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Amag: Tip fakiiltesi 6grencileri agir ders ylki ve uzun calisma siireleri
nedeniyle uyku bozukluklari gelistirme acisindan risk altindadir. Bu durum
tip fakiiltesi 6grencilerinde normal topluma gore uyku bozukluklarinin
daha sik gérilmesine neden olmaktadir.

Bu calismada uyku bozukluklarinin sikiginin saptanmasi ve siniflara gore
degisimin incelenmesi amaclanmistir.

Gere¢ ve Yéntem: insomni, Huzursuz Bacaklar sendromu (HBS) ve
Parasomniler icin Uluslararasi Uyku Bozukluklari Siniflamasi-3, Giindiiz
Asin Uykululuk (GAU) icin Epworth Uykululuk Skalasi ve Uyku Apne
sendromu (UAS) icin Berlin Anketi esas alinarak olusturulan anket
kullanildi.

Bulgular: Yedi yiiz altmis iki 6grencide GAU icin toplamda %22,8,
insomnia icin %11,2, bruksizm icin %25,2 HBS icin %5,6 prevalans
degeri saptandi. Ogrencilerin %35,5'inin UAS gelistirme riski altinda
oldugu gosterildi. Siniflar arasinda uyku bozuklugu gelistirme agisindan
anlamh farkliik saptanamadi. Cinsiyetler arasinda GAU ve uykuda
konusma, kadinlarda ve uyku terori erkeklerde anlamli derecede fazla
saptandi. Vicut kitle indeksi 30’un Uzerinde olanlarda uykuda yeme
durumunun anlamli derecede yuksek oldugu gosterildi.

Sonug: Calisma insomni ve UAS riskinin tip fakiiltesi 6grencilerinde
topluma gore daha fazla oldugu gdstermistir.

Anahtar Kelimeler: Uyku bozukluklari, tip 6grencileri, insomni, uyku
apnesi, glindiiz asir uykululuk, parasomni

Abstract

Objective: Medical students are under the risk of developing sleep
disorders due to heavy curriculum and long studying hours. This
condition causes sleep disorders to occur more frequently in medical
faculty students compared to the normal society.

The present study aims to determine the prevalence of sleep disorders in
medical students and the examination of change according to classes.
Materials and Methods: A questionnaire that based on ICSD-3 for
assessing insomnia, Restless Legs syndrome (RLS) and parasomnia,
Epworth Sleepiness Scale for excessive daytime sleepiness (EDS), and
Berlin Questionnaire for Sleep Apnea syndrome (SAS) were used.
Results: In 762 students, the prevalence value was obtained as 22.8%
for total EDS, 11.2% for insomnia, 25.2% for bruxism, and 5.6% for
RLS. It was concluded that 35.5% of students were under the risk of
developing SAS. It was observed that no significant difference was found
between the classes in term of developing a sleep disorder. Among the
genders, while EDS and sleep talking were significantly high in women,
sleep terror was significantly high in men. Sleep eating status was found
to be significantly high frequency in students with a body mass index
over 30.

Conclusion: This study proved that risk of developing insomnia and SAS
have a much higher frequency in medical faculty students than society.
Keywords: Sleep disorders, medical students, insomnia, sleep apnea,
excessive daytime sleepiness, parasomnia
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Giris

Uyku hayatimizin vazgecilmez bir parcasidir. Vicudun
blytume-gelismesinde, sirkadiyen ritmin olusmasinda 6nemli
bir bilesendir. Ayrica bilissel fonksiyonlarin olgunlasmasi ve
optimum halde calisabilmesinde 6nemli oldugu bilinmektedir.
Universite dénemi yasam tarzinin uykuyu etkileyebildigi
bir dénemdir. Litvanya’da Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi
(Pittsburgh Sleep Quality Index) kullanilarak tip, hukuk ve
ekonomi fakiltelerinden &grencilerin katiimiyla yapilan bir
calismada tip fakiltesi ogrencilerinin diger fakultelerdeki
ogrencilere gore istatistiksel olarak anlamli bir farkla daha kot
uyku kalitesine sahip olduklar gosterilmistir (1).

Diinyanin bircok tlkesinde tip fakuiltesi 6grencilerinin uyku kalitesi
durumu ve tip fakiiltesi 6grencilerinde uyku bozukluklarinin
sikligi incelenmistir. Dlnyanin bircok (lkesinde 6grenciler
Uzerinde yapilan calismalarda, 6grencilerin uyku kalitelerini kot
veya cok kotu seklinde bildirdikleri gosterilmistir (1-5). Uyku
kalitesini kot olarak bildirenlerin orani %7 ile %19,6 arasinda
degisiklik gostermektedir (1-3,5). Elde edilen sonuglar kullanilan
yonteme ve Ulkeye gore degisiklik gostermektedir.

Tip fakiltesi 6grencilerinde Huzursuz Bacaklar sendromu (HBS),
Giundliz Asin Uykululuk (GAU) hali, parasomniler ve uyku
apnesine yatkinlik acisindan veriler yetersizdir. Biz bu calismayla
uyku bozukluklarinin tip fakultesi 6grencileri arasindaki sikhgini
(prevalansini) ve bu prevalans degerlerinin siniflara, cinsiyete
ve vicut kitle indeksine (VKi) gore degisimini incelemeyi
amacladik.

Gere¢ ve Yontem

Calismamiz Mart-Nisan 2017 tarihlerinde tim tip fakultesi
siniflarindan  6grencilerin katilimiyla gergeklesti. Calisma igin
Erciyes Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu’ndan gerekli
izinler alindi (2017/35). Ogrencilere toplanan bilgilerin bilimsel
ve etik kurallara uygun olarak saklanacagina, sadece bilimsel
veri amacl olarak kullanilacagina dair aciklama yapilip, yazil
olarak da Bilgilendirilmis Gonulli Olur Formu dahilinde anket
kitapgigina eklendi. Ogrencilere anketi doldurmayi sebep
goOstermeksizin reddedebilecekleri bildirilerek, uygun zaman
aralig taninarