoksa sabahin
mu1 gelecegini merak ederek uyanik yatmak son derece tatsiz-
dir. Uykusuzluk ¢eken insanlar bu olumsuz deneyimi diizenli
olarak yasarlar ve bu ¢cok moral bozucudur. Tipki iste veya
yakin bir iligkide kotii deneyimler yagamanin keyfinizi kagir-
masi, kendinizi ¢aresiz veya yilgin hissetmenize yol agmasi
gibi, tekrar tekrar uyuyamama deneyiminin bir sonucu olarak
da benzer duygular yasayabilirsiniz.

Eger bu bir is durumuysa is degistirmek veya yeni bir mes-
lek alaninda egitilmek isteyebilirsiniz. Kisisel bir iligkide s6z
konusu kisiyle yiizlesmek veya ondan uzak durmak isteye-
bilirsiniz. Genellikle kétii bir duruma diistiiglimiiz zaman bu
durumu iyilestirmek, degistirmek veya ondan uzaklagmak is-
teriz. Ayn sekilde, uykusuzluk ¢eken insanlar da bu durumun
degismesini ¢ok ister. Hi¢ bazen goniilsiizce kabul ettiginiz,
bazen de uykusuzlugun iistesinden gelmek icin sevkle cabala-
digin1z ve sonra yine uykusuzluktan kurtulamadiginiz zaman
umutsuzluga kapildiginiz bir kisir dongiiye yakalandiniz mi1?
Bazen insanlar bana yatma zamani yaklastikca yine bir gece-
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yi daha huzursuz bir gekilde uyanik gecirecekleri diiglincesine
dayanamadiklarini soyliiyor.

Biitiin bu nedenler yiiziinden, uykusuzlugun klinik teghis
kriterlerinin gece kotii uyumanin giin icinde bazi neticeleri
olmasi gerektirmesi bana biraz tuhaf geliyor. Bu “Ne yani,
geceleri iyi uyumuyorsun ama idare edebiliyorsun, degil mi?”
demeye benzer. Bana gore, hastalarin giiniin 24 saati kendi-
lerini ne kadar yorgun veya berbat hissettiklerini gostererek
uykusuzluklarini ispatlamak zorunda olduklarini hissetmeden
de bu kadar kotii uyumalar: biiyiik meseledir. Simdilerde “ya-
sam kalitesi” hakkinda ¢ok konusuyoruz —fakat bununla sa-
dece uyanik gecen yasantimizin kalitesini mi kastediyoruz?
Yasantimiz gece ve giindiizden olusur ve her iki alanda da
tatmin olmak ve doyum saglamak 6nemlidir.

Siklikla daha 6nce karsilasmadigim biriyle biraz hosbes
ettikten sonra tiim diinyada insanlarin iyi bir gece uykusuna
ne denli 6nem verdigini fark ediyorum. Insanlar uykusuzluk
sorunlarint ve bunlarin tedavisini arastirdigimi 6grendikleri
zaman cogunlukla “Uykumun bozulmasindan nefret ediyo-
rum, bu berbat bir sey,” veya “Eger uyuyamazsam giin icinde
idare edemiyorum” gibi seyler sdyliiyorlar. Iyi uyuyanlar icin
bile ara sira kotii bir gece gecirmek oldukga hatirda kalici bir
deneyim oluyor! Insanlarmn verdigi diger bir tepki de elbette,
“Ah, bu gercekten ilging, ciinkii ben yillardir uyku sorunu ya-
styorum,” oluyor.

Su kadarin1 soylemek yeterli, uyku o kadar temel ki uyuya-
mamak hi¢ de 6nemsiz bir konu degil.. .hi¢ birimiz i¢in!

Uykusuzluk ve bitkinlik

Elbette uykusuzluk ¢ceken insanlar i¢in ig orada bitmiyor. Gece
uyanik kalmak baslh bagina yeterince kotii fakat bu normalde
yaninda bagka bir yiikler de getiriyor. Cogu insanin bahsettigi
ilk konu uykusuzluk veya bitkinliktir. Geceleri iyi uyumadi-
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g1n1z zaman giin icinde kendinizi ¢ok canli, dinlenmig hisset-
memeniz olasidir.

Uykusuzluk ve bitkinlik sozciiklerini bunlarin esanlamli
oldugunu diisiindiigiim icin degil, aralarindaki farki anlama-
nin 6nemli oldugunu diisiindiigiim i¢in kullandim.

Bitkinlik insani uyugturan, kafa karigtiran, hatta bunaltan
bir duygu —veya buna “canim istemiyor” duygusu da diye-
biliriz- olabilir. Bitkinlik hem fiziksel hem zihinsel bir de-
neyimdir. Bitkin oldugumuz zaman kaslarimiz ve zihnimiz
onlar1 kullanmaya yonelik biitiin ¢abalarimiza kargi koyar.
Fakat aslinda uykuya dalma ihtimaliniz olmasa da kendinizi
bitkin hissedebilirsiniz veya belki de “yorgun” ya da “halsiz”
terimlerini tercih edebilirsiniz (bence bunlar agag1 yukari ayni
seylerdir).

Gergekten uykuya dalma, ozellikle istemsiz bir gekilde
uykuya dalma egilimi tayfin asir1 ucudur. Bitkinlik kisinin
gercekten uyanik kalamadigi anlamina gelmez —o farkli bir
seydir. Bu uykusuz kalmaktir. Uykusuzluk ceken insanlarin
giin icinde ellerinde olmadan uykuya dalacak kadar yorgun
olmalar1 nadiren goriiliir. Bu tiir agir1 uykululuk daha ziyade
uyku yoksunlugunun veya uykusuzluktan bagka bir uyku bo-
zuklugunun bir sonucudur. Onun i¢in klinigime gelen insan-
lar uyanik kalamadiklarini, istemeseler de kasla goz arasinda
uykuya daldiklarini soyledikleri zaman biiyiik ihtimalle klinik
incelemelere baglarim.

Genis kapsamli ve direngli bitkinlik —“i¢imden hi¢ kalkip
gitmek gelmiyor” duygusu- uykusuzlugun tipik 6zelligidir.

Odaklanma sorunlari

Giinliik iglerin bir caba gerektirdigini hissetmek genellikle
odaklanmayla ilgili bir sorun olarak kendini gosterir. Psikoloji-
de, bizler “bilgi igleme” baglaminda konusuruz. Bu, diinyayla
etkilesimde bulunmak i¢in olup biteni algilayabilmemiz (gor-
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memiz, duymamiz, hissetmemiz) ve olup bitene dikkat edebil-
memiz gerekir. Uyanik ve zihnimiz keskin oldugu zaman ge-
rekli bilgileri dogal bir sekilde fark ederek dikkate aliriz. Ancak
yorgun oldugumuz zaman bilgi igleme siireci oldukc¢a sikintilt
bir hal alir ve beynin daha ¢ok ¢alismasim gerektirir. insanlarin
genellikle odaklanmayla kastettigi budur —yani, belli bir ig i¢in
normalde bu kadar ¢cok caba gostermek gerekmedigi duygusuy-
la birlikte bir seye konsantre olmak i¢in gosterilen ¢aba.

Uykusuzluk ceken insanlar siklikla “bir seyleri kagirdik-
larin1”, “pek kendilerinde olmadiklarini” hissettiklerini soy-
ler. Adeta beynin bilgi-isleme sistemi olmasi gerektigi kadar
verimli ¢calismiyordur. Uyumanin temel bir amaci giin i¢inde
kaliteli bir uyaniklig siirdiirmek oldugu i¢in uykusuzlugun bu
tiir bir etkisinin olmasi bizi sasirtmamalidir. Bazen insanlar
uykusuzluklar1 nedeniyle daha unutkan olduklarini sdyler. Bu
odaklanma sorunlarinin hatasi olabilir, durumlar en bagta dog-
ru diiriist algilanmaz. Ya da hatirlamak, yani bellekten bilgi
almak daha zor olabilir. Sanki biitiin zihinsel mekanizmalari
yavaglamigtir. Diiglinme ve muhakemedeki bu gevseklik uy-
kusuzlugun giin icindeki etkilerinden biridir.

Sinirli ve huysuz olmak

Uykusuzlugun giin icindeki etkileriyle baglantili belli bash
sikdyetlerden bir digeri de kotii uyumanin ruh halimiz iistiin-
deki etkileridir. Sekil 3.1°e tekrar bakin (s.52). Orada zihin
saghigiyla ilgili en yaygin iic semptomu—uyku sorunlari, bit-
kinlik ve sinirlilik goriiyoruz.

Sinirli olmamizin nedeni genellikle yorgun olmamiz veya
dikkat menzilimizin dar olmasi ya da normalde basit bir is
olmasi gerektigini diisiindiigiimiiz bir seyi yapmay: bir efor
olarak gormemizdir. Onun i¢in ruh halimizle agik¢a diisiinme
yetimiz arasindaki baglantiy1 goreceksiniz. Klinik caligma-
larimda insanlar bana eger uykularin1 almadilarsa genellikle
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cok cabuk tahrik olduklarini veya “hemen cileden ciktiklari-
n1” soyler. Eger giin icinde ¢cok mesgullerse ve her zamanki
standartlarina gore islevde bulunamadiklarini hissediyorlarsa
durum daha da kétiilesir.

Bu sinirli huzursuzluk duygusu uykusuzluga da eglik
edebilir. Bu kisiyi uyanik kalmak amaciyla giin i¢inde agir1
uyarilmig halde tutarak, kisinin bedeninin yorgunluga kars1
olusturdugu savunma mekanizmasinin bir pargasi da olabilir.
Bunu yatma zamani yaklasan ve yorulan kiiciik ¢cocuklarda
acikca goriiriiz. Uykusuzlukta da ¢ok benzer bir fenomen or-
taya cikabilir. Aslinda bu kendini sadece giindiiz degil, yatma
zamaninda da gosterebilir.

Depresif olmak

Uykusuzluk depresyona neden olur mu? Ya da uykusuzluk
sadece bir depresyon semptomu mudur? Ben aslinda bunlarin
ikisinin de dogru oldugunu diigiiniiyorum.

Uykusuzlugun depresyonla baglantili olduguna ve genel-
likle depresyondan énce geldigine dair pek cok bilimsel kanit
bulunmaktadir. Bunun nedeni uykusuzlugun insanlar1 bunalt-
masi1 ve zaman icinde onlar1 depresyona girme riskine sokma-
sidir. Bir diger olasilik da uykusuzlugun depresyonun depresif
bir bozukluga yol acabilecek veya agmayabilecek erken bir
safthasi olabilecegidir. Sizi telaglandirmadigimi umuyorum
fakat klinik arastirmalarin bize uyku ile ruh hali arasinda ilig-
ki oldugunu soyledigini anlamaniz 6nemlidir. Depresyona
girmeden de uykusuzluk ¢ekmenin yeterince kotii oldugunu
diisiinebilirsiniz. Ya da bu bir siiredir kendinizi nasil hissetti-
ginizi agiklamaya yardimci olabilir. Iyi haber su ki ben uyku-
suzlugun tedavi edilebilecegine inaniyorum ve eger bu dep-
resyonun gelismesi icin bir risk faktoriiyse potansiyel olarak
tedavi edilebilir bir risk faktoriidiir.
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Bununla birlikte, aragtirmalarda uykusuzlugun bir depres-
yon semptomu oldugu da acgikca goriilmektedir. Yani, dep-
resyondaki insanlar genellikle iyi uyumazlar. Psikiyatrik/psi-
kolojik rahatsizliklar1 teghis etmek icin kullandigimiz birkag
siniflandirma sistemimiz vardir ve hemen her teghiste, uyku
modelinin su veya bu sekilde bozulmasinin beklendigini go-
riiyoruz. Bu da bize uykunun hayatin en temel siireclerinden
biri oldugunu ve diger seyler yolunda gitmedigi zaman muh-
temelen uykunun da bozulacagini sdyliiyor.

Eger depresyondaysaniz, uyku sorununuzun zamanlamasi-
nin diger depresif semptomlarinizin zamanlamasiyla oOrtiigiip
ortiismedigini belirlemeniz 6nemlidir. Eger oOrtiisiiyorsa, o za-
man depresyon gectigi veya basariyla tedavi edildigi zaman
uykusuzlugun da kendiliginden ¢6ziilme sansi fazladir.

Bas etme ve gunlik hayat

Ne var ki, uykusuzlugun etkisini semptomlar baglaminda
(yorgunluk, zihinsel yavaslama, sinirlilik vs.) diislinmek bize
biitiin hikdyeyi vermez. Uykusuzlugun giin i¢indeki esas et-
kisi onun yapabildiklerimizi nasil etkiledigidir. Insanlar iste
hata yapma olasiliklar1 oldugunu hissettigi icin odaklanma-
lar1 konusunda kaygilanirlar. Aile hayatlarini etkiledigi icin
sinirlilikleri konusunda kaygilanirlar. iste giin icinde kisisel,
sosyal ve ig hayatlarindaki iglevselliklerinin 6niindeki bu en-
gel genellikle insanlar1 bir uzmandan yardim istemeye yonel-
tir. Geceleri kotii uyumaya zar zor dayanilir fakat buna bir
de giindiiz yasam kalitesine yaptig1 etkiler eklenince goz ardi
edilmesi ¢ok zor bir sorun ortaya cikar.

Ancak giin icinde nasil bas ettigimizi degerlendirmek ¢ok
onemli bir konudur. Uyku ile giindiiz performansi arasinda
dogrudan bir baglant: kurmak kolay degildir. Ornegin, uyku-
suzluktan baska nedenlerle sinirli olabiliriz. Eger iistiimiize
cok fazla ig alirsak veya etrafimizdaki seyler dikkatimizi da-
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gitirsa ya da ¢ok acele edersek odaklanmakta zorlanabiliriz.
BDT’nin hedeflerinden birinin de “yormalar” olarak adlandir-
digimiz durum analizi oldugunu goreceksiniz.

Uykusuzluk ve aile tistiindeki etkileri

Uykusuzluk pek ¢ok acidan yalniz bir deneyimdir. Gecenin
bir yarisinda diinyada uyanik olan tek kisinin sadece siz olup
olmadigini merak edebilirsiniz! Yatak arkadasiniz iyi uyuyor-
sa da kendinizi yalniz hissedebilirsiniz veya tek baginiza ya-
sadiginiz ve yataginizi paylasan biri olmadigi icin de yalnizlik
hissedebilirsiniz.

Ben bir hastanin uykusuzlugundan, ailenin diger iiyelerinin
de bir gekilde etkilendigini goriiyorum. Geceleri uyuyamayan
kigiler arasindaki yaygin bir endise eslerinin veya evde uyu-
yan diger insanlarin uykusunu bozabilecekleridir. Onun icin,
uyku konusundaki endigelerinin iistiine bir de bas etmeleri
gereken bu kaygi eklenir. Kalkip kalkmamalar1 gerektiginden
emin olmadan yatakta yatabilirler. Eger yataktan cikarlarsa,
geri dondiikleri zaman uykuya dalmay: bagarip bagaramaya-
caklarindan emin olamayabilirler. Bu sekilde, uykusuzluk ce-
ken kisiyle evdeki diger insanlarin uyku modeli arasinda bii-
yiik bir uyusmazlik vardir —yataga farkli zamanlarda gidilir,
farkl1 zamanlarda uykuya dalinir, farkli zamanlarda uyanilir
ve yataktan kalkilir. Gergekten esi de uykusuzluk ¢ceken ¢cok
az insan gordiim. Bu durumda insanlar birbirlerine destek ola-
bilecegi icin uykusuzlugun bu sekilde eszamanli olmasinin
sansli bir durum oldugunu diisiinebilirsiniz. O zaman, onlar1
klinigimde gérmememin nedeni bu olabilir!

O halde uykusuzlugun ailedeki diger insanlar i¢in yikici
olabilecegi aciktir. Bu bagka acilardan da sorunlara neden
olabilir. Evde uykusuzluga gosterilen anlayis ve ilgi sinirl
olabilir. Bazen uykusuzluk iligkilerde gerginligi yol acabilir.
Iyi uyuyan esiniz sizin uyumadiginiza inanmakta zorlanabilir.
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Onlar uyudugu ic¢in sizin de uyudugunuzu varsaymalar1 do-
galdir. Ayrica ailenin uykusuzlugun yol actig1 yorgunluk ve
ruh haliyle bag etmek zorunda kalmasi da gerekebilir.

Uykusuzlugun sosyal hayat ve
is hayati Ustiindeki etkileri

Genel olarak, siirekli uykusuzluk cekenler kendilerini olabile-
cekleri en iyi durumda hissetmezler. Bunun 6zellikle etkiledi-
gi diger alanlar is ve sosyal hayattir.

Is hayat: hem odaklanma sorunlari hem de duygusal fak-
torler nedeniyle etkilenebilir. Kotii bir gece uykusundan sonra
igleri yapmak daha c¢ok caba gerektiriyor gibi gelebilir. Sii-
rekli bitkinlikle savagmak zorunda kalmak yorucu olabilir ve
yorgunlugumuzun ne kadar farkinda olursa genellikle o kadar
yorgun oluruz. Uykusuzlugun is hayatim1 nasil etkiledigine
dair heniiz elimizde cok iyi veriler yok. Ancak son zamanlar-
da yapilan bazi ¢caligmalar uykusuzluk ¢eken insanlarin ya ise
gec giderek veya hastalik izni alarak iste daha az caligtigini
one siirmektedir. Uykusuzluk muhtemelen ekonomik agidan
cok maliyetli olmaktadir. Bunun bagka maliyetleri de vardir.
Klinik caligmalarda bazen islerine gereken dikkati vereme-
yeceklerinden korktuklari icin, 6zellikle fazladan sorumluluk
gerektiren terfileri kabul etmeyen insanlar goriiyorum. Uyku-
suzluk aksi halde bu insanlarin sahip olabilecegi potansiyel ve
bagari agisindan bir kayba neden olur.

Duygusal faktorler sadece ofiste veya fabrikada degil, sos-
yal ve eglence ortamlarindaki insanlarla gayri resmi iligkile-
rimizde de bir rol oynar. Genel olarak, insanlar bizden tutarl
davranmamuizi ister ve uykusuzluk yiiziinden ruh halimiz inisli
cikishysa veya 6fkemiz burnumuzdaysa bu zor olabilir. Ba-
zen insanlar bana yorgunluk yiiziinden ve arkadaglarinin on-
lar1 uzak veya huysuz gérmesinden korktuklar icin verdikleri
en keyifli sozleri bile iptal ettiklerini soyliiyor. Elbette herkes
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farklidir fakat uykusuzluk ¢eken insanlarin bir sekilde sinirl
bir sosyal hayatlar1 vardir.

Uykusuzluk bana zarar veriyor mu?

Uykusuzluk eger etkili bir sekilde tedavi edilmezse direncli
veya kronik bir sorun haline gelme egilimindedir ve diger pek
cok kronik hastalik gibi yagsam kalitesi icin bir tehdit olugtur-
masi1 anlaminda zararl olabilir. Uykusuzluk genellikle insan-
larin cogunlukla “onunla yasamay1 6grendigini” soyledigi bir
sorun olsa da bunu genellikle biiyiik bir isteksizlikle soylerler.
Cogunlukla bir seyleri kagcirma duygusu s6z konusudur.

Uykusuzluk konusundaki bazi uzmanlar bunun bezdiri-
ci bir deneyim olsa da biiyiik bir tibbi etkisi olmadigini1 6ne
siirmeye caligti. Ancak kanitlar bize boyle soylemiyor. Uy-
kusuzlugun depresif bir hastaligin gelismesinde nasil bir risk
faktorii olabilecegini zaten anlattim. Bu ayrica daha once
depresyon gecirmis birinde depresyonun niiksetmesine de yol
acabilir. Belli bir tibbi rahatsizlikla arasinda bir bag oldugu-
nu destekleyen pek az kanit olsa da direngli uykusuzluktan
mustarip insanlarda fiziksel saglik sorunlarinin daha yaygin
olduguna dair kanitlar vardir. Uykusuzluk kisinin hastalik esi-
gini diigiirebilir, yani hastaliga daha yatkin hale gelebilirler.
Bazi calismalar direngli uykusuzluk ceken insanlarda yasam
sliresinin azaldigini bile 6ne siirmiistiir.

Biitiin bunlar uykusuzlugun 6nemsiz bir sorun olmadigini
ve listesinden gelmeye degdigini gostermektedir.

Ama ben zaten her seyi denedim!

Bu lafi o kadar sik duyuyorum ki! Bana gore uykusuzluk ce-
ken insanlar her igin altindan kalkiyor. Onlar bir sorunu pasif
bir sekilde kabul eden veya her firsatta bagkalarina yakinan
insanlar degil. Onlar daha ziyade digar1 gidip ¢6ziim bulma-
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ya caligtyor. Digarida onlara yardimci olabilecek bir y1gin sey
var: ilaglar, bitkisel tedaviler, davranigsal ve zihinsel tedavi-
ler. Caresiz insanlarin “Siz benim son ¢aremsiniz!” dedigini o
kadar sik duydum ki.

Insanlar herhangi bir tiir direncli soruna sahip oldugu za-
man cesaretinin kirilmasi kolaydir ve bir ¢oziim bulmaya ¢a-
lismaya devam eden biriyseniz bu sizin i¢in biiyiik bir artidir.
Bu kitabi elinizde tutuyor olmaniz bile uykusuzlugunuzun iis-
tesinden gelmeye kararli oldugunuzu gosteriyor. BDT ye gel-
diniz ve bunun size aradiginiz cevabi vermesini umuyorum.

Simdi uykunuzu degerlendirme ve diizeltme isine koyul-
ma gibi pratik meselelere gegcmenin zamamn geldi. Fakat diger
yollar basarisiz olurken neden BDT ye yanit veresiniz ki?

Herhangi bir tedavinin yararini degerlendirmek i¢in baka-
bileceginiz ii¢ olas1 kaynak vardir.

Birinci kaynak kisinin kendi anlattiklaridir, yararh bir sey
bulan insanlarin kendi ifadesidir. Bu tiir kanitin giiciiniin al-
tinda yatan mantik “Benim isime yaradi, senin de igine yara-
yabilir’dir. Bu elbette mantiksal bir olasiliktir fakat genellikle
bunu biiyiik dl¢iide destekleyecek bir veri yoktur. Bu neden-
le sozlii kanit cok giivenilir bir bilgi kaynag: degildir, clinkii
bu sadece olasiliklar ele alir. Ben “denemekte zarar yok™ di-
yen diiglince okuluyla tartigmiyorum fakat kisisel hikayelerin
BDT’nin bagarisinin saglam bir kanit1 olarak degerlendirilme-
mesi gerektigini soyliilyorum.

Ikinci kanit kaynag:1 da pazarlamadan geliyor. Piyasada
uykusuzlugu gecirdigini veya ¢ozdiigiinii iddia eden pek ¢cok
tirlin var. Bunlar “saglik iiriinleri” olarak etiketlendigi i¢in
inanilirliklar1 var ve satiglarina izin verildigi gercegi bunlarin
giivenli ve etkili oldugunu diisiindiiriiyor. Yine so6zel kanitlar-
da oldugu gibi, bu iiriinlerin ise yaramadigini1 veya bazi insan-
larin bunlarin yararli oldugunu bildirdigini inkdr etmiyorum.
Benim soyledigim bunlarin faydali olma olasiligiyla ilgili bi-
limsel kanitlarin ¢ok fazla olmadigidir.
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Recetesiz satilan iiriinler konusunda pek az caligma yayim-
lanmigtir ve yayimlananlar da kanit olarak pek iyi bilimsel stan-
dartlara sahip degildir. Benim bildigime gore, bu iiriinlerin higbiri
diizgiin bir klinik deney yapilarak degerlendirilmemistir. S6z ko-
nusu sirketlerin ¢ikarlarindan bagimsiz olarak, boyle bir arastir-
ma caligmasi yapilmasina kesinlikle ihtiya¢ vardir. Ayn1 zaman-
da uykusuzlugun bu iiriinlerle baglantili olarak diizelmesinin uy-
kusuzlugun tedavisinde gercekten klinik 6nemi olup olmadigim
da bulmaliy1z. Recetesiz satilan bu iiriinler hakkinda deginilecek
son bir nokta da bunlarin yakin zamanda gelistirilmig lisansh
ilaclarla karsilagtinldiginda bile ¢cok pahali oldugudur.

Uciincii kanit kaynags, bir saglik sorununa yonelik tedavi-
nin verimliligini saptamak icin bilimsel ¢aligmalarda nelere gii-
vendigimizdir. Bu, iiriinlerin ve prosediirlerin rastgele se¢ilmig
kontrollii deneylerde (RSKD) sistematik olarak sinanmasidir.
Once zaman icindeki tesadiifi degiskenlere —yani, bazi insan-
lanin zaten tesadiifen iyilesecegi olasiligina- ve ikinci olarak
da plasebo etkisine—yani, insanlarin sirf bu tedaviye inandik-
lar i¢in iyilesme olasiligina- kargi test yapmak normaldir. Bu
nedenle bir tedavinin gercekten ne kerte faydali oldugu zaman
faktorii ve plasebonun etkileri dikkatle bertaraf edildigi zaman
anlagilir. Bunun gibi calismalara dayanarak BDT’yi direncli
uykusuzluk i¢in en 1iyi tedavi olarak tavsiye edebiliyorum.

Biligsel davranig teknikleri ve BDT’nin tamamlayici ki-
simlar1 son 25 yilda RSKD yontemleri kullanilarak genis bir
degerlendirmeye tabi tutulmugtur. Diinya capinda yaklagik
60 deney yapilmis ve bilimsel literatiirde yayimlanmigtir.
Bu deneylerden elde edilen veriler BDT nin genel olarak ne
kerte faydali oldugunu belirlemek icin toplanmistir. lyi ha-
ber BDT’nin pek ¢ok kanita dayanarak direncli uykusuzluk
icin tercih edilen tedavi kabul edilmis olmasidir. Uyku ilag-
larinin tersine bunun faydasi kisa vadeli degildir. Direngli uy-
kusuzluktan mustarip insanlarin iicte ikisi ile dortte iigiiniin
BDT’nin daimi faydasini gordiigii bulunmustur.
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Insan kurallara sigmaz!



IKINCi KISIM

UYKUSUZLUGUN
USTESINDEN GELMEK
VE iYi UYUMAK
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Ikinci Kisim icin Giris

Bu BDT programi tibbi ortamlarda yapilmis yillarca siiren
titiz aragtirmalara dayanmaktadir. Siddetli ve siirekli uyku-
suzluk ceken insanlar i¢in hazirlanmistir ve benim amacim
size klinik olarak ispatlanmig, etkili bir tedavi yolu goster-
mektir. Neleri icerdigini ve Ikinci Kisim’daki béliimlerin bu
programi izlemenize nasil yardim edecegini agiklamaya ca-
lisacagim.

En iyisi bunu bir tedavi kursuna katilmigsimiz gibi diigiin-
menizdir. Benim kisisel terapistiniz olarak yapacaklarimi bu
kitabin yapmasinm1 umuyorum. Bu kitabi kesinlikle sizi diigii-
nerek yazdim. Sonraki alt1 boliimde (5.Bdliimden 10. Boliime
kadar) uykusuzlugunuzun iistesinden gelmeniz i¢in caligaca-
g1z. Iste plan bu!

5. Boliim uykusuzluk sorununuzu degerlendirmekle ilgili.

6. Boliimde kitabin 1.Kisminda 6grendiginiz bazi seyleri
gozden gecirecek ve bazi yeni bilgiler ekleyecegim.

7.Boliimde size uyku hijyenini ve gevseme yontemlerini
ve bunlari nasil uygulamaya koyacaginzi agiklayacagim.

8. Boliimde zorlu bir isle karsilagacagiz: sizin i¢in yeni bir
uyku modeli tasarlamak.

9. Boliimde “son siirat ¢calisan zihne” odaklanmak istiyo-
rum. Bu sorun size tanidik geliyor mu?

Son olarak, 10.Boliimde biitiin bunlar1 nasil bir araya geti-
receginizi ve o sekilde idame edeceginizi gosterecegim!
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Tablo Il.1 BDT programi

Konu Hafta Bolim
Uykusuzluk sorununuzu degerlendirmek 1 5
Uykuyu ve uykusuzlugu anlamak 2 6
Uyku hijyeni ve rahatlama 3 7

Yeni uyku modelinizi planlama 4 8

Cok calisan bir zihinle bas etmek 5 9
Hepsini bir araya toplamak 6 10

Bir kursa gitme fikrine geri donersek, BDT kursu progra-
muint Tablo II.1°de listeledim. Bu programi haftalara boldii-
giimii goreceksiniz. Bunun nedeni bu tedavinin her boliimiine
agina olmanmzi ve ilerlerken gerekli becerileri gelistirmenizi
istememdir. Size tedavinin unsurlarin1 adim adim tanitacagim.
Bunun amaci onlar1 anlamaniz ve uygulamaya koymaniz i¢in
size sans vermektir. Iste size bir uyari: bu program bir “karis-
tirip begendigini se¢mece” programi olarak tasarlanmamustir.
Eger verdigim bu tedavi programinin tiimiinii 6 haftalik bir
stire zarfinda tamamlarsaniz size en iyi sekilde yardim edebi-
lirim. Gergekgi olursak, sizin benden 6nce ilerlemenize engel
olamam —fakat size bu programda benimle birlikte agama asa-
ma, boliim boliim ilerlemenizi tavsiye ettigimi hatirlayin.

Bunun sadece bir okuma meselesi olmadigini soylememe
de izin verin. Bu kitap daha ziyade bir rehber, bir el kitabi-
dir —ne yapmali, nasil yapmali, ne zaman yapmali tiiriinde bir
kitaptir. Yaptiginizi neden yaptiginiz konusunda da kafanizin
daha netlesecegini umuyorum. Size verdigim tavsiyelerden
yararlanmak adina okuyarak BDT’ye hazirlanmak i¢in bagta
biraz zaman ayirmaya calisin. Eger gercekten bir BDT kursu-
na katilsaydiniz buna en azindan birkag¢ saatinizi ayirirdiniz.
Ayrica 6grendiklerinizi uygulamaya koyacaginiz i¢in bunun
bir de “ev ddevi” kismi olurdu.
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Eger bu kitaptan en iyi sekilde faydalanmak istiyorsaniz
burada da bu tiir bir disipline uymaniz gerekiyor. Her hafta
iistiinde calismaniz gereken hususlara odaklanmak i¢in ne za-
man vakit ayirabileceginizi simdiden diisiiniin.

Ben bu calismay1 bir okuma, anlama, uygulama ve deger-
lendirme dongiisii olarak diigiiniiyorum. Gergekten anladi-
ginizdan emin olmak icin tekrar tekrar geri doniip iistiinden
gecmeniz iyi olur. Uygulama yaptikca daha da iyi anlayacak-
siniz. Bu programin uyku modelinize ne denli uydugunu de-
gerlendirerek dgrendiklerinizi ne kerte basarili uyguladiginizi
ve BDT programinin her boliimiinii dogru bir sekilde uygu-
layip uygulamadiginizi kontrol edebileceksiniz. Bir dahaki
okumanizda belki bagka bir sey yakalayacaksiniz. Ne demek
istedigimi anladigimizdan eminim —kisacasi bu kurs sizden bir
seyler talep ediyor. Bu dongiiyii uygulamaya devam edin.

Bir diger pratik nokta da su —sadece belleginize giivenme-
yin! Zaman zaman 6nemli noktalar1 yazabileceginiz bir not
defteri alin. Programda ilerledik¢ce not defteri kullanmanizi
isteyecegim, onun i¢in hazirlikli olun.

Biitiin bunlan soyledikten sonra yilginliga kapilmanizi is-
temiyorum. Uykusuzluk i¢in etkili oldugu bulunan BDT tek-
niklerini tanitmak icin basit bir dil kullanan, ¢cok pratik bir
programdan soz ediyoruz.
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5

Uykusuzluk sorununuzu
degerlendirmek (1. Hafta)

Girig

Bu, BDT programinin ilk haftasi ve bir degerlendirme yapa-
rak baghiyoruz. BDT’de degerlendirme ve tedavi el ele gider.
Programda ilerledik¢e uykunuzla ilgili bazi noktalar1 veya uy-
kunuzla ilgili davranig ve tavirlarinizin bazi yonlerini deger-
lendirmek i¢in sik sik durdugunuzu goreceksiniz.

Bu boliim size kisisel uyku 6ykiiniizii derlemek gibi 6nemli bir
iste yardim etmekle baghyor. Yillar icinde uyku modelinizin neye
benzedigini ve uykusuzlugunuzun nasil ve miimkiinse ne zaman
bagladigini degerlendirmeniz gerekiyor. Ayrica bagka bir tiir uyku
bozuklugunu degil, gercekten uykusuzlugu ele aldigimizdan emin
olmamz gerekiyor. Sizi uykusuzluk icin BDT’de paha bicilmez
bir vasita olan Uyku Giinliigii ile tanigtiracak ve onu nasil kullana-
caginizi gosterecegim. Yavag yavas uyku modelinizin seklini net
bir sekilde gormeye baslayacaksiniz. Daha sonra hedeflerinizi —
yani, bagarili bir tedavinin sonucu olarak ne beklediginizi- diisiin-
meye gececeksiniz. Nihayet, bu boliim motivasyon durumunuzu
degerlendirmenize yardim ederek son buluyor.

Amac

Bu boliimiin amaci size uyku sorununuzun dogasini ve sidde-
tini ve bunun hayatimiza yaptigi etkileri degerlendirme vasita-
lari sunmaktir.
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Kisisel uyku oykusu

Klinikte ¢alisanlarimiz hastanin “6ykiisiinii almaktan” bahse-
der. Bununla sorun hakkinda, bu sorunun kendini giin be giin
nasil gosterdigi ve zaman i¢indeki gelisimi hakkinda olabildi-
gince ¢ok sey 0grenmeyi kastediyoruz. Basitce soylersek, bu-
radaki diisiince dogru bir resim elde etmektir. Elbette burada
sizin kigisel uyku oykiiniizle ilgileniyoruz.

Bu oOykiiyii benim anlatamayacagim acgik. Ancak sizin
uyku Oykiiniizii kesfetmenize yardim edecek bir yapi su-
nabilirim. Tablo 5.1°de bunun i¢in bir format bulacaksiniz
(s.88-90). Buna yari-yapilanmig yaklasim deniyor, ¢iinkii
genel icerik alanlarini (sol siitun) belirleyerek ilgilenilen ko-
nulara odaklanmaniz amaciyla kendinize “baglangi¢c” soru-
lar (orta siitun) sormaniz i¢in rehberlik ediyor. Sag siitunda
konularin daha detayina inmeniz i¢in sordugum ilave sorular
yer aliyor.

Simdi uyku 6ykiiniiz iistiinde ¢caligmak i¢in iyi bir zaman
m1? Not defterini nereye koydunuz? BDT programi boyunca
not defteri kullanmaniz gercekten ¢ok yararli olacak, ¢iinkii
yazmak diisiinmemize ve anlamamiza yardim eder. Oykiiniizii
olustururken bazi bilgileri bagkalariyla konusarak sinamaniz
gerektigini gorebilirsiniz —belki eginiz onemli zamanlari, ta-
rihleri veya olaylar1 hatirlayabilir ya da bir ebeveyniniz veya
kardesiniz daha gencliginizi animsayabilir. Not defteriniz bu
programdaki 6nemli noktalar1 ve uyku konusunda aldiginiz
kararlar1 ve yaptiginiz planlar1 hatirlama konusunda da size
yardimci olacaktir. Not defteri konusunu birakmadan evvel
son bir sey daha: titiz ve diizenli olmaya ¢ok takilmayin. Not
defteriniz not almak i¢indir. Bunun giizel bir sey veya bir sanat
eseri olmasi1 gerekmez. Not defterinizi bir caliyma dokiimani
ya da caligma dosyasi olarak kullanin. Eger giiniin sonunda ne
yaptiginizi tam olarak gormek isterseniz notlariniza bakarak
bunu yazabilirsiniz.
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Tablo 5.1’de uyku Oykiisiiniin uyku modelinizle, uykunu-
zun kalitesi ve sizi nasil etkiledigiyle basladigin1 gorebilirsi-
niz. Bu agamada bu konular:1 genel olarak diisiinmeye caligin
clinkii daha sonra bu bilgileri daha sistematik bir sekilde top-
lamaniza yardim edecek bir Uyku Giinliigii ile tanistiracagim
sizi. Tablo 5.1’de daha sonra uykusuzlugunuzun yillar i¢inde
nasil ve ne zaman gelistigini ve daha dnceleri nasil uyudugu-
nuzu degerlendirmeye gececeksiniz. Daha 6nce bahsettigim
gibi, bu hususlarin bazilarin1 bagkalariyla konusup bilgi al-
maniz gerekebilir. Sonra ailenizde uyku sorunu olan bagka-
lar1 olup olmadigini veya onlarin sorunlarinin sizinkine mi
benzedigini, yoksa farkli m1 oldugunu diisiinmeye zaman
ayirin. Bundan sonra genel sagliginizi ve psikolojik esenli-
ginizi ve bu tiir faktorlerin bir sekilde kotii uykuyla nasil bir
iligkisi olabilecegini degerlendirmeniz 6nemlidir. Nihayet
Tablo 5.1°de size uykunuzu sagaltmadan evvel denedikleri-
nizi, bunlar1 ne kadar siire ve ne kadar iyi denediginizi dii-
slindiigiiniizii sordum. Bunu kaydetmeniz ¢cok énemlidir. Bu
ayrica gecmis deneyiminiz ilerideki herhangi bir terapiden
(bu kitaptaki de dahil olmak iizere!) beklentinizi etkileyece-
gi icin de 6nemlidir.

Uykusuzluk ile bagka uyku sorunlarini
ayirt etmek

Uyku oOykiiniizdeki 6nemli bir diger alam1 da bagka bir tab-
loda ayrica gosterdim. Bunlar baska uyku sorunlarina, yani
uykusuzluk digindaki uyku sorunlarina deginen sorulardir
(Tablo 5.2 5.93-94). Bu kitapta anlatacagim BDT yontemleri
sadece uykusuzlugun tedavisi i¢indir, bu nedenle onun yeri-
ne farkli bir tiir sorununuz olabilecegini veya olabilecegini de
g0z oniine almaniz 6nemlidir. Klinik ¢alismada ben bunu ra-
rama prosediirii olarak adlandiriyorum, ¢iinkii bu sadece olasi
sorunlar1 saptamanin basit bir yoludur.
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Ne kastettigimi anlamaniz i¢in uykusuzlukla baglayalim. Uy-
kusuzlugun teshisi konusundaki Tablo 3.1’e (s52) tekrar bakin,
ciinkii bu bize bir tarama yontemi sunuyor. Direncli uykusuzluk
en az alt1 ay boyunca, haftada en az 3 giin genellikle uykuya dal-
manin 30 dakikadan fazla siirmesi veya gece 30 dakikadan fazla
uyanik kalmak olarak tanmimlamiyor. Eger uyku oykiiniizde yaz-
diklanniz1 kontrol ederseniz direngli uykusuzluk icin taramanizin
“pozitif” olup olmadigim gorebilirsiniz. Bir bagka deyisle, sorunu-
nuzun siddeti en azindan bu seviyededir. Fakat BDT nin yardimci
olabilecegi baslica uykusuzluk tiirlerini anlatigim 1Kisim’a da
bakmalisiniz. Psikofizyolojik uykusuzluk (bazen birincil uyku-
suzluk olarak adlandinlir), paradoksal uykusuzluk ve bir de tibbi
veya psikolojik sorunlarla baglantih uykusuzluk (bazen ikincil
uykusuzluk olarak adlandinlir) vardir. Bu son uykusuzluk tiiriinii
dahil etsem de bunun Tablo 52’de de ortaya ¢iktigim goreceksi-
niz, ¢linkii fiziksel veya zihinsel saglik sorunlariyla 6ncelikle ilgi-
lenilmesi gerekip gerekmedigini tarayip elemelisiniz.

O zaman Tablo 5.2’ye donersek, herhangi bir tip uyku bo-
zuklugu i¢in taramanizin olumlu olup olmadigini degerlendir-
meniz onemlidir. Sadece uyku 6ykiisiiniin ilk kisminda oldugu
gibi ilerleyin. Sol siitunda farkli uyku bozuklugu tiirleri liste-
leniyor, orta siitunda size bir baslangic sorusu veriliyor ve sag
siitunda bazi tamamlayici sorular veriliyor. Ilgili gordiigiiniiz
her seyi defterinize not edin. Uykuyla baglantili soluma bo-
zuklugu 6rnegini ele alirsak (USB), o6nce bir horlama sorunu
oldugunu goriirsiiniiz. Bunun nedeni USB’den mustarip ¢cogu
insanin horlamasidir. Ancak pek ¢ok insan horlasa da soluma-
larinda uyku kalitelerini etkileyecek bir duraksama olmaz. Bu-
rada 6zellikle 6nemli olan soluma duraksamalar1 ve giin i¢inde
uyku halidir, ¢iinkii bunlar tikayic1 uyku apnesi (TUA) olarak
bilinen bir bozukluk olasiligini arttirirlar. Sagdaki sorular bu
ayrintilar1 daha derinlemesine incelemenize yardim edecektir.

Benim 6nerim uyku Oykiisiiniin bu kismu iistiinde ¢alisma-
nizdir ve eger bu uyku sorunlarindan birine sahip oldugunuzu
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diisiiniiyorsaniz, o zaman 12. Boliimii okumalisiniz. Bu bolii-
mii kitaba 6zellikle bu tiir konulari ele almak ve ne yapacagi-
niz konusunda size tavsiyede bulunmak i¢in dahil ettim. Fakat
eger bu tarama sorularindan hicbirinin sizinle alakali oldugu-
nu diislinmiiyorsaniz bir sonraki boliime gecebilirsiniz.

Bir uyku gunliigi kullanmak

Bazen uykusuzlugu sayilara dokmek zor olabilir. Kendinize
“Gegen gece ne kadar uyaniktim?” diye sorun. Sadece bunu
hatirlamak zor olmakla kalmaz, biitiin bu siireleri toplamak
da zordur. Ayrica uykunuzu bu sekilde diisiinmeyebilirsiniz
de. Genellikle giindiiz kendinizi nasil hissettiginize bagli ola-
rak daha cok “iyi bir gece” veya “kotii bir gece” gecirdiginiz
iistiinde de diisiinebilirsiniz. Bunun nedeni uykunuzun kalite-
sinin miktar: kadar 6nemli olmasidir.

Bu kolay bir is olmasa da ben hem uyku modelinizi hem
de uyku kalitenizi olabildigince iyi dlgmeye calismanizin iyi
olacagina inaniyorum. Uyku Giinliigii burada devreye giri-
yor. Sizin i¢in tek bir sayfada yedi geceyi yazabileceginiz bir
giinliik hazirladim (Sekil 5.1). Bu tedavi programini izlerken
bunu tekrar ve tekrar kullanmak i¢in fotokopilerini almalisi-
niz. Uygulama yaptik¢a bu giinliigii daha iyi bir sekilde dol-
durabileceksiniz.

Uyku giinliigiiniiz sorunlarinizin nerede yattigini gormeni-
ze yardim edecektir. Ornegin, uykuya dalmakta m zorlani-
yorsunuz, yoksa uyumaya devam etmekte mi, yoksa bunlarin
ikisinde de mi zorlaniyorsunuz? Bu giinliik ayn1 zamanda haf-
ta boyunca nasil uyudugunuzu gérmenize de yardim edecek.
Uyku modelinizdeki her degisikligi veya geceden geceye de-
gisen uyku kalitesini gorecek ve “iyi geceleri” “kotii geceler-
le” kargilagtirabileceksiniz. Hepsinden 6nemlisi, BDT progra-
min1 uygulamaya koydukca bu giinliik uykunuzdaki degisik-
likleri degerlendirmenize yardim edecektir.
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Simdi Sekil 5.1’e dikkatle bakin. Bu giinliigiin size uyan-
ma zamaninizi ve kalkma zamaninizi sordugunu goreceksi-
niz. Bunlar nihayet sabah uyandiginiz ve yataktan ¢iktiginiz
zamanlardir. Bundan sonra ge¢cmisi diisiiniip 6nceki gece ne
zaman yattiginizi ve 1§181 ne zaman sondiirdiigiiniizii diislin-
meniz gerekiyor. Sonra uyku modeliniz hakkinda dort soru
soruluyor- uykuya dalmaniz ne kadar zaman aldi, gece kag
defa uyandiniz, bu uyanmalar toplamda ne kadar bir siire
tuttu ve toplam kag¢ saat uyudugunuzu diisiiniiyorsunuz?
Burada biraz aritmetik s6z konusu! Fakat uykunuzun bu
onemli boyutlarin1 makul bir sekilde tahmin edebileceginizi
umuyorum.

Uykunuzu etkileyebilecek her seyi not etmek iyi bir fi-
kirdir. Onceki gece aldiginiz uyku ilaglar1 veya alkol hak-
kinda sorular sordugumu goreceksiniz. Ilag bsliimii kolay
—sadece aldiginiz miktar1 veya eger isterseniz dozaji milig-
ram (mg) olarak yazabilirsiniz. Alkol i¢in de genel olarak
kabul edilen kiiciik bir kadeh sarap, standart bir olcii sert
icki ve bir sise bira= 1 birim 6l¢egini kullanmanizi1 oneri-
yorum.

Son olarak uykunuzun kalitesini 6l¢gmeniz i¢in iki soru
yer aliyor. Uyandiginiz zaman nasil uyudugunuzu ifade et-
meniz icin sayilar halinde (0, 1, 2, 3, 4) basit bir 6l¢cek hazir-
ladim. Say1 ne kadar biiyiikse uyku kaliteniz o kadar iyidir.
Bir siire sonra bu sayailar sizin i¢in daha ¢ok anlam ifade et-
meye baglayacak!

Bu giinliigii kolay anlayacaginizi umuyorum. Eger size bi-
raz karmasik gelirse, birkag¢ gece denedikten sonra piif nokta-
sin1 kapacaginizdan eminim. Tablo 5.1°de uyku giinliigiiniizii
en iyi sekilde kullanmaniza yardim edecek birkac bagka 6ne-
ride bulundum. Bunlarn dikkatle okuyun.
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Peki, ne durumdasiniz?

Uyku Giinliigiini kullanmaya baglamadan once, giinliikteki
sorulara vereceginiz yanitlarin nasil olmasini beklediginizi
diisiinmenizi oneriyorum. Giinliigiin bir fotokopisini ceke-
bilir, iistiine “Giinliik Tahminim” yazabilir ve “siradan” bir
gecede uyku modelinizin ve kalitenizin nasil oldugunu diisiin-
diigiiniizii bir siituna (herhangi bir siituna) yazabilirsiniz. Son-
ra ilerleyebilir ve uykunuzu giinliigii kullanarak giin be giin
kaydedebilir ve yazdiklarimzi bir hafta sonra kendi giinliik
tahmininizle karsilastirabilirsiniz.

Giinliik kullanmanizi neden 6neriyorum? Ciinkii benim de-
neyimime gore, insanlar genellikle giinliik tutarak pek ¢cok sey
Ogreniyorlar. Bunlar beklentilerinizi dogrulayan veya hi¢ bek-
lemediginiz seyler olabilir! Biitiin bunlar sira yeni uyku pla-
niniz1 tasarlamaya ve uykusuzlugun iistesinden gelmek i¢in
dogru bir ruh haline girmenize gelince isinize yarayacaktir.

Kutu 5.1 Uyku giinliigiiniizii tamamlama listiine

bazi ipuclari

YAPIN
 Yataktan kalktiktan sonra 1 saat icinde giinliigtiniizii yazin

e Yanitlarinizi tekrar kontrol edin

YAPMAYIN
e Geceleri saati kontrol etmeyin

e Bu konuda endiselenmeyin! (Sadece uykunuzun kaydini
tutuyorsunuz)

e Uydurma yanit vermeyin (eger unuttuysaniz bos biraka-
bilirsiniz!)

Sizin su andan baglayarak tedavi boyunca giinliik tutmani-
z1 istiyorum. Bunun sizi zorlayacagini sdylememe izin verin!
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Unutmak o kadar kolay ki ve hatta yogun bir giiniin baginda
giinliige yazmak icin birka¢ dakika ayirmak bile cok fazla ge-
lebilir. Ancak bu ¢ok 6nemli ve bu cabaya deger. Kutu 5.1°deki
ipuclarina bir daha bakin, yardimci olacagim1 umuyorum.

Bilimde, “bir referans degeri olusturmaktan” bahsederiz. Bu
bizim belli bir siirede sorunun nasil sekillenip gelistigini sapta-
maya caligtigimiz anlamina geliyor. O zaman yaptigimiz miida-
haleyle bir fark yaratip yaratmadigimizdan emin olabiliriz. Uyku
Giinliigiiniiz sorununuzun ve BDT kullanarak uykusuzlugunu-
zun iistesinden gelmede ne kadar ilerlediginizin bir kaydidir.

O halde, ne durumdasiniz? Bence Uyku Giinliigiiniiz bu-
nun genel bir tahminden daha iyi bir resmini verecektir. Baka-
lim siz ne diisiineceksiniz!

Hedefleriniz nelerdir?

Bir sorunun nasil sekillendigini anlamaya baglamak bagka
sey, nasil bir ¢6ziim arayacaginmiza karar vermek bagka sey-
dir. Bu kitabi kullanmaktaki amaciniz nedir? BDT vasitasiyla
neye ulagmaya calisiyorsunuz? Bu konuyu birlikte etraflica
diisiinmek istiyorum, c¢ilinkii uykusuzlugunuzun iistesinden
gelmekteki basarinizi kismen hedefleriniz etkileyecektir. Bu
onemli bir noktadir, onun i¢in tekrarlamama izin verin:

Uykusuzlugunuzun tstesinden gelmekteki basarinizi kismen
hedefleriniz etkileyecektir

Eger hedefiniz giinde 8 saat uyumaksa bu baglamda sadece
7 /2 saat uyursaniz veya sadece bazi geceler 8 saat uyursaniz
basarisiz olursunuz. Bana gore is sayilara geldigi zaman sizin
icin kabul edilebilir olan en ulagilabilir rakam1 hedeflemeniz
en iyisidir. Iste giinliigiin ise yaradig1 bir nokta da budur, ciinkii
basta ne durumda oldugunuzu gorebilirsiniz. Tabii ilerledik¢e

98



hedeflerinizi her zaman degistirebilirsiniz. Bence referans de-
gerinize kiyasla yaptiginiz gelismeyi gorerek (nihai) hedefini-
ze yonelik iyilestirmeler yapmaya tesvik edilmeniz daha iyidir.
Size her zaman gercekci hedefler koymanizi 6neririm.

Gel gelelim, bildigimiz gibi uykuda konu her zaman rakam-
lar degildir. Ya amaciniz “sadece gece dogru diiriist bir uyku
cekmekse”? Bunu o kadar sik duyuyorum ki... ve hayir, bu hi¢
de agin bir istek degil. Ancak, sorun bu amaci degerlendirmek
icin nasil puan verilecegini bilmenin zor olmasidir. “Dogru
diiriist bir uykuyu” nasil tanimlarsiniz? Buna ulagtiginizi nasil
bilirsiniz? Bence amacimz 6lgiilebilir kilmanin bir yolunu bul-
malisiniz. Tablo 5.3’te kliniklerimde yaygin olarak gordiigiim
tedavi hedefleri kategorilerinin bir listesini verdim. Bunlarin
hangisi ya da hangileri uyku durumunuzu en iyi betimliyor?

 Tablo 5.3 Farkl tedavi hedefleri

Uykusuzluk ¢eken Soyledikleri...
hastalarin ulagsmak
istedigi yaygin hedefler...

Daha ¢ok uyumak “Uykumu alamiyorum. Hemen hic
uyuyamiyorum ve bu hic de iyi degil.”

Daha doyurucu bir uyku  “Bence sorun uyku kalitem... Uyu-
dugum zaman bile dogru diizgiin
uyudugumu hissetmiyorum.”

Daha canlandirici bir uyku  “Giin icinde karsilastiklanmla bag
edebildigimi, dinlendigimi hisset-
mek ve kendimi stirekli yorgun his-
setmemek istiyorum.”

Daha gtivenilir bir uyku “Hangi uyku modeli? Benim bir mo-
delim yok, sorun da bu.”

Daha normal bir uyku “Sadece 7-8 saat uyumak istiyo-
rum... tipki diger insanlar gibi.”
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Ik gereksiniminizin daha ¢ok uyumak oldugunu hissede-
bilirsiniz. Uykunuzu alamadiginizi hissedebilirsiniz. Daha ¢a-
buk uykuya dalmak, deliksiz uyumak veya sadece daha fazla
uyumak isteyebilirsiniz. Ya da uyku kalitenizin iyi olmadi-
gim hissedebilir ve daha tatmin edici bir uyku pesinde ola-
bilirsiniz. Uykunuzun hos, keyif verici bir deneyim olmasini
istersiniz. Bir diger olasilik da uykunuzun etkileri konusunda
kaygilanmanizdir. Bu nedenle giin i¢inde iyi islev gorebilmek
icin daha canlandirici bir uykuya ihtiyaciniz oldugunu hisse-
debilirsiniz. Ote yandan, eger uyku modelinizin kontrolden
ciktigini diigliniiyorsaniz uykunuzun tutarsizlifi konusunda
kaygilanabilirsiniz. Daha giivenilir bir uykudan, iyi olacagina
giivenebileceginiz bir modelden bahsederken bunu kastediyo-
rum. Son olarak, normal bir uyku uyumak istediginizi diisii-
nebilirsiniz. Burada goriiniise gore diger insanlarin uyudugu
gibi veya sizin gecmiste uyuyabildiginiz gibi uyumay: hedef-
leyebilirsiniz.

Buradaki mesaj sorununuzu fakat ayn1 zamanda hedefleri-
nizi de bilmektir. Simdi not defterinize hedeflerinizi yazin...
ama uykusuzlugunuzun iistesinden gelme hedeflerinizi dik-
katle diislinmeniz gerektigi icin her zaman kilit sorulara geri
donmeye hazir olmaniz tavsiye ederim:

» Uyku hedefim ulasilabilir mi?
» Bu ulagilabilir uyku hedefi makul mii?

» Bu ulagilabilir ve makul uyku hedefim ol¢iilebilir mi?

Degisime ne denli hazir oldugunuzu
degerlendirmek

Devam etmeden evvel degerlendirmenizi istedigim son bir
sey de degisim motivasyonunuzdur. Alinmayin. Uykunuzu
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diizeltmeye gayret ettiginizden siipheleniyor degilim. Muhte-
melen daha 6nce bir¢ok yol denediginizden de eminim. Aslin-
da motivasyondan bahsetmemin nedenlerinden biri de bu. Pek
cok hayal kirikligindan sonra bir daha denemeye calismak zor
olabilir ve herhangi bir seyin ige yarayacagina dair giiveniniz
azalabilir.

BDT’de “hazir misin?” sorusunu sormak 6zellikle 6nemli-
dir, ciinkii BDT sizden ¢ok sey talep edebilir. Bazen bu giin-
liikleri tutmak bile sizi yorabilir! Ayrica uykunuz, inanglariniz
ve uyku konusundaki tavirlariniz konusunda bazi zor kararlar-
la da karg1 karsiya kalacaksimiz. Yapacaginiz... ve vazgecme-
niz gerekecek seyler olacak.

Degisim zaman alir, onun i¢in eger iyilesmeler istediginiz
kadar hizhi gerceklesmezse kendinize kargi yumusak olun.
“Huylu huyundan vazge¢mez” derler ve yeni huylarin gelis-
mesi icin kendinizi biraz tatlilikla ikna etmek gerekiyor! Uyku
modelinizde siiregen bir iyilesme olmasi ve tegvik edildiginizi
hissetmek icin kilit nokta motivasyonunuzu siirdiirmenizdir.

Sekil 5.2°deki diyagram bize bir durumu degistirme siire-
cini gosteriyor. Su anda bu carkin neresinde oldugunuzu dii-
siiniiyorsunuz? Oncelikle simdi bu noktada uyku sorununuzu
ele almayi isteyip istemediginize karar vermeniz gerekiyor.
Eger istiyorsaniz BDT tedavisi kursuna baslamay: diisiiniiyor
musunuz, yoksa bu karar1 verme noktasina ¢oktan geldiniz
mi? Belki simdi bag etmediginiz takdirde sizi oyalayacak bazi
pratik engeller vardir.

Eger ise girisilecekse ne tiir hazirliklar gerekir? Simdiye
kadar bu hazirliklar kitabin Birinci Kismin1 okumayi, uyku
Oykiiniiz iistinde ¢alismamzi, Uyku Giinliigiiniiziin fotokopi-
sini cekmeyi v.s. kapsadi. Eger “degisimler” asamasina ge-
cecekseniz, o zaman uyku tahminlerinizi kaydedecek, giin-
liigiiniizi tutmaya baslayacak ve uyku hedeflerinizi dikkatle
diisiinerek bunlan yazacaksiniz.
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Degisim siireci

. / /_\
Degismeye Degismeye
karar verme hazirlanmak

| ‘»

Degismeyi Deglg,mek

diistinme /
\ Nuksetme \

Degismekle Degisimleri
ilgilenmeme l stirdiirmek

Vazgecme

Sekil 5.2 Motivasyon durumunuzu degerlendirme

Bu programda ilerledikce zaman zaman bu semaya geri
donerek kendinize “su anda bu carkin neresindeyim?” diye
sormanizi istiyorum. Motivasyonunuzu bir kazanip bir kaybe-
deceksiniz; bu beklenen bir seydir. Onun i¢in bunu fark edin
ve sonra diizeltmeye caligin. Sekil 5.2°de niiksetmeden bah-
sedildigini goreceksiniz. Niiksetmeler ya daha iyi veya daha
hizli ige yaramasini beklediginiz i¢in bu program konusunda
biiyiik bir hayal kirikli§1 yasadiginiz ya da programin bir kis-
mini uygulayamadiginiz veya unuttugunuz icin kendinizi ha-
yal kirikligina ugrattiginiz zamanlardir. Uykunuzun diizeldi-
gini ve sonra daha kétiilestigini (niiksetmeler) gorebilirsiniz.
Bunlar devam etmenin anlamsiz oldugunu diisiinebileceginiz
zamanlardir. Liitfen bu niiksetmelerin cesaretinizi kirmasina
izin vermeyin. Yapilacak en iyi sey BDT kursuna geri don-
mek ve tekrar denemektir.
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Bunu soylememin nedeni uyku degisimi siirecinin enge-
beli bir yol olmasinin gayet dogal olmasidir. Bunu normal bir
sey olarak goriirseniz bas etmeniz ¢ok daha kolay olur. Size
uyku sorunlarinizi ¢6zmek icin BDT programindan daha iyi
bir sansiniz olmadigini sdylememe izin verin! Bunun kanitla-
ra dayal1 bir yontem oldugunu, onu bastan sona uygulayan pek
cok kiside ige yaradigini unutmayin. Hedefiniz en sonunda bu
yeni uyku modelinizin kalic1 hale gelmesi icin uygulamaya
koyabildiginiz biitiin degisimleri siirdiirmektir.

Bu programin 1. haftasinin sonu ama 2. haftaya gecmeden
evvel Uyku Giinliigii kayitlariniz1 bir hafta boyunca tutmus ol-
maniz gerekiyor.

103



6

Uyku ve uykusuzlugu anlamak
(2. Hafta)

Giris

Bu konuyu kitabin Birinci Kismi’nda ele aldigimizi soyledigi-
nizi duyabiliyorum. Haklisimiz. Kaygilanmayin, hepsini tekrar
etmeyecegim. Ancak bu bes tedavi boliimiiniin ilkine bu bil-

ginin bir kisminm1 yeniden gozden gecirerek baglamanin yanlig
olmayacagin diisiiniiyorum. Size nedenini aciklayayim.

/
{

Q Bildiklerimiz ve hissettiklerimiz mutlaka ayni degildir.

\ /

Sizi bu ifadeyi birka¢ defa okumaya tegvik ediyorum. Bu
cok onemli. Size bir 6rnek vereyim. Fobiler ilging sorunlar-
dir, onlara “usdis1 korkular” deriz, ciinkii fobisi olan bir kisi
korktugu seyin muhtemelen oldukga giivenli oldugunu bilir.
Elbette, s6z konusu durumla karsilagtiklar1 zaman bunun gii-
venli oldugunu hissetmezler! Oriimceklerden veya gok giiriil-
tiili firtinalardan korkan ¢ogu insan sorunun kendi korkular:
oldugunu bilir. Gergeklere odaklandiklar1 zaman Griimcegin
onlara biiyiik ihtimalle zarar vermeyecegini, gok giiriiltiilii
firtinalarin onlar1 hedef almadigini bilirler ama bildiklerimiz
(zihinsel olarak) ve hissettiklerimiz (duygusal olarak) mutlaka
ayni sey degildir.
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Biitiin bunlarin uykusuzlukla ilgisi nedir? 1-4. Boliimlerde
uyku ve uykusuzluk ve etkileri hakkinda ¢ok sey 6grendiniz.
Kitab1 okumaya basladiginizdan bu yana daha ¢ok sey dgren-
diginizi umuyorum. Fakat size uykunuz veya uyku sorununu-
zun herhangi bir kism1 hakkinda bir farklilik Aissedip hisset-
mediginizi sorabilir miyim? Kotii uyuyan biri olarak kendiniz-
de bir farklilik goriiyor musunuz?

Bilginin sizin i¢in gercekten faydali olmasi icin, sadece dii-
stinme seklinizi degil, hissetme seklinizi de degistirmesi gere-
kir. 5. Boliimde uyku modelinizi degerlendirmeye bagladiniz.
Uyku Giinliigiiniiz simdiki halde nasil uyudugunuz konusunda
size detayl bilgi verecektir. Simdi Uyku Giinliigiinden elde
ettiginiz bilgileri kitabin Birinci Kisminda 6grendiklerinizle
birlikte tartmaniz gerekiyor.

BDT programimin bu boliimii kismen sizi zihninizi agik
tutmaya tesvik etmekle ilgilidir. Belki uyku veya uykusuz-
lukla ilgili baz1 seylere yeni bir agidan bakmaniz ve belki de
olgularin hislerinizi etkilemesine izin vermeniz gerekiyordur.
Ayrica bu kitab1 okuyan bazilarmizin soyledigim her seyi
zaten bildigini diisiinebilecegini de hesaba katiyorum. Fakat
soylediklerim sizi de ilgilendiriyor, hatta belki cok daha fazla.
Yukaridaki ifadeyi bir kez daha okuyun. Cok sey bilebilirsi-
niz, ben sizi bu bilgiyi farkli kullanmaya davet ediyorum.

Amac¢

Bu boliimiin amaci size normal uykuyu ve uyku bozukluklari
ve bunlarin etkisini hatirlatmak ve bu bilgiyi uykusuzlugunuz
ve kendiniz hakkindaki diigiinceleriniz ve hislerinizde bir fark
yaratmak i¢in kullanmamzi saglamaktir.

Baslangi¢c noktaniz —kii¢iik bir sinav

Birinci Kisim’dan ne kadar sey hatirladiginizi gérelim. Kutu
6.1’de bilginizi sinamak ic¢in kiiciik bir test yapiyorum. Bu si-
zin diislinmenizi saglayacaktir.
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10

11
12

13
14

15

16

17
18

insanlar ilerleyen yaslarda daha az uykuya
ihtiyag duyarlar.

Gece ilerledik¢e daha iyi uyumaya meyilli-
yizdir.

Uykusuzlugumuzu sonraki gecelerde tela-
fi etmeye caligmalyiz.

Cok riiya gormek genellikle duygusal sikin-
tinin bir isaretidir.

Uyku hafizamiz icin dnemlidir.

Ne kadar uyursaniz ertesi giin kendinizi o
kadariyi hissedersiniz.

Giin icinde sinirli olmak muhtemelen uyku
kalitemizin k6t oldugu anlamina gelir.
Gogu yetiskin gecede 7-8 saat uyur.
Aslinda “derin uyku” diye bir sey yoktur.

Giindiiz yorgunlugu uyku bozuklugunun
dnemli bir isareti olabilir.

Uyku sorunlar genellikle ¢abuk gecer.
Coguinsangece koti uyuduktan sonra ha-
yatla iyi bas edemez.

Uyku haplari bagimlilik yapar.

Mumkiinse sekerleme yapmaktan kacinil-
malidir.

Yasam degisiklikleri uykusuzlugu tetikle-
yebilir.

Bazi insanlar uyumadan idare edebiliyor
gibi gortniyor.

Depresyon uykusuzluga neden olur

Daha 6nce bunlarin hepsini denedigim icin
vazgecmem dahaiyi
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Bunu yapabilmenizin iki yolu vardir. Birinci olasilik ilkin-
den baglayarak sorulara géz atmaniz ve “Dogru” veya “Yan-
l1s” diye diisiinerek bir karar vermeniz ve sonra ikinci soruya
gecmenizdir. Diger olasilik da her soru iistiinde biraz diigiin-
mektir. Defterinize birkag¢ not alin, hem dogru hem yanls icin
eksileri ve artilar1 tartin. Bence bu ikinci yol sizin i¢in daha
yararlidir ama tercih sizin.

Pekala, simdi kendi yanitlarimi verecegim. Bu ifadeler-
den bazilar1 biraz aldatici, ¢iinkii bu her zaman acik bir se-
cim degildir!

Testin yanitlan

1 insanlar ileri yasta daha az uykuya ihtiyac duyar

Uyku siiremiz yasam icinde degisir. Yeni dogan bebek sadece
yemek icin uyanarak 18 saatten fazla uyuyabilir; cogu bebek ve
kiiciik cocuk aksam erkenden yatip sabaha kadar uyur ve arada
da kestirir. “Derin” uyku ve “riiya goriilen” uyku bu ilk yillarda
ozellikle baskindir, ¢iinkii bu uyku tiirleri fiziksel ve zihinsel
gelisimle baglantihidir. Yas tayfinin diger ucunda bulunan, o ka-
dar enerji kullanmayan ve o kadar ¢ok yeni bilgi kesfetmeyen
yaghilar daha az “derin” uyurlar. Aslinda yash erigkinler daha
geng erigkinlerden daha az uyumaya meyillidirler ve 6zellik-
le gecenin ikinci yarisinda uykular daha ¢ok boliinebilir. Bazi
uyku sorunlarmizin, 6rnegin yaglandik¢a uykumuzun “daha
hafif” olmasinin sadece normal degisimler oldugunu anlama-
miz onemlidir. Bu tiir degisiklikleri kabul etmek bazen ¢ok zor
olabilir. Kisacasi, bu ilk maddenin yaniti DOGRU’dur.

Simdi, bu ilk soru muhtemelen zaten bildiginiz bir seydi.
Fakat size 6nemli bir soru sorayim: yaglandikca ne kadar uy-
kuya ihtiyacimz oldugunuza dair beklentilerinizi gercekten
ayarladiniz m1? Daha az uykuya ihtiyaciniz olabilecegini bil-
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meniz bu degisimi kabul ettiginiz ve bu konuda kendinizi iyi
hissettiginiz anlamina gelmez.

Belki uyku aligkanliklarinizi ayarlamak konusunda bilingli
bir karar vermeyi hi¢ diigiinmediniz. Ama her sey degisiyor.
Diigiinde giyilen gelinlik sonra olmaz. Cocukken yavag yavas
biraz daha, sonra biraz daha gec vakte kadar ayakta kalmaniza
izin verildigi zamani1 hatirhyor musunuz? Yatma zamani mode-
lindeki bu degisiklikler muhtemelen o yastaki ve hayatinizin o
safhasindaki uyku gereksinimlerinizi yansitiyordu. Durup, tek-
rar ayarlama yapmanin iyi olup olmadigini diisiinmeniz i¢in iyi
bir zaman olabilir. Uykusuzluk konusundaki baglica sorunlar-
dan biri yatakta daha uzun zaman gegirerek uykusuzlugumuzu
telafi etmeye —uykumuzu daha iyi almaya -calismaktir. Sorun
bu durumda uyuyabildigimiz zamana kiyasla yatakta daha
uzun zaman gegirdigimiz i¢in daha ¢ok yilginliga kapilabilme-
mizdir. Bu kisir dongiiyii zaten biliyor olabilirsiniz!

2 Gece ilerledikce daha iyi uyuma egilimindeyizdir

Derin uyumay1 sevmez olur muyuz? Gece uykusu yolculu-
gunu taban diiz, biiyiik, derin bir vadi olarak diisiinmek hos
olabilir. Kademeli olarak uyanikliktan verimli ve engin derin
uyku vadisine ineriz ve sabah oldugunda bir kez daha diger
taraftan uyanikliga cikariz. Ama durum hi¢ de boyle degildir.
Gece boyunca farkl tiirlerden uyku uyuruz. Bunlardan bazila-
1 “daha hafif”, bazilar “daha derin” ve bazis1 da riiyalarimi-
zin cogunu gordiigiimiiz REM uykusudur. Her gece bu asama-
lardan geceriz. Bu gece yolculugunda astigimiz birkag vadi ve
zirve vardir. Genellikle en derin uykumuzu gecenin ilk birka¢
saatinde uyuruz ve ikinci yarisinda daha hafif uyuruz. Onun
icin buradaki yanit siiphesiz YANLIS tir.

Ama bunu kotii haber olarak gérmeyin! Bu doganin her
seyi, kisa bir siire uyusak bile en biiyiik geri 6demeyi uyku-
muzun ilk boliimlerinde yapacak sekilde ayarladigi anlami-
na gelmektedir. Bu boliimler en canlandiric1 donemlerdir ve
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bazen sadece birka¢ saat uyuduktan sonra olduk¢a dinlenmis
uyanmanizin nedeni budur. “Kaybettiginiz” uykuyu telafi et-
meye ihtiyaciniz olmamasinin nedeni de budur.

3 Uykusuzlugumuzu sonraki geceler boyunca
telafi etmeye calismaliyiz

Bu aldatic1 maddelerden biridir ama yamitim1 da iistii kapali
verdim!

Size “uyku borcundan” bahsettigimi hatirlayacaksimz. Bu-
radaki fikir giin boyunca, gece 6deyecegimiz ve ertesi giine
sifir bilancoyla baslamamizi saglayan bir uyku borcu biriktir-
digimizdir. O zaman uykusuzluktan mustarip kisiler igin bir
tehlike var gibi goriinebilir. Iyi uyumamak borglarin1 yeterince
geri 6demedikleri ve sonunda 6demede uzun siire gecikmeleri
anlamina gelebilir! Fakat neyse ki bu aslinda uyku-bor¢ mo-
delinin bozuldugu noktadir. Uyku kaybimizi saat bazinda geri
O0dememiz gerekmez. Elimizdeki en iyi kanitlar kaybettigimiz
saatlerin licte birinden azin telafi etmemiz gerektigini ortaya
koyuyor. Dahasi, toparlandigimiz gecelerde daha derin ve daha
canlandirici bir uyku ¢ekebiliriz. Bu nedenle bu sorunun yani-
tinin YANLIS oldugunu soyleyecegim. Kaybettigimiz uyku-
muzu sonraki gecelerde telafi etmeye calismamaliyiz. Ayrica,
bu sorunun bir bagka yonii daha var. Yatakta uyanik gecirdigi-
miz zamanin uykudan calinarak “kaybedilmis” zaman oldugu-
nu varsaymamaliy1z. Aslinda, iyi dinlenmek icin yatakta ge-
cirdigimiz zamanda hep uyumamiz gerekmeyebilir. 1.Soruyu
yanitlarken bahsettigim kisir dongii uykusuzluk sorununun bir
kisminin ilk bagta yatakta ¢ok fazla zaman gecirilebilmesidir.

4 Cok ritya gormek genellikle duygusal sikintinin
bir isaretidir
Bazi insanlar riiyalarin1 digerlerinden daha ¢ok hatirlayabilse

de, genellikle gece boyunca uykuda yaklagik alti rilya gérme
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donemimiz olur. Riiyalar hatirlasak da hatirlamasak da uyku-
muzun normal bir pargasidirlar. Bu sorunun yanit1 kesinlikle
YANLIS tir —riiya gérme kesinlikle duygusal sikintinin bir
isareti degildir. Zihnimizde pek ¢ok sey oldugu zaman riiya
gormemiz olasidir ve kébus gibi tekrarlayici riiyalar goren in-
sanlar vardir. Bu riiyalarin temelinde tatsiz deneyimler veya
tatsiz anilar olabilir. Ancak, genel olarak rilya gormek sade-
ce REM uykusunun bir yansimasi olan saglikli bir deneyim
olarak kabul edilmelidir. Insanlar uyku haplarim birakirken
yoksunluk donemlerinde ve eger cok alkol tiikettilerse gece-
nin ileri donemlerinde de ¢ok riiya gorebilir. Bunlarin ikisi de
uykunun riilya gérme donemini etkileyen gecici faktorlerdir.

5 Uyku, hafizamiz icin 6nemlidir

Uyku, aslinda pek ¢ok seyin oldugu bir zamandir. Uykunun
sadece uyanikligin olmamasi demek olmadigini anlamak
onemlidir; bu pek ¢ok farkl tiirde faaliyetin ortaya ¢iktig1 bir
zamandir. Bu faaliyet hem zihnimizde hem de bedenimizde
yer alir. Onun i¢in yataga girdigimiz zaman 15181 kapatsak da
uykuya daldigimiz zaman kendimizi kapatmayiz.

Uyku hem fiziksel hem zihinsel dinlenme i¢in gereklidir.
Enerji kaynaklarimizin geri kazanilmasi i¢in yorgun kaslarin ve
bedenimizin dinlenmeye ihtiyaci vardir ve biz uyurken beden
kimyamiz kendini ertesi giin i¢in yenilemek icin caligir. Bede-
nimiz ne kadar cok caligirsa uykuya o kadar ihtiya¢ duyariz.
Aynis1 zihnimiz i¢in de gecerlidir. Beynimizin de bir molaya
ihtiyaci olabilir! Fakat cogunlukla duyularimiz vasitasiyla yeni
bilgiler almay1 kessek de beynimiz gercekte hala is iistiindedir.
Uyku beyne giin i¢inde olan seyler hakkindaki bilgileri ¢6ziim-
lemesi icin alan ve zaman verir. Genellikle bunun bilincinde
olmasak da deneyimlediklerimiz ve 6grendiklerimiz iglenir ve
hatiralar depolanir. Biitiin bunlar uyku siirecinin bir parcasidir,
o olmadan yapamayiz. Siiphesiz uyku bellegimiz i¢in de 6nem-
lidir; onun i¢in bu ifadenin yaniti DOGRU’dur.
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6 Ne kadar uyursak kendimizi ertesi giin o kadar

iyi hissederiz

Hemen bagtan bu ifadenin YANLIS oldugunu sdéylememe izin
verin. Uykunun miktariyla esenlik arasinda dogrudan bir iligki
vardir. Toplumda insanlarin genel olarak uyuduklari siire nor-
mal dagilima uyar. Diger bir deyisle, uzun uyuyan (daha ¢ok
uyumaya ihtiya¢ duyan) biri kadar kisa uyuyan (az uykuya
ihtiya¢ duyan) biri de normaldir. Uzun uyuyanlar kendilerini
kisa uyuyanlardan daha iyi hissetmezler.

Iyi uyuyan insanlarin aslinda gereksindiklerinden daha
fazla uyumalar1 miimkiinse de bunun giin i¢cinde onlara fayda
sagladigina dair pek az kanit vardir, bu secenege sahip olma-
lar1 diginda! Fazla uyumanin bazi dezavantajlan bile vardir,
clinkii boyle yapmak uyku ataleti denilen durumu siddetlen-
direbilir. Bu uykudan kalkip giine baslamakta zorlandigimiz
zaman yasadigimiz deneyimdir. Bu hali sizin de bildiginizden
eminim. Asirt uyumak kendini dinlenmis hissetmekten ziyade
uyku ataletine yol acabilir, onun i¢in ne kadar ¢cok uyursaniz
kendinizi o kadar iyi hissedeceginiz dogru degildir. En 6nem-
lisi kigisel uyku gereksinimimizi saptamamiz ve her gece dii-
zenli olarak gerektigi kadar uyumamizdir.

7 Giin icinde sinirli olmak muhtemelen uyku
kalitemizin koti oldugu anlamina gelir

Stiphesiz sinirliligin uykusuzlukla iligkilendirilebilecegi
dogrudur fakat bu da yine aldatic1 maddelerden biridir, ¢iin-
kii ne de olsa giin i¢inde sinirli olmamiza yol agabilecek pek
cok sey olabilir.

Bu yorma veya inang olarak adlandirdigimiz durumun bir
ornegidir. Uykusuzluk ¢eken insanlarin muhtemelen giin icin-
de yasadiklar1 deneyimleri gece kotii uyumalarina baglaya-
cagin fakat bunun mutlaka uykusuzlugun bu olaylara neden
oldugu anlamina gelmedigini biliyoruz. Bence her seyi goz
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oOniine alirsak, sinirliligin aym derecede isteki yilginlikla, bir
sorunu ¢ozmekteki zorlukla, iligki sorunlariyla da vb. baglan-
til1 olabilecegine dayanarak bu sorunun yamti YANLIS tir.
Ancak bu gece uykusuyla giin icindeki ruh hali arasindaki
onemli iligkiyi yadsimak demek degildir.

Bu maddeyi bu teste yorma konusunu diisiinmenize yardim
etmek icin dahil ettigimi itiraf etmeliyim. “Bildiklerimiz ve
hissettiklerimiz mutlaka aym degildir” ifadesini tekrar diigii-
niin. Sinirliligin (veya yorgunluk gibi giin icinde ortaya ¢ikan
baska herhangi bir semptomun) dogrudan uykusuzlugun so-
nucu oldugu hissinizin ne denli gii¢lii oldugunu degerlendir-
meniz 6nemlidir. Ondan da 6te, diger olasi agiklamalara karg1
bu 6zel baglantiya yonelik inanciniz1 degerlendirmeniz 6nem-
lidir. Bu degerlendirme yontemi daha dogru yorumlar yapma-
niza yardim edecektir. O zaman kendinizi nasil hissettiginizin
en olasi nedenlerinin iistiine daha etkili bir sekilde egilebilirsi-
niz. Onun i¢in, 6rnegin iste dikkat etmeniz gereken bazi stres
unsurlar oldugu kadar uyku modelinizde yapmaniz gereken
bazi iyilestirmeler oldugunu da gorebilirsiniz.

Teste geri donersek, sinirlilik halinin muhtemelen kétii uy-
kuyla baglantili oldugunu fakat diger olas1 agiklamalarin da
g6z oniine alinmasi gerektigini soylemek daha dogru olur.

8 Cogu yetiskin gecede 7-8 saat uyur

Bir insan ne kadar uykuya ihtiya¢ duyar? Bu herhalde en sik
kargilastigim sorudur. Maalesef bunun tek bir yanit1 yok-
tur. Ihtiya¢ duydugumuz uyku yagimiza ve hayatimizda ne
yaptigimiza gore degisir. Kisiden kisiye de degisir. Kisinin
zaman icinde belli bir donemdeki uyku gereksinimini belir-
lemesi 6nemlidir. Uyku Giinliigii tutmanizin nedenlerinden
biri de budur.

Bununla birlikte, yetigkinler i¢in ortalama uykunun 7-8
saat olmas1 aslinda DOGRU’dur. Ornegin, eger 20 ile 80 yas
arasi biitiin yetigkinleri alip uyuduklar1 zamanin ortalamasini
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alirsak bu 7-8 saat civarinda olacaktir. O zaman ¢ogu yetis-
kinin insanlarin en biiyiik kisminin uyku siiresi bu ortalama-
ya yakin oldugu icin bu kadar uyudugunu soyleyebilirsiniz.
Ancak ortalamalarin sorunu herkesin ayn1 olmamasidir. Ba-
zilarina gecede dort saat uyumak yeterken, bazilar1 da 10 saat
uykuya ihtiya¢ duyuyor gibi goriiniiyor. Bu insanlar ortalama-
dan ve birbirlerinden farklidir ama mutlaka anormal olmalar1
gerekmez.

9 Aslinda “derin uyku” diye bir sey yoktur

“Derin uyku” terimi bilimsel bir tanimdan ziyade halk arasin-
da kullanilan bir tabir gibi goriiniiyor. Onun i¢in derin uyku
diye bir seyin olmadigim soyleyebilirsiniz. Fakat bu aym za-
manda uyku aragtirmalar literatiiriinde ve uyku bozukluklar:
konusundaki klinik literatiirde de kullanilan bir terimdir. De-
rin uyku yavas-dalga EEG modelleriyle karakterize olan 3 ve
4 Evre REM-dis1 uykuyu ifade etmektedir. Yani EEG dalga-
larinin genligi yiiksek, frekansi diisiik ve eszamanlidir. Bunlar
bazen delta dalgalar olarak adlandirilir.

Onun i¢in bu sorunun yaniti YANLIS tir. Derin uyku var-
dir ve bu 6zellikle gecenin ilk kisminda uykumuzun bir 6zelli-
gidir. Ileri yaglarda insanlar cok daha yavas-dalgali uyku uyur
ve bu nedenle REM-dig1 uykularinda daha hafif olan 2.Evre
uykunun orani daha yiiksektir. Bu anlamda yaglilar daha geng
yetiskinler kadar derin uyumazlar.

10 Giindiiz yorgunlugu uyku bozuklugunun
onemli bir isareti olabilir

Bu maddeyi yorgunlukla uykusuzluk arasindaki fark: diisiin-
menize yardim etmek i¢in koydum. Bu ayrimi yapmak 6nem-
lidir. Insanlar kendilerini uykusuz hissettigi hemen her zaman
yorgunluk goriiliir. Bence giindiiz yorgunlugunun uyku bo-
zuklugunun 6nemli bir isareti olabilecegini séylemek DOG-
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RU’dur fakat firsatin1 buldugunuzda veya istemsiz bir sekilde
uykuya dalma riskinizin oranin1 degerlendirmeniz énemlidir.
Narkolepsi veya uykuyla iligkili soluma bozuklugu gibi, asir1
uyku halisemptomlarimi iceren birtakim bozukluklar vardir.
Bu bozukluklar uykusuzluk igin gelistirilen BDT ye yanit
vermez, onun i¢in bunlar belirlemek 6nemlidir. Bunu yapma-
nin bir yolu yorgunluk-uyku hali boyutunu degerlendirmektir.
Uykusuzluk c¢eken insanlar yaygin olarak kendilerini yorgun
hissettiklerini bildirse de uyuyacak gibi hissettiklerini soyle-
mezler. Tam tersine: onlar uyumakta zorlanmaya meyillidir,
giin icinde bile!

11 Uyku sorunlan genellikle cabuk gecer

Elbette ara sira uyku diizeninde bozulmalar olur. Herkes ha-
yatinin bir doneminde uykuya dalmakta veya uyumaya devam
etmekte zorlanir. Bu sorunlarin genellikle kendi kendine ¢o-
ziildiigii ve kisa siireli oldugu dogrudur. Ancak yetigkinlerin
yiizde 10’u, yani 10 kisiden 1’i direngli uykusuzluk sorunu
yasar ve bu 65 yas listii insanlarda 5’te 1’e kadar (yiizde 20)
cikabilir. Muhtemelen uykusuzluk ¢ceken fakat bu konuda yar-
dim arayigina girmeyen ¢ok daha fazla insan vardir.

12 Cogu insan gece kétii uyuduktan sonra
hayatla iyi bas edemez

Uyku sorunu olan ¢ogu insan bu konuda kaygilanir. Nasil bag
edecekleri konusunda, uyku hap1 almak zorunda kalacaklari
konusunda ve uykusuzlugun ciddi bir zarara yol a¢ip agmaya-
cag1 ve hic gecip gecmeyecegi konusunda endiselenebilirler.
Uykusuzluk sikintiya ve bunaltiya yol agsa da uyuma yetileri
ve uykusuzlugun yol acacag etkiler konusunda yanlig sonug-
lara variliyor.

Kafamizdan gecen diigiinceler durumu daha da kotiilesti-
riyor. “Bu gece hi¢ uyuyamayacagim” veya “Yarnki isleri
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yapmakta zorlanacagim” diye diigsiinmek abartmaktir ve muh-
temelen bizi daha iizer ve uykuya dalmamizi daha da zorlag-
tirir. Cogu insan gece kotii uyusa da aslinda giin i¢inde kargi-
lagtiklariyla bag etmeyi basarir ve her giin hi¢ olmazsa biraz
uyursunuz. Aslinda, uykusuzluk ¢eken insanlarin sadece bir
kismi kotii bir geceden sonra kendini yorgun hisseder. Beden
belli bir siire uykusuzlukla bag edecek sekilde tasarlanmistir.
Cok uykusuz kaldiktan sonra bile bunu sonraki gecelerde tela-
fi etmenize gerek olmadigini bilmek i¢inizi rahatlatabilir.

Onun icin ben buna YANLIS yanit1 verdim. Elbette, uy-
kusuzluk odaklanma sorunlarina neden olabilir ve kendimizi
yorgun, gergin ve sinirli hissedebiliriz. Fakat uyku konusun-
daki diislincelerimizi abartmamaya ¢aligmay1 unutmamaliyiz.
Ne de olsa iyi uyuyanlar da huysuzluk yapiyor. Uyku konu-
sunda ne kadar az kaygilanirsaniz bu konuda o kadar basarili
olursunuz.

13 Uyku haplari bagimhilik yapar

Bu sagirtici gelebilse de, uyku haplar1 uykumuzu olumsuz
etkileyebilir. Bu haplar 6nce ise yarayabilir fakat bedenimiz
onlara aligtik¢a sorunlarimizi ¢6zmek yerine yeni sorunlar ya-
ratirlar. Bir diger nokta da pek c¢ok tiir uyku hapinin aslinda
uykumuzu degistirmesi ve bize dogal uyku kadar iyi gelme-
meleridir. Baz1 uyku haplarin1 ¢cok ¢abuk kesmek siddetli uy-
kusuzluga yol acabilecegi i¢cin bazi insanlar bunlar1 kesmekte
zorlanabilir. O halde bazi uyku haplarinin hem fiziksel, hem
psikolojik bagimlihik yarattign DOGRU dur. Her tiir ilacin sirf
onlan almaya aligti§imiz icin bir davranig aligkanlig1 haline
gelebilecegini aklimizda tutmalyiz.

14 Mumkiinse sekerleme yapmaktan kaciniimahdir

Uykunuz geldigi icin mutlaka biraz kestirmek zorundaysaniz
kendinize engel olmaya calismamalisimiz. Uykuya direnmek
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tehlikeli olabilir. Ancak eger uykusuzluk ¢ekiyorsaniz ve bag-
ka bir uyku sorununuz yoksa neden bu kadar uykunuz oldu-
gunu merak edebilirsiniz. Bu da yanitlanmasi zor bir sorudur.

Eger buna uykusuzluk acisindan bakarsak bu sorunun ya-
mtimn DOGRU oldugunu soylerdim. Miimkiinse sekerleme
yapmaktan kacinmalisiniz, ¢iinkii giin icinde kestirmek gece
uyku icin duydugunuz homeostaz diirtilyii azaltir. Yaklagik
15 dakikadan fazla kestirmenin gece uyuma yetinizi etkile-
mesi miimkiindiir, ancak daha kisa yapilan sekerlemelerin et-
kisi daha az olur, ¢iinkii bunlar gece duyulan uyku diirtiisiinii
azaltmazlar.

15 Yasam degisiklikleri uykusuziugu tetikleyebilir

Herkes giinliik hayatta evde ve iste birtakim stresler ve gergin-
likler yasar ve bazen bu stresler siddetlenir. Boyle zamanlarda
kisa siireli uyku bozukluklar goriilebilir. Ancak sorunlar or-
tadan kalktig1 zaman bile gecici uyku sorunlari her zaman or-
tadan kalkmaz. Bu genellikle uyku planimiz bozuldugu veya
kotii uyku aligkanliklan gelistigi veya uyku konusunda endi-
selenmeye bagladigimiz zaman olur.

Hayatimizdaki degisiklikler, hatta yeni bir eve taginmak
veya daha 1yi bir ise gegcmek gibi degisiklikler bile uyku mo-
delimizi etkileyebilir. Her degisiklik potansiyel olarak stres-
lidir, clinkii ona uyum gostermemiz gerekir. Bazi uyku bo-
zukluklarina bagta saglik sorunlar1 yol acar. Agri, rahatsizlik
veya hastalik bizi hem fiziksel hem duygusal olarak iizebilir
ve bunun sonuncunda uyku sorunlar1 ortaya ¢ikabilir. Ayni
sekilde, depresyon veya kaygi gibi psikolojik bozukluklar da
uykusuzlukla iligkili olabilir fakat zihinsel olarak tekrar giic-
lendigimiz zaman bile uykusuzluk devam edebilir. Ben bunun
DOGRU oldugu sonucuna vardim; yasam degisiklikleri uyku-
suzlugu tetikleyebilir.

Uyku oykiiniizde yasantinizda uyku sorunlarini en bag-
ta tetiklemis olabilecek olaylar saptadiniz mi1? Defterinize
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yazdiklariniza bakin. Akliniza simdi gelen herhangi bir sey
olursa onu da not edin.

16 Bazi insanlar uyumadan idare edebiliyor gibi
goriiniyor

Ben uyumadan idare edebilen kimseyi gérmedim, onun i¢in
bu ifade YANLIS olmali. S6z gelimi, bazi insanlar hemen hi¢
uykuya ihtiyac1 yokmug gibi goriinebilir fakat herkesin uy-
kuya ihtiyaci oldugu bir gercektir. Cogu insan bir gece veya
iki gece ayakta kalmayi basarabilir ve bu anlamda uykusuz
kalabilir fakat bu ¢ok kisa siirelidir ve tavsiye edilmez. Eger
giin i¢inde uykusuz kalacagimiz bir durum yaratirsak o zaman
kaza riski kesinlikle artar.

17 Depresyon uykusuzluga neden olur

Uyku bozuklugu depresyon da dahil olmak iizere ¢ok cesitli
psikolojik ve zihinsel rahatsizliklann yaygin bir semptomudur.
Aslinda, depresyondaki kiginin uykusunun bozuk olmamasi
olagandis1 bir durumdur. Bu nedenle uykusuzluk depresyonla
o kadar baglantilhdir ki bu soruya DOGRU yamitim verecegim.

Ne var ki yapilan pek cok arasgtirma uykusuzluk semptom-
larinin siklikla diger depresyon semptomlarindan 6nce ortaya
ciktigin1 ve uykusuzlugun depresyon gelistirmek icin bir risk
faktorii oldugunu ortaya koymustur. O halde uykusuzlugun
depresyona neden oldugunu sdylemek de ayni ol¢iide dogru
mudur? Aslinda bu agamada bu ikisi arasindaki iligkiyi ¢oze-
cek yeterli kanita sahip degiliz fakat belki uykusuzlugu nasil
tedavi ettigimiz bazilarinda depresyonun Oniine gegebilir veya
geciktirebilir. Ayrica depresyonu tedavi etmenin mutlaka uy-
kusuzluk semptomlarindan kurtulmak anlamina gelmedigini
de biliyoruz. Onun i¢in depresyonda bile olsaniz, depresyon
tedavinizin yan sira uykusuzluk i¢in gelistirilen BDT progra-
mu iistiinde calismaniz da faydali olacaktir.
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18 Daha 6nce bunlarin hepsini denedigim icin
vazgecmem daha iyi olacak

Diiriist olmam gerekirse, bu ifadeyi bilhassa kigkirtmak igin
koydum! Yanit elbette YANLIS tir. Uykusuzlugunuzun nasil
iistesinden geleceginiz konusunda okumaya ve 6grenmeye de-
vam etmeniz sizin i¢in daha iyi olur.

Kisa test buydu ve bunlar da benim yanitlarimdi! Sinavimiz
nasil gecti?

Zihninizi degistirmek icin bilgiyi kullanmak

Biitiin bunlarin esas noktasi “zihninizi degistirecek” bilgiyi
kullanabilmenizdir. Oniimiizdeki hafta sadece bu boliimdeki
degil, kitabin bagindan buraya kadar 6grendiginiz bilgileri de
kullanmanizi, diislincelerinizi, inanglarinizi ve duygularimizi
sorgulamaniz1 ve uykusuzlugu degerlendirmenizi istiyorum.
Uyku konusunda kontroliiniizii kaybettiginizi hissediyorsunuz
ve simdi tekrar siiriicii koltuguna ge¢cmenin zamam geldi.

Uykusuzlugunuza nasil baktiginiz ¢cok onemlidir. Bazen
insanlar bana uykusuzlugun hayatlarindaki en 6nemli konu
haline geldigini soyliiyor. Benim de uykusuzlugun “6nem-
li bir sey” oldugunu diisiindiigiimii biliyorsunuz, yoksa bu
kitab1 yazmaz ve uykusuzlugu arastirmak icin bu kadar za-
man harcamazdim. Ama kendinizi uykusuzlugun pencesinde
ve gii¢siiz hissetmenize yol agan, kendi kendinizi baltalayan
herhangi bir goriisii kesinlikle birakmalisiniz. Sorun ¢6zmeye
dogru adim atmal1 ve bir yenilgi veya panik durumundan ka-
rarl bir sekilde uzaklasmalisiniz. Uykusuzluk sizi yildirsa ve
cileden cikartsa da bu konudaki iiziintiiniiziin ve kizginligini-
zin onu ¢ozme ihtimali olmadigini kabul etmelisiniz! Bunun
yerine, uykusuzlugu ¢oziilecek bir sorun olarak, belki biiyiik
bir sorun olsa da yine de ¢oziilebilecek bir sorun olarak gor-
melisiniz.
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Diisiincelerinizi degerlendirmek

Soru: Uykusuzlugun iistesinden gelmek igin attigmiz ilk adim nedir?
Yanit: Sirtin1z1 yere getirmesine izin vermemek.

Peki, bunu nasil yapiyorsunuz?

Uyku ve uykusuzluk hakkindaki diisiincelerinizi ve kaygi-
larimz1 agik¢a ve dogru bir sekilde diisiinerek.

Simdiye kadarki birtakim ifadeler insanlarin uykusuzlukla-
1 konusundaki kaygilarini ve bu diisiincelerin ne kadar dogru
oldugunu degerlendirmeleri geregini dile getirdi. S.121°deki
Tablo 6.1°e bakarsanmiz orada yanlig diisiinme ve bu yanlig-
larin nasil diizeltilebilecegi konusunda 6rnekler goreceksiniz.
Bu siire¢ soyledir:

1. Diisiinceyi olabildiginizce dikkatli kaydetmek.

2. Bu diigiincenin size nasil bir his verdigini belirleyip
bunu yazmak.

3. Bu diisiinceyi elestirel bir sekilde yeniden diigiinmek,
yani, onu degerlendirip bu diisiincenin yeni ve daha
dogru bir versiyonunu yazmak.

4. Bu yeni diisiinme seklinizin size kendinizi nasil hisset-
tirdigini degerlendirmek.

Buradaki ana fikri anladiniz m1? Sizin uyku ve uykusuzluk
hakkindaki duygu ve diisiincelerinizi olabildigince dogru bir
sekilde degerlendirmenizi istiyorum. Sizin i¢in bu formun bos
bir kopyasin1 hazirladim (s. 122, Tablo 6.2). Bunu fotokopiyle
cogaltarak defterinizde saklamalisiniz. Bu formlan simdi his-
settiginiz belli bagh kaygilar1 yazmak ve bunlan sizin i¢in daha
faydali olacak sekilde nasil ifade edeceginiz diigtinmek i¢in kul-
lanin. Diisiincelerinizi ve hislerinizi etkilemek i¢in olgulara da-
yal1 bilgiyi kullanabileceginizi unutmayin. Timak isaretlerinin
(“...”) arasina diisiincelerinizi yazarak Tablo 6.1°de gosterdigim
formati izleyerek diisiinme seklinizin farkina varin. Bu yonteme
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aligmak biraz zaman alir fakat benim deneyimime goére uyku-
suzluk ceken insanlar 6nce tipik diistincelerini belirledikten son-
ra bunlan degerlendirmenin biiyiik faydasini goriiyor.

Uykusuzluk konusundaki pek ¢ok kaygi ve endise dogru
olmayan bilgilere ve inan¢lara dayamyor. Olumsuz veya yan-
lig inanglar hatalidir, ¢iinkii bunlar sadece inangtir —yani, mut-
laka olgu degillerdir. Bunlar1 sinamak sizin sorumlulugunuz-
dur —ne de olsa, bunlar sizin yorumlariniz ve inanglarinizdir
—size aittir! Iyi haberse hatali inanglarin diizeltilebilecegi ve
daha dogru yorumlamalar yapilabilecegidir.

Bunlan degistirmek uykuya karsi tavrimizi ve kendinizi
nasil hissettiginizi etkiler. Farkli bir zihniyet uykuyu tegvik
etmeye yardimci olabilir!

Simdiye kadar uykusuzluk i¢cin BDT’nin bayag: kagit-ka-
lem egzersizi gerektirdigini anlamig olacaksimiz; Uyku Giinlii-
gliniiz, not defteriniz, kiiciik bir test... simdi de diisiince de-
gerlendirme formlari! Size igimiz bitmeden bunlarin sayisinin
daha da artacagim soylemeliyim! Neden? Bu gercekten bu
kadar gerekli mi?

Inanin bana, bu kagit-kalem isinin bir kismini atlamak iste-
yeceksiniz ama liitfen yapmayin. Bu 6nemli, ¢iinkii kiginin bir
uyku sorununa yaklagimi sahip oldugu bilgiye, bu bilgiyi nasil
degerlendirdigine ve sonra bu konuda ne yaptigina dayanir.
Sizin de bu genel kuraldan muaf oldugunuzu sanmiyorum.
Uykunuz hakkinda dogru bilgiler ve uykunuz ve etkileri ko-
nusunda dogru diisiinmek uykunuz konusundaki duygu ve dii-
slincelerinizi ve uyku modelinizi degistirmeye baglayacaktir.

Dr. Charles Morin uyku hakkindaki islevsiz inan¢ ve ta-
virlarla uyku arasindaki iligki konusunda kapsamli olarak
yazmigtir. Onun aragtirmalarn iglevsiz diisiinmenin (Tablo
6.1’de oldugu gibi) uykusuzlukta yaygin goriildiigiinii fakat
daha dogru bir diisiinme tarzi benimsemenin uykuda dikka-
te deger bir iyilesmeyle baglantili oldugunu gostermektedir.
Onun i¢in size Uyku Giinliigiiniizii tutmaya devam etmenizi ve

120



Siue)epo eyep ‘Siw
-|e dUl|d BYEBP NjOJIUOY

SjwasArsl eyep ‘Siw
-ejjeyed ‘Piuljingey| eyeq

w3z ze eyep

“1aswiA] eyep ‘ewejyeyey
cdoAijZes jwawnassiy jiseu
1WIpUd)] UoAISIaA ng

« " 'ep eAwmnsijed efewdeA epue aiq
1A9S 129y BASA WIS IIog WINDS
-siy 1A eyep iwpuay apuidt uns aA

wnpnAn N103 eyep uspadas ung

“30A 1s13]1 ejuun3An uitLewueyepo,,

L(ipewnAn 13ese
u33eeSs v-€ uewWez 1igd1y aA yees
9 BWE[EHO PRPWNZN|UND "UISY

asAapaltau wigedejep eAnyAn,,
(iwigap uaq ueAewnAn

391 “JIpJBA 1IBJUNJOS IPPID UIUISIY
000°0S M|2q asu$nak 1suiek
uriejunq aA esioAiseA 1513 uoAjw
1 9p41yas$ nq 1935 ed1AY "10AIpd
(3124435 5n) SL% 183ap 0S% Nq
‘wnyed yiueAn jees ¢ epyeieA aa
wnpnAn Jepes 1ees 9 ap|eyJaH,,
nuoAisJan aiq

nigop eyep ulwRounsnp ng

Juts “ueides epuns
-nuoy N3An ‘znsinwin

awagAey njosuoy
‘n8np3nzoq |elo

Sueysiy

‘Ziujeh ‘widziy ‘i3Aey
ok 3es iwawnassiy
Jiseu jwipuay ng

«-wunpnAn noy

305 9338 unp Myun?d
‘winJoAIWeue|yepo 1y
wnungJioA Jepey O,,

(wigedelew
-eAnAn 51y 2328 ng,,

(JoA1128 1q18 104

-nAn saxJay 1931p A
widiueAn uaq 41q i1s1ek
Jiq ujuada3 pjues,,
wiREAUNSNP Diepuny

ey njznsmyAn aa nyAn

Maulo dexuiq- yawapudjgap 1ziulteigAey aA [ziulIR[@5UNSNp Dlepunsnuoy] jnjznsnyAn 1°g ojqel

121



;oA 3es iwawassiy
[ISEU [WIpU UOAISIDA Ng

NUOAISIDA 11q niZop
BYEp ujwuRRdUNSNp ng

(JoAnZes iwawassiy
[ISEU JWIpuUaY Ng

wi4a[2UN$Np 1sepuny
ey ynjznsnyAn aA nyAn

}2UJ0 Se)aIq- YPWIpua|43ap Iziulie[iSAey A 1ZIULIB[DUNSNP Biepunsnuoy| ynjznsnyAn z'9 ojqel

122



diisiince-degerlendirme egzersizleri iistiinde durmanizi tav-
siye ediyorum. Hatta daha da ileri giderek aklimiza gelenleri
yazabilmeniz i¢in bu diisiince-degerlendirme formunu giin
boyu cebinizde tutmanizi 6neriyorum. Daha dogru diisiinen
biri olmaya ¢alisin. Bu uykunuzu diizeltmek icin yapilan iyi
bir zaman yatirimidir.

Unutmayin, daha ilerlemeden 6nce BDT programinizin
2. haftasim1 bu boliimde verdigim tavsiyeleri uygulayarak
gecirmelisiniz. Tabii bir de Uyku Giinliigiiniizii tutmaya de-
vam edin!
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7

Uyku hijyeni ve gevseme
(3. Hafta)

Giris

Programimiz1 haftalar icinde gelisecek sekilde tasarladigimi
unutmayin. Bu yeni oneriler daha 6ncekilerin yerini alacak
sekilde tasarlanmamigtir! Bunlar yaptigimiz iyi caligmala-
rin yerine koymanizi istemiyorum, ¢iinkii en biiyiik fayday:
daha once verilen Onerilere her hafta yeni bilgiler eklerseniz
saglarsimiz. O halde, simdiye kadar uyku hakkindaki diisiin-
celerinizi ve duygularimizi diizenli olarak degerlendiriyor
olmalisimz.

Uyku hijyeni nedir? Bunun tuhaf bir terim oldugunu ve
pek hoglanmadigimi kabul ediyorum. Ancak, gittikce daha
fazla kullanilir oldu ve yerlesti. Bunun olumlu yani akla “uy-
kunun temelleri” ya da dilerseniz kisinin uyku hazirliklarini
diizenlemek icin neler yapabilecegi diisiincesini getirmesidir.
Uyku hijyeni uyku modelinizi iyilestirmek icin yasam tarzi
ve yatma hazirliklan1 konusunda degistirebileceginiz seyleri
ifade ediyor. Bazen bir uyku sorununun asir1 miktarda kahve
icmemek gibi basit bir ¢6ziimii olabilir. Ancak, bu uyku hijye-
ni uygulamalarindan azami 6l¢iide yararlanmak ¢ogu insanin
uykuya daha iyi hazirlanmasini saglar.

Uyku hijyeni iki kisma ayrilabilir. Birincisi, yagsam tarzini-
zin uykunuzu nasil etkiledigi ve ikincisi de nasil iyi uyumanizi
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saglayacak bir yatma rutini planladiginizdir. Bu iki kismu si-
rayla ele alacak ve sonra da ¢cok onemli olan gevseme konusu-
nu degerlendirmeye gececegiz.

Amag¢

Bu boliimiin amaci ila¢ kullanmak zorunda kalmadan saglikl
ve dogal bir uyku modeli gelistirmek ve nasil gevseyip rahat-
lanacagim 6grenmektir.

lyi yasam tarzi, iyi uyku mu demektir?

Uykuyu etkiledigi bilinen belli bagli yagam tarzi faktorleri ka-
fein, nikotin, alkol, beslenme ve egzersizdir. Bunlarin her biri
hakkinda size bazi 6nerilerde bulunmak istiyorum.

Kafein

Kafein uyarici bir ilagtir. Yani sinir sisteminiz iistiinde uyarici
bir etki yaparak sizi canlandirir. Cok fazla kafein sizi uyanik
tutmak icin ¢ok faydalidir.

Cogu insan kahvede ve cayda bulundugunu bilir fakat
kafein iceren pek cok bagka iiriin de vardir. Ornegin, kakao,
cikolata, soda gibi megrubatlar ve bag agris1 ve zayiflamak
icin regetesiz satilan bazi ilaglar gibi. Kafein bu kadar degisik
tirtinde bulundugu i¢in size bir 6nerim var. Mutfak dolapla-
rimz1, buzdolabimzi ve ecza dolabimiz1 karigtirn. Iceriginde
kafein bulunan kag iiriin bulabileceginize bakin. Ilerledikge
not almak icin Tablo 7.1°i kullanabilirsiniz. Aksamlar veya
yatmaya gitmeden evvel yiyip icebileceklerinizin etiketlerini
ozellikle kontrol etmenizi oneriyorum. Kafeinin etkileri saat-
lerce siirebilir ve yatmadan 4 ile 6 saat dncesinden itibaren hi¢
kafein almamak iyi olur.
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Tablo 7.4 Kullandiginiz kafeinli iiriinler

Kafeinicerenmutfak |Evde/iste/disarida yemek yerken
triinleri karsilasilan kafein iceren iiriinler
\. /

Eger kafeini azaltmak veya kesmek istiyorsaniz kafeinsiz
cay veya kahve, bitkisel ¢ay ya da kafeinsiz kola gibi kafein-
siz iceceklere gecebilirsiniz. Her giin kafeinli icecekler tiiket-
meye aligkin birinin bunlan kestigi ilk birkag¢ giin bag agrisi
yasayabilecegini liitfen not edin. Bu bir yoksunluk etkisidir ve
birkag giin sonra ortadan kaybolur.

Nikotin

Sigara ve diger tiitiin lirlinlerinde bulunan nikotin de uyarici
bir ilactir ve uyku iistiinde kafeine benzer bir etki yapar. Pek
cok insan sigara icmenin rahatlatici oldugunu soylese de ni-
kotin bedenin merkezi sinir sistemi iistiinde uyaric1 bir etki
yapar. Bu da nikotinin uykuya dalmay1 ve uykuyu siirdiirmeyi
zorlagtirdig1 anlamina gelir.

Eger sigara iciyorsaniz yatmadan 6nce azaltmaya c¢alisma-
niz1 ve eger gece uyanirsaniz icmemenizi oneriyorum. Cani-
niz sigara cekerek uyanma ve bunun sigara aligkanligimzin
bir parcasi olma olasilifin1 degerlendirmeniz gerekiyor. Bunu
sOylemenin kolay oldugunu biliyorum ama 6nemli olabilir.
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Alkol

Alkol, kafein ve nikotinin tersine, sakinlestirici bir ilagtir.
Normalde, sakinlestiriciler uyyumamiza yardim etmelidir fakat
geceleri ol¢iilii alkol tiikketmenin bile uyku iistiinde yikici bir
etkisi olabilecegi bulunmustur.

Alkol gecenin basinda derin uyumaniza yardim edebilir.
Bu anlamda etkili bir uyusturucu ilagtir. Ne var ki bedeniniz
alkolii 6ziimsedikge sizi uyandirmaya veya uykunuzu hafiflet-
meye yol acabilecek yoksunluk semptomlar ortaya ¢ikar. Al-
kol ayn1 zamanda sizi susuz da birakir ve bdylece gecenin bir
yaris1 susamig olarak kalkarsimiz ve normalden daha sik tuva-
lete gitme ihtiyaci duyarsiniz. Direngli uykusuzluktan musta-
rip insanlarin uykuyu tegvik etmek icin alkol kullanmasi akil-
lica degildir, cilinkii bagimlilik yaratabilir. Yataga gitmeden
4 saat oncesinden itibaren alkolden ka¢inmanizi 6neriyorum.

Beslenme

Aclik uykusuzluga neden olabilir. Yatmadan once bir seyler
atigtirmanin uyumamiza yardim edebilmesinin nedeni budur.
Ote yandan, yataga karni ¢cok dolu halde girmek de uyamkliga
yol acabilir. Bedenimiz yiyecekleri sindirmekle megguldiir ve
bu da uyumamaizi engeller.

Fakat eski inang¢lardan bazilar1 dogru olabilir; siit ve diger
siit diriinleri uyku getirebilir, biraz da olsa. Yataga girmeden
evvel 1lik bir siitlii icecek igmek uykuya dalmaniza yardim
edebilse de siitiin kiginin uyku kalitesinin artmasina yardimci
olup olmadig: siiphelidir. Ancak bence bu baglamda bunun
kafeinli kahve veya caydan daha iyi oldugunu soyleyebiliriz.

Muhtemelen gece uyandiginiz zaman bir seyler atigtirmak-
tan kacinmaniz da akillica olur, zira bedeniniz her seferinde
yiyecek beklemeye baglayabilir. Eger geceleri atigtiriyorsaniz
acligimiz1 yatigtirmak igin siirekli gecenin bir yaris1 uyanma
riskiniz vardir. Basucunuzda bir bardak su bulundurmaniz iyi
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bir fikirdir, ¢iinkii birka¢ yudum susuzlugunuzu giderir ve sizi
banyoya kosmak zorunda birakmaz.

Kilo degisimlerinin de uyku iistiinde etkisi vardir. Kisa sii-
rede ¢ok fazla kilo vermek az uyumaya ve uykunun boliinme-
sine neden olabilir. Eger kilo vermeye calisiyorsaniz haftada
yarim ile bir kilodan fazla vermemeyi hedeflemenizi ve iste-
diginiz kiloya ulasana kadar kilo verme programiniza bagl
kalmanizi tavsiye ederim. Kilolu kisiler horlamaya daha me-
yillidir, bu da hem kendilerinin hem de baskalarinin uykusunu
kacirabilir ve kilo vermek horlamay1 azaltabilir. Genel olarak
saglikli insanlar daha iyi uyur, onun ic¢in beslenmenizi diizen-
lemeniz iyi bir fikirdir.

Egzersiz

Fiziksel olarak zinde olan insanlarin uyku kalitesi daha iyidir,
onun i¢in haftada ii¢ giin 20-30 dakika egzersiz yapmak uy-
kunuzu getirmenin iyi bir yoludur. Ne tiir egzersiz yaptiginiz
ne tiir faaliyetlerin hosunuza gittigine baghdir. Ancak zinde
olmak ve zinde kalmak i¢in kalbin pompalanmasini saglayan
egzersizler yapmaniz tavsiye edilir.

Yiiriiyiis, yiizme, bisiklet, kayak, futbol, duvar tenisi, bad-
minton ve aerobik bu tiir egzersizden birkacidir. Egzersiz yap-
ma konusunda emin degilseniz, liitfen bir egzersiz programina
baglamadan 6nce doktorunuzla konusun.

Zinde olmak uyumak icin faydali olsa da sizi yatmadan
evvel cok caba gerektiren egzersizler yapma konusunda uyar-
maliyim. Geg saatte yapilan egzersizler sinir sistemini “uyan-
dinr” ve uykuya dalma ve uykuya devam etme konusunda
sorunlara yol acabilir. Aksamlar1 yapilan egzersizler bile bu
istenmeyen etkilerde bulunabilir. Onun igin geceleri digari
cikip bitkin diigmek ve sonra yataga girmek iyi bir diisiince
degildir. Eger gece uykunuza faydali olmasim istiyorsaniz
egzersiz yapmaniz icin en faydali zaman 6gleden sonra gec
saatler ve aksama dogrudur.
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Bu noktada biraz durup diisiinelim. Yasam tarzinizi uyu-
maniza yardim edecek sekilde iyilestirebileceginizi diisiinii-
yor musunuz? Yasam tarzimzda yapacagimiz degisiklikleri
Tablo 7.2’ye yazin. Kararlarimizi uygulayip uygulamadiginizi
gormek icin doniip bu tabloya bakabilirsiniz.

Yatmaya hazirhk rutini

Simdi sira uyku hijyeninin ikinci kismin1 degerlendirmeye
geldi; yatak odasi ve yataga girmeye hazirlanma. Giiriiltii se-
viyesi, odanin sicakligi, yatak odasindaki hava, 151k seviyesi
ve siltenin ve yastiklarin rahatligi uykumuzu etkileyebilir.

Gurilti

Giiriiltiiniin uykunun sik rastlanan bir diigmani oldugunu 6g-
renmek sizi sagirtmayacaktir! Beklenmeyen ve ani giiriiltiiler
eger yeterince yiiksekse ya kigiyi tam uykuya dalmak iizere
oldugu hafif dalginliktan veya derin uykudan uyandirir. Bir
bebek aglamasi, telefon zili, araba kornasi ve tabii ¢alar saat
bunun birka¢ 6rnegidir. Ancak insanlarin bir siire sonra giiriil-
tilye alisabilecegini bilsek de bazilar1 bu konuda digerlerinden
daha iyidir. Ornegin, tren yoluna yakin evlerde yasayan in-
sanlar tren seslerine daha uyum saglamis gibidir. Ayrica cogu
insan saatin tik-taki veya hatta eginin horlamasi gibi siiregen
seslere alismistir! Bununla birlikte, insanlar bu giiriiltiilere
tepki olarak uyanmasalar da uykular derin uykudan hafif uy-
kuya gectikleri kisa siirede etkilenebilir.

Peki, ya siz? Ev ortaminizda uykunuza miidahale edebile-
cek sesleri ve bu konuda ne yapabileceginizi saptamaya cali-
sin. Kulak tikacglariyla uyumak sizin i¢in bir gare olabilir de
olmayabilir de. Eger disaridaki sesler sizi rahatsiz ediyorsa,
kulak tikaci takmak nefesiniz gibi i¢inizdeki sesleri dinleme-
nize yardimeci olabilir. Fakat bunu deneyip gorebilirsiniz. Bel-
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ki kafaniz1 kolay degistiremeyeceginiz bir seye takmaktansa
gevseme egzersizleri gibi dikkat dagitma tekniklerinin daha
faydali oldugunu goreceksiniz.

Tablo 7.2 Yasam tarzimdaki uyku hijyeni degisiklikleri

Kafein

Nikotin

Alkol

Beslenme

Egzersiz

\. /

Oda sicakhgi

Sicakligin her iki agir1 ucu da uykumuzu etkileyebilir. Cok
sicak (24 dereceden daha fazla) bir oda uyku esnasinda huzur-
suz hareket etmemize, gece kalkip daha ¢ok yiirlimemize ve
daha az riiya gérmemize yol agabilir. Ote yandan, fazla soguk
(12 dereceden diisiik) bir oda uykuya dalmayi zorlagtirabilir
ve daha tatsiz ve duygusal riiyalar gormemize neden olabi-
lir. Ben muhtemelen 18 derece civarinda bir odanin uykuya
tegvik ettigini diiglinliyorum. Neden dyle olup olmadigini de-
neyip kendiniz gormiiyorsunuz? Bir termometre alin ve oda
sicakliginizda denemeler yapin.
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Beden 1sisi

Insanlar bazen gevsemelerine yardimci oldugu icin sicak bir
banyo yapmak isterler. Bunun iyi bir sey olmasi gerektigini
diigtinebilirsiniz. Ancak bu uykuya dalmaniza yardimci ola-
bilir de olmayabilir de. Omegin, kotii uyuyanlarin siklikla iyi
uyuyanlardan daha fazla sicak bastigini soyledigini biliyoruz.
Yataga girdiginiz zaman viicudunuzun ¢ok sicak olmasi iyi
bir fikir degil, onun icin hemen yataga girmeden degil de bir
saat oncesinde banyo yaparak bedeninizi yatmaya hazirlama-
niz1 tavsiye ediyorum. Bunu yatmaya hazirlik rutininizin bir
parcasi haline getirin (hi¢ degilse baz1 geceler).

Havanin kalitesi

Havasiz bir oda muhtemelen rahatsiz bir uykuya yol acarken,
temiz hava uyku getirir. Neden yataga girmeden evvel biraz
pencereyi veya havalandirmay: agmayi denemiyorsunuz?
Hava sirkiilasyonunun faydasi olacaktir. Tabii mevsimlere de
dikkat etmek gerekiyor. Ozellikle kisin bir pencereyi agik bi-
rakmak istemezsiniz. Sicaklik ile havay: size uygun sekilde
kontrol etmek icin neler yapabileceginize bakin.

Isik

Dogal 15181n uyku-uyaniklik ritminde (sirkadiyen ritim) bagli-
ca kontrol edici faktorlerden biri oldugunu acikladigimi hatir-
liyor musunuz? Digarisi hala aydinlik oldugu i¢in ¢ocugunun
uyuyamadigini veya yazin hava erken aydinlandig: i¢in ¢ocu-
gunun daha erken uyandigini sdyleyen ebeveynleri hepimiz
biliriz. Dogal 151k tabii —pencereden- yatak odasina da girer!
Esas noktay: kacirmayin. Evde yatak odaniz ¢cok aydinlik ol-
mamalidir. Yaz gecelerinden ve hatta kuvvetli sokak lamba-
larindan ve ince perdelerden kacinmak gerekiyor. Hatta ya-
tak odanizin, 15181 sondiirdiigiiniiz zaman ¢ok karanlik olmasi
gerektigini soyleyecek kadar ileri gidiyorum. Zifiri karanlik
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olmamali, ciinkii bu hi¢ dogal olmadig: kadar kaygiya da yol
acabilir. En kolay ¢6ziim uyurken pencereleri kalin perdelerle
veya hatta bir battaniyeyle kapatmaktir. Bazilar1 uyku maskesi
takarak iyi uyuyabilirken, herkes bu maskelerle rahat edemez.
Eger biraz 1518a ihtiyaciniz varsa bunu en az seviyede tutmaya
caligin, ornegin kapiy: biraz aralayarak koridorda kiiciik bir
lamba veya en diisiik voltajda bir gece lambasi yakmak gibi.

Silte ve yastiklar

Yastik ve silte konusunda herkesin kendine gore kisisel tercihi
vardir, onun i¢in herkese uyacak bir tavsiyede bulunmam zor.
Ancak uykusuzluk ceken insanlarin bazen asina olmadiklari
ortamlarda daha iyi uyumasi bana ilging geliyor. Daha 6nce
de bahsettigim gibi, bunun nedeni uyumayi beklememeleri ve
bunun i¢in bu konuda fazla kaygilanmamalar1 olabilir. Kotii
uykuyu tetikleyen seyler —yatakta doniip durarak gecen gece-
lerle baglantili seyler- geride evde kaldig: icin olabilir. Fakat
bir diger basit olasilik da diger yataklarin uyku gereksinimle-
rine evdeki yataklarindan daha uygun olmas: olabilir.

Bu durumlar sizin i¢in de gecerli mi? Omegin, otel yatak-
lar1 genellikle evdeki yataklardan daha biiyiik ve daha serttir.
Farkli kalitedeki yataklarin ve siltelerin farkli 6miirleri oldu-
gunu da unutmayin. Bir yatak para verdiginiz kadar kargiligini
aldiginiz seylerden biri olabilir. Ama biraz deneme yapabilir-
siniz. Ornegin, eger yumusak bir silteniz varsa altina bir tahta
koyarak daha sertlestirebilirsiniz. Fakat eger yaylarini hissedi-
yorsaniz kesinlikle degistirme zamaniniz gelmistir. Bagka bir
tane almadan once eger evinizde baska yataklar varsa onlar1
deneyebilirsiniz. Magazalardaki satig elemanlan aslinda ol-
dukc¢a yardimci olabilir.

Yastilar icin gercek bir standart yoktur. Herkes kendi ki-
sisel zevkine gore bir yastik tercih edebilir. Ama varsayimda
bulunmayin —tekrar denemeye hazirlamin. Iyi uyumadiginmiz
unutmayin —o zaman neden iki yastiga “ihtiyaciniz olduguna”
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inanmiyorsunuz? Belki de hi¢ yastik kullanmamanin daha ¢ok
faydasin1 goreceksiniz. Ayrica yastiklarin i¢indeki materyal-
lere kars1 alerjiniz olmadigindan emin olun ve yastiklarinizi
ve yastik kiliflarin1z1 diizenli yikayarak temiz tutun. Aynisi
nevresim takiminiz i¢in de gegerli. Ayn1 zamanda rahat etme-
niz i¢in ihtiya¢ duydugunuz yatak ortiilerinin miktarini ve size
en uygun gelen ortii agirligini da diigiiniin.

Tablo 7.3 Yatak odamdaki uyku hijyeni degisiklikleri

Gurdltd

Sicaklik

Hava

[sik

Siltefyastik

\\ S/

Tipki yasam tarz1 faktorlerinde yaptiginiz gibi, simdi de
yatak odaniz ve uykunuz konusunda degerlendirmeniz gere-
ken geyleri not etmenizi istiyorum.

Uyku hijyeniye ilgili simdiye kadar geldigimiz nokta bu-
dur. Sekil 7.1 uykunuzu etkileyebilecek yasam tarzi ve yatak
odas: faktorlerinin daha biiyiik bir resmini gérmenize yardim
edecektir.
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bir fikirdir. Bir sey okuyabilir, televizyon izleyebilir veya hog
bir konugma yapabilir, rahatlatic1 bir miizik dinleyebilir veya
biitiin bunlar bir arada yapabilirsiniz. Burada 6nemli olan yat-
madan onceki bu donemin gevsemenize yardim etmesidir.

Pek c¢ok insan i¢in bunun giin icinde kendilerine ayiracak-
lar1 tek zaman olabilecegini unutmayn. Eger bu sizin i¢in de
gecerliyse o halde hosunuza giden seyler yaparak bunu 6zel
bir zaman yapabilirsiniz fakat amaciniz gevseyip uyumaya
hazirlanmak olmali.

Gevsemeyi 6grenmek

Ne siklikta “Bir gevseyebilsem hemen uyuyacagim” diye dii-
slindiiniiz? Eh, bunda bir dogruluk pay:1 var. Gevsemek ke-
sinlikle uykuya dalmanin bir 6n kosuludur. Fakat gevsemeyi
gercekten dgrenebilir misiniz? Bence 6grenebilirsiniz.

Sizin uyumaya hazirlanirken rahatlayabilmenizi istiyorum.
Aslinda bunun da 6tesinde sizin daha rahat biri olmaniz: isti-
yorum! Neyse ki gevsemeyi 6grenmek genel bir beceridir, pek
cok durumda daha rahat ve daha az kaygili bir yaklagim icin-
de olmaniza yardim edebilecek bir beceridir. Giin i¢inde daha
rahat bir yaklagim benimseme c¢aligmasi yapmak bagl basina
yararlidir fakat bu hem teknik hem tavir acisindan geceleri de
faydalidir. Oyleyse, nasil gevsiyorsunuz?

Kutu 7.1 size gercekte iki tiir gevgeme oldugunu gosteriyor.
Aktif ugraglarin sagladig1 gevseme: fiziksel ve zihinsel stresi
yaktigimiz “yiiksek enerji” gevsemesi. Ve yakmaktan ziyade
“salivermeye” benzeyen daha pasif gevseme. Kutu 7.1°de bu
gevseme yontemlerinin her birinin bir 6rnegini verdim. Gev-
semekte bagarili olmak icin bunlarin dérdiinden de size uygun
bir tanesini yapmak isteyebilirsiniz. Biliyorum, sdylemesi ko-
lay ama yine de biraz diigiinmeye deger.
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Kutu 7.1 Farkli gevseme tiirleri

e Spor salonunda idman yapmak e Yavas yuruyls
* Bilmece ¢6zmek * Muzik dinlemek

Elbette, bunlarin arasinda olan (daha az veya daha cok
aktif, daha az veya daha ¢ok pasif) faaliyetler de vardir ama
ne demek istedigimi anladiginizi saniyorum. Hepimizin alet
kutumuzda birden fazla alete ihtiyacimiz var. Neden defteri-
nizi ¢ikartip iyice diisiiniip olabildigince ¢cok drnek bulmuyor-
sunuz? Dilerseniz size yardim edecek birini bulun. O zaman
deneyebileceginiz pek cok seceneginiz olur. Eger pek cok se-
cenek bulamazsaniz veya bunlarin hi¢biri hogsunuza gitmezse
belki de gevsemeyi sevmiyorsunuzdur! Bu da bir bagka mey-
dan okuma olacaktir.

Benim deneyimlerime gore, uykusuzluk ceken insanlar
siklikla kendini birakmaya ve gevsemeye yonelik pasif yakla-
sim konusunda zorluk yasiyor. Bu konuda fikir bulmaya calis-
tiniz m1? Zorlamadan kendiliginden uyumamaiza izin vermeyi
o0grenmemiz o kadar 6nemli ki. Bu nedenle, size BDT klini-
gimde hastalarimla uyguladigim bir teknigi kullanarak kendi-
ni birakarak gevsemenin bir yolunu 6gretmeye karar verdim.
Arastirmalar ister otojenik egitim, ister meditasyon, kendi
kendini hipnoz etme veya adale gevsetme olsun biitiin gevse-
me yontemlerinin benzer bir etkisi oldugunu gostermektedir.

Benim kullandigim teknige ilerleyici gevseme egitimi de-
niyor ve diger gevseme yontemlerinin bilegenlerini igeriyor.
Ilerleyici gevseme egitimi adale aktivitesini, kan basincin ve
kalp atigin1 diisiiren ana kas gruplarinin gerilip gevsetilmesini
iceriyor. Ayrica nefes kontroliinii ve gevseme tepkilerini ha-
yal etmeyi de kapsiyor.

Size gevseme egzersizlerine baglarken hastalarima soyle-

.....
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icin aklima gelen en kolay yol bu. Size bu metni yavasca oku-
maniz1 ve kaydetmenizi tavsiye ediyorum. Boylece calisma
yaparken elinizin altinda size rehberlik etmesi icin dinleyebi-
leceginiz bir kasetiniz olur. Eger dogru yaparsaniz bu egzer-
sizlerin 12-15 dakika siirmesi gerekiyor.

Bu egzersizler gevsemenize yardim etmek iizere tasarlan-
mustir. Gevsemek dgrenebileceginiz bir beceridir. Tipki diger
beceriler gibi alistirma yapmayi gerektirir. Onun i¢in aligtirma
yapin. Ozellikle ilk 6grenmeye bagladigimzda giinde birkac
defa alistirma yapin.

Rahatsiz edilmeyeceginizi bildiginiz bir zamanda alistirma
yapmak en iyisidir. Bu egzersizler 12 ile 15 dakika arasinda
slirer, onun i¢in en az bu kadar siire ayirmalisiniz. Gevseme
egzersizlerinizi yataginizda yaptiginiz zaman orada kaseti de
dinleyebilirsiniz. Fakat bir siire sonra ne yapacaginizi 6grene-
cek ve bu egzersizleri ezbere yapabileceksiniz.

Rahatlayin. Elleriniz ve kollariniz yanlarinizda uzanin; géz-
lerinizi kapatin. Glizel.

Once sadece nefesinizi dustinerek baslayacagiz. Ne-
fesiniz gevsemenize yardim edebilir; solumaniz ne kadar
derin ve rahatsa kendinizi o kadar rahat ve kontroliin o
kadar elinizde oldugunu hissedeceksiniz. Onun icin ya-
vas, diizenli nefesler alarak baslayin. Bunu simdi yapin.
Yavasca nefes alin, cigerlerinizi tamamen doldurun; nefes
alin, nefesinizi birkag¢ dakika tutun ve sonra verin... Tek-
rar yapin, derin bir nefes daha alin, cigerlerinizi tamamen
doldurun ve nefesinizi tutun... ve gevseyerek birakin.
Kendi temponuzda devam edin, nefes aldiginiz her sefe-
rinde gégstintizdeki kaslarin gerildiginin ve nefes verirken
bir saliverme duygusu hissettiginizin farkina varin. Nefes
verirken her seferinde icinizden “gevse” diyebilirsiniz.
Bu nefes vermenin sizi gevsettigini hatirlamaniza yardim
edecektir. Ayrica ihtiyaciniz oldugu zaman kendinize bu
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sbzcligli s6ylemeniz de faydali olacaktir. Bedeninizin tepki
vermeye basladigini géreceksiniz. Yavas, rahat, diizenli ve
derin soluyun; nefes verdiginiz her seferinde “gevse” soz-
ctigiinii distintin; sadece éylece hareketsiz yatmanin ve
bu egzersizlere odaklanarak gevsemenin tadini ¢ikartin.

Simdi dikkatinizi kollariniza ve ellerinize vermenizi is-
tiyorum. Parmaklarinizi avucunuza bastirip yumruk ya-
parak ellerinizde ve kollarinizda bir gerilim yaratmanizi
istiyorum. Bunu simdi her iki elinizle yapin. Ellerinizdeki
gerginligi, parmaklarinizdaki ve bileklerinizdeki gerginli-
gi, énkollarinizdaki gerginligi hissedin. Bunun nasil bir sey
oldugunu fark edin. Bunu strdrdn... ve simdi gevseyin.
Ellerinizi acin. Ne istiyorlarsa onu yapmasina izin verin; sa-
dece birakin gevsesinler. Yavas ve derin soluyarak parmak-
larinizin agilip diizlestigini ve ellerinizin ve kollarinizin daha
gevsedigini hissettiginizi géreceksiniz. Birakin yataga goé-
muilstinler; birakin kollariniz agirlassin. Yavas ve derin solu-
yun, nefesinizi verdiginiz her seferinde “gevse” s6zctgiini
duistintin ve ellerinizin ve kollarinizin gittikce daha gevse-
digini hissedin. Kollariniz ve elleriniz dinlenmis ve ¢ok agir.
Sanki caniniz onlari oynatmak istemiyormus gibi. Kaslari-
nizdaki gerginligi ve enerjiyi salivermissiniz gibi. Yavas ve
derin soluyarak her iki elinizin ve kollarinizin dinlendigini
ve agirlastigini ve gevsedigini hissediyorsunuz.

Simdi dikkatinizi boynunuza ve omuzlariniza verme-
nizi istiyorum. Yine biraz gerdikten sonra boynunuzu ve
omuzlarinizi gevsetecegiz. Bunu omuzlarinizi kulaklarini-
za dogru ¢ekerek yapmanizi istiyorum. Simdi bunu yapin;
omuzlarinizi kulaklariniza dogru ¢ekin. Ensenizdeki, basi-
nizin arkasindaki ve omuzlarinizdaki gerginligi hissedin.
Bu gerginligi hissedin ve caninizi yakmadan ayni gerginligi
strdtirdin. Bunu hissedin ve sonra birakin... gevseyin; tek-
rar yavas ve derin solumaya baslayin. O gerginligin akip
gitmesineizinverin. Derin soluyun ve o esnada bu ger ginli-
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gin boynunuzda omuzlarinizdan, kollarinizin tsttinden ve
parmak uglarinizdan bir dere gibi akip gittigini fark edin.
Aktigini ve geride kaslarinizin derinliklerinde bir sicaklik
ve gevseme duygusu biraktigini fark edin. Oradaki gergin-
ligi salin gitsin. Eger gitmiyor gibi geliyorsa zorlamayin,
kendiliginden gidecektir. Buna giivenin. Sadece yavas ve
derin soluyun ve gevseyin; her nefes verisinizde “gevse”
s6zclglinl s6ylemeyi unutmayin. Bu “gevse” sézcligiini
gevseme hissine odaklanmak icin, kendinize bedeninizi
gevsetmekte ne kadar basarili oldugunuzu hatirlatmak
icin kullanin.

Simdi ytiziintize, ¢enenize ve alniniza odaklanmanizi is-
tiyorum. ki seyi ayni anda yaparak bedenin bu béliimiin-
de bir gerginlik yaratmanizi istiyorum. Bunlar gézlerinizi
stki stki yummak ve dislerinizi sikkmak. Simdi bunlart yapin.
Dislerinizi sikin; cenenizdeki gerginligi hissedin. Gozlerinizi
stkica yumun; gézlerinizi etrafindaki, alninizdaki, yanak-
larinizdaki, butlin ylztintizdeki gerginligi hissedin. Bunu
strdirin... ve gevseyin; burnunuzdan nefes alarak ve ag-
zinizdan nefes vererek, yavas ve derin soluyun. Alninizin
ve sonra géz kapaklarinizin ve yanaklarinizin nasil diizles-
tigini fark edin. Cenenizin hafif¢e agilmasina izin verin. Ba-
sinizin agirlasip yastiga gémuldiagini hissedin; yavas ve
derin soluyun. Y(iz(in(iz(in etrafina ve yliziin(izdeki bGt(in
kaslara bir gevseme hissinin yayllmasina izin verin. G6z
kapaklarinizin, ¢enenizin ve bitiin basinizin agirlasmasina
izin verin; yavas ve derin soluyun ve bedeninizde hissetti-
giniz gevsemenin tadini ¢ikartin. Nefesinizi verdiginiz za-
man gevseyin. Her nefes verisinizde biraz daha gevseyin.

Simdi bacaklariniza ve ayaklariniza odaklanmanizi ve
ayni anda iki sey yaparak orada bir gerginlik yaratmanizi
istiyorum. Bacaklarinizin arkasini asagiya dogru bastirin
ve ayak parmaklarinizi basiniza dogru ¢ekin. Simdi bunlari
birlikte yapin. Bacaklarinizi gerin, bacaklarinizin arkasini
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yere bastirin ve ayak parmaklarinizi basiniza dogru ¢ekin.
Ayaklarinizdaki, ayak parmaklarinizdaki, bileklerinizde-
ki, bacak kaslarinizdaki gerginligi hissedin. Bunun neye
benzedigini hissedin. Cok abartmayin; sadece nasil bir sey
oldugunu hissedin... ve gevseyin. Bir kez daha yavas ve
derin soluyun. Sadece bacaklarinizi eskisi gibi kendi haline
birakin. Kaslarin enerjilerini birakmasina, gerginligini bi-
rakmasina izin verin. Yavas ve derin soluyarak birakin git-
sin. Ayaklarinizin nasil yanlara agilmak istedigini fark edin.
Bacaklarinizin nasil sanki caniniz hi¢ onlari oynatmak is-
temiyormus gibi agirlastigina dikkat edin. Agir, rahat,
dinlenmis ve gevsemis. Nefesinizi verdiginiz her seferinde
biraz daha gevseyerek.

Simdi blittin bedeninizi, yatagin icine gémilmis ama
yatagin destekledigi bedeninizi distiniin. Biitin bedeni-
nizdeki gerginligi saliverdiniz. Bedeniniz kendini dinlen-
mis ve rahat hissediyor. Aldiginiz her derin nefesin tadini
¢tkartin. Simdi bedeninizin tam olarak dinlendigini hisset-
mediginiz herhangi bir kismini bulmak ve oradaki gergin-
ligi salivermek icin birkag dakikanizi ayirin. Gerginliginiz
akip gidecektir. Yavas ve derin soluyun; her nefes verisi-
nizde “gevse” sézcliglinli soyleyin. Geride kalan herhan-
gi bir gerginligin akip gitmesine izin verin; ellerinizden,
kollarinizdan, boynunuzdan, sirtinizdan. Agir, dinlenmis,
rahat ve gevsemis. Ylzlintizden ve gézlerinizden, alniniz-
dan; birakin, kaslariniz enerjilerini salsin. Biit(in bedeni-
nizde akan bir gevseme deresigibi. Bacaklarinizin ve ayak-
larinizin gevsedigini, yatagin icine gémuildiigtinii hissedin.
Yavas ve derin soluyun.

Egzersiz birkag¢ dakika sonra sona erecek ama siz gev-
semeye devam edebilirsiniz. Bu egzersizlerden bazilarini
tekrarlamak isteyebilirsiniz. Aynen bu sekilde devam ede-
rek keyfini ¢cikarmak isteyebilirsiniz. Bu, size kalmis ama
gevsemeye devam edin.
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Simdi, bu boliimii sonlandirirken hepsini bir derleyip toparla-
yalim. Yatma zamanindaki yavaslamaniz ve yatmaya hazirlik
rutininiz sizi giinden uzaklagtirarak uykuya hazirlanmaniz igin
gevsemeye tesvik etmelidir. Ilerleyici gevseme egitimi daha
cok gevsemenize yardim edecektir. Soylemek istediklerimi
Kutu 7.2°de 6zetledim.

Kutu 7.2 Gevsemenin 6zeti

Gevseme programiniz

Gevseme programiniz i¢in atmaniz gereken adimlar sunlardir:
1. Gecenin ikinci yarisinda yavaslayin
2. Yataga girmeden 90 dakika evvel yavaslayin veya calismaya/
faaliyetlere son verin
3. Yatakta gevseme rutini ¢alismas! yapin:
* nefesinize odaklanin
e kaslarinizi gerip gevsetin ve yavas ve derin soluyun
e egzersizleri yavas yapin- adalelerinizi asirt kasmayin
4. Alistirma yapin, alistirma yapin, alistirma yapin

lyi uyuyan biri bunu nasil yapiyor?

Iyi uyumak zor olmal1 ya da siz 6yle diisiiniiyorsunuz! Biitiin bu
uyku hijyeni, yatmaya hazirlanma rutinleri, gevsemeler. Sonra
duygu ve diisiinceleri degerlendirmek de var; 6nceki boliimde
ogrendiklerimiz ve sonraki birka¢ boliimde 6greneceklerimiz
de—uyku plani, ¢cok hizh ¢alisan zihinle bag etme vb.!- var.

Iyi uyuyan insanlar biitiin bunlar1 nasil yapabiliyor? Biitiin
bunlar nasil yasantilarina sigdirabiliyor? lyi uyuyan insanlar
yaptiklan seyler onlarin ikinci dogasi oldugu igin iyi uyurlar.
Bunu diisiinmezler. Belki bu rutinlere o kadar iyi uymazIlar,
belki bazilarinin uyku hijyeni kétiidiir. Bana gore iyi uyuyan
kiginin sizden farki her ne yaparsa bunu uykusunu etkileyecek
sekilde bilingli veya kaygili bir sekilde yapmamasidir. Uyku
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konusunda tasalanmazlar ve uyurlar. Eger iyi uyumazlarsa
uyku konusunda tasalanmadiklar icin yine de ¢ok endiselen-
mezler, boylece sorun kendiliginden ¢oziiliir.

Benim deneyimime gore, iyi uyuyanlar uyku 6grencileri
degildir. Onlar uyku konusunda ise yarayan bir dizi davrani-
sa, tavra ve duyguya sahiptir. Uykuyla baglantili davranislari,
uyku konusundaki tavirlar1 ve uyku ve uykuyla ilgili kendileri
hakkindaki hisleri sadece uykunun otomatik ve dogal bir se-
kilde gelmesini saglar. Ne daha az, ne daha fazla. Onun i¢in,
umursamaz bir yaklagim igindeki birini tanimlamak i¢in “dev-
rilip yatt1” denir. Konu uyku ve iyi uyuyan kisi oldugu zaman
bu deyiste sozciik anlamiyla bir gergek pay: vardir.

Sizin uykusuzlugun iistesinden gelmenize ve iyi uyuyan biri
olmamza yardim etmek istiyorum. Buradaki esas nokta, bu kitap-
ta verdigim talimatlarin ve tekniklerin sadece recetenin bir kis-
min olugturmasidir. Iyi uyuyan birnin zihniyetini 6ziimsemeyi
ogrenmelisiniz. Bunu bagarmak i¢in degismeniz gerekecek.

Kararhhk Verimsiz caba
Motive olmak Cok fazla denemek
Tavsiyelere uymak Daha ¢ok tasalanmak
Programa sadik kalmak Kendini uyumaya zorlamak
Programa geri donmek Kazanmaya ¢abalamak

 Vazge¢meyi reddetmek Umutsuzluga kapilmak

Sekil 7.3 Kararhlikla verimsiz ¢aba arasindaki ince ¢izgi

Caba konusunda idareli olmak mi1?

Sekil 7.3’te sizin i¢in ince bir ¢izgi ¢izdim. Buradaki zorluk
su: ¢izginin bir yaninda size verdigim biitiin tavsiyeleri uy-
gulamaya koymak i¢in yiizde yiiz kararli olmanizi istiyorum.
Diger tarafta da, ok fazla denemeye son vermenizi istiyorum!
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Motivasyon ve programi siirdiirme konusunda kararli olmak
iyi; cabalamak ve tasalanmak ise kotii.

Ben sizin sadece uykunuzu degil hayatinizin bagka alanla-
rinda da keyfinizi kagiran, hakkinda az sey bilinen ve pek an-
lagilmayan bir rahatsizligin kurbani oldugunuzu hissettiginizi
cogu insandan daha iyi biliyorum. Bunun hakkindan gelmek
istediginizi, her seyi denediginizi diisiindiigiiniizii biliyorum.
Tekrar denemek istediginizi biliyorum fakat aym: zamanda
bunun yolunun istikrarli, sakin ve kendine giivenli bir yakla-
sim oldugunu da biliyorum.

Sizin kararliligimiz ¢izginin sol tarafina odaklamanizi istiyo-
rum. Odaklanin, programi izleyin, vazgecmeyin. Eger unutursa-
niz veya durum kotiilesirse yeniden baslayin. Eger cizgiyi geger-
seniz inanin bana, iyilesmezsiniz veya iyilesmeniz uzun siirmez.
Eger cabalanmizi uyumaya ¢alismaya, uykusuzlugu yenmeye
¢alismaya odaklarsaniz kendinizi savagmaya hazir hissedebilir-
siniz fakat bu savaga girismek i¢in bir uyarilma diizeyinin olmasi
gerekir! Unutmayin, iyi uyuyan kisi zafer kazanmig bir kahra-
man degildir. Uykusuzlugu yatak odanizin kapisindan kovmaya
calismaya son vermeniz ve uykunun size kendiliginden gelmesi-
ne izin vermeniz gerekiyor. Bu programda ilerledik¢e bu temaya
alisacaksiniz. Gevgemekle kastettigim bu.

Uykunuzu g6zlemek

Bir sonraki boliime gecmeden 6nce, uyku modelinizi deger-
lendirmek icin Uyku Giinliigiiniizii kullanmaniz1 hatirlatmak
istiyorum. Bunu biitiin bu BDT programi boyunca yapmanizi
oneriyorum. Eger simdiye kadar yaptiysaniz, aferin size. Eger
yapmadiysaniz, bu kotii biri oldugunuzu gostermez! Fakat sizi
bastan baglamaya ve her sabah uyandiginizda uyku modelini-
zi ve uyku kalitenizi not etmeye tesvik ediyorum. Bu ilerle-
menizi gézlemenize yardimci olacaktir. Ayrica diger boliime
gecmeden evvel bir hafta boyunca bu boliimde verilen biitiin
oOneriler iistiinde calismay1 da unutmayin.
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8

Yeni bir uyku modeli planlamak
(4. Hafta)

Giris
Iste bagliyoruz, yeni siz doguyor!

Bu hafta yapilacak cok sey var. Ustelik benim gordiigiim
uykusuzluk ¢eken insanlarin ¢cogu en ¢ok bu boliimii zorlayici
buluyor. Burada uyku modelinizi yeniden olusturacagiz. Bu,
degisim demektir, onun i¢in hazir olun.

Size uykusuzluk arastirmalarindaki biitiin biiyiik rakam-
larin BDT’nin en 6nemli bileseninin uyku takvimi oldugun-
da hemfikir oldugunu da séylemeliyim. Benim uyku takvimi
olarak adlandirdigim yonteme uykusuzluk diinyasinda uyarici
kontrolii ve uyku kisitlamasi olarak bilinen prosediirler de da-
hil edilmistir.

Arizona Universitesi’nden Dr. Richard Bootzin 30 yildan
uzun bir siire 6nce uykusuzluk i¢in uyarici kontrolii prose-
diirleri gelistirdi ve New York City Universitesi’nden Dr. Art
Spielman 1980’lerde buna uyku-kisitlama rehberlerini ekledi.
Bunlar simdi uykusuzluk i¢in gelistirilen BDT’nin en etkili
bilesenleridir. Amerikan Uyku Tibbi1 Akademisi arastirma
gruplar1 uyku takviminin uykusuzluga yonelik her BDT yon-
teminin merkezine konulmasi gerektigini tavsiye etmistir.

Bunu diger boliimlerdeki onerileri unutabileceginiz anla-
mina geldigi seklinde anlamamalisiniz. Bu, uyku takvimine
elinizden geldigince uymaya ozellikle kararli olmanizi istedi-
gim anlamina geliyor.
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Amac

Bu boliimiin amaci uykunuzu kisisel ihtiyaglarimzi karsilaya-
cak ve siirekliligi olan giiclii bir model halinde gelistirecek
sekilde yeniden gekillendirmektir.

Yatak ile uyku arasindaki bag giclendirmek

Uyku takviminin baslangi¢c noktas1 budur. Yataginizla uyku-
nuz arasindaki mevcut baglanti nedir? Bu muhtemelen zor
bir sorudur, onun igin daha kolay bir soruyla baslayalim. lyi
uyuyan biri i¢in yatakla uyku arasindaki baglanti nedir? lyi
uyuyan biri “yatagr” diislindiigii zaman hemen aklina “uyku”
gelir. Yatak uyku demektir. Yataga gidersiniz, uyursunuz. Y a-
tak uyuma yeridir.

Size donelim. Sizin deneyiminize gore yatakla uyku arasin-
daki baglant1 nedir? Eh, galiba bunun pek ¢ok yaniti olabilir
fakat birka¢ tahminde bulunayim. “Yatag:” diisiindiigiiniiz za-
man akliniza “s1zlanmak” veya “belki bu gece biraz uyurum”
diisiincesi gelir. Hatta yataga gitmek konusunda bir tiir fobiniz
bile olabilir. Yatak sizin i¢in saga sola donmek anlamina gelir.
Yataga gitmeyi diiglinmek sizi endigelendirir. Yatak... sabaha
kadar uzun bir nobet tutmak anlamina gelir. Yataga gidersiniz,
uyanik yatarsiniz, bir sekilde zaman gecirmeye caligirsiniz. Ya-
tak... uyumak i¢in bir yerdir, evet... ama siz uyumazsiniz!

Buradaki basit nokta eger zihniniz ve bedeniniz 6nemli bir
ipucuna, yani yataginiza karsi bir uyku tepkisi gelistirebilirse
cok daha hizli ve kolay uyuyabileceginizdir. Iyi uyuyanlarda
bdyle olur —yatak ipucu, uyku ipucu! Sizin de dyle olmak is-
tediginize eminim.

Eger her zaman yataginizda uyuyorsaniz ve yataginizi sade-
ce uyumak icin kullaniyorsaniz, simdi bile yataginizla uyku ara-
sinda giiclii bir bag kurabilirsiniz. Bu baglant1 yataginizi tekrar
uyku icin bir ipucu haline getirecek ve uyku modelinizi iyiles-
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tirmenize yardim edecektir. Uyku ile yatak arasinda giiclii bir
baglant1 kurmaniza yardim edecek birtakim 6nerilerim olacak.

Yatma zamani faaliyetleri

Birincisi, yataginizi uyku diginda higbir ey icin kullanmama-
niz 6nemlidir. Bu televizyon izleme, okuma, yeme ve telefon-
da konusma gibi faaliyetlerin yatakta yapilmamasi anlamina
geliyor! Yataginiza gittiginiz zaman hemen 15181 kapatip uyu-
mak niyetiyle baginiz1 yastiga koymalisimiz. Bu kuralin tek
istisnasi cinsel faaliyetlerdir; bu genellikle daha sonra uyuma-
miza yardimci olur!

Pek cok insanin yatakta okudugunu biliyorum. Ve eger
yatakta okursaniz veya telefon goriismesi yaparsaniz bunun
dogrudan uykusuzluga yol agmadigini da biliyorum. Hicbir
sorun yagsamadan yatakta okuyan bir yigin insan var. Ancak
sizin uyku modelinizi yeniden olusturmaniz i¢in yataga gir-
dikten sonra ¢ok hizli uykuya dalmamn yolunu 6grenmeniz
cok onemlidir. Sizin ¢ok hizli bir yatak/uyku tepkisi gelistir-
menizi istiyorum.

Her zaman bagka bir yerde uyuyabilirsiniz ama simdiden
sonra yataginiz sadece uyumak icin.

Ceyrek saat kural

Elbette, basimzi koydugunuzda hemen uykuya dalmadiginiz
geceler olacaktir. Benim buradaki tavsiyem eger 15 dakika
icinde uykunuz gelmezse yataktan ¢ikip bagka bir odaya git-
menizdir. Tipki uykusuzluk gibi, bagka herkes uyurken sizin
yataktan kalkmanizin ¢ok zor oldugunu biliyorum. Bu kendi-
nizi rahat hissettiginiz ve sicak yataktan ¢ikmak istemediginiz
icin zor olabilir. Ayaga kalkinca ne yapacaginizi bilmemek
zor gelebilir. Fakat yataktan daha kolay kalkmanizi saglaya-
cak seyler var —oturma odanizda 1siticiy1 ve bir masa lamba-
sin1 acgik birakabilirsiniz. Yatmadan evvel 1lik bir siit veya
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kafeinsiz bir icecek hazirlayabilirsiniz —¢iinkii 15 dakikadan
daha fazla uyanik kalacaksimz. Yataktan kalktiginiz zaman
bir sey okuyabilir, miizik dinleyebilir veya sizi gevsetecek
bagka bir sey yapabilirsiniz.

Yine sizin yatak/uyku iligkisinin 6nemini kavramanizi is-
tiyorum. Yataktan kalkinca evdeki uyanik ortamla baglantili
olarak zaman gecirin. Onemli olan yatakta yatma ve yilgin-
liga kapilma aligkanligini birakmanizdir. Ayaga kalkin ve
uyumaya cabalamaya son verin. Uyku hazir oldugu zaman
gelecektir.

Size yatakta yatmayi 15 dakika ile kisitlama konusunda bir
sey soylememe izin verin. Birincisi, eger istemezseniz o kadar
beklemeniz gerekmez. Eger uykunuz gelmezse daha once de
kalkabilirsiniz. Ikincisi, saat hesab1 yapmaniz1 istemiyorum!
Bunu ¢eyrek saat kurali olarak adlandirmamin nedeni bu. Bu
size kalkmadan 6nce ge¢cmesi gereken zaman konusunda bir
fikir vermek igin yapilan bir tahmin. Iyi uyuyanlar 15181 son-
diirdiikten sonra ¢eyrek saat icinde kolayca uykuya dalar, yani
bu onlar ic¢in iyi bir siireyse sizin i¢in de iyi bir siiredir.

Eger gecenin bir yaris1 uyanir ve tekrar uyuyamazsaniz
yine bu ceyrek saat kuralina uymalisiniz. Diger bir deyisle,
eger bu kurala uyarsaniz yatakta 15 dakikadan daha uzun siire
yatmamalisiniz. Bu da yatak/uyku baglantinizin daha giigle-
necegi anlamina geliyor. Bu kurala uyarken basta birkag inis
cikis yasarsaniz sasirmayin veya yilginlifa kapilmayin —bu-
nun iyi bir amaci var.

Uykusu gelmek

Yataga gittiginizde hemen uykuya dalacak kadar uykunuzun
gelmesi Onemlidir. Eger yatakta uyanik yatarsaniz yatakla
uyku arasindaki baglantiy1 bozarsiniz ve yilginhiga kapilirsi-
niz. Onun i¢in kendinizi uykulu-yorgun hissedene kadar ayak-
ta kalmaya caligin. Bu sekilde daha cabuk uyabilirsiniz ve
uyuyamadiginizi diigiinerek uyanik yatma olasiliginiz azalir.
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Uykulu-yorgun oldugunuzu nasil anlarsimz? Bunun genel
isaretleri goz kaginmasi, enerji diigmesi, kas agrisi, esneme ve
“uyuklama” egilimidir. Yorgunlukla uykunun gelmesi arasin-
daki farki belirlemeniz 6nemlidir. Yorgunluk uyumanin ka-
cimilmaz olmasi anlamina gelmez, oysa uykunun bastirmasi
gece uyuma zamaninin geldiginin bir isaretidir. Yorgun olsak
da uyumaya hazir olmayabiliriz, onun i¢in biraz bunun iistiin-
de caligin ve sizin i¢in tipik uykusuzluk isaretlerini belirleyip
belirlemeyeceginize bakin.

Eger gece ceyrek saat kuralina uyarak kalkarsaniz uykunu-
zun gelmesi hususu aynen gecerlidir. Kalktiktan bir siire son-
ra tekrar uykunuz geldiginde yataga geri donmelisiniz, daha
once degil. Eger yataga dondiigiiniizde yine uyuyamazsaniz
yine yataktan ¢ikmaniz gerekecektir!

Kestirmekten kacinmak

Gece uykusu ile yatak arasindaki baglantiy1 giiclendirmek i¢in
yapilacak bir diger sey de giin icinde veya akgsam kestirmekten
kacinmaktir. Yatagin uyku ve gecenin uyumak i¢in oldugunu
hatirlamanizin 6nemini vurgulamak istiyorum. Giindiiz uya-
nik kalmak i¢indir. Bu temel bir prensiptir. Eger uykunuz giin-
diize kayarsa, uyaniklik da geceye kayar ve bu da sadece uy-
kusuzlugunuzu daha da kétiilestirir. Eger kestiriyorsaniz buna
son vermek sadece sizi geceleri siirekli ve daha uzun uyumaya
hazirlamakla kalmaz, yatakla uyku arasindaki baglantiy1 da
giiclendirir. Bagka bir odada bir koltukta veya bir kanepede
uyumak bu 6nemli bag: zayiflatir.

Kesinlikle kestirmeniz gerektigini hissediyorsaniz veya
gayr ihtiyar1 uykuya daliyorsaniz, aginn giindiiz uykusuyla
baglantili bagka bir tiir uyku sorununuz olmadigindan emin
olmalisiniz. Bunu degerlendirme boliimiinde detayli olarak
ele aldim (5.B6liim) ve Uciincii Boliimde bu konuda daha ¢ok
bilgi verecegim. Buradaki mesaj sadece kesinlikle gerekiyor-
sa ve 10-15 dakikadan fazla olmamak kaydiyla kestirmek ve
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eger bu ihtiyaci duyuyorsaniz bagka bir uyku sorununuz olup
olmadigindan emin olmaktir.

Yatak/uyku baglantisinin 6zeti

Sizi bir¢ok kuralla zorladigimi biliyorum, onun i¢in biraz du-
rup durum degerlendirmesi yapalim.

Burada konu yatak/uyku baglantisini, iyi uyuyan insanlar-
daki gibi giiclendirmektir. Tablo 8.1’de yatak/uyku baglanti-
st konusunda kars1 kargiya kaldiginiz kararlar1 yazmaniz igin
size yer biraktim. Bu kurallarin her birini nasil uygulayacagi-
niz1 diisiinmek i¢in biraz zaman ayirin.

Bunu “6ylece yapacagimizi” diisiinerek kendinizi kandir-
mayin, yapmayacaksimz! BDT programimnin bu kismu c¢ok
zorlayicidir, onun i¢in yeni uyku planinizin bu yoniinii nasil
uygulamaya koyacaginizi dikkatle diigiinmeniz gerekiyor.

Ne kadar uykuya ihtiyacim var?

Ne kadar uykuya ihtiyacinz var? Ihtiyagc duydugunuz uyku
stiresi sizin istediginiz siireden farkli olabilir.

Herkesin uyku ihtiyaci farklidir, onun i¢in bu sorunun tek
bir yanit1 yoktur. Omegin, uykuya diger insanlardan daha az
ihtiya¢ duyabilirsiniz. Mavi yerine kahverengi gozleriniz ol-
masini veya daha uzun veya daha kisa olmay1 isterseniz de
bunlarin degistiremeyeceginiz seyler oldugunu bilirsiniz.
Aym sekilde, uyku modeliniz de dogal sinirlar icinde calig-
maniz gerektigini kabul ettiginiz zaman en biiyiik verimi sag-
layacaktir.

Dahasi, uyku ihtiyaciniz zaman icinde degisecektir. Bek-
lentilerinizi ve ona gore de davraniglarinizi ayarlamaya hazir
olmalisimiz.
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Bagka bir sorun da uykusuzlugun muhtemelen her gece
farkl1 bir sekilde ortaya ¢ikmasidir. Ornegin, bir kisi baz1 gece-
ler 3-4 saat uyuyabilirken, diger geceler 6 veya 7 saat uyuma-
y1 bagarabilir. Uykusuzluk su veya bu sekilde genellikle kotii
gecelerle iyi gecelerin bir karigimidir ve bu ¢ok moral bozucu
olabilir. Bir diger yaygin sorun da uyumakta zorlanmanin ve
gece uyanmanin uykunuzu bolmesidir. Bu boliinmiis uykular
toplandig1 zaman ortaya ¢ikan siire o kadar fena goriinmese de
kendinizi daha az uyumus gibi hissetmenize yol agabilir.

Ne kadar uykuya ihtiyaciniz oldugunu bilmenizin zor oldu-
gunu tahmin ediyorum, 6zellikle uyku modeliniz karman cor-
mansa. Ben klinigimde ne kadar uykuya ihtiyaciniz oldugunu
0grenmek icin en iyi yolun su oldugunu 6neriyorum:

Uyku Giinliigii tutarak su anda ortalama olarak ne kadar
uyudugunuzu bulmaniz kolaydir. Ilk olarak, Kutu 8.1°deki
bos alana son 10 giinde her gece toplam ne kadar uyudugu-
nuzu yazn. Ikinci olarak, bu siireleri toplayin. Uciincii olarak,
gece uykunuzun ortalama uzunlugunu bulmak icin bu toplami
10’a boliin.

Bir sonraki adima ge¢gmeden evvel muhtemelen hedefle-
diginiz sayidan asagida bir say1 bulacagimzi soylemeliyim.
Ama bu sadece baglangic. Simdiye kadar sadece ne kadar
uyku uyudugunuzu bulduk. Toplamda ne kadar az uyursaniz
uyuyun bunun yine de degerli oldugunu unutmayin.

Bu programi benimle birlikte izleyin ve 6nce uykuya dal-
makta ve uyumaya devam etmekte yasadiginiz sorunlardan
kurtulabildiginizi ve daha sonra toplam uyku siirenizi ger-
cekten ihtiyaciniz olan uyku siiresine c¢ikartabildiginizi go-
receksiniz.

Yataktaki zamaninizi ayarlamak

Bir sonraki hedefiniz uyku siirenizin her gece ayni olmasini
saglamanin bir yolunu bulmaktir. Bu giivenebileceginiz -yani,
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oturmasini saglamaktir. Bunu yapmak icin, sabahleyin yatak-
tan kalkacaginiz bir zaman se¢meniz gerekiyor. Sececeginiz
zaman size kalmig fakat bu rahat edeceginiz ve giin icinde
yapmaniz gerekenleri yapmaniza izin verecek bir zaman ol-
malidir. Omegin, 6.30 veya 7.00’nin iyi bir zaman oldugu-
nu gorebilirsiniz, ¢linkii hafta icinde ise gitmek i¢in o zaman
kalkmamz gerekecektir. Kalkma zamanina karar verdiginiz
zaman bunu Kutu 8.2’ye yazin.

Simdi hem ortalama uyku siiresini hem de belli bir kalkma
zamani belirlediniz. Bundan sonra ne zaman yatmaniz gerek-
tigini diisiinmeniz gerekiyor. Simdiki halde, yataga ne zaman
gideceginize nasil karar veriyorsunuz?

Kutu 8.2 Kalkma zamani

Sabah kalkma zamanim
L 4

Esik zamaniniza karar vermek

Bazen insanlar kendilerini uykulu-yorgun hissetmeden yatmaya
gider ve yataklarinda uyanik yatarlar veya hemen uykuya dalar
fakat cok erkenden uyamirlar. Bazen de insanlar onceki geceler-
de uyuyamadiklar1 zaman telafi etmek icin erkenden yatarlar.
Insanlar bazen “herkes yattig1” veya sadece “yatma zamani gel-
digi” icin yatmaya gittiklerini soyler. Hatta bazilar1 bunun daha
iyi uyumalarim saglayacagina inanarak kendilerini iyice bitkin
diisiine dek gece gec vakte kadar ayakta kalmaya zorlarlar.

Ancak “Ne zaman yataga gitmeliyim?” sorusunun yaniti
oldukca aciktir. Yataga gece boyunca uyumanizi saglayacak
bir zamanda gitmelisiniz. Bundan sonraki adim, yataga git-
mek i¢in bir esik zaman belirlemektir. Bu uyaniklikla uyku
arasindaki esigi gecebileceginiz noktayr saptamaktir. Bu or-
talama uyku siirenizi sabah kalkma zamaninizdan ¢ikartarak
bulunur.
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uyku baglantis1 tavsiyesi uyarici kontrol kismiyla ilgiliydi.
Uyku ihtiyaglarimzi ve uyku araligimizi (yataga ne zaman
gidebileceginizi) saptamaksa uyku kisitlamasiyla ilgilidir.
Burada amag hig deliksiz uyuma sansinizi arttirmaktir. Uyku
kisitlamas1 uykudan mahrum birakmakla ayni sey degildir.
Onun i¢in, eger Uyku Giinliigiiniize bakarak ortalama uyku
slirenizin 5 saatin altinda oldugunu goriirseniz esik zamani-
nz1 yatakta en az 5 saat gecirmeye dayanarak saptamanizi
istiyorum.

Simdi yeni uyku planlamaniza karar vermek ici ihtiya-
ciiz olan biitiin bilgiye sahipsiniz. Simdiki halde ortalama
uyku siirenize uygun aralig: belirleyin ve sabah kalkma za-
mani ile esik zamanim saptayin. Eger bu kadar erken kalk-
mamay1 tercih ediyorsaniz, o halde kalkma zamaninizi biraz
daha ileriye cekin —ama ayni zamanda yatma zamaninizi da
ileriye cekin. Eger daha erken yatmak istiyorsaniz, yine so-
run yok —ama ayni zamanda kalkma zamaninizi da daha one
cekmelisiniz.

Bir gece planlamasi

“Herhalde bunu hafta sonlar1 da dahil, her gece yapmak zo-
runda oldugumu kastetmiyordur” diye diisiinebilirsiniz. Uz-
giiniim ama yanit evet. Uyku modelinizi ¢ozmek gibi zorlu bir
isle kars1 karsiyasiniz ve bunu yapmak i¢in haftada-yedi-ge-
ce BDT tedavisi uygulamaniz gerekecek. Esik zamaniniz ve
kalkma zamaniniz haftanin ker giinii icin gegerli.

Bunu biraz daha aciklayayim. Burada amag¢ uyku modelini-
zi yeniden kurmak ve uyku verimliliginizi arttirmaktir. Uyku
verimliliginin sadece yatakta uyuyarak gecirdiginiz zamanin
yiizdesi oldugunu hatirlayin.

Ornegin, Craig aksam 11.00’da yataga gidiyor ama 12.30’a
kadar uykuya dalamiyor. Ayrica gece icinde 30 dakika uya-
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nik kaliyor. Bu durumda Craig sabah 7.00’da kalktig za-
man 6 saat uyumasina ragmen, toplam 2 saat uykusuz ka-
larak 8 saati yatakta gegirmistir. Craig’in uyku verimliligi
uyudugu saatleri (6) yatakta gecirdigi saatlere (8) béliip
100’le ¢arparak buluruz. Béylece uyku verimligi yiizde 75
olarak bulunur.

Bagimiz1 yastiga koydugunuz andan calar saat calana ka-
dar uyursaniz gece yiizde 100 uyumus olursunuz! Benim
anlattigim uyku kisitlama programi size hi¢ olmazsa bazi
geceler yiizde 100 uyuma sansi veriyor, ¢iinkii bu programi
her gece siirdiirdilk¢ce homeostaz baskisi (uyku diirtiiniiz) ar-
tacaktir. Uyku kaginilmaz olarak onun icin sagladiginiz tek
boslugu dolduracaktir; yeni “uyku araliginizi”. Ancak uygu-
lamada uyku verimliliginizi yiizde 90 civarina ¢ikartmaniza
yardim etmek istiyorum. Bu ulagilabilir bir hedeftir. Hafta
sonlarinin sizin i¢in daha zor olacagini biliyorum, onun i¢in
belirlediginiz zamanda uyandiginizdan emin olmak i¢in ¢a-
lar saati kurun.

Hepsini toparlamaniz i¢in, BDT programinin uyku-plan-
lamasi bilesenini Kutu 8.4’te 6zetledim. Verilen her talimati
pratik anlamda diisiinmenize yardim etmek i¢in bazi sorular da
ekledigimi goreceksiniz. Defterinizi alip oturarak bu sorularin
her birinin yanitim yazmanizi ve 6zellikle sorun ¢ikartabile-
cek olanlarda sorun-¢6zme ¢aligmas1 yapmanizi oneriyorum.
Eger esiniz veya evde sizden bagka biri varsa bu ¢oziimleri
onlarla birlikte irdelemek iyi olabilir. Ben uykusuzluk ¢eken
insanlarin, 6rnegin ev halkini rahatsiz etme konusunda ¢ok te-
dirgin oldugunu gordiim. Bu ¢oziimleri digerleriyle konugur-
saniz uyku sorununuzu ¢ézme ¢abanizda size destek olmak-
tan —ne gerekiyorsa gereksin— mutlu olacaklarim géreceginizi
diisiiniiyorum.
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Kutu 8.4 Uyku takvimi programinin 6zeti

1. Esik zamaniniza kadar ayakta kaln
(Bu ne zaman? Bu fazladan zamant aksam nasil kullanacaksiniz?)

2. Sadece uykunuz geldigi zaman yataga yatin
(uykunuzun geldigini gisteren isaretler nelerdir?)

3. Yatagimzi uyku disinda higbir sey icin kullanmayin
(ne tiir degisiklikler yapmaniz gerekecek?)

4. Eger hemen uykuya dalmazsaniz (15 dakika icinde) kalkin.
(kalktiginiz zaman ne yapacaksiniz? Yatmadan evvel ne tir
hazirhklar yapmaniz gerekiyor?)

5. Eger hala uyuyamiyorsaniz 4. Adimi tekrarlayin.

(tam olarak ne yapacaksiniz?)

6. Gece uyanirsaniz 4. Adimi tekrarlayn.
(tam olarak ne yapacaksiniz?)

7. Sabahleyin kalkma zamaninizda kalkin
(bunu nasil saglayacaksiniz?)

8. Giinicinde veya aksam esik zamaniniza kadar kestirmeyin.
(kestirmekten nasil kaginacaksiniz?)

9. Bu programi haftada yedi giin/gece uygulayin.

(bunu nasil yapacaksiniz?)

Sanki ameliyat gibi!

Birinci Kisim’da uykusuzluk ¢eken bazi insanlara bence uyku
sorunlarinin onlarin diisiindiigiinden daha kotii oldugunu, 6zel
bir tedavi gerektirdigini soyledigimden bahsetmigtim.

Uyku takviminin sizin i¢in zor olacagini biliyorum. Ben
buna bazen “ameliyat secenegi” diyorum, ¢iinkii bu biraz eski
ve iglevsiz bir parcay: kesip yerine baska bir sey koymaya
benziyor. Bu degisiklikleri uygulamaya koymak zor olabilir
ve siirdiirmek daha da zor olabilir. Ilk birkag gecenin ¢ok kotii
olmadigini ve zorlanmadan iistesinden gelebildiginizi gorebi-
lirsiniz. Fakat kesinlikle ara sira, ornegin, ceyrek saat kuralini

atlamaya egilim duyacaksiniz.
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Boyle zamanlarda fazladan ¢aba gostermeniz ve yeni uyku
planlamamza sadik kalmaniz gerekecektir. Uykusuzlugun iiste-
sinden gelinmesi ¢ok zor bir sorun oldugunu ve eger BDT prog-
ramui iginize yarayacaksa onu tasarlandigi sekilde izlemeniz ge-
rektigini hatirlamamz gerekiyor. Ancak yaptiginmiz degisiklikleri
stirdiirerek uyku modelinizi iyilestirebileceginizi de soylemeli-
yim. Onun i¢in “Hig iyi bir gece uykusu cekemeyecegim” gibi
olumsuz diisiincelerin yerine, “Bu sorunu ¢6zmek zor ama bu
programi uygulamaya devam edecegim, ciinkii benim gibi in-
sanlarda etkili oldugu ortaya kondu” gibi daha olumlu diisiince-
ler koymak 6nemlidir. Uyku modelinizdeki daimi degisiklikleri
basartyla uygulamanin anahtari motivasyonunuzu siirdiirmektir.

5. Boliim’deki sema (Sekil 5.2, s.93) size zor zamanlarda
degisiklik yapma siirecini gosteriyor. Simdi bu semaya tekrar
bakin ve onceki boliimii tekrar okuyun. Motivasyonunuz bir
gelip bir kaybolacaktir; bu beklenen bir seydir. Bu plana uy-
madigimiz bazi geceler niiksetmeler olacaktir. Boyle zaman-
larda kendinize yonelik biiyiik bir hayal kiriklig1 yasarsiniz
ve tekrar denemenin anlami olmadigim diisiiniirsiiniiz. Liitfen
niiksetmelerin sizi vazgecgirmesine izin vermeyin. Bunlar nor-
maldir. Yapilacak en iyi sey tekrar ise koyulmaktir. Ben ger-
cekten uyku sorunlarinizi ¢6zmek i¢in hicbir zaman daha iyi
bir sansa sahip olmadiginizi diisiiniiyorum.

Uyku takviminde ayarlamalar yapmak

“Ama bu kisa uyku araligina mi yapisip kalacagim?” diye sor-
dugunuzu duyar gibiyim. Yapigip kalmanizi beklemiyorum.
Sonunda daha ¢ok uyuyacagimizi umuyorum, c¢iinkii bir kez
modelinizi ayarlandiginiz zaman yatakta gecirdiginiz zamani
uzatmaya baglayabilirsiniz.

Ilk olarak buradaki fikir yatakta gecirdiginiz zaman sinir-
layarak deliksiz uyuyabileceginizdir. Boliik porciik uyumak
yerine hepsinin bir araya geldigini gormek istiyorum. O zaman
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bu siirenin biraz daha artmasini, istediginiz seviyeye veya en
azindan ihtiyaciniz olan seviyeye gelmesini saglayabilirsiniz.

Yine buradaki rehberiniz uyku verimliliginizdir. Bir hafta
boyunca yatakta gegirdiginiz zamann yiizde 90’minda (esik za-
manindan kalkma zamanina kadar) uyudugunuz zaman, ertesi
hafta ya yataga 15 dakika erken giderek veya sabah yatakta 15
dakika fazla kalarak yatakta gecirdiginiz zaman 15 dakika uza-
tabilirsiniz. Bunu ertesi hafta da denedikten sonra hala yiizde
90 oranini tutturup tutturmadiginizi kontrol edebilirsiniz. Eger
tutturuyorsaniz o zaman uyku aralifimz 15 dakika daha uzata-
bilirsiniz. Liitfen ¢cok kat1 olmamz ve her seferinde haftada 15
dakikay1 asmamaniz gerektigini unutmayin. Bu ayarlamalar
belki birka¢ defa yapabilirsiniz fakat aslinda ihtiyacimz kadar
uyudugunuz bir noktaya geleceksiniz. Bu noktada yatakta daha
uzun siire gecirmek daha ¢ok uyutmanizi saglamaz ve belirledi-
giniz modele ulasmis olursunuz. Iste bir 6rnek:

Carolyn 6 saat uyku arali@ina uyuyor ve gecede ortala-
ma 5 % saat uyumayi basartyor. Hesapladigi zaman simdi
uyku verimliligi ylizde 90’in istiinde, (5 5/6 ) x 100= 91.7.
Béylece ertesi hafta uyku araligini 6 saat 15 dakikaya ¢I-
kartabilir. Ya ¢alar saati 15 dakika sonrasina kurabilir veya
yataga 15 dakika erken gidebilir. Daha uzun uyuyup uyuya-
mayacagini gérmek icin bu yeni planlamay bir hafta daha
uygulayabilir.

Uykunuzu gézlemlemek

Programda ilerledikce Uyku Giinliigii tutmanin onemini sii-
rekli hatirlattigim biliyorum. Simdi bunun nedenlerinden bi-
rini anlayacaksiniz. Giinliigiiniizdeki bilgiler bu gerekli ayar-
lamalar1 yapmaniz baglaminda ¢ok degerlidir. Sonraki bolii-
me gecmeden evvel bu boliimde verilen teknikler iistiinde bir
hafta calismay1 unutmayin.
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9

Cok hizli calisan zihinle bas etmek
(5. Hafta)

Giris

Insanlar bana siklikla asil sorunlarinin zihinlerini bosaltama-
malar, diisiincelerinin hizla akmasin1 engelleyememeleri ol-
dugunu soyliiyor. Bazen fiziksel olarak tiikendiklerini hisset-
tiklerini fakat zihinlerini kapatamadiklarin soyliiyorlar. Ger-
cekten de arastirmalar uykusuzluk ceken insanlarin aslinda
bedensel (fizyolojik) semptomlardan ziyade zihinsel uyarici
semptomlarin daha ¢ok farkinda oldugunu ortaya koymustur.
O zaman eger kitabin I¢indekiler kisminda bu boliimii bularak
hemen bu boliimii agtiysaniz hi¢ sagirmam.

Tabii siirekli hatirlattigim gibi bu bir tedavi yontemi, bir
BDT programidir. Onun i¢in bdliimleri se¢menizi istemiyo-
rum. Ancak bu programi uygulayan ¢ogunuzun bu boliimii
ozellikle 6nemli ve faydali bulacagindan eminim.

Size hastalarimiza uykuyla ilgili diisiinceleri ve kaygilar1y-
la bag etmek icin Ogrettigimiz stratejileri anlatacagim. Ayrica
sahip oldugunuz diisiince sorunlarinizi ¢6zebilmeniz icin kul-
landigimiz bazi degerlendirme ol¢iitlerini de gosterecegim.

Amac

Bu boliimiin amaci uykunuza miidahale eden zihinsel uyanik-
Ligin, tekrarlayan diisiincelerin ve endiselerin listesinden gel-
menin yollarim 6grenmektir.
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Duasmani tanimak

Daha once de sOyledigim gibi, aragtirmalar uykusuzluk ce-
ken insanlarin yatakta zihinlerinin asir1 ¢alismasindan sikayet
ettigini gostermistir. Bu insanlar giin icinde de agir1 ¢alisan
bir zihne sahip olabilirler veya olmayabilirler. Bazi insanlar
yatakta gecirdikleri siireyi bir diigiiniip tasinma zamani ola-
rak kullanma aligkanligindadir. Belki giindiiz yasantilar1 ¢ok
yogundur ve diisiinmeye zamanlar1 kalmiyordur! Bazilarina
da sessiz olduklar1 zaman zihinlerini bos tutmak imkansiz ge-
lir ve zihinleri kendi diisiinceleriyle —ne kadar onemli veya
Oonemsiz olursa olsun-mesgul olmaya baslar. Mesgul ve cok
hizli ¢aligan bir zihin uykunun diigmanidir.

O zaman her seyden 6nce yattiginiz ve uyuyamadiginiz za-
man neler hakkinda diisiindiigiiniize bakalim. Birka¢ yaygin
diisiince tiirii vardur, sizin i¢in bir cagrisim yapip yapmadigini
gormek icin bu yiizden bunlarin her birini degerlendirmenizi
istiyorum.

Yineleyen ve planlayan diisiinceler

Isimden de anlasilacag gibi, bu giinii ya da son olaylar1 tekrar
diisiindiigiiniiz veya yakinda olacak seyleri beklediginiz za-
mandir. Giiniin sonunda giin i¢indeki olaylan tekrar diisiin-
mek bazi yonlerden oldukca dogaldir. Hatta bazen keyifli bile
olabilir! Geceler giinleri birbirinden ayirir, onun i¢in yaptikla-
riniz1 ve iglerin nasil gittigini diiglinmeniz normaldir. Ayni se-
kilde, ertesi giinii diisiinebilirsiniz ve ilerideki olaylar1 zihni-
nizde planlayabilirsiniz. Ne de olsa yarin biitiin faaliyetleri ve
sorumluluklariyla yeni bir giindiir. Listeyi isaretleme moduna
girdiginizi gorebilirsiniz. Eger Oyleyse, muhtemelen oniiniiz-
de uzanan giin hakkinda olumlu veya olumsuz tahminlerde
bulundugunuzu goreceksiniz. Benim goriisiime gore, yatakta
zihninizi tetikte tutacagi i¢in yineleyen ve planlayan diisiince-
ler sizi uyanik tutabilir.
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Sorun-¢c6zme disiinceleri

Sunun veya bunun “¢oziimlenmesi gerektigini” diisiindiigii-
niiz icin zihninizde bir ¢aligma olabilir. Bu tiir diisiinceler bir
aciliyet duygusu tasidig1 i¢in zihninizde 6n plana ¢ikabilir. Bir
sorun ya da en azindan algilanmig bir sorun vardir ve bir ¢o-
ziim bulmanmiz gerekir. Boylece bir yanit bulmaya caligarak
uyanik kalirsimiz. Giin i¢inde bir seyleri zihninizin geri planin-
da tutmus olabilirsiniz ve gece bagka seylerle mesgul olmadi-
g1n1z icin bu diiglinceler hdkim olmaya baglar. Bu diisiinceler
dikkatinizi yogunlagtirmay1 gerektirebilir, ¢iinkii bir plan yap-
madan veya karar vermeden Once iyice diisiinmeniz gereken
secenekler olabilir. Bunlar1 uyanik oldugunuz giin icinde ele
almanmzin daha iyi olmasinin nedeni budur. Eger sorun-¢ézme
gece rutininizin bir pargasiysa uyumakta zorlanmaniza sasg-
mamak gerekir. Bu tiir diislincelerin zihninizi oldukc¢a fazla
caligtiracagina siiphe yoktur. Onun i¢in bu uyanik kalmanin
recetesidir, ¢linkii yorgun ve aksi oldugumuz zaman aslinda
sorunlari ¢ok iyi ¢cozemeyiz. O zaman iyi bir ¢oziim bulama-
digimiz1 anlaniz ve bu da bizi daha ¢ok zihinsel ve duygusal
uyanikliga yoneltir.

Uyku hakkinda diigiinme

Gergekte hi¢ sorununuz olmadigini hissedebilirsiniz... uyku-
suzluk sorunu disinda! Uyku hakkinda diigiinmek veya daha
biiyiik ihtimalle uyuyamadiginiz olgusu hakkinda diigiinmek
her uykusuzluk probleminin bir pargasini olusturur. Bu kisir
dongiiniin bir parcasidir —uyumak istiyorum- uyuyamiyo-
rum- kendimi uyumak istedigimi diigsiinmekten alamiyorum-
boylece uyanik kaliyorum. Hemen veya dogal olarak uykuya
dalmadiginiz zaman uykusuzlugunuzu kafaniza taktiginizi
gorebilirsiniz. Ama muhtemelen bundan fazlas1 s6z konusu-
dur. Uyumamanin sonuglarim diisiinmeye baglarsiniz. “Yari-
n1 nasil atlatacagim?”, “Eger birazdan uyumazsam uyuyacak
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sadece birkag saatim kalacak”, vb. Bu tiir diisiinceler genellik-
le bizi uyumak icin agir1 cabalamaya yoneltir.

Bedeninizi dinlemek

Bu da biraz son maddeye benziyor. Bedeninizi dinlemekle
kastettigim icinize odaklanmaya baglamaniz ve ne kadar yor-
gun veya ne kadar uyanik oldugunuza dikkat etmenizdir. Bel-
ki kendinizi kalp atiglarimiz1 dinlemekten alikoyamazsiniz; bu
ses yatakta yan yatarken kulaginizda zonklar. Veya iisiimek
ya da sicak basmasi, rahatsiz edici bir kasint1 ya da bacaklar-
da bir huzursuzluk ya da kaslarda bir gerginlik gibi bagka bir
bedensel duyumsama olabilir. Ne demek istedigimi anladiniz
—sanki kendinizi ayrintili bir sekilde inceliyormugsunuz gibi
bedeninize karg1 hassaslagirsiniz. Bu tiir diisiinceler yatakta
bizi ¢cok huzursuz edebilir. Sagliginiz hakkinda diisiinmek de
bu kategoriye girer, dzellikle kafamzin saglifinizla mesgul
olmasinin ¢ok dogal oldugu bir hastalik doneminden sonra.
Biitiin bunlar zihninizin ¢ok odaklandig: ve bir tiirlii uykuya
gecemedigi 0z farkindalik diisiincelerinin ornegidir.

Dustinme hakkinda disinme

Bu ¢ok 6nemlidir, ¢iinkii ¢cogu zaman uykusuzluk ¢eken in-
sanlar endise icinde veya depresyonda olmadiklarini ve her
seyin yolunda oldugunu anlatmak icin ¢ok ¢abalarlar. Onlar
uyanik tutan diisiincelerin kesinlikle 6nemsiz oldugunu bil-
meleri onlar1 hiisrana ugratir. Siz de zaman zaman boyle dii-
stinme hakkinda diigiiniiyor musunuz? Zihniniz diislinceden
diisiinceye atlayarak kosturuyor mu? Genellikle bu diisiince-
ler, fikirler veya imgeler aptalca ya da 6nemsizdir ve o za-
man “neden bunlar aklima geliyor?” diye diisiinebilirsiniz. O
zaman bu diiglincelerin 6nemsiz dogas1 bash basina bir odak
haline gelebilir, ciinkii anlamsiz veya onemsiz diisiincelerin
sizi hakimiyetine aldigin1 hissetmek ¢ok moral bozucudur.
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Genel olarak, bu tiir diisiinceler ortaya cikt1ig1 zaman gercek-
te endiselendiginiz bir sey olmasa da diislincelerinizi kontrol
edemediginizi hissedebilirsiniz. Bu kontrolii kaybettiginizi
hissetmek gevseyip uykuya dalmaniza engel olur.

Gece korkutucu seyler hakkinda disiinmek

Bunun gercekte uykusuzlugun biiyiik bir 6zelligi olmadigini
diisiiniiyorum fakat insanlar bazen geceleri etrafta olan seyler
konusunda endiselenebilir veya kafalarin1 bunlara takabilirler.
Aslinda hortlaklardan veya hayaletlerden bahsetmiyorum, sa-
dece bazen insanlar duyduklar1 veya duyduklarini sandiklari
sesler yiiziinden uyuyamazlar. Disarida esen riizgar, sokakta-
ki insanlar, aciklayamadiginiz olagandis1 bir ses— duyularimiz
fark ettiginiz bu seye yoneldigi icin (hatta daha dikkatli dinle-
mek icin nefesinizi bile tutabilirsiniz) uyumaniz ¢ok zorlasir.

Dusiinceler ve duygular

Diisiincelerimizi duygularimizdan ayirmaya caligmak pek
gercekci degildir. Size diisiindiikleriniz kadar hissettikleri-
nizi de degerlendirmenizi tavsiye ediyorum. Zihnimiz duygu
ve diisiincelerimizin bir bilesimidir. Belki hayatimizda su
anda ailemiz, igsimiz, sagligimiz, para vb. hakkinda endise-
ler vardir. Onun i¢in yineleyen, planlayan veya sorun-¢6zme
tiiriinde diisiinceleriniz oldugu zaman giiclii duygular hisse-
debilirsiniz. Elbette bu diisiinceler, arti duygular sizi daha
cok uyanik tutar. Diisiincelerimizdeki hayal kirikligi, iiziin-
tii, sucluluk, hiisran ve kaygi uyumay: ¢ok daha zorlagtirir.
Eger duygusal yonden tiikendiginizi veya gerildiginizi hisse-
derseniz uykusuzlugunuzla bas etmeniz ¢ok daha zorlagabi-
lir. Elbette duygulariniz konusunda ¢6zmeniz gereken bagka
bir sorun varsa bunu halletmeniz 6nemlidir. BDT programi
uykusuzlugunuza yardim edebilir ve bu kesinlikle kendini-
zi nasil hissettiginize de yardim edecektir fakat bunun bir

165



depresyonun veya bagka bir zihinsel veya duygusal saglik
sorununun tedavisi olmadigini unutmayin.

Ote yandan, ciddi bir duygusal sorununuz oldugunu ima et-
meye calismiyorum. Insanlar endiselenecek bir seyleri olma-
digini, hatta minnettar olacaklar1 ¢cok seyleri oldugunu soyle-
digi zaman onlara inamyorum. Genel anlamda kendiniz veya
yasantiniz konusunda mutsuz veya endiseli olmayabilirsiniz.
Onun i¢in bu yapbozun son parcasini bulamamak o6zellikle
moral bozucu olabilir. Uyuyamamak kesinlikle bizi duygusal
yapar. Bazen bu moral bozuklugu kizginliga veya ofkeye bile
doniisebilir. Orada yatip, belki kendi kendinizi uyanik tuttu-
gunuzu bilerek bir tiirlii uyuyamadigimizi diisiinebilirsiniz.
Aslinda kendinizi duygusal olarak kigkirtiyorsunuzdur!

Dustlincelerinizin kapsamini 6lgcmek

Bunun “diigman1 degerlendirmenize” yardim ettigini umuyo-
rum. Size biraz daha yardimci olmak i¢in Sekil 9.1°de (s.168)
Glasgow Diisiince Envanteri Icerigi (GDEI) olarak adlandi-
rilan basit bir puanlama cetveli veriyorum. Bunu, uyumaya
caligirken zihinlerinden en ¢ok gecen diisiinceleri bulmamiza
yardim eden uykusuzluk ¢eken insanlarla yaptigimiz caligma-
larin sonucunda hazirladik. En iyisi bu cetvelin fotokopisini
cekerek tekrar tekrar kullanmanizdir.

Sadece verilen talimatlari izleyin ve her maddeye bir puan
verin. Bu size uykunuza en ¢ok hangi tiir diiglincelerin miida-
hale ettiginin bir profilini sunacaktir. Ayrica bunlar toplayip
toplam bir puan ve li¢ alt-puan elde edebilirsiniz. Bu ii¢ alt-pu-
an genel bir baglik altinda birbiriyle baglantili maddelerdir.
Bunlar kullanarak en ¢ok sorunu hangi bolge veya bolgelerde
yasadiginizi hesaplayabilirsiniz. Simdi GDEI’i tamamlamak
icin biraz zaman ayirin.

GDEI'yi kullanmanin bir diger yolu da puanlarinizin dii-
slip diismedigini gormek icin onu her birkag haftada bir dol-
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durmak olacaktir. GDEI’i size iistiinde ¢alisacagimz hedef
alanlar1 belirlemenin ve bu hedeflerle bas etmede ne kadar
ilerledigini 6l¢cmenin bir yolu olarak diisiiniin.

Boylece, size sorun cikartabilen diisiinceleri anlamak ve
Olcmek icin bayagi zaman harcamig olduk. Simdi ¢ok hizl
caligan bir zihnin iistesinden gelmek icin ne yapabiliriz?

ilk vurusu yapabilir miyim?

Yine savag benzetmesi yapiyorum, ciinkii bence insanlar ge-
nellikle bunu boyle deneyimliyor! 7k vurusla ne demek istiyo-
rum? Onleyici vurusu kastediyorum. Diisiinceler ve endiseler
gecenizi bozma potansiyeline ulasmadan onceligi ele alarak
kendinizi bayag bir sikintidan kurtarabilirsiniz.

Giinii bir kenara koymak

Bence bu teknigi 6zellikle gecen giinle ve ertesi giiniin plan-
lanmasayla ilgili diislinceler i¢in faydali bulabilirsiniz. Burada
amag giinii, ertesi giinle ilgili biitlin planlarinizla birlikte sizin
yatma zamaniniz gelmeden ¢ok once yatirmaktir... boylece
yatma zamaninz geldigi zaman uyuyabilirsiniz. Eger yatakta
genellikle diisiindiiklerinizi yataga girmeden once halledebi-
lirseniz daha iyi uyuyabilirsiniz.

Ben bu teknigi giinii bir kenara koymak olarak adlandi-
riyorum. Bu teknik sunlan gerektiriyor. Sadece Kutu 9.1°de
ozetledigim adimlan takip edin. On iki adim ¢ok goriinebilir
ama bunu 20 dakika icinde yapabilirsiniz. Sadece buna za-
man ayirmali ve aksam olmadan evvel giinii bir kenara koy-
ma disiplinini uygulamalisimiz. Yatma zamaninda miidahale
eden diisiincelerle ¢cok daha uyanik oldugunuz bir zamanda
bas ederseniz bunlar ¢ok daha kolay bertaraf edeceginizi
unutmayin.
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Kutu 9.1 Giinii bir kenara koymak

1. Aksam erken vakitte, miimkiinse her gece ayni zamanda 20
dakika ayirin (diyelim ki 7 civarr)

2. Rahatsiz edilmeyeceginiz bir yere oturun.

3. Sadece not defterinize, glinligliniize ve bir kaleme ihtiyacI-
niz olacak.

4. Gin icinde neler oldugunu, olaylarin nasil gelistigini ve bu-
nun nasil bir gtin oldugunu diistinin.

5. Bellibasl noktalari yazin. Ne konuda kendinizi iyi hissettigi-
nizi ve nelerin caninizi siktiginr yazin.

6. Sorunlart ve bitmemis isleri halletmek icin atabileceginiz
adimlarla birlikte yapmaniz gerekenleri bir “yapilacaklar”
listesiyle birlikte yazin.

7. Simdi yarini ve neler olacagini diistiniin. Hem keyifle bekle-
diginiz, hem de sizi kaygilandirabilecek seyleri diistinin.

8. Planimizi giinliigliniize yazin veya zaten yazip yazmadiginizi
kontrol edin.

9. Emin olmadiginiz her seyi yazin ve sabahleyin bunu 6gren-
mek lizere bir zaman belirleyerek guinligiiniize not edin.

10. Bu 20 dakikay! kontroliin daha ¢ok sizde oldugunu hisset-
menizi saglayacak sekilde kullanin.

11. Yatma zamani geldiginde, kendinize akliniza gelen biitiin
bu seyleri zaten dustindiglinizu hatirlatin.

12. Eger yatakta akliniza yeni diistiinceler gelirse bunlan ertesi
sabah ilgilenmek lizere bas ucunuzdaki bir kagida not edin.

Kaygiyla savasmak icin bilgilerinizi kullanmak

Simdi 6grendiklerinizi diisiincelerinizi ve yorumlarinizi de-
gerlendirmekte daha iyi kullanmaya bagladiginizi umuyorum.
Bu sadece daha once ogrettigim teknikleri kullanmaya devam
etmeniz i¢in bir hatirlatici. Diisiince-degerlendirme formunuzu
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(Tablo 6.2, 5.122) hatirhiyor musunuz? Uykunuza bakisiniz ve
uykusuzlugunuza kars: tavrimiz o kadar 6nemli ki. Bunlar ayni
zamanda Onleyici vurucu giiciiniiziin de bir parcasi. Siz kotii
bir gece uykusunun size verecegi zarardan da sorumlusunuz,
ciinkii bunun biiyiik kismu sizin bakis aginiza bagli. Bu noktada
sizi kitabin o kismini tekrar okumaya tesvik ediyorum.

Akintiyi tersine gevirmek

Elbette yataga girdiginiz zaman size yardimci olacak yontem-
lere de ihtiyacimiz olacak. Iste benim hastalarimda en etkili
olanlardan bazilari.

Diisiince-engelleme

Uykusuzluk ¢ekenlerde bu teknigin en cok kaygi uyandirici
veya ciddi sorunlardan ziyade daha 6nemsiz diisiincelerde ige
yaradigin1 gordiim. Bazen insanlar gecenin bir yaris1 uyandi-
&1 zaman akillarina onemsiz diisiinceler gelir. Bu durumda,
en iyisi hemen uyandiktan sonra, tamamen uyanmadan ev-
vel diisiince-engellemeye baglamaktir! Diisiince-engelleme
Kutu 9.2°de 6zetledigim ii¢ basit adimdan olugmaktadir.

Kutu 9.2 Basarih diisiince-engellemenin iic adimi

1. Gozleriniz kapaliyken kafanizda her iki saniyede bir “o0” soz-
cugunu tekrarlayin.

2. Bunu yliksek sesle soylemeyin fakat bazen dudaklar oyna-
tarak soylemek faydali olur.

3. Butekrarn 5 dakika kadar sirdirin (yapabilirseniz!)

Diisiince-engelleme zihninize bagka diigiincelerin girme-
sini Onleyerek isler. Adindan da anlagilacag: gibi, bir engel
yaratir. Peki, bu neden ise yarar? “O” sozciigiiniin belli bir
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anlami yoktur. Onun i¢in bunu tekrarladi§iniz zaman hicbir
duygusal etki yaratmaz, belki sizi biraz sikmasi diginda, ki as-
linda bu da faydali olabilir!

Size kendi kendinize tekrarladigimiz kiiciik bir bilginin
nasil diger bilgilerin zihninize girmesini onleyecegini bir or-
nekle aciklayayim. Telefon rehberinde bir numara aradiginizi
fakat rehberin bir odada, telefonun diger odada oldugunu farz
edelim. Sadece numaray1 aklinizda tutmaya karar veriyorsu-
nuz ve bu numaray1 kendi kendinize tekrarlayarak diger oda-
daki telefona gidiyorsunuz. Koridordan gecgerken aileden biri
size “selam” diyor. Ne olur? Bir sey diyemezsiniz, hatta ona
bakmazsiniz bile ¢iinkii biitiin zihinsel kapasiteniz birkag sa-
y1y1 hatirlamakla megguldiir.

Diisiince-engelleme teknigini bir deneyin ve nasil isledigi-
ni goriin. Her iki saniyede bir kendi kendinize “0” sozciigiinii
tekrarlamak dis diinyayla ama en 6nemlisi kendi diigiince sii-
reglerinizle baglantinizi koparmaniza yardim eder.

Gevseme ve imgeleme

Programin 2. haftasinda bir gevseme rutinini nasil kullanaca-
gini1z1 6grendiniz. Gevseme beden kadar zihni gevsetmenin
de iyi bir yoludur. Ciinkii bu oldukga iyi bir dikkat dagitma
teknigidir. Zihninizi davetsiz ve kaygi verici diisiincelerden
bagka yere odaklamamiza yardim eder. Bence bu saga sola
kosturan diisiincelerle bag etmenize yardim edebilir. Gevseme
teknikleri size kontroliin —solumanizin, kaslarimzin, zihnini-
zin kontroliiniin- sizde oldugunu daha cok hissettirebilir. Bu
anlamda bu kendinizi baski altinda hissettiginiz zamanlarda
bir bag etme tepkisi olarak iyi bir aragtir.

Simdi size imgelemeden bahsetmek istiyorum. Bunu ko-
laylikla gevseme egzersizlerinize ekleyebilirsiniz. Imgeleme
zihinsel bir resim, zihninizde bir tiir gorsel hikaye yaratmay:
iceriyor. Gece uyuyamadiginiz zaman pek ¢ogunuzun bunu
denedigini tahmin edebiliyorum. Hos bir sey, belki bildiginiz
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huzurlu bir yeri veya hogunuza giden bir tatili diisiinmeye ¢a-
lisirsiniz. Su eski citten atlayan koyunlar1 sayma fikri de im-
gelemenin bir 6regidir. Yani genel prensip budur fakat bu tiir
“bir sey uydurarak” imgelemenin ¢ok etkili olmadigina dair
kanitlar vardir. Belki bunu siz de kesfetmigsinizdir.

Aragtirma verileri bize imgelemenin etkili olmas: i¢gin
onceden planlanmas: ve iyi uygulanmas: gerektigini soy-
liyor. Imgeleme egitiminin temel noktalarindan bazilarin
Kutu 9.3’te bulabilirsiniz.

Kutu 9.3 imgeleme egitiminin temel noktalari

e Hazirlanin —zamani gelene kadar bekleyip, sonra bir seyler
uydurmaya calismayin. Bir senaryo gelistirin! Yonetmen
sizsiniz, onun icin sahneleri ¢ekin ve istediginizi elde edene
kadar bunlari diizenleyin. imgelediginiz ardisik bélimlerin
zihninizden ge¢mesi yaklasik 10 dakika kadar stirmelidir.

¢ Diizenli uygulama yapin. Siz de bir katilimcisiniz! Bir film
gibi akmasi i¢in bu sahneleri ve béliimleri 6grenmelisiniz!
“Senaryoyu” O6grenmek icin zaman ayirmaniz ve aksam
veya gun icinde alistirma yapmaniz gerekiyor.

o imgeleriniz kaliteli olsun. istedikleriniz zihninizde canli ve
net olsun. imgeleme rutininizi olusturan renklere, kokula-
ra, duyumsamalara dikkat edin.

e Gevseyin ve keyfini ¢ikartin! Kim sikici bir filmi izlemek ister
ki? Bu zevkle beklediginiz bir sey olmalidir. Fakat aynizaman-
da sakinlestirici, rahatlatici ve giiclii duygular uyandirmayan
bir imgeleme hikayesi yaratmak istediginizi unutmayin!

Size gevseme rutininizi uygulamamzi ve arkasindan kendi
imgesel hikdyenize ge¢cmenizi oneriyorum. Bunlan birlestir-
meyi de deneyebilirsiniz. Imgelemekte daha iyi hale geldikce,
bunun da istenmeyen davetsiz duygu ve diisiinceler karsisinda
iyi bir dikkat dagitic1 oldugunu goreceksiniz.
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Uyku takvimi

Programin uyku-planlamasi kismini izlediginiz i¢in zaten yeni
bir uyku aligkanlii gelistirmeye bagladiniz bile. Neden bu
boliimde de uyku planlamasindan bahsediyorum? Sadece bu
davranis kurallarinin ¢ogu ayn1 zamanda ¢ok hizl ¢alisan bir
zihne karg1 da etkili oldugu i¢in.

Ornegin, yorgun-uykulu hale gelene kadar ayakta kalmak
diigtinerek uyanik yatmaktan ziyade hemen uykuya dalma-
nizin daha olas1 oldugu anlamina geliyor. Aym sekilde, eger
ceyrek saat uyaniksaniz yataktan ¢ikmak yatakta diislinecek
daha az zamaniniz olmas1 anlamina gelir... ve bu ¢ok iyi bir
seydir! Giiclii bir yatak/uyku baglantis1 kurmaktan bahsetti-
gimizi hatirlayin. Uyku-planlama programi gece ortaya ¢ikan
duygu ve diisiinceleri evin bagka bir kismina tasimaniza yar-
dim eder. Bu asir1 zihinsel faaliyetin uykuya daha az miidaha-
le etmesi anlamina gelir. Onun i¢in baglamis oldugunuz uy-
ku-planlamasi ¢aligmasina devam edin!

Uyumaya calismaktan vazgecmek

Bazen insanlar sadece uyumaya fazla ¢cabaladiklar1i¢in uyuya-
mazlar. Daha 6nce uyku dikkatinden, uyku niyetinden ve uyku
eforundan bahsetmistik. Uyumaya caligmak sizi uyanik tutar
ve bagarmadiginiz zaman da sinirlenmenize yol acar. Uyumak
istemeniz ve bunu gerceklestirmeye calismaniz anlagilir bir
seydir. Buradaki sorun, hayattaki diger pek cok gibi, uykunun
sadece irade giiciiyle oldurabileceginiz bir sey olmamasidir.
Aslinda ne kadar ¢ok ¢abalarsaniz bunun olma ihtimali o ka-
dar azdir. Fakat uyumaya caligmaktan nasil vazgecersiniz?
Ben iki yontemin ise yaradigini buldum; bunlarin hangisinin
size uyduguna siz karar verebilirsiniz (Tablo 9.1). Yukaridaki
Tablo 9.1’e bakarak nihayet aklimi kagirdigim diisiinebilirsi-
niz! Fakat eger yontemimde bir delilik varsa, deliligimde de
bir yontem vardir! Bunu agiklayayim.
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Tablo 9.1 Uyumaya caligmaktan vazge¢mek icin yontemler

Yontem 1: Tersine cevirmek Yontem 2: Uyanik kalmaya

calismak
e Uykusuzlugunuzu dert et- e Isiklart kapatip, gozlerinizi
memek icin her firsattan aclk tutarak rahatca yata-
yararlanin. giniza uzanin.

e Yataginizdan ¢ikabilme fir- e Uykuya dalmak icin her-

satlarinin tadini ¢ikartin hangi bir caba gostermek-
o Sirf gece uyank kaldigr- ten vazgegin.
niz icin meydana gelecek e Hala uyanik oldugunuz igin
felaketleri hayal etmeye kaygilanmaktan vazgecin.
calsin. Bunlarin abartiive o g2 kapaklariniz kapanma-
sagma oldugunu gorin. ya basladigi zaman kendi-
* Uykusuzluk ¢ektiginizi nize “Birka¢ dakika daha
kabul etmeye hazir olun. uyanik kalacak, hazir oldu-
Hatta bunu bagkalarina gum zaman dogal olarak
da sdyleyin. uykuya dalacagim” deyin.
e Uykusuzlugu bir felaket e Kasten uyanik kalmayin;
olarak degil, bir firsat ola- ancak eger uykuya dalma-
rak distindin. Ayakta kaldi- ya ¢alismaya odaklanmak-
giniz zamani faydali veya tan kaginabilirseniz uyku-
hosunuza giden bir sey nun dogal olarak geldigini
yapmak i¢in kullanin. goreceksiniz.

Mizah farkl bir bakis a¢is1 kazanmamiza yardim etme ko-
nusunda son derece faydalidir. Eger bir durumu facialastirma-
mamiz, yani bunun aklimiza gelen biitiin abartil sonuglarini ve
duygularimizi bertaraf etmemiz gerekiyorsa mizah ¢ok isimize
yarar. “Tersine ¢cevirmekle” kastettigim kismen budur. “Olabi-
lecek en kotii sey nedir?” diye diisiinmeye c¢aligin ve biitiin bu
cilgin hayallerinizin gercek olasiligini sorgulayin. Uyanikliga
daha az direnerek akintiya kars1 degil, akint1 yoniinde gitmeye
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calisin. Eger uyaniksaniz ayaga kalkmayi kabul edin. Bu bii-
yiik istir- dyleyse bu ekstra zamanda bir seyler yapin!

Bu birinci yontemdir. Hogunuza gidebilir veya gitmeyebilir
fakat daha tasasiz bir yaklasimin uyku konusundaki eforu ve
kaygiy: azaltabildigini gorebileceginizi umuyorum. Bu yakla-
sim1 benimseyen insanlar cogunlukla tamamen farkl: bir tavir
gelistirmekten bahsederler. Aslinda durumlarla miicadele et-
mek yerine onlar kabullenmek fikri pek ¢ok eski felsefenin
ve dinin temelini olusturur. Kabullenme bir sorunu daha az
baskin bir duruma getirir. Uyku s6z konusu oldugunda daha
yumusak bir perspektif uyumlu ve daha iyi uyumayi saglaya-
bilecek bir bakistir.

Ikinci yontem ¢ok daha paradoksal bir yontemdir. Psikolo-
jide semptomu bertaraf etmeye ¢aligmaktan ziyade onu devam
ettirmeye (paradoksal bir gekilde) tesvik edildiginiz terapileri
tamimlamak i¢in bu terimi kullaniriz. Uykusuzluk durumun-
da hedefinizi degistirerek uyumaya ¢alismak yerine, uyanik
kalmaya calisirsiniz. Uyanik kalmaya karar vererek uyumaya
calismaktan tamamen vazgecersiniz. Bu durumda direnseniz
de uykuya daldiginizi goriirsiiniiz. Uykunun sizi ele gecirdi-
gini gormek ne kadar rahatlaticidir: “Diin gece ne oldu bilmi-
yorum ama birkag¢ dakika daha uyanik kalmaya caligiyordum
ki bir de baktim sabah olmus.” Bu yontem ise yaradig1 zaman
hastalar bu tiir seyler soyler.

Daha az efor sarf etmek

Tablo 9.1°de verilen iki yontemin amaci aynidir —uyumaya
caligmaktan vazge¢menize yardim etmek. Uykunun giiclene-
rek tekrar dogal olarak gelismesine izin vermek sizi iyi uyu-
yan biri olma hedefinize daha da yaklagtiracaktir. Glasgow
Uyku Efor Cetveli (GUEC) uyku efor sorununu 6zetlemenin
ve puanlamanin bir yoludur. Sizin i¢in Sekil 9.2°de GUEC’i
kopyaladim.
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iyl uyuyan birinden bu testi yapmasini isteyin. Onun aldig1
puanla kendinizinkini kargilastirin. Iyi uyku cok daha az efor
gerektirir!

Birinci veya ikinci yontemi (veya ikisini birden) kullanarak
ve tabii BDT programimin diger boliimlerini de uygulayarak
eforlu bir yaklagim yerine, eforsuz bir yaklasim benimsemenizi
istiyorum. Iyi uyuyan biri olmaya ne kadar yaklastigimzi gor-
mek i¢in her zaman geri doniip GUEC’1 tekrarlayabilirsiniz!

Dikkat ediyor musunuz?

Arabamin 6n farinin bozuldugu ve yaklasan arabalar icinde
on far1 bozuk olanlar1 hemen fark ettigim hikdyeyi hatirhyor
musunuz? Bu dikkat yanliligiyla ilgili bir hikdyeydi. Ben far-
kinda olmadan dikkatimin odag1 degismisti. Uykusuzluktaki
uyku dikkat yanliligiyla paralellikler kurduk. O halde uyku
ve uykusuzluk konusuna faydasiz bir sekilde odaklanmaktan
nasil kacginabilirsiniz?

Oncelikle simdiye kadar gordiigiimiiz tekniklerin cogu bu
konuda bize yardim edecektir. Giinii bir tarafa koyarak ve bir
yatmaya hazirlik rutini gelistirerek kendini daha hazir hisset-
mek uyku beklentisinin daha az tehditkar olmasi1 anlamina
gelir. Gevseme, imgeleme ve diisiinceleri-durdurma sizi uy-
kusuzluga odaklanmadan uzaklastiracak dikkat dagitma yon-
temleridir. Uyku-planlamasi teknikleri yatakta uyumadigini-
zin farkinda olarak uyanik gecirdiginiz zamani azaltacaktir.
Onerdigim tekniklere hizla tekrar bir goz atin ve BDT’ nin dik-
kati uykusuzluk konusundaki kaygidan nasil uzaklagtirdigin
kendiniz anlayin.

Yardimci olacak diger ilave yontemlerin basinda saati-iz-
lemekten vazgecmek geliyor. Bunca yillik ¢alisma hayatimda
o kadar ¢ok insan bana “Her saatin gecisini izliyorum” veya
“Uyanip saate baktigim zaman saatin sadece... olduguna ina-
namiyorum” dedi ki. Uykusuzluk ¢eken insanlar sadece zama-
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n1 6grenmek icin degil fakat bir performans gostergesi olarak
da saat kullanirlar! Bu genellikle yatakta uyanik gecirilen za-
mani abartan ve ¢cogunlukla olumsuz 6z-degerlendirmeye yol
acan kendini-gézleme egiliminin bir pargasidir.

" Tablo 9.2 Saat-izleme sorunu

Zaman islevsiz 0z Duygusal
farkindahgi diisiince degerlendirme tepki
“Bak, saat 12.30’u  “...simdiye Basaramadim Kizginhk
gecmis...” kadar ¢coktan

uykuya dalma-

hydim.”
“iki saattir uyanik  “... eger bi- Kontroll kay- Endise

yatiyorum ve sa-  razdan uyuya- bettim
dece birkag dakika mazsam yarin

uyuyabildim...”  berbat halde

olacagim.”
“Yine uyandim... “...artikbuna Basa¢lkam:-  Umutsuz-
simdi saat kag?... ~ dayanamiyo-  yorum luk
harika (!), sabahin  rum; ¢ildiraca-
U gim.”

Tablo 9.2°de diisiindiigiim senaryo bu. Saatin nasil sonunda
duygusal bir tepkiye yol acan bir tetikleyici haline geldigini go-
rebiliyor musunuz? Zaman farkindaliginiz genellikle otomatik
ve islevsiz bir diisiinceye baglanir. Bu diigiinceler genellikle
bir deger yargisi tasiyan fiiller icerdigi icin (“...yapmaliyim”
gibi) yol actig1 bir diger etki de kendinizi olumsuz degerlendir-
mektir ve bu da giiclii bir duygusal tepkiye neden olur.

Saat-izlemenin ii¢ ¢oziimii vardir. IIk iki nerinin ne oldugu
belli. Saati kaldirmanin avantaj siirekli géz atma diirtiiniizii
engellemesidir. Saati ters ¢evirmenin avantaji da gerektiginde
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ara sira zamani kontrol etmek istediginizde bunu yapabilme-
nizdir. Bunun bir 6rnegi ceyrek saat kuralin1 uygulamaktir. Za-
mani tam olarak izlemeniz gerekmiyor fakat sizin kalkmadan
once saatlerce uyanik yatmaniz i¢in bir bahane yaratmak da is-
temiyorum! Son olasilik da saatin olumsuz diisiinceleri tetikle-
mesine izin vermeyerek her zamanki otomatik diisiincenizi ve
0z degerlendirmenizi sorgulamaya karar verebilirsiniz. Daha
az liziicii ve kigkirtic1 alternatif bir bakis benimsemeye caligin.
Diisiincelerinizi daha dogru degerlendirmekten bahsettik ve bu
da diisiinme seklinizi degistirmeniz i¢in bagka bir firsat.

Giin icinde hissettiklerinizi degerlendirmek

Glasgow Diisiince Envanteri igeriginde aldigimz puana bakin
(s.168). Sizin uykunuzla giin i¢inde kendinizi nasil hissettigi-
niz arasinda kurdugunuz baglantilarla ilgili maddelere 6zel-
likle dikkat etmenizi istiyorum. Madde 12, 14 ve 20 bunun
ornekleridir. Bunlara ne puan verdiniz? Uykusuzluk sorunu-
nuzun biiyiik bir kisminin kotii uyudugunuz bir geceden sonra
giindiiz kendinizi nasil hissettiginize bagh oldugunu mu diisii-
nilyorsunuz?

Aklima bunun ic¢in iki ¢6ziim geliyor, onun i¢in muhte-
melen ikisini de kullanmalisiniz. Uyku modelinizi en iyi hale
getirmek BDT programini, 6zellikle uyku planlamasin eliniz-
den geldigince uygulamak anlamina geliyor. Daha iyi uyu-
dukca giinliik hayatinizda da diizelmeler olacagina giivenebi-
lirsiniz! En iyi hale getirmekle ne demek istedigimi anlamak
icin uyku verimliliginizi tekrar kontrol etmenizi 6neriyorum.
Bunun size yatakta uyuyarak gecirdiginiz zamanin yiizdesini
verdigini hatirlayin. Onun i¢in, uyku verimliliginizi iyilestir-
meye caligmaya devam edin.

Bu ¢6ziimiin ikinci kismi inanglarinizi degerlendirmektir.
Giin icinde neden en iyi sekilde islevde bulunmadiginiz hak-
kinda vardiginiz sonuglar sorgulamaniz gerekiyor. Bunun uy-
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kusuzlugunuzla ilgisi olmadigini sdylemiyorum —fakat bagka
faktorler de olabilir. Onlar1 bulmaniz gerekiyor. Ikinci Kismin
basindaki kisa uyku testine tekrar bakin. 6, 7, 10 ve 12. so-
rulara verdigim yanitlar size yardimci olabilir. Ayrica Tablo
6.2’yi (s.168) kullanmaya devam edin ve size Tablo 6.1°de
(s.167) verdigim ornekleri hatirlayin.

Diizenlemeler yapmak

Hazir uyku verimliligi konusu acilmigken, bu firsattan yararla-
narak size uyku planlamanizi hafta hafta diizenleme kurallarini
hatirlatayim. Uyku verimliliginizin burada da anahtar oldugu-
nu unutmayin. Eger bu haftadan sonra yataktaki zamanimizin
(esik zamanindan kalkma zamanina kadar) yiizde 90’nin1 uyu-
yarak geciriyorsaniz, sonraki hafta yatakta gecirdiginiz zamani
15 dakika uzatabilirsiniz. Ya yataga 15 dakika erken gidersiniz
ya da sabahlan yatakta 15 dakika daha kalirsiniz.

Uykunuzu g6zlemek

Bu da yine Uyku Giinliigiiniizii kullanmaya devam etmenizin
onemini hatirlatiyor. Biitiin bu BDT programimi uygularken
ilerleme kaydettiginizi gordiigiiniizii umuyorum. 10. Bolii-
me gecmeden evvel bu boliimdeki teknikler iistiinde bir hafta
daha caligin.
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10

Hepsini toparlamak
(6. Hafta)

Girig

Evet, BDT tekniklerinin ¢ogunu anlattim. Bu haftanin progra-
mi bunlarin hepsini nasil toparlayip bir araya getireceginizdir.
Elbette bunu zaten vurgulamigtim fakat bu son haftada (6.haf-
ta) biitiinciil bir programin nasil uygulanabilecegini goster-
mek istiyorum.

Ayrica bu programin son haftasi olsa da iyi uyumak ve uy-
kusuzlugunuzun iistesinden gelmek icin olabildigince uzun
slire caba gostermeniz ve sebat etmeniz gerektigini de belirt-
mek istiyorum!

Amac

Bu haftanin amaci énceki haftalarda verilen biitiin tavsiye-
leri bir araya getirmek ve programa devam etmenize yardim
etmektir.

Secmeyin

Gergekten iginize yarayip yaramadigini gérmeden once bu
yontemlere burun kivirmamaya caligin. BDT nin baz1 kisim-
lar1 bagta biraz sikici, hatta nahog goriinebilir. Fakat zamanla
zevk almak kotii bir sey degildir, 6zellikle bu saglhiginiz ve
bilhassa uykusuzlugunuz i¢in faydalysa.
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Yiyecek benzetmesini abarttiysam 6ziir dilerim fakat bu
“klise” oldugu icin bu mesaj1 hatirlayacaksaniz buna aldir-
mam. Size verecegim Onerileri, hem de 32’sine birden uyma-
niz1 istiyorum! Ve bunlarin hepsi sizin yarariniza.

BDT programinin ozeti

Simdiye kadar neleri isledigimizi hatirlatmak i¢in yan sayfada-
ki Tablo 10.1’in fotokopisini ¢ekmek isteyebilirsiniz. Bu uy-
kusuzlugun iistesinden gelmek icin BDT’yi uygulamanin
adim-adim ozetidir. Bence daha fazla agiklamaya gerek yok.

Givenli bir yontem gelistirmek

Iyi bir uyku modeli olusturmak birkag hafta alabilir. Buna ha-
zir olmalisiniz. Bu nedenle yol boyunca kat ettiginiz ilerle-
meyi fark etmeniz 6nemlidir. {lerlemenizi 6l¢gmenizin iki yolu
vardir. Birincisi, bu programi uygulamakta gittikce daha iyi
hale mi geliyorsunuz? Eger oyleyse kesinlikle ilerleme kay-
dediyorsunuzdur! ikincisi, uyku modeliniz iyilesiyor mu? Bi-
rincisi olmadan ikincisine ulasamazsiniz, onun i¢in nce uy-
gulamayla baglayalim.

Simdiye kadar bagardiklarinizi yazmak icin Tablo 10.1°deki
(s.183) ilk siitunu kullanin. Bunun en basit yolu uygulamayi
basardiginiz maddeleri (1-32) not etmektir. Simdi nerede ol-
dugunuzu gérmek i¢in sayfanin basina tarih atin. Birkag¢ hafta
sonra bunu tekrarlayarak bir karsilastirma yapabilirsiniz, onun
icin Tablo 10.1’in bir kopyasim ¢ikartmak veya bunun yerine
bu bilgiyi not defterinize yazmak isteyebilirsiniz.

Deneyimlerimden yiizde yiiz olumlu bir sonu¢ almayacagi-
niz1 biliyorum. Onun i¢in ikinci siituna hala basaramadiginiz
(veya tam olarak basaramadiginiz) maddeleri yazin. Herkes
programin bazi boliimlerini digerlerinden zor bulur. Bu cesare-
tinizi kirmasin. Ancak bunun nedenlerini diisiiniin.
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Tablo 10.1 Uykusuzlugun iistesinden gelmek icin
BDT programina genel bakis

Bazi temeller:
* Uykusuzlugu diizeltilebilecek k6td bir aliskanlik olarak diistiniin
veiyibir aliskanlik gelistirene kadar programa bagl kalin.

e Aldiginiz uyku haplarini kademeli olarak azaltmay: diisiiniin
fakat bir plan belirlemek icin 6nce doktorunuzla goriisin.

* Rahatbir yatak, ihtiyaglariniza ve tercihlerinize uygun bir sil-
te edinin.

 Uyku planlamanizi, ortalama uyku stirenizi, planladiginiz kalkma
zamaninizi ve yataga gitmeyi diistindiigtiniiz esik zamanini be-
lirleyin. Esik zamani, halihazirdaki ortalama uyku stirenizi planla-
diginiz kalkma zamanindan ¢ikartarak hesaplanabilir.

e Planladiginiz uyku takviminize haftada 7 gece uyun.

e Ancak yatakta uyuyarak gecirdiginiz zamanin orani olan uyku
verimliliginiz ylizde 90’a ulastigl zaman ve haftada en ¢ok 15
dakika olmak lizere takviminizde diizenlemeler yapin.

Yataga gitmeden once:

1. Ogleden sonra gec vakitte veya aksam erkenden hafif eg-
zersizler yapin.

2. Yatmadan 6nce giini bir kenara koyun. Giind distinin, “¢6-
ziilmemis isleri” kafanizda halledin ve ilerisi icin plan yapin.
Bir defter veya gtinliik, kayit tutmaniza veya plan yapmaniza
yardimci olacaktir.

3. Aksamlart yavaslayin. Yatmadan 9o dakika 6ncesinde sizi zi-
hinsel olarak zorlayacak bir sey yapmayin ve bir rutine sadik
kalin.

4. Koltukta uyumayin veya kestirmeyin.

5. Cok fazla kahve veya cay icmeyin; aksam yemeginde hafif
bir seyler atistirin ve cikolata gibi kafein iceren besinler tii-
ketmekten kaginin. Kafeinsiz iceceklere alismaya ¢alisin.
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10.

11.

1120

13.

14.

5

16.

Aksamlari sigara icmeyin veya gece uyandiginiz zaman siga-
ra icmemeye ¢alisin.

Uyumak icin alkol almayin —alkol genellikle uykunuzu bozar.
Yataginizin ve yatak odanizin rahat oldugundan —fazla si-
cak, fazla soguk, giriltili veya aydinlik olmadigindan-
emin olun. Oda iyi havalanmis ve ¢alar saat duvara gevrilmis
olmalidrr.

Gece uyanma ihtimalinize karsi hazirlik yapin, oturma oda-
sinda i1sitictyr diistik ayarda agik tutmak ve sicak siitli birice-
cek hazirlamak gibi.

Esik zamaniniza ve kendinizi uykulu-yorgun —hemen uykuya
dalmanizi ve biitiin gece uyumanizi saglayacak bir yorgun-
luk- hissedene kadar yataga girmeyin.

Yataga girdiginizde hemen lambayi séndirin.

Yatakta okumayin, televizyon izlemeyin, telefonda konus-
mayin, yemeyin, icmeyin vs. Yatak odasi, cinsel faaliyet ha-
rig, sadece uyumak icindir.

Gevseme tekniklerini uygulayip ardindan hayali bir hikaye
imgeleyin. Bu ydntemleri gece uygulamadan 6énce gtin icin-
de alistirma yapmaniz gerekiyor.

Uyumaya ¢alismaktan vazgecin. Gozlerinizi acik tutun ve
uyumaya direnin ya da uyanikliga karsi umursamaz ve ka-
bullenici bir tavir gelistirin.

Kendinize uykunuzun dogal olarak gelecegini hatirlatin. 13.
ve 14. adimlan gerektigi kadar tekrarlaymn.

Her gtin, haftanin 7 gtinli ayni saatte kalkmak icin calar saati
kurun ve o saatte kalktiginizdan emin olun.

Eger uyuyamiyorsaniz veya uyanirsaniz:

W7

18.

Eger 1s1g1 sondirduikten 15 dakika sonra uykuya dalamazsa-
niz katkip oturma odasina gidin.

Gece uyanip hemen uyuyamazsaniz da yukaridaki kuralr uy-
gulayin.
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19. Yataktan kalktiginiz zaman rahatlatici bir seyler (daha 6n-
ceden planladiginiz) yapin ve ertesi giin hakkinda kaygilan-
mayin.

20.Kendinize uyku sorunlarinin yaygin oldugunu ve distndu-
giiniiz kadar zararl olmadigini hatirlatin. Uziilmekten veya
yilginliga kapilmaktan kaginmaya calisin.

21. Biitlin diger davetsiz ve yanlis diisiinceleri ve zihinsel im-
geleri sorgulayin. Bunlari degerlendirin ve distincelerinize
hakim olmasini engellemeye calisin.

22. Kendinizi tekrar “uykulu-yorgun” hissettiginiz zaman yata-
ga geri donin. Isig1 séndirdp rahatlayin.

23. Her 2 saniyede bir kendi kendinize “0” s6zcligiinii tekrarla-
yarak istenmeyen distinceleri engellemeyi deneyin. Bunu
her seferinde 5 dakika deneyin.

24.Akliniza gelen davetsiz disiinceleri veya kaygilan yatagi-
nizin basucundaki bir deftere yazin ve bunlarla sabahleyin
ilgilenin.

25. Eger hala uyuyamazsaniz ceyrek saat sonra tekrar kalkin ve
19-24. adimlari tekrarlayin.

Bu tavsiyelerden bazilarn sizinle ilgili olmayabilir. Eger du-
rum boyleyse, o madde numarasin iigiincii siituna aktarabilir-
siniz. Ornegin, belki hi¢ kahve i¢miyorsunuzdur veya giindiiz
hi¢ kestirmiyorsunuzdur. Belki uykuya dalmakta hi¢ sorun ya-
samiyorsunuzdur, onun i¢in yatma zamaninda yapilacak bazi
seyler gereksiz goriinebilir. Fakat iiciincii siituna koydugunuz
maddeler konusunda diiriist oldugunuzdan emin olun.

Bir diger olasilik da ne yapmaniz gerektigini tam olarak
kavrayamamaniz olabilir. Burada benim tavsiyem geri do-
niip kitaptaki ilgili boliimleri tekrar okumaniz ve kafanizi
karigtiran herhangi bir noktay: giivendiginiz biriyle konus-
manizdir. Bunun herhangi bir noktay1 kafanizda netlestire-
cegini umuyorum.
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Ugiincii bir neden de sadece sizden yapmaniz istenilen
seyin zor olmasidir. Vazgecilmesi zor olan eski aligkanliklar
yiiziinden programin bazi boliimlerini hatirlamaniz veya ken-
dinizi bir ey yapmak i¢in motive etmeniz ya da buna sebatla
devam etmeniz zor olabilir. Omegin, ceyrek saat icinde uy-
kuya dalmazsaniz yataktan ¢ikmak veya haftanin yedi giinii
ayni saatte kalkmak kolay degildir. Davraniglarimizi degistir-
memiz ¢ok zor olabilir. Aym sekilde, olumsuz ve karamsar
diistincelerimizi sorgulamamiz ve daha dogru ve tesvik edici
hale getirmemiz i¢in zihnimizin ¢ok giiclii olmas1 gerekir ve
uyumaya ¢abalamaktan vazge¢mek hig kolay degildir!

Simdiki halde biraz takilip kaldigimiz maddeleri yazdiginiz
orta siitun biraz cesaretinizi kirabilir. Ancak, eger biitiin 6ne-
rileri her zaman uygulayabilseydiniz hayret ederdim! Onun
icin biitiin yaptiklarimz igin size aferin diyorum. Cesaretinizi
kirmaktan ziyade kendinizi cesaretlendirmeye calisin. Bagar-
diklariniz konusunda kendinize kargi sert ama adil olun. Yine
de iistiinde caligmaniz gereken bir ajandamiz var. Neden bu
maddeleri uygulamak icin kendinize baz1 hedefler koymuyor-
sunuz? Bu hedeflerinizi defterinize not edin.

Uykusuzlugunuzun iistesinden gelmeye yonelik bir prog-
raminiz oldugu icin gittikge giiveninizin arttigini umuyorum.
Uyku durumunuzda diizelmeler oldugunu da umuyorum.
Simdi bagarmak istedikleriniz konusunda basta yazdiginiz he-
deflerinize bakmanin iyi bir zamani. Hedeflerinize yaklagiyor
musunuz? Bunlarin ulasilabilir ve odlgiilebilir hedefler oldu-
gunu unutmayin. Bu, ilerlemenizi 6l¢gmeniz i¢in de iyi bir za-
mandir. Uyku Giinliigiiniizii tutmaya devam ediyor musunuz?

ilerlemenizi belirlemek ve gdzlemlemek

Uyku Giinliigiiniizdeki verilerin bir kismin1 ve bunlarin zaman
icinde nasil degistigini 6zetlemek icin bir tablonuzun olma-
sinin faydali olabilecegini diisiindiim. Tablo 10.2’ye bakiniz
(s.190-191).

186



BEIVERET|]
1ag NVAVWIO 111971 3TWIN3g

12|U$3)1q 1ag WIDIAVWYHYSYS

113|ua%3)Iq 1ag WIDIAYVSYY

yue)

:IpAe swa|I3)|

yewoy efewen3An uwea8oad 1ag 1'ol ojqer

187



Ilk siitun baglangictaki uyku durumunuz icin. Bu bilgiyi
ilk Uyku Giinliigiiniizden alabilirsiniz. Ikinci siitun uykunuzun
simdiki durumunu gostermek i¢in; bu bilgiyi de en son giinlii-
giiniizden alabilirsiniz. Ileride kullanabileceginiz baska siitun-
lar da var. Aragtirma caligmalarimizda 3. ve 6. aylarda, hatta
bazen BDT programi sona erdikten 12 ay sonra takiplerimiz
oluyor. Tablo 10.2’yi tamamlayarak BDT programini uygula-
ma konusunda yaptiklarinizla, uyku konusundaki ilerlemeniz
arasindaki iligkiyi gorebilirsiniz.

Uyku modelini ve uyku kalitesini bu sekilde dikkatle ana-
liz etmek nerelerde olumlu degisiklik oldugunu ve nerelerde
hala iyilestirmelere gerek oldugunu gérmenize de yardimci
olacaktir. Size bazi idame hedeflerini ve baz1 iyilesme hedef-
lerini defterinize yazmanizi 6neriyorum.

Idame hedefleri zaten gergeklesmis olan ilerlemenizi siir-
diirmek igin yaptigimz planlardir. Ornegin, simdi cok daha
hizl1 uykuya dalabilirsiniz, onun i¢in bunu siirdiireceginizden
emin olmak istersiniz. Iyilestirme hedefleriniz ise uykunuz-
la ilgili hala yol kat etmeniz gereken noktalardir. lyilestirme
hedeflerinizde BDT programini size yardimci olacak sekilde
nasil kullanabileceginizi bulmaya caligin. Vardiginiz sonugla-
1 ve ne yapacaginiz konusunda aldiginiz kararlar defterinize
yazin. BDT’yi uygulama kayitlariniz, (Tablo 10.1) fazladan
calismaniz gereken alanlar gosterebilir.

Kanitlara guvenmek

Simdi uykusuzluk i¢cin BDT hakkinda kisisel kanitlarinizi top-
luyorsunuz fakat size BDT nin muhtemelen isinize yarayaca-
gim gosteren pek ¢ok bilimsel kanit oldugunu hatirlatmak isti-
yorum. Caligsmalarimizdan insanlarin bu tiir programlara bag-
ladiktan sonra en az alt1 ay iyilesmeyi siirdiirdiigiinii biliyoruz.
Iskogya’da yaptigimiz caligmalarda birinde iyilesmelerin bir
yil sonra bile devam ettigini gordiik. O zaman devam etmek
icin cesaretlenebilirsiniz! Yaptigimz degisikliklere gittikce
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daha cok alisacak ve daha cok faydasin goreceksiniz. Isin zor
kismini bitirdiniz, onun i¢in simdi vazge¢meyin.

Daimi degisiklikler yapmak

Bunun uzun vadeli bir strateji oldugunu unutmayin. Sizin
uyku konusunda siiregen bir degisiklik yaratmaniza yardim
etmek istiyorum. Ideal olan, kétii uyuyan birinden iyi uyuyan
birine doniismenizdir.

Uyku modelinizde goriilebilecek degisiklikleri inceleme-
ye odaklandik fakat sizin i¢cin bundan daha fazlasi oldugunu
umuyorum. Uyku klinigimde gordiigiim insanlar ¢cogunluk-
la bunlarin sadece uykulan i¢in degil, genel refahlan i¢in de
sagladig1 faydalardan bahsediyor. Bunun nedeni iyi uyumanin
saglikli olmasi ve beraberinde onemli bonuslar getirmesidir.
Aylar icinde odaklanmada, iiretkenlikte, ruh halinde ve yasam
kalitesinde iyilesmeler olmasi kesinlikle miimkiindiir. Benim
deneyimime gore, siirekliligi olabilecek degisikliklerin bir
kismin1 bunlar olugturuyor. Simdi bu tiir genel faydalar goriip
gormediginizi diisiiniin ve bunlan giinliigiiniize yazin.

Yolda engellerle karsilasacaksiniz, bundan emin olabilirsi-
niz. Biz calismalanimizda bazen, niiksetmeleri-énleme dedigi-
miz bir seyden bahsederiz. Motivasyon carkini hatirliyor musu-
nuz? Bu bize zaman zaman ayagimizin kaymasini beklememiz
gerektigini soyler, onun i¢in en iyisi buna hazir olmaktir. Su
veya bu zamanda kotii bir gece gegirirsiniz ve tekrar “sifirdan
baglama” tehlikesinde oldugunuzu diisiinerek kaygilanirsiniz.
Niiksetmeleri-onleme size 6nce bunun olmasin beklemenizi ve
sonra BDT programinin biitiin unsurlarim elinizden geldigince
cabuk tekrar uygulamanizi soyler. Eger bunlar zaten yaptiginizi
ve uykunuzun neden bozuldugunu anlamadiginiz: diigiiniiyorsa-
niz, sadece BDT programiniza bagh kalin, zorluklan gogiisleyin
ve muhtemelen durum diizelecektir. Akut uyku bozuklugunun
normal ve gecici oldugunu unutmaymn. Bunu kafaniza takmadi-
gz siirece kendi kendine diizelme egilimindedir.
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Bu kitabi bir destekleyici terapi sekli olarak da kullana-
bilirsiniz. Bu, programimizi yenileyerek zaman zaman iler-
lememize destek olmanin genellikle nasil yardimci oldugunu
anlatmak icin caligmalarimizda kullandigimiz bir tabirdir.
Kitab1 buraya kadar okumug olmaniz mutlaka tam anlamiyla
fayda sagladiginiz anlamina gelmez. Tekrar okumanin faydasi
vardir. Kendinize destek olmak i¢in diizenli olarak kitaba geri
doniin. Neden simdi BDT yontemini siirdiireceginizin bir ta-
ahhiidii olarak defterinize veya giinliigiiniize baz1 tarihler not
etmiyorsunuz?

Son olarak, uyku verimliliginin kilit noktas1 oldugunu akli-
nizda tutun. Her hafta, yiizde 90 olmasini hedeflediginiz uyku
verimliliginizi kontrol etmenizi tavsiye ederim. Uyku araligi-
nizda diizenlemeler yapin ve uyku modelinizin gittikce daha
diizenli ve tatmin edici oldugunu goreceginizden eminim. O
zaman BDT tekniklerini veya yontemlerini bilingli olarak kul-
lanmadan uyuyabilirsiniz. Bunlar sizin ikinci doganiz haline
gelecek ve iyi uyuyan biri olma yolunda bayag: yol kat etmis
olacaksiniz.

Tiim kalbimle uykusuzlugunuzun iistesinden gelmenizi di-
liyorum.
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UCUNCU KISIM

OZEL DURUMLAR
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Uciincii Kisim icin Girig

Kitabin son kismi iki kisa boliimden olusuyor. Bunlar ya uyku
ilaglar1 konusunda veya uykusuzluk disinda baska bir uyku
bozuklugunuzun bulunma ihtimali konusunda ne yapacaginizi
ele alan, 6zel kosullar1 degerlendiren boliimlerdir. 11. Bolim
uyku haplanyla, 12. Boliim ise klinisyenlerin “ayiric1 tani”
dedikleri konuyla ilgilidir.

195






11

Ya uyku haplarn?

Giris

Bu kitap BDT iizerine olsa da uyku haplar1 konusunda kisa bir
boliim ilave etmek faydali olacaktir. Eger uykusuzluk i¢in ilag
veya uykunuzu etkileyen bagka bir tiir ila¢ aliyorsaniz bunu
salik veren doktorunuzun tavsiyesini almalisiniz. Bu nokta-
y1 iki nedenle vurgulamak istiyorum. Birincisi, doktorunuz
sizin genel fiziksel ve zihinsel sagligimz bilir ve ilaglariniz
konusunda en iyi tavsiyeyi verecek nitelige sahiptir. Ikincisi,
burada verdigim tavsiyeler dogasi itibariyla sadece genel bil-
gilerdir. Bunlar sizin 6zel kigisel ihtiyaclariniza gore ayarlan-
mamistir. Bu nedenle bu boliim tibbi danigmanin alternatifi
olarak goriilmemelidir.

Amac

Bu boliimiin genel amaci uyku haplarinin uyku-yénetimi pla-
minizdaki yerini degerlendirmenize yardim etmektir.

Uyku hapi kullanmaya inanmiyorum

Belki bu kitab1 —ila¢ kullanmayan bir yaklagim olan- BDT ile
ilgili oldugu i¢in satin aldiniz. Uykunuzu ila¢ kullanmadan
kotarmay1 umuyor olabilirsiniz. Belki sagliginiz konusunda
miimkiin oldugunca ila¢ kullanmayan bir yaklagimi tercih
ediyorsunuz.
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Siiphesiz, gittikce “kigisel gelisime” veya “kendi kendine
yardima” yonelen bir kiiltiirde yasiyoruz. Eger bu, insanlarin
sagliklarinin ve saglik sorunlarina ¢oziim bulmanin sorum-
lulugunu almakla gittikce daha c¢ok ilgilendikleri anlamina
geliyorsa, o zaman ¢ok iyi bir sey oldugunu diisiiniiyorum.
Gergekten de, bu kitab1 uykusuzluk i¢in etkili bir tedavi ol-
dugunu bildigim yontemleri insanlar icin ulasilabilir kilmak
adina yazdim.

Fakat temelde ila¢ yaklagimina kars1 degilim. Daha ziyade,
benim goriisiim BDT nin diren¢li uykusuzluk konusunda etki-
li olduguna dair ¢ok sayida saglam bilimsel kanit oldugudur.
Buna kiyasla, direncli uykusuzluk icin uyku haplarinin uzun
vadeli kullanimini destekleyen pek az kanit vardir. Benim i¢in
bu bir prensip veya felsefe meselesi degil, kanita dayali klinik
calisma meselesidir.

Uyku haplarnyla ilgili kanitlara yonelik biitiin goriisler ayni
sonuca vartyor: direngli uyku sorunlari i¢in uyku haplan tav-
siye edilmiyor. Ne var ki, bunlar akut veya kisa siireli uyku-
suzlukta etkili olabilirler. Birka¢ gece veya birkag hafta ya da
zaman zaman uyku hapi almak uyku sorununu kisa vadede
diizeltmekte ige yarayabilir. Benim bildigim kadaryla, diin-
yada hicbir yerde uyku haplarini aylarca veya yillarca almay:
tavsiye eden bir yonerge yoktur.

Tercih etmem ama...

Aslinda uyku hapi almayi tercih etmeseniz de bunun sizi hi¢
degilse biraz rahatlattigini gormiis olabilirsiniz. Belki de 6zel-
likle gercek bir alternatifin olmamasi durumunda onlar1 alma-
mak zor olabilir. Neyse ki, bu BDT programu size bu alternatif
yaklagimi sunacak!

Bunu halledecek bir uyku hapi olsaydi durumun ¢ok daha
basitlesecegini kabul etmeliyim. Uykusuzluk i¢cin BDT bayag1
zorlu ¢calismalar yapmaniz: gerektiriyor ve size bunlar agikla-
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mak i¢in bu kadar sayfa yazmam gerekti! Eger sadece “yatma-
dan yarim saat 6nce su hapi al” talimatiyla is bitseydi durum
cok daha basit olurdu ve ilgili kisilerin ¢ok caba gostermesi
gerekmezdi.

Kesmem gerekiyor mu?

Bence pek cok insan doktoruna bir giin artik uyku hapi re-
cete etmeyi reddedecegi korkusuyla gidiyor. “Son sanslarini”
kullandiklarini hisseden hastalari diisiinebiliyorum! Onlara bu
haplar1 bir ay daha alabilecekleri sdylenmis veya “bunun son
olmas1” tavsiye edilmis olabilir. Hastalar ila¢c konusunda do-
niip dolasip ayn1 noktaya geldiklerini ve bu sorunu gercekten
cozecek hicbir sey bulamadiklarini fark edebilirler. Yine de,
ilaclar1 kesme olasilig1 ¢ok iirkiitiicii olabilir.

Biitiin bunlar sadece gercegi yansitiyor. Gergek su ki di-
rengli uykusuzlugun farmakolojik ¢oziimii yoktur. Doktorlar
etkili oldugu bilinmeyen veya hastalarina agikca fayda sag-
lamayan tedaviler salik vermemek konusunda oldukc¢a baski
altindadir. Doktor ilac1 bayag1 hizli kesmenizi isteyebilir. Ta-
bii ilac1 kesmek hastalar icin de 6nemlidir ve BDT progra-
min1 izleme amacinizin bir pargasi olabilir. Esasinda, siklikla
hastalar bana ilactan kurtulabilselerdi kendilerini ¢ok daha iyi
hissedeceklerini soyliiyor. Bu kendi i¢inde bir amagtir. Onun
icin “Kesmem gerekiyor mu?” sorusuna yanitim pabug bi-
rakmamaniz olacaktir. Doktorunuza gidin ve uyku haplarini
kullanmaniz konusunu diiriistce konusun. Aldiginiz belli bir
ilac1 ve bunu ne kadar siiredir aldiginizi1 séyleyin. Bu haplari
almaya devam etmenin faydasi ile birakmanin yaratacag fay-
dalan ve zorluklar1 konusun. Bagka farmakolojik secenekler
olup olmadigim tartisin. Bunu yapti§iniz icin doktorunuzun
saygisin1 kazanacaginizdan eminim. Ben ila¢ konusundaki
kararlarda hasta ile doktor arasinda bir ortaklik olmas1 gerek-
tigini diiglinliyorum. Doktorunuza sagliginiz icin en yararh
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olacak ortak bir planda anlagip anlasgamayacaginizi sorun. Bu
plan bir azaltma takvimi olabilir. Ayrica planh bir BDT prog-
ramui izlediginizi agiklayabilir ve bu programin icerigini biraz
anlatabilirsiniz.

Uyku hapi alirken BDT programini
uygulayabilir miyim?

Bu da hastalarimin sordugu bir bagka soru. Onun i¢in, BDT
programini izlemek kadar uyku hapinin sagladig1 bazi fayda-
lar olabilecegini de géz oniine almamiz gerekiyor. Bu da yine
doktorunuzla konusmaniz gereken bir konu.

Ne de olsa, eger ila¢ uyku icin kisa vadede faydaliysa ve
BDT de uzun vadede etkiliyse birlesik bir uyku hapi-arti-BDT
yonteminin faydali olma olasilig1 yok mu? Bu pek ¢cok yonden
cazip bir fikirdir. Aym1 zamanda ¢ok onemli bir arastirma so-
rusudur da, ¢iinkii pratikte muhtemelen oldukca yaygin uygu-
lanan bir yontemdir. Maalesef, bize bu sorunun iyi bir yanitini
verecek kadar veriye sahip degiliz.

Simdiye kadar bu konuda sadece birka¢ calisma ya-
yimlandi. Bu aragtirmalarin sonuglar1 uykusuzluk ceken
insanlarin kalic1 bir fayda saglamasi icin BDT bilegeninin
onemini vurgulamaktadir. Okuduklarimdan gorebildigim
kadariyla BDT’yi uyku haplariyla birlestirmenin, belki
muhtemelen ilk birka¢ hafta disinda, belli bir avantaji1 yok.
Bu birkag¢ olas1 sorun da yaratabilir. Bunlardan bir tanesi
uyku hapi almanin BDT programina daha az dikkat etmeni-
ze yol agabilmesidir, ¢iinkii ona kiyasla hap almak nispeten
daha kolaydir. Bir digeri de birlesik terapilerde yorumlama
sorunlarinin ortaya cikabilmesidir. Gordiigiiniiz faydayi
neyin sagladigindan asla emin olamazsiniz. Ornegin, teda-
vinin sagladig: etkileri (yanlis bir sekilde) ilaca yorabilir-
siniz ve bdylece bazi BDT tekniklerini boslayabilir veya
gecistirebilirsiniz. Bunun muhtemelen kotii bir etkisi ola-
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caktir, clinkii bu ikisi icinde BDT kanitlanmais bir tedavidir.
Bu ayrica asir1 durumlarda ilaca yonelik bir bagimlilik ge-
listirmeye de yol acgabilir.

ilaclan nasil giivenli bir sekilde birakabilirim?

Eger uyku hap1 almay1 kesmek istediginize karar verdiyseniz
doktorunuza danigmalisiniz. Ancak size ilaci giivenle kesme-
nin genel kurallarini anlatabilirim.

Uyumak i¢in belli bir siire ila¢ alinca bedeniniz bu kimya-
sal maddelere ve ilacin kaninizdaki yogunluk seviyesine aligir.
Bu siire¢ tolerans olarak bilinir. Iste bu toleransin yiikselmesi
nedeniyle ayn etkiyi yaratmasi i¢in ilacin dozunu yiikseltmek
zorunda kalmis olabilirsiniz. Bedeniniz o ilaca alismis olabi-
lecegi icin kademeli olarak azaltmamiz gerekir.

Elbette bedenimiz ilacin kimyasal bilesenlerini metaboli-
ze ettikce (kullandik¢a) o ilacin kandaki yogunlugu siirekli
degisir. Farkli ilacglar farkli oranlarda metabolize olur ve be-
denimizin bir kimyasaldan temizlenme siiresini gostermek
icin yarilanma zamamn terimini kullaniriz. Yarilanma (saat
bazinda) ilacin bilesenlerinin kandaki yogunlugunun yiizde
50 azalmas: icin gegen siiredir. Sozde “kisa etkili” ilaglar
kandaki en yiiksek yogunluguna hizla ulasirken, “uzun et-
kili” ilaglar genellikle daha yavag etki eder fakat viicuttan
temizlenmeleri de daha uzun zaman alir. Tablo 11.1°de en
yaygin kullanilan ilaglar ve 6zellikleri hakkinda baz: bilgi-
ler verdim. Tabloda ilaglarin etkin maddesinin ismini kul-
landim. Ilaglar bu isim altinda regete edilmis olabilir; ya da
bunlar1 belli bir marka altinda satin almis olabilirsiniz. Bu
ticari isimler iilkeden iilkeye degisiklik gosterir, onun i¢in
listedeki ilac1 bulmak i¢in kutunun iistiinde yazan etkin mad-
desine bakmaniz gerekir.
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Tablo 11.1 Yaygin olarak regete edilen bazi uyku ilaglari ve

ozellikleri

Uyku ilaci Normal dozaj Yarilanma omrii
(etken madde) (mg) (saat)
Clonazepam 0,5-1 20-60
Estazolam 1-2 8-24
Flurazepam 15-30 48-100
Lorazepam 0,5-2 10-20
Nitrazepam 5-10 16-18
Oxazepam 10-30 5-10
Quazepam 7,5-30 40-120
Temazepam 7,5-30 8-17
Triazolam 0,125-0,25 2-4
Zaleplon 5-10 1
Zolpidem 5-10 1,5-5
Zopiclone 3,75-7,5 4-6

Kisa etkili uyku haplarinin avantaji bedenden daha hizli
atildiklar i¢in ertesi giin aktarma etkisinin daha az olmasi-
dir. Buna kiyasla, uzun etkili ilaglarin aktarma etkisi sabah-
lar1 rehavete yol acabilir. Bunlarin istenmeyen etkiler oldu-
gu bellidir ve ornegin kaza riskini arttirarak tehlikeli olabilir.
Kisa etkili ilaglar bu soruna yol agmasa da kan kimyasalindan
hizla temizlendikleri i¢in yoksunluk etkilerine yol agcmalari
daha olasidir. Uzun etkili ilaglar daha yavag temizlenir ve
yoksunluk profilleri daha agirdir. Tablo 11.1°de goreceginiz
gibi “orta” seviyede etkili ilaglar vardir, yani bunlar ya her iki
diinyanin da en iyisini sunar ya da her iki yonden de bir 6l¢ii-
de sorunlu olabilir! Daha yeni olan benzodiazepine-olmayan
uyusturucularin (Z harfiyle baglayanlar) baslica avantaji uyku
iistlinde ¢cok daha az ters etki yaptiklarinin bulunmus olma-
sidir. Yani, insanlar daha dogal bir uyku uyuyabilirler. Ayni
zamanda yoksunluk profilleri de daha yumusak olabilir.
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Siiphesiz insanlarin “yavag metabolizmali” veya “hizli me-
tabolizmal1” oldugunu duymugsunuzdur. Bu bir bagka 6nemli
degerlendirmeyi yansitiyor. Ilaglar kigiye dzel salik verilmeli
ve kesilmelidir. Genel olarak, drmegin yashlar ilaclar1 daha
yavag metabolize edip daha yavag elimine eder, bu da belli
ilaclar1 alan yaghilarin aktarma etkisini yasama olasiliginin
daha fazla olmas1 anlamina gelir.

Onun icin eger uyku haplarin1 kesmeyi planliyorsaniz
onerilen mutlak bir yoksunluk oranmi olmadiginin altini ¢iz-
meliyim. Gergekten doktorunuza danigmalisiniz. Ben sadece
Kutu 11.1°de bir ila¢ azaltma takvimiyle iligkili olarak size
birkag tavsiyede bulundum. Herhangi bir yoksunluk siirecinde
kademeli bir azaltmaya gidilmesi 6zellikle onemlidir.

BDT uyku ilacini birakmama
yardim edebilir mi?

Bazen insanlar uyku ilacinin yerine BDT’yi koyup koyama-
yacaklarim1 bilmek ister. Bagka bir yonteme giivenebilmek ve
BDT’nin onlara bu firsat1 sunabilecegini ummak isterler. Bunun
gercekei bir olasilik oldugunu diigiiniiyorum. Fakat bu amagcla
muhtemelen en bagarili vasitalarin ne olacagini diisiinmeniz ge-
rekiyor. Temelde ii¢ secenek vardir. Bunlarin hepsi ilaci bir tip
uzmaninin nezareti altinda kademeli olarak azalttiginizi varsayar.
Ik secenek BDT’ye baslanmadan evvel ilac1 kademeli ola-
rak kesmektir. Bunu “kesme-6ncesi” yontem olarak adlandira-
cagim. Buradaki asil avantaj BDT’ye baslamadan evvel altta
yatan uyku modelinizin nasil oldugunu gérebilmenizdir. Niha-
yet uyku haplarin1 birkag¢ hafta boyunca tamamen biraktiginiz
zaman, bu kesme-Oncesi secenegi uykunuz konusunda dogru
bir referans saglar. Ilac kesildikten sonra uykunuz kendiligin-
den diizelirse BDT’ye baglamaniz bile gerekmeyebilir. Bu ba-
zen olabiliyor. Tabii bunun dezavantaji, yerine bagka bir strateji
koymadan uyku ilaclarin1 kesmenin kolay olmayabilmesidir.
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Kutu 11.1 Uyku ilaci yoksunlugu iistiine genel tavsiyeler

1. Uyku ilacini kesmeyi veya azaltmay! distindigiintizde her
zaman doktorunuza danigin.

2. Kisisel gereksinimlerinize uygun planli bir yoksunluk takvimi
hakkinda tavsiye alin. Uygun bir plani uygulamak haftalar,
hatta aylar gerektirebilir. Genel olarak yoksunluk déneminin
8 ile 10 hafta kadar stirmesini bekleyebilirsiniz.

3. Uyku ilaglarini her zaman kademeli olarak azaltarak kesin.
Doktorunuz genellikle ila¢ dozunda veya dozlarin sikligin-
da kiiclik azaltmalara gider. Genel olarak bir-iki hafta arayla
doz yiizde 25 oraninda azaltilir.

4. Recete edilmedigi siirece ilave veya ikame ilag almayin.

5. Azaltma takvimi her hafta veya eger agir yoksunluk semp-
tomlan yasiyorsaniz daha sik gbzden gegirilmelidir.

6. Her gece salik verilen en distik doza dustugliniz zaman
doktorunuz “ilaca ara vermenizi”’ isteyebilir. Burada ilaci ta-
mamen kesene kadar en dusiik dozda almaya devam eder-
ken kademeli olarak arada bazi geceleri atlarsiniz.

7. flag kullamiminizi, uyku modelinizi ve yoksunluk dénemiyle
baglantill deneyimlerinizi dikkatle not edin (Uyku Giinliigu-
ntize veya not defterinize).

8. Uyku ilacindan uzak durmak zor olabilir. Sizi ila¢ kullanmaya
kiskirtabilecek durumlari saptayarak niilksetmelerin 6niine
gecmeye ve bunun yerine BTD uygulamaya ¢alisin.

Ikinci secenek “kesme-sonrasi” yontemidir. Buradaki
avantaj ilac1 kesmenin sikintilarin1 yagamak zorunda kalma-
dan dogruca BDT programina odaklanabilmenizdir. Eger uy-
kunuzun diizeldigini goriiyorsamiz BDT’nin ilac1 kesmenizi
sagladigina giivenebilirsiniz. Ancak buradaki dezavantaj ke-
silme siireci bagladi1g1 zaman uyku modelinizin tekrar bozulma
olasiliginin olmasidir ve iyi uyumaya heniiz yeni basladiysa-
niz bununla bas etmeniz zor olabilir. BDT’yi uygulamak ilac1
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kesmenin etkileriyle daha iyi bas etmenize yardim edebilse de
bunlardan kaginmanizi saglamasini beklememelisiniz.

Ugiincii secenek “kesme-dénemi” yontemidir. Bu en iyi uz-
lagsma gibi goriiniiyor. Ancak, bunun uyku modelinizdeki degi-
sikliklerin ayn1 anda devam eden iki seyle (BDT, ilac1 kesme)
baglantisin1 anlamanizi zorlagtirabilen bir dezavantaji vardir.

Bu secenekler arasinda nasil secim yaparsiniz? Benim
tavsiyem uygulamaya devam etme olasiliginizin en fazla ol-
dugu secenekte karar kilmanizdir. Diger bir deyisle, bu ko-
nuda pragmatik olun. En 6nemli nokta BDT’nin sunabilecegi
avantajlardan yararlanabilmek ve size faydas1 olmuyorsa ilaci
kesmektir. Eger daha once kesebilir ve ilacin etkilerinin sis-
teminizden ¢ikmasini saglayabilirseniz bu, muhtemelen ideal
olurdu ama soOyledigim gibi —basarabilecekleriniz konusunda
pragmatik olun... iyi sanslar!
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12

Diger yaygin uyku bozukluklarini
tanima ve yonetme

Giris

Kitabin cesitli yerlerinde uykusuzluk ¢ektiginizi ve farkli bir
uyku sorununuz o/madigini kontrol etmenin 6neminden bah-
settim. Tabii birden fazla uyku sorununuz olmasi1 da miim-
kiindiir.

3. Boliimde size uyku bozukluklarini anlattim ve 5. B6-
liimde uyku modelinizi ve uyku semptomlarinizi degerlendir-
menize yardim edecek bazi vasitalar sundum. Size “tarama”
yontemlerinden bahsettigimi hatirliyor musunuz? Simdi size
klinik caligmalarimizda kullandigimiz bir diger jargonu tanit-
mama izin verin.

Klinisyenler aywrici tam konusunda egitilmistir. Bu bir
hissetmediginiz zaman genellikle 6nce ayiric1 tani siirecini
baslatan bir pratisyen hekime danmisirsimiz. Eger daha 6zel bir
muayeneye ve degerlendirmeye ihtiyaciniz oldugu diisiiniiliir-
se bir bagkasina yonlendirilebilirsiniz. Giinlimiizde tibbin her
alaninda gittik¢ce daha uzmanlagan tani ve tedavi yontemleriy-
le karsilagiyoruz. Uyku da buna dahil ve simdi uyku uzmani
klinisyenler var. Genellikle bu doktorlar nérolog veya gogiis
hastaliklar1 uzmanlandir. Uykusuzlugun yonetimi konusunda
uzmanlasma davramigsal uyku tibbi olarak adlandirilmistir ve
bu alandaki ¢ogu uzman klinik psikologudur.
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Ben kendi ayiric1 taninizi koymaniz gerektigini 6ne siir-
miiyorum. Ote yandan, farkl tiirde uyku bozukluklarinin kilit
semptomlar1 hakkinda iyi bilgilenmenizin énemli oldugunu
diiglinliyorum, ciinkii eger bir uzmana danigmaniz gerekirse
konustuklarimz konusunda daha bilgili olabilirsiniz. Ozellik-
le, bu boliim farkli sekillerde yonetmeniz gerekebilecek bes
farkl1 grup uyku bozuklugu hakkinda farkindaliginiz1 arttir-
maya yardim edecektir. Bunlardan herhangi birinin size uydu-
gunu diisiiniiyorsaniz doktorunuzu gérmelisiniz.

Amac

Bu boliimiin amaci uykusuzluktan baska bir uyku bozuklugu-
nuz olabilecegi olasihigin degerlendirmenize ve uygun yar-
dimi almak iizere gerekli adimlar: atmamza yardim etmektir.

Beden saati bozukluklan (Sirkadiyen
bozukluklar)

Sirkadiyen bozukluklara ileride bahsedecegim diger bozuk-
luklardan daha ¢ok yer ayiracagim, ¢iinkii bu bozukluklar uy-
kusuzlukla en ¢ok karigtirilanlardir. Tablo 12.1°de (s.210-211)
size elemeye caligmamiz gereken biitiin uyku bozukluklarinin
bir listesini verdim.

Daha Once bazi beden-saati iglevlerinin yagla baglantili
oldugunu 6grendik. Omegin, geng yetiskinlerin uyku diirtiisii
sabah 7’ye kadar giiclii kalabilirken, daha yashlarinki sabah
5’ten sonra azalmaya baglar. ilerleyen yas aksamin ortasinda
uyku halinin artmasiyla da baglantilidir. Bir diger faktor de bi-
reysel farkliliklar olabilir. Bazi1 insanlar yastan bagimsiz ola-
rak her zaman “tarla kusu” olmaya egilimliyken, bazilar da
“baykus” olmaya egilimlidir. Onun i¢in sirkadiyen bir uyku
bozuklugunuz oldugu sonucuna varmadan 6nce hem yas, hem
de uyku zamam tercihlerinizi degerlendirmeniz onemlidir.
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Tablo 12.1°’de sirkadiyen sorunun bahsetmek istedigim iki
alt-kategorisi yer aliyor. Bunlar sirayla ele alalim.

Gecikmis uyku evresi sendromu (GUES) genellikle geng
yasta ortaya cikar. Kilit semptomlar1 degerlendirdiginiz za-
man sasirmayabilirsiniz. Bu sirkadiyen bozukluk uyku-bag-
langic1 uykusuzlugu —yani, uykuya dalmakta zorlanma- ola-
rak ortaya ¢ikabilir. Bu sikdyetin merkezinde istenilen zaman-
da uyuyamamak yatar fakat istenilen zamanda uyanamamak
da s6z konusudur. Diger bir deyisle, GUES’i olan kisi gec
uyuyarak ve ge¢ uyanarak diinyaya ayak uyduramaz. “Tipik
bir ergen” diyebilirsiniz fakat GUES bozuklugu olan kisi i¢cin
bu sadece gegici bir biiyiime safhasi degildir. Bunun bir diger
ozelligi de uyku modelinin genellikle bir geceden digerine
cok az degismesidir. GUES’i olan kisilerin kendi takvimine
uymasina izin verilirse normal, kaliteli bir uyku uyuyabilir-
ler. Hizla (gec vakitte) uykuya dalarlar, iyi uyurlar ve “uy-
kudan gec uyanirlar”! Yine de EEG uyku evresi dagilimlari
normaldir. Genellikle, daha normal bir saatte kalkmaya cali-
sirlarsa (6rnegin sabah 7°de) beden saatleri uyanma zamanina
ulagana kadar uyusuk kalirlar.

GUES gelismesinin bir diger nedeni de (bu diger sirkadi-
yen sorunlar icin de gecerlidir) insanlarin vardiyali ¢alismasi
ve sonra 23.00-7.00 uyku modeline geri donmeye c¢alisma-
sidir. Genellikle insanlar birka¢ hafta sonra uyum saglama-
ya baglar fakat bunda cok daha zorlananlar da vardir. Ucak
yolculugu sonrasi saat farkinin yol actig1 sersemlik genellikle
gecicidir. Beden saatinizin bu farkli zaman dilimine aligmasi
birka¢ giinle on giin arasinda bir siire alabilir. Zaman fark:
ne kadar fazlaysa o kadar ¢cok uyum saglanmasi gerekecektir.
Yine de insanlar bu farkl sirkadiyen sorunlarina farkh sekilde
uyum gosteriyor gibidir, ¢iinkii ergenlik, vardiyal ¢calisma ve
uluslararasi seyahat bazilarini digerlerinden daha cok etkiler.

Ileri Uyku Evresi Sendromu (IUES) GUES’in tersidir.
IUES’te sorunlar yataga erken girmek ve sabah erken uyan-
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makla ilgilidir. Erkenden uyku bastirdig1 icin aksamlar: “yola
devam etmek” zordur ve sabah 3-4’ten sonra (hatta agir1 du-
rumlarda daha da erken) uyumak miimkiin degildir. IUES
yashlarda daha yaygin goriilmesi baglaminda da GUES’in
tam tersidir. Dahasi, ileri yasta uykunun boéliinmesi giin icin-
de uyuklamaya ve bu da zaten riskli sirkadiyen rutinin daha
da bozulmasina yol agabilir.

Yasam tarzimizin sirkadiyen GUES ve IUES bozukluklari-
nin belirlenmesinde bir rol oynadigini belirtmeliyim. Vardiyah
caligmanin “mecburi” yasam tarzindan zaten bahsettim. Yagam
tarz1 secimleri uyku evresi bozukluklannin gelismesine yol aca-
bilir. Ornegin, emekliler yasam tarzlar gesitlinedenlerle gec vak-
te kadar ayakta kalmalarmi gerektimmedigi i¢in erkenden yataga
cekilebilirler. Psikolojide zeitgeber’lerden ya da “saat-vericiler-
den” bahsederiz. Bunlar hayatimizin sosyal ritmini —rutinimizi-
belirleyen faktorlerdir. Geligsimsel, sosyal ve kisisel faktorler hep
zeitgeber’ler olabilir. Ancak uyku ve uykusuzluk s6z konusu
oldugu zaman dogal 151k en biiyiik zeitgeber’dir. Genel olarak,
hava karardig1 zaman uyur ve giin aydinlandiginda uyaninz.

Uykusuzluktan ziyade sirkadiyen bozuklugunuz oldugunu
nasil anlarsimz? Oncelikle Tablo 12.1°deki 6nemli semptom-
lar listesine bakin. Ayrica Tablo 5.1°de verdigim uyku oykii-
stiniin ilgili kismina da bakin (s.88-89). Yapabileceginiz bir
diger sey de Uyku Giinliigiiniize bakmaktir. Ardisik iki hafta-
y1 veya miimkiinse daha uzun bir siireyi incelemenizi tavsiye
ederim. Yataga erken gidip erken uyanmaya meyilli oldugu-
nuzu mu buldunuz? Bu rutini izlerseniz daha iyi mi uyuyor-
sunuz? Eger dyleyse, IEUS’i degerlendirmeye deger. Sabah
uyandiktan sonra saatlerce tam anlamiyla uyanamadiginizi mi
buldunuz? Sabahin erken saatlerine kadar uyuyamadiginizi mi
goriiniiz? Eger 6yleyse GUES iniz olabilir.

Eger uykunuzu bir aktigrafiyle degerlendirebilirseniz bu tani
koymaya yardimci olacaktir. Aktigrafi beden hareketlerini 6l¢en
ve bilgisayarda analiz edilmek iizere verileri icindeki bir mikro-

209



cipte toplayan kol saati gibi takilan bir alettir. O zaman birkag
hafta boyunca aktif ve pasif donemler grafik olarak gosterilir ve
giindiiz ve gece hangi zamanlarda harekette dogal inis c¢ikislar
oldugunu gérmemiz miimkiin olur. Eger bunlar normal uyku
(pasif) ve uyaniklik (aktif) dongiileriyle uyumlu degilse o zaman
bu bir sirkadiyen sorununuz oldugunu gosterebilir. Ancak bu bir
uzman degerlendirmesi gerektirir. Bolgenizdeki doktordan bu
tiir bir yardim bekleyemezsiniz. Eger GUES veya IEUS nuz ol-
dugundan siipheleniyorsaniz bunu doktorunuzla konugmanizi ve
birlikte bundan sonra ne yapabileceginizi irdelemenizi 6neririm.
Degerlendirmeniz gereken birkag secenek olabilir.

Tablo 12.1 Uykusuzluktan baska uyku bozukluklari:
Semptomlarin 6zeti

Uyku bozuklugu

tira

Sirkadiyen
bozukluk

Uykuyla bag-
lantili soluma
bozuklugu

Semptomlar

Gecikmis uyku evresi sendromu —ge¢ vakte
kadar uyanik kalma, uykuya dalmada zor-
lanma, sabah uyanmada zorlanma, normal
uyanma zamaninda kalkilsa bile hala uyku-
lu hissetme, gece cok gec¢ yatilir ve sabah
cok gec uyanilirsa normal uyuma.

ileri uyku evresi sendromu -aksam uyku
basmasi, uykuyu normal yatma zamanina
kadar ertelemekte zorlanma, sabah erken
uyanma, ok erken yatilir ve cok erken kal-
kilirsa normal uyuma.

Tikayici uyku apnesi —gurultald horlama
(¢cogu durumda), solumada duraklamalar,
uykuda ¢ok kisa stireli boliinmeler, giindiiz
uyku basmasi, bazen durgun/sikintili hal,
genellikle fazla kilolu olmak.
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Huzursuz
bacaklar ve
kollar

Parasomnia

Narkolepsive
asir uyuma

Peridyodik hareket bozuklugu- uykuyu bé-
len istemsiz ani hareketler, uykuda hareket
etme, tekrarlayici hareketler, giindiiz uyku
haline yol acabilir.

Huzursuz bacak sendromu- dinlenirken uyku-
dan uyanmaya neden olacak sekilde dayanil-
maz bir bacaklari hareket ettirme diirtiisi.

Uyurgezerlik —-derin uykudan tam olarak
uyanmama, uyandirmakta zorlanma, ge-
nellikle olaylar hatirlamama.

Uykuda konusma- normalde uyku evreleri
arasindaki gegislerde ortaya ¢ikar.

Gece terori- genellikle kalkip yatakta otu-
rulur, giicli duygular sergilenir, rahatlat-
mak veya uyandirmak zordur, genellikle
olaylar hatirlanmaz.

Kafasi karisik uyanma- uyurgezerlige ben-
zer, uyandiktan sonra kafa karigiktir.
Kabuslar- duygu yiikli riiya icerigi, genellik-
le REM uykusundan korkarak uyanilir.

Dis gicirdatma- uykunun ve gegis evreleri-
nin degisik safhalarinda ortaya ¢ikar.

REM davranig bozuklugu- REM uykusu es-
nasinda kas tonusunu koruma, genellikle
saldirgan riiyalar.

Tam narkolepsi sendromlari sunlar igerir:
Uyku ataklarn -giin icinde ani, istemsiz
uyku bastirmasi.

Agsir uyuma- asgir uyku hali ve uzun uyuma
Katalepsi- duyguya tepki olarak ana kas
gruplarinda ani kas tonusu kaybi.

Uykuya dalma/uyanma esnasindaki haliisi-
nasyonlar-uykuya dalarken/uykudan cikar-
ken goriilen riiyaya benzer hallisinasyonlar
Uyku felci- 6zellikle uykudan uyanildigi za-
man istemli olarak hareket edememe.
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Bazen sadece uykunuzu yeniden planlamak ve yatma ve
kalkma zamanlarinizi kademeli olarak degistirmek etkili ola-
bilir. Burada amag istikrarh bir sekilde normal uyku saatlerine
yaklagmaktir. Ornegin, sorunun GUES oldugunu ve normal s1-
nirlarin diginda ii¢ saatiniz oldugunu (sabah 2’de uykunuz ge-
liyor ve sabah 10’a kadar uyuyorsunuz) diisiindiigiiniizii varsa-
yalim. Bir hafta sabah 2-10 aras1 uyuyabilir, sonra ikinci hafta
bunu 1.45-9.45 seklinde degistirebilir, daha sonra ligiincii hafta
1.30-9.30 yapabilir ve istediginiz plan1 oturtana kadar buna boy-
lece devam edebilirsiniz. Eger [IUES’iniz varsa yine uykunuzu
yeniden planlarsiniz ama bu sefer bunu ters yonde yaparsiniz!

Agizdan alinan melatonin takviyesinin uyku zamanini dii-
zeltebildigine dair bazi kamtlar vardir, onun i¢in bu [UES ve
GUES i¢in faydali olabilir. Melatonin konusundaki yonergeler
iilkeden iilkeye degisiklik gosterebilir. Ornegin, Amerika’da
melatonin regetesiz olarak satin almabilirken Ingiltere’de sa-
dece receteyle alinabilir. Genel olarak, melatonin GUES’de
yataga gitmeden birkag saat evvel, I[UES’te de sabahlar1 ali-
nir. Beynin gece melatonin salgiladigin1 hatirlayacaksimiz.
Melatonini hap olarak almak normal saat evresindeki uykuyu
arttirmanin bir yolu olabilir. Elbette iireticinin, eczacinizin ve
doktorunuzun tavsiyelerine uymalisiniz.

Son olarak, parlak 151k terapisinin sirkadiyen ritmi diizelt-
mek i¢in kullanilabilecegine dair bazi kanitlar bulunuyor. Bu
melatonin hikayesiyle baglantilidir, ¢iinkii daha 6nce 6grendi-
gimiz gibi, parlak 151k beyinde melatonin iiretimini engeller.
GUES ’te sabahlar parlak 1s1k olmasi esas uyku déonemini 6ne
almaya yardimci olabilirken, IUES’te aksamlar1 parlak 1s1k
olmasi uykuyu geciktirmeye yardim edebilir. Magazalarda ve
internette 151k kutulan satiliyor. Bunlar1 kullanmak isterseniz
iistlinde yazan talimatlar1 ve kisitlamalar1 dikkatle okumali-
siniz. Kanitlar bunun tedavi edici bir etkisinin olmasi i¢in 30
dakika i¢in 10.000 liiks ve daha uzun siireler icin daha az liiks
gerektigini gostermistir.
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Uykuyu yeniden planlama, melatonin kullanimi ve 1g1k
terapisi birlestirilebilir. [IUES ve GUES’ nin tamisinda oldugu
gibi, sirkadiyen bozukluklarin tedavisi becerikli uzmanlarin
gozetimi altinda uygulanmalidir. Doktorunuza danigin ve uz-
man bir Uyku Bozukluklar1 Klinigine basvurma olasiligini
degerlendirin.

Uykuyla baglantih soluma bozukluklar (USB)

Bu terim soluma sorunlar1 nedeniyle uykuyu ciddi olarak bo-
len bir grup bozuklugu ifade etmektedir. Baz: iilkelerde bu
alan solunum tibb1 olarak bilinir, bazilarinda da akciger tibbi
terimi kullanilir. Her iki sekilde de, ana nokta soluma uyku
sirasinda etkilendigi zaman kiginin uyku kalitesinin biiyiik ih-
timalle kotiilesmesidir.

Bunun akla gelen en acik 6rnegi horlamadir. Pek ¢ok insan
horlar. Bu onlarin uykulariyla ilgili klinik bir sorunu oldugu
anlamina gelmez. Horlama sadece dar bir hava yolundan ge-
cen havanin yaptig1 sestir. Uyku sirasinda bu hava yolunun
“cokme” (darlagma) egilimi vardir ve burundan hava ¢ekerken
daha cok caba gosterilir. Elbette hava hayatin devam etmesini
saglayan oksijen icerir ve beyin kanimiza yeterince oksijen
gittigini sdyledigi siirece sorun yoktur —belki sadece esimizin
giiriiltiimiizii dinlemek zorunda kalmasi diginda!

Ancak eger yeterince hava alinmiyorsa kan oksijensiz kalir.
Neyse ki beyin bu durumu “okur” ve bizi uyandirir ve boylece
yeniden normal soluma baglayabilir. Horlamayan insanlarin
da bu tiir solunum sorunlar1 yasamasi olasidir fakat horlama,
fazla kilolu ve kalin boyunlu (yaka 6lgiisii 7 veya iistiinde)
olma hep uykuyla baglantili soluma bozukluklariyla iligkili-
dir. USB’ler 30 ile 65 yas aras1 erkeklerin yiizde 2’sinde ve
ayn1 yas grubundaki kadinlarin yiizde 1’inde goriiliir.

Tikayici uyku apnesi (TUA) olarak bilinen bir USB rahat-
sizlig1 halk arasinda gittikce daha iyi bilinmektedir. TUA’da
esas olarak uykunun 1 ve 2evrelerinde —yani, daha hafif
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olan REM-dis1 uykuda- iist solunum yolu ¢oker. Bir apne iist
solunum yolunun tamamen kapanmasi/bloke olmasidir. Te-
mel olarak solunum durur. Kismi veya eksik kapanmalar da
goriilebilir; bunlar hipopnea olarak bilinir. TUA’da apne ve
hipopnea olaylar1 kisa siireli uyanmalara yol acarak uykuyu
bozar. Bu kisa uyanmalar uykuyu bolmeye ve 3.ve 4. Evreleri
ve REM uykusunu azaltmaya yeter.

TUA’niz olup olmadigini nasil bileceksiniz? Bunun gece
goriilen en agik semptomu uykuyu siirdiirmekte zorlanmaktir.
Hatta nefesinizi tutarak uyanma egiliminiz oldugunun veya ne-
fes almayi kestiginizi hissettiginizin farkinda olabilirsiniz. Bazi
insanlar bir apneden sonra aniden yeniden solumaya baslayinca
uyanirlar. Ayrica, solumanizin veya horlamamzin daha farkin-
da ve bu “soluma duraklamalarina” taniklik etmis olabilecek
esinizle de konusun. Bazen TUA’dan mustarip insanlar sabah-
lar1 bas agrisiyla ve agizlan ¢cok kurumusg olarak uyanirlar.

TUA giindiiz semptomlariyla da baglantilidir. Bunlarin en
onemlisi agirt giindiiz rehavetidir. Bu durumda dinlenirken
veya hatta birtakim faaliyetler icindeyken istem dis1 uyku-
ya dalma egilimi goriilebilir. TUA’da sik sik odaklanma ve
sinirlilik sorunlar1 bildirilmistir ve bu uyku hali araba ve ig
kazalarinin artma olasiligiyla iligkilendirilmistir. Bu hafife
alinacak bir bozukluk degildir, ¢iinkii bu uyku hali yiiziinden
hem kendiniz hem bagkalari risk altina girebilir. TUA’lar ayn1
zamanda tibbi bozukluklarin, 6zellikle kalp damar sistemi ris-
kinin artmasiyla da iligkilendirilmistir. TUA nin klinik teghisi
ancak PSG degerlendirmesiyle dogrulanabilir. Bu degerlen-
dirmeler sadece standart uyku yapilanmalarim (EEG, EOG,
EMG) degil, solunum ve kanda oksijenin doyma seviyesinin
oOlciilmesini de icerebilir. Tabii bu degerlendirmeye ayrintili
bir goriisme de dahildir ve egler genellikle yukarida bahsedi-
len nedenlerle bu goriismeye birlikte cagrilir. Eger TUA niz
oldugundan siipheleniyorsaniz doktorunuza danigmalisiniz.
Giin icinde uyku bastirmasi sorunu yagiyorsaniz biiyiik ihti-
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malle gece uykunuzun incelenmesi gerekecektir. Doktorunuz
sizi nereye yonlendirecegini bilir.

Tedaviye gelince, solumay1 en iist diizeye ¢ikarmak ve
hava yolunun ¢okmesini engellemek icin pozisyon tavsiye-
si ve kilo vermek faydali olabilir. Baz1 dis protez aletleri de
mevcuttur. Bunlar normalde “Olciiye gore yapilir” ve uyku
sirasinda solumayi iyilestirmek i¢in agza takilir. Bu aletlerin
cogunun islevi alt ceneyi agmak ve hava yolunu genigletmek-
tir. Sorunlar1 kalic1 olarak halletmek i¢in bazi agir durumlar-
da ameliyat ta yapilir. Semptomlar baglaminda, hafif ve orta
seviyedeki vakalarda uyanmay1 tesvik eden ve giin i¢indeki
uyku halini azaltan bazi ila¢lar yardimci olabilir.

Ancak TUA tedavisinin dayanak noktas: siirekli pozitif ha-
vayolu basinci (CPAP) olarak bilinir. Bu uyku sirasinda de-
vamli hava saglayan basit bir mekanik pompadir. Ust hava
yolunu desteklemek ve ¢okmeyi onlemek icgin yeterli basing
altinda hava verilir. Maalesef, CPAP pek hos bir tedavi degil-
dir. En yaygin klinik uygulama buruna uyan 6zel bir maske
kullanmak ve bunu kayigh bir baglikla yerinde tutmaktir. Bu
maske pompa makinesinden gelen havanin gectigi esnek bir
tiipe baglidir.

Iyi haber su ki CPAP soluma duraksamalarini ortadan kal-
dirmakta ¢ok etkilidir. Hi¢ miidahale etmeden dogal uyku
modelini yeniden kurar ve giin icindeki semptomlar 6nemli
oOlciide azalir. Normalde insanlar semptomlarinin geri donme-
mesini istiyorsa bu CPAP makinesini uzun siire kullanmaya
devam etmelidir.

Huzursuz bacaklar ve
uykuda istemsiz hareketler

Periyodik hareket bozuklugu (PHB) ve huzursuz bacak send-
romu (HBS) USB’den mustarip insanlarda ortaya cikabilir
veya soluma bozukluklar1 olmadig1 zaman da goriilebilirler.

215



Yine PHB ve HBS’ nin psikolojik tedavileri yoktur; her iki du-
rumun da dikkatle degerlendirilmesi gerekir.

PHB esas olarak yaslhlikla baglantilidir ve kol ve bacaklar-
da, ozellikle bacaklarda uyku esnasinda ortaya c¢ikan kas se-
girmesini icerir. Bu istem dis1 hareketler uykuyu bozarak 1. ve
2. uyku Evrelerinden uyanmaya ve giin icinde uykusuzluk ve
uyku basmasi sikayetlerine yol acar. PHB teshisinin ani bacak
hareketlerinin dogrudan kisa uyanmalarla baglantili oldugunu
gosterecek olan PSG ile dogrulanmasi gerekir.

Cogu insanin kol ve bacaklarinda ara sira istemsiz hare-
ketler olur. Ornegin, pek ¢ok insan zaman zaman hipnik se-
girmeler veya uykudan sigramalar olarak adlandirdigimiz bir
durum yasar. Bunlar uykuya daldigimiz esnada goriilen kisa,
ani hareketlerdir ama ¢ogu insan bunlar1 nadiren yagar. Hipnik
segirmeler bazen sorun yaratabilir fakat ¢ogu insanda nadiren
goriiliir. Baz1 yonlerden bunlar, daha tekrarlayici olmalar ve
gece boyunca goriilmeleri diginda, PHB’de goriilen hareket-
lere benzer.

Insanlarin neden PHB gelistirdigini tam olarak bilmiyo-
ruz. Bu ileri yaslarda sirkadiyen uyku-uyaniklik ritminin bo-
zulmasiyla veya yine yaglilarda daha sik goriilen belli motor
fonksiyon bozukluklariyla baglantili olabilir. Ancak PHB’ye
yardimci olabilecek bazi ilaglar vardir. Bunlar ya uyku esna-
sinda kas fonksiyonunu azaltan benzodiyazepin ailesinden sa-
kinlestirici ilaglar ya da kas-sinir bozukluklarinin tedavisinde
kullanilan veya etken maddesi dopamin olan ilaglardir.

HBS, isminden de anlasilacag: gibi, bacaklar1 hareket et-
tirmek icin dayanilmaz bir diirtii duyulan donemleri icerir. Bu
donemler sadece yiiriiyerek veya bacaklar1 hareket ettirerek
gecebilen tatsiz kramp hissiyle de baglantilidir. Semptomlar
cogunlukla aksam baslar ve muhtemelen uykuyu geciktirir.
Onun i¢in, bu sadece uyku esnasinda degil, kisi dinlendigi
veya gevsedigi zaman da goriilebilir. Uykuya engel oldugu
zaman dogal olarak uyku boliiniir ve kigi uyanir. Ancak, HBS
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ile giin icindeki uyku hali arasindaki iligki acikca belirlenme-
migstir. Normalde HBS’den mustarip insanlar sorunlarin1 daha
net anlatabilir ve bu sorunu uzun bir siiredir yagiyor olabilir-
ler. Bu insanlarin ¢cogu orta yasta veya daha yagh olsalar da
vakalarin yaklagik iicte birinin semptomlar1 20 yasindan 6nce
baglamistir.

HBS’nin geri plan1 gizemini korumaktadir fakat PHB gibi
dopamin sinir iletimindeki degisimlerle baglantili olabilir.
Bunlarin bazilan yasla iligkilidir. HBS hamilelikle ve son saf-
hadaki bobrek hastalifiyla da baglantilidir. HBS’nin tedavisi
PHB ’ninkine benzer ve aslinda bu ikisi genellikle birlikte gorii-
liir. HBS’de mustarip bazi insanlara demir takviyesi de verilir.

Uyurgezerlik, gece terori ve
diger parasomnialar

Parasomnialar uyku siirecine miidahale eden ve yikici dav-
raniglar yaratan bir grup bozukluktur. Bunlar uyanma, kismi
uyanma veya farkli uyku evreleri arasindaki gecislerle baglan-
tilidir. REM-dis1 parasomnialar ¢ocuklukta olduk¢a yaygindir
ve ¢cogu durumda dogal olarak kendiliginden ¢oziiliir. Ancak
yetigkinlikte de devam edebilir ve daha seyrek olarak ilk kez
o zaman ortaya ¢ikabilir. En yaygin parasomnialar uyurgezer-
lik, uykuda konusma, gece terdrii (bazen uyku terdrii olarak
adlandirilir) ve uyaninca yasayan saskinlik ya da kafa karigik-
lig1dir (kafas1 karigik uyanma). Bunlar baglica parasomnialar
ve uyanma bozukluklaridir.

Belli bagh diger parasomnialar REM davranis bozuklu-
gu (RDB) gibi REM uykusu bozukluklarini igerir. Bunlarin
ozelligi genellikle REM uykusunda goriilen kas atonisinin
olmasidir. Diger bir deyisle, RDB’si olan biri rilya gorme
uykusu esnasinda motor fonksiyonunu durdurabilir. Onun
icin RDB’den mustarip biri fizyolojik olarak uykudayken
karmasik ve goriiniige gore bilingli davraniglarda bulunarak
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rilyalarindaki gibi hareket edebilir. Bunun sonucunda, bagli-
ca parasomnialar ve onlarla baglantili davranmiglar —o6zellikle
uyurgezerlik ve riiya davraniglari- kisinin kendine veya yatak
arkadasina zarar vermesine yol agabilir. Nadiren insanlarin bir
parasomnia doneminde araba siirmek gibi nispeten karmagik
igler yaptiklar1 bilinmektedir.

Gece bu olaylarin ne zaman oldugu altta yatan uyku bo-
zuklugunu belirlemek acisindan ¢ok 6nemlidir. Ornegin, gece
terorleri genellikle derin uykunun 1. veya 2. Evresinin son-
larina dogru 3. ve 4. Uyku evrelerinde goriiliir. Bu nedenle,
uyurgezerlik gibi siklikla gecenin ilk ¢eyreginde ortaya ¢ikar-
lar. Derin uykudan tam anlamiyla uyanilmadig i¢in uyurgezer
veya gece terdril yasayanlar o sirada akillarinda ne oldugunu
veya ne yaptiklarini nadiren hatirlar. Hareketleri ¢ok bilingli
gibi goriindiigii, hatta evden ¢ikmaya veya bir sey aramaya
caligtiklar1 i¢in bu onlar1 izleyen birini sasirtabilir. Ayni sekil-
de, gece teroriinii izlemek cok rahatsiz edicidir, ¢iinkii bunu
yasayan kisi son derece duygusaldir ve biiyiik bir fizyolojik
heyecan icindedir. Tam olarak uyanmadig1 ve derin uykuda
oldugu i¢in bilingli degildir. Bir uyurgezeri veya uyku terorii
yasayan birini uyandirsaniz bile “uyku sersemi” olurlar ve sa-
dece hizla gelip gecen imgeler hatirlarlar.

Buna kiyasla kdbuslar, nispeten daha hafif bir uyku hali
oldugunu 6grendigimiz REM uykusu esnasinda ortaya cikar.
Bunlar ayn1 zamanda daha ¢ok REM donemlerinin daha uzun
oldugu gecenin ikinci yarisiyla baglantilidirlar. Bu olaylar
genellikle riiya goren kiginin uyanmasiyla son bulur, boylece
hafiza ¢ok daha canli olur. Gergekten de kabuslar genellikle
korkutucu veya tuhaf oldugu icin uykudan uyanmak sadece
ani degil ayilticidir da ve Kisi tekrar uykuya dalmakta zorlanir.
Uzmanlar uyuyan kisinin riiyasini1 anlatma yetisini tanimla-
mak icin hikdyeyi hatirlama terimini kullanirlar. Hikayenin
temas1 animsanir ve bu bazen tekrarlayici olabilir.
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Biitiin parasomnialarin en iyi tedavisinin neler oldugunu
daha iyi anlamaktir. Bilgi, egitim ve rahatlama ¢ok 6nemlidir.
Genellikle bu semptomlan acikladigim ve bir tedavi salik ver-
digim zaman insanlann klinige gelmeye ihtiya¢ duymadigim
goriiyorum. Cogunlukla 6rnegin uyurgezer olmaya bir yatkinhk
oldugunu ve mevcut bazi stres faktorlerinin bunun tekrar niikset-
mesine yol actigim kesfediyoruz. Ancak bazen insanlar gergin
olduklarini fark etmezler —onun i¢in dikkat edin! Bazen insanla-
ra parasomnialannin “omuzlarina vurup iyi olduklarindan emin
olup olmadigini soran bir arkadag” gibi olduklarini séyliilyorum.
Onun icin durumlarla yiizeyde iyi bas eden fakat yiizeye ¢ik-
masin istemediginiz seyleri gommeye veya bastirmaya egilimli
tipte biriyseniz, o zaman sizinle konustugumu biliyorsunuz. Ki-
sisel bags etme tarzimzi incelemek burada faydali olabilir.

Parasomnialar1 sorun haline getirebilecek bagka seyler de
vardir. Uyku mahrumiyetinden kaginmak gerekir, ¢iinkii ye-
terince uyumazsanmiz uykuya duydugunuz homeostaz diirtii
artar. Cok fazla gece gec saatlere kadar ayakta kalmak, eger
buna yasam sartlarindaki bir degisiklik de eslik ediyorsa, pa-
rasomnialarin gelismesi icin verimli bir ortam olusturabilir.
Bu kosullar altinda en 6nemli iki uyku tipi olan derin uykunuz
ve REM uykunuz “geri sekebilir”, yani, bedeniniz uyuyama-
digimiz zaman telafi etmeye caligirken bunlara daha c¢ok ihti-
ya¢ duyarsiniz. Bunun sonucunda, parasomnia olasilig1 artar,
clinkii parasomnia sorunlarina davetiye c¢ikaran uyku evrele-
rinde daha uzun siire harcarsiniz.

Bir diger ilgili risk faktorii alkoldiir, ¢iinkii alkol gece uy-
kumuzun dogal orantisim1 bozar. Ictikten sonra parasomnia
egiliminiz kesinlikle artar, onun i¢in parasomnia sorunu olan
insanlara eger iceceklerse cok Ol¢iilii icmelerini 6neriyorum.
Gece gec vakte kadar ayakta kalirsaniz, igerseniz, normal ruti-
ninizin digina ¢ikarsaniz ve stresli sorunlarin hepsiyle bir anda
bas etmeye calisirsaniz bu risk faktorlerinin bir araya gelmeye
basladigini fark edersiniz.
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Ayrica giivenlikten ve risk degerlendirmesi olarak ad-
landirilabilecek bir durumdan da s6z etmek istiyorum. Eger
yataktan kalkarsaniz ve tam olarak uyanmamigsaniz, kendi-
nize zarar verme olasiliginiz daha yiiksektir. Daha 6nce bazi
uyurgezerlerin kapidan, hatta pencereden disar1 ¢ikmaya ¢a-
listigindan bahsettim. Bazi insanlar kendine 6zgii riskleri olan
bilmedikleri yerlerde uykuda gezebilirler. Bu nedenle, potan-
siyel risk faktorlerini degerlendirmeniz ve bunlarn birlikte ya-
sadiginiz insanlarla ve ailenizle konugmaniz 6nemlidir.

Bu boliimii sonlandirmadan evvel RDB’ye kisaca geri
donmek istiyorum. Bu daha ¢ok orta yash ve yagh erkeklerde
goriiliir. Kendiliginden ortaya cikabilir veya esas olarak Par-
kinson hastalig1 gibi ileri yaglarda ortaya ¢ikan motor bozuk-
luklarla baglantili olabilir. Baz: ilaglar da buna yol acabilir
ya da daha kétiilegtirebilir. Onun i¢in bunlar1 doktorunuzla
konugmaniz gerekiyor. RDB’de uyuyan kisi rilyasindaki ha-
reketleri yaparken yatak arkadaginin zarar gérmesi oldukca
yaygindir. Bahsetmis oldugum biitiin bu bilesenler, art1 eger
siz ve doktorunuz gerekli goriirse bir PSG degerlendirmesi
RDB’de 6nemlidir. RDB semptomlarini azaltmaya veya ber-
taraf etmeye yardim edebilecek bazi ilaglar vardir.

Narkolepsi ve agiri uyuma

Narkolepsiyle baglantili birtakim 6nemli karakteristik semp-
tomlar vardir. Bunlarin bazilar1 uyku donemiyle, bazilar1 da
giindiizle baglantihdir. Asir1 uyuma narkolepsi sendromunun
biitiin semptomlar1 olmadan ortaya ¢ikabilir.

Narkolepsi giin i¢inde bir uyku atagina yol agabilecek agi-
r1 uyku haline neden olur. Normalde kademeli olarak uyku-
ya dalariz ve bu siirede uyku halinin gittik¢ce artan isaretlerini
fark ederiz. Narkolepsiden mustarip insanlar bazen ¢ok agir1
olan bu uyku hallerinin farkinda olabilir fakat hi¢ yoktan or-
taya cikan ani uyku ataklar1 da yasayabilirler. Bir diger giin-
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diiz semptomuna da katapleksi denir. Bu bedendeki kaslar ge-
nellikle 6fke veya mizah gibi aginn duygularin tetiklemesiyle
kendini biraktig1 zaman ortaya ¢ikan ani bir katapleksi atagi
sekilde ortaya cikabilir.

Geceleri narkolepsi REM uykusu anormallikleriyle bag-
lantilidir. Uykuya dalma siirecindeki haliisinasyonlar uykuya
gecerken ortaya c¢ikan canli, rilya benzeri deneyimlerdir ve
uyanma siirecindeki haliisinasyonlar da sabah uyanirken or-
taya cikan benzer fenomenlerdir. Narkolepsisi olan insanlar
REM uykusuna hazir bir gekilde girerler ve bu gecis done-
minde riiya deneyimlerini normal bilinglerinin bir parcasiymig
gibi yasayabilirler.

Bu da uyku felci olarak bilinen bir bagka olagandisi1 semp-
tomdur. Bu ya uykuya dalarken veya uyanirken istemli hare-
ketler yapilamayan bir donemdir. Basit terimlerle soylersek,
zihin uyanir fakat beden fel¢ olmug halde kalir. Goreceginiz
gibi narkolepsi birtakim korkutucu sonuglari olan tuhaf bir ra-
hatsizliktir.

Son yillarda bu bozuklugun genetik belirleyicileri saptan-
mugtir ve bu narkolepsi teshisinin dogruluk oranini arttirmistir.
Ancak bu teshis bir PSG degerlendirmesi ve ¢oklu uyku latans
testi (MSLT) ile tam olarak dogrulanabilir. MSLT’de bir uyku
laboratuvarina giden kisiye belli bir siire icinde ardisik “uyku
firsatlar1” sunulur. Burada amag¢ ne hizla uykuya dalindiginm
belirlemek ve izlenen uykunun uyku-evresi 6zelliklerini arag-
tirmaktir. Bir MSLT’de incelenen 6zelliklerden biri de REM
uykusuna hizli ge¢igtir, ciinkii bu narkolepside yaygin goriiliir-
ken, normal uyuyanlarda nadiren goriiliir.

Narkolepsi icin etkili ilaclar gelistirilmistir. Bunlar ge-
nellikle beynin uyaniklik iglevini siirdiirmesine yardim eden
uyarici ilaglardir. Bu ilaglar etkili olsa da sadece semptomlari
tedavi ederler. Istikrarli bir uyku modelini siirdiirmek, uyku
mahrumiyetinden kaginmak ve giin icinde planl olarak kes-
tirmek gibi davranis faktérleri de faydal olur.
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Diger yardimlar

Ikinci Kisim’a uykusuzluktan bagka bir uyku sorununuz olup
olmadigini aragtirmanizi dnererek basladik. Simdi bu ek bolii-
mii bu olasilig1 netlestirmenize yardim etmek icin okudunuz.
Burada verilen bilgilerin bu konuyu daha iyi diisiinmenizi
sagladigin1 umuyorum. Bundan sonraki adiminiz doktorunuz-
la goriismek olmalidir. Randevunuza giderken edindiginiz bu
yeni bilgileri, diisiincelerinizi ve kaygilarinizi da yaninizda
gotiiriin. O zaman eger bu en iyi yol gibi goriiniiyorsa uzman
bir uyku klinigine yonlendirilme olasiligin tartigabilirsiniz.
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Sozlik

AKktigrafi: Genellikle kola takilan, bedenin hareketlerini 61-
cen ve uyanik ve uykuda gegirilen zamani tahmini olarak ve-
ren bir alet.

Tleri uyku evresi sendromu (IUES): “Beden-saatinin” erken
uyumak ve erken uyanmaya kuruldugu bir sirkadiyen uyku
bozuklugu.

Dikkat yanhhgi: Dikkatinizin bir seye yoneldigi secici bir
odaklanma egilimi. Uykusuzluk durumunda odak noktasi
uyku ve uyanikliktir.

Dikkat-niyet-efor: Dikkat yanlhiliginin (uykusuzluga yol
acan) bilin¢li uykuya ve daha sonra da eforlu uykuya yoneltti-
&i bir uykusuzluk siireci.

Yorumlamalar: Insanlarin bir sorunun nedenleri hakkinda
besledigi inanglar.

Otomatiklik: Iyi uyuyanlarda goriilen dogal ve istem dig1
uyku siireci. Bunu uykusuzluktaki dikkat-niyet-efor siireci
bozar.

Sirkadiyen ritim: Beyindeki “beden saati” mekanizmasinin
belirledigi diizenli uyku-uyaniklik dongiisii.

Gecikmis uyku evresi sendromu (GUES): Beden saatinin
gec uyumaya ve ge¢ uyanmaya ayarlandigi bir sirkadiyen
uyku bozuklugu.

Tanisal ve Istatiksel Zihinsel Bozukluklar Rehberi (DSM):

Ruh hastaliklar1 uzmanlarinin zihinsel saglik sorunlarim teg-
his etmek icin kullandig: bir rehber.
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Elektroensefalografi (EEG): Kafatasina konulan elektrotlar-
la beyindeki elektrik faaliyetlerinin l¢iilmesi.

Elektromiyografi (EMG): Bedene baglanan (genellikle ce-
neye ve bacaklara) elektrotlar vasitasiyla kas faaliyetlerinin
Olciilmesi.

Elektrokiilagrafi (EOG): Goz c¢ukurlarinin kenarlarina ko-
nulan elektrotlarla goz hareketlerinin 6l¢iilmesi.

Hipnogram: Gece boyunca uyku evreleri arasindaki gecisleri
ayrintili olarak gosteren bir grafik.

Uluslararas1 Uyku Bozukluklar1 Simflandirmasi (ICSD):
Uyku uzmanlarinin farkli uyku bozuklarini teshis etmek igin
kullandig1 bir takvim.

Melatonin: Sirkadiyen ritmi diizenlemeye yardim eden be-
yinde iiretilen bir hormon.

Coklu uyku latans testi (MSLT): Kisinin uykudan ne kadar
mahrum oldugunu ve giin icindeki uyku halini gosteren bir test

Narkolepsi: Asiy1 uyku hali, uyku ataklar1 ve birtakim belli
ozelliklerle karakterize bir uyku bozuklugu.

REM-dis1 uyku: Gece uykusunun yiizde 75’ini olusturan 1,
2, 3 ve 4. uyku evreleri, bunlarin i¢inde en yaygini 2. Evredir.

Tikayic1 uyku apnesi: Insanlarin giin icinde agir1 uykulu ol-
masina yol acan ve uyku esnasinda solumada duraksamalari
iceren uykuyla baglantili bir solunum bozuklugu.

Paradoksal uykusuzluk: Insanlarin hemen hi¢ uyumadik-
larin1 hissettigi bir uykusuzluk sikayeti; daha 6nce uyku-hali
yanilgisi olarak biliniyordu.

Parasomnialar: Gece kismi uyanmalar veya uyku evreleri
arasindaki gecigler esnasindaki faaliyetlerle karakterize bir
grup uyku bozuklugu. En yaygin REM-dis1 parasomnialar
uyurgezerlik, uykuda konugsma ve gece teroriidiir. En yaygin
REM parasomnialar ise kdbuslardir.
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Periyodik hareket bozuklugu (PHB): Uykuda periyodik
hareket bozuklugu tekrarlayici ani hareketleri igerir. Uykuya
engel olduklar1 zaman bir bozukluk haline gelirler.

Polisomnografi (PSG): EEG, EMG ve EOG de dahil olmak
tizere pek cok oOl¢iim kullanarak uyku siirecinin ayrintili ola-
rak olciimlenmesi. PSG’ler genellikle laboratuvarda yapilir
fakat evde uygulanan portatif sistemler de vardir.

Birincil uykusuzluk: Birincil uykusuzluk, tibbi rahatsizlik
gibi bagka bir faktoriin neden olmadig1 kendi i¢inde bir uyku
bozuklugudur.

Psikofizyolojik uykusuzluk: Biiyiik olgiide yatakta sarth
uyanmay1 ve uykuyla baglantili kaygiy1 kapsayan psikolojik
faktorlerin neden oldugu birincil bir uykusuzluktur.

Rastgele secilmis kontrollii deney (RCT): Hem sans1 hem
de plasebo faktorlerini géz Oniine alarak kontrollii kogullar
altinda yapilan bir tedavinin etkililigini sinayan bilimsel bir
calisma.

Hizh goz hareketi uykusu (REM uykusu): Bedenin ¢ok
hareketsiz fakat beynin c¢ok aktifoldugu (genellikle riiya go-
rerek) uyku donemleri. Ismini karakteristik 6zelligi olan goz
hareketlerinden almistir.

Sekme uykusuzlugu: Yatistirici ilaclarin geri cekilme etkile-
rinin neden oldugu bir uykusuzluk.

Huzursuz bacak sendromu (HBS): Sadece hareketle rahat-
lama saglayan ve bacaklarda sikintili bir hisle kendini goste-
ren bir uyku bozuklugu.

Ikincil uykusuzluk : Tibbi ya da psikiyatrik bozuklugun ne-
den oldugu veya bununla iligkili bir uykusuzluk.

Uyku mahrumiyeti: Yetersiz uykunun bitkinlik, giin i¢inde
uyku hali ve uyuma diirtiisiiniin artmasini iceren etkileri.
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Uyku verimliligi (UV): Yatakta uyuyarak gegirilen ve yiizde
olarak ifade edilen zamanin orani.

Uyku homeostazi: Esas olarak uyanik gegirilen zamanin be-
lirledigi uyku diirtiisii. Homeostaz uyku ihtiyacim doyurarak
bir denge yaratmaya ¢alisir.

Uykuya dalmada gecikme (UDG): Yataga girdikten ve 15181
sondiirdiikten sonra uykuya dalmak i¢in gegen siire.

Uyku evreleri: Uyku standart puanlama kriterleri kullanila-
rak farkl evrelere boliiniir (REM-dis1 1-4. Evreler, REM uy-
kusu, uyanma ve hareket zamani)

Uyku hali yanilgisi: Paradoksal uykusuzlugun eski ismi

Yatakta gecen siire (YGS): Yataga girdikten sonra kalkana
kadar gecen siire

Toplam uyku siiresi (TUS): Belli bir gecede uyunan saatler
ve dakikalar

Uyanik gecen toplam siire (UGTS): UDG toplamindan UD-
SU’nun ¢ikartilmasi

Uykuya daldiktan sonra uyanma siiresi (UDSU): Gece
uyanildig1 zamanlarda (uykuya daldiktan sonra) uyanik geci-
rilen siirenin toplama.
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Tesekkur

Bu kitabin ortaya ¢ikmasini saglayan caligmalara katkida bu-
lunan bir¢ok kisiye tesekkiir etmek isterim. Hepsini tek tek
sayamayacak kadar cok olsalar da dzetleyerek en icten min-
nettarligimi ifade edebilecegimi umuyorum.

Oncelikle yillarca Kanada’da, Amerika’da, Avrupa’da ve
elbette Ingiltere’de tanidigim ve birlikte calistigim aragtirmaci
meslektaglarima minnettarim. Uykusuzluk i¢cin BDT nin ge-
lismesi ve degerlendirilmesi uluslararasi bir cabay: gerektirdi
ve ben de halen siirmekte olan bu ¢aligmanin bir parcasi olma
ayricaligma sahip oldum. Glasgow Universitesi Uyku Aras-
tirma Laboratuvari’ndaki kendi aragtirma ekibimin iiyelerine
ve daha 6ncesinde yillar boyu benimle birlikte caliganlara da
tesekkiir etmek isterim. Son derece hevesli ¢cok sayida arag-
tirmaci, arastirma asistani, arastirma koordinatorii, master
ogrencisi ve idari personel bu calismanin gerceklesmesine ve
bugiinlere gelmesine yardim etmistir. Daha da 6nemlisi bu ki-
siler meslek hayatimin can damari olmustur.

Kisisel asistanim Anita McClelland, sadece bu kitabin tas-
laklarini daktilo ettigi icin degil, son on yildir bana tahammiil
ettigi icin de 6zellikle tesekkiirii hak ediyor! Her iiretken pro-
fesyonelin ardinda iyi bir idareci vardir ve her zaman bana
yardim etmeye hazir olan Anita’ya tesekkiir etmek isterim.

Elbette biitiin bu caligmalar kafa karistiric1 olmakla birlik-
te ilgi cekici bir rahatsizlik olan “uykusuzluk” hakkinda cesitli
yontemlerle aragtirma yaparak bildigimiz her seyi 6grendigimiz
hastalarimiz ve katilimcilarimiz olmadan miimkiin olmazdi.

Son olarak, gurur duydugum harika bir ailem var ve bana
cok destek oldular; miizik calisarak ve calarak babasinin al-
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ternatif diigiinii gerceklestiren Craig; psikoloji caligmalariyla
bizim izimizden giden Carolyn ve daha begs yasinda hayatinda
verdigi biiyiik kararlarin ¢ogunun sorumlulugunu alabilen en
kiicliglimiiz Robbie! En 6nemlisi, biitiin sevgimle bu kitab1
ithaf ettigim giizel ve ¢ok 6zel esim Audrey.

228



Yazar hakkinda

Colin A. Espie, Klinik Psikoloji profesorii ve Iskogya’daki
Glasgow Universitesi Uyku Merkezi direktoriidiir. Uyku ve
uykusuzluk sorunlari lizerine ¢aligan, aragtirmalar yapan Prof.
Espie cesitli yayinlarda bu konuyla ilgili olarak iki yiizden
fazla makale yayimlamistir.

Prof. Espie, Amerikan Uyku Tibb1 Akademisi ve Avrupa
Uyku Aragtirmasi1 Cemiyeti’nin iiyesidir.

229



Dizin

Aaron T. Beck, 10
aktigrafi, 209, 223
alfa aktivitesi/ritmi, 22

alkol, 95-96, 110, 125, 127, 130,
184, 191, 219

alt tipler, 20, 31, 51

antidepresanlar, 66

artrit/kas sorunlari, 54

agiri/fazla uyku, 69, 93, 114, 206,
211, 220, 224

atalet, 111

bagimlilik sorunlari, 65

baykus ve tarlakusu
egilimleri, 47-48, 207

beden 1s1s1, 35, 131

calisma hayatim etkilemek, 13, 177

cay, 125-127, 183

cocuklar i¢in uyku
gereksinimleri, 36, 39, 49, 108

cok hizli ¢aligsan zihin, 161-180

coklu uyku latans testi
(MSLT), 221, 224

davranigsal uyku tibbi, 66, 206

delta dalgalari, 24, 113

depresyon, 9-10, 54, 57, 65-66,
71-72, 175, 90, 106, 116-117,
164, 166

derin uyku, 19, 24-25, 29, 40-42,
93, 106, 108, 113, 129, 211,
218-219

dikkat dagitma teknigi, 130,
171-172, 177

dikkat yanliligi, 60-62, 177, 223
diisiince-engelleme, 170-171

elektro-okiilografi (EOG), 21

elektroensefalografi (EEG), 21,
224

elektromiyografi (EMG), 21, 224
ergenler ve uyku, 49

farkli gevseme tiirleri, 137
farklh tedavi hedefleri, 99
fobiler, 9-10, 62, 104, 146

gecikmis uyku evresi sendromu
(GUES), 93, 208, 210, 223

gecici uykusuzluk, 116

gengler ve uyku, 39-43, 49, 107,
113, 207

Glasgow Uyku Efor Cetveli
(GUEC), 64, 175-176

Glasgow Diiglince Envanteri
Igerigi (GDEI), 166, 168, 179

g6z hareketleri, 21, 24-25,
224-225

glindiiz yorgunlugu, 106, 113

giinliik tutmak, 97

giiriilti, 129, 184, 210

giiven/risk degerlendirmesi, 220

230



hafiza, 106, 110, 218

haliisinasyonlar, 94, 211, 221

hareket zamani, 226

hava kalitesi, 131

hepsini bir araya toplamak, 82

hizli g6z hareketi (REM), 25, 225

hipnik segirmeler, 216

hipnogram, 29, 38-39, 41, 224

hipnotik ilaglar, 55

horlama, 91, 128-129, 210,
213-214

huzursuz bacak sendromu, 93,
211, 215, 225

ileri uyku evresi sendromu
(IUES), 94 208, 210, 223

imgeleme egitimi, 172

inanglar, 60, 101, 111, 118, 120,
127,179, 223

iglevsiz diisiinme, 120

iyi uyuyanlar, 32, 34, 36, 43-45,
60, 64, 68, 73, 89, 111, 115,
131, 134, 142-144, 146, 148,
150, 153, 175,177, 189, 192,
223

kafein, 42, 125-127, 130, 135,
148, 183

kahve, 42, 124-127, 150, 183, 185

kalkma zaman, 26, 95, 153-156,
158, 160, 180, 183, 190

kas tonusu 6l¢ilimii, 24

kaygi, 9-10, 30, 37, 46-47, 54,
57,59, 63, 72-73, 90, 100,
104, 114-116, 119-122, 132,
136, 142, 155, 161, 165,
169-171, 174-177, 185, 189,
222,225

kendi kendine yardim, 11, 14, 198

kisa siireli uyanma, 32, 214

kilo degisiklikleri ve etkisi, 128

kisisel gelisim, 11, 198

kotii gece, 44,92, 152

kotii uyku, 43, 50-51, 87, 112,
116,132

kronik bir sorun olarak
uykusuzluk, 45, 59, 75

kulak tikayici, 129

melatonin, 35, 212-213, 224
mizah, 174, 221
miizik dinlemek, 137

Narkolepsi, 94, 114, 211,
220-221,224

nikotin, 125-127, 130
normal uyku, 19, 35, 38, 60, 105,
210,212

oda 15181, 131-132
oda sicakligi, 130

odaklanma sorunlari, 69-70, 74,
88,115

ortalama uyku gereksinimleri, 49

ortalama uyku zamanini
hesaplamak, 153

otomatik, 10, 36, 43, 60, 62-64,
143, 178-179, 223

0z degerlendirme, 179

paradoksal, 33, 53-54, 91, 175,
224,226

parasomnialar, 94, 211, 217-219,
224

231



parlak 151k terapisi, 212

periyodik hareket bozuklugu
(PHB), 215, 225

periyodik kol-bacak
hareketleri (PKBH), 93

Polisomnografi (PSG), 22-23,
30,225

psikofizyolojik, 26, 31, 53-54,
64,91, 225

REM davranis bozuklugu, 25,
211, 217

REM-dis1 uyku, 25, 42, 113, 214,
217,224,226

REM uykusu, 25, 29, 40, 42, 46,
108, 110, 211, 214, 217-219,
221, 225-226

rilya gormek, 20-21, 40, 106,
109-110, 130, 217

Sigmund Freud, 9

sinirlilik/ruh hali, 37, 53, 70-72,
74,97,112, 189, 214

sirkadiyen zamanlama, 34-35, 64

sirkadiyen/beden saati
bozuklugu, 207-209, 213

sirkadiyen saati ritmi, 35, 43, 59,
213,224

sosyal hayat1 etkilemek, 74

siit {iriinleri, 127

sekerlemeden kac¢inmak, 106,
115-116

tikayict uyku apnesi, 91, 210,
213,224

tetikleme, 179, 221

tetikleyiciler, 50, 59, 178
toplam uyku miktari, 32, 153

uyanma zamani, 93, 95, 190,
208, 210

uyku borcu, 34, 40, 46, 109

uyku caligmasi, 26

uyku degerlendirme, 22, 30, 32

uyku diizeninde yas
degisiklikleri, 40-42, 48-49,
107-108, 112-114

uyku esigi, 154

uyku felci, 211, 221

uyku giinligii, 30-31, 85, 87, 92,
97-98, 101, 103, 105, 112,
120, 123, 144, 152, 156, 160,
180, 186, 188, 209

uyku hapi, 114-115, 197-201

uyku hijyeni faktorleri, 134

uyku homeostazi, 34-35, 44, 64,
116, 157 219, 226

uyku ile ilgili solunum
bozukluklari, 224

uyku kalitesi, 28, 31, 37, 92,
127-128, 188, 191, 213

uyku kaybs, 46, 109

uyku laboratuvari, 20-21, 25, 30,
33,221

uyku modelleri, 14, 29-30, 33-34,
38, 40-42, 45, 50-51, 54,
59-60, 63-64, 72-73, 81-83,
85, 87-88, 92, 95-97, 99-101,
103, 105, 112, 116, 120,
124-125, 134, 144-147, 150,
152-153, 155-156, 159, 176,
179, 182, 188-189, 192,
203-206, 208, 215, 221

uyku parametreleri, 26, 28-29

232



uyku perspektifleri, 60

uyku raporlari, 26-27, 29

uyku testi/sinavi, 106-118

uyku verimliligi, 28-29, 31, 52,
64, 156-157, 160, 179-180,
183, 191-192, 226

uyku yoksunlugu, 69

uykuda normal degisimler, 107

uyku dalmada gecikme (UDG),
28-29, 52,226

uykusuzlugun sonugclari, 67-77

uykusuzluk gelistirme
modeli, 60-64

uykusuzluk hakkinda endigeler,
33,36, 47, 63,73, 114, 116,
120, 143, 161, 164-165

uykuyu 6lgmek, 20-22, 30-31

uyuklamak, 149, 209

uyuma ¢abalarina son vermek/
vazgecmek, 148, 173-175,
186

uyurgezerlik, 25, 211, 217-218,
224

uyusturucu ve egzersiz, 10,
120, 123, 125, 127-128, 130,
137-139, 141-142, 171,
183,202

yastik, 129, 13 2-133
yasam degisiklikleri ve
uykusuzluk, 106, 116

yasam tarzi faktorleri, 125-129,
133

yaslilar ve uyku, 42-43, 107, 113,
207,216

yatak odasi ortami, 129-136

yatakta okuma, 147

yatak-uyku baglantisi, 146, 150,
173

yatma zamani, 26, 67, 71, 94,
108, 134-135, 142, 147, 151-
152, 154-156, 167, 169, 185,
190,210

yatma zaman faaliyetleri, 147

yavas dalga, 29

yavas veya hizli
metabolizma, 45, 203

yetiskinlerin uykusu, 22, 24, 39,
41-43,57-58, 112-114, 207

yorgunluk ve uyku, 37, 71-72,
74,106, 112-114, 149, 184

zihinsel saglik sorunlari, 55, 91,
223

233



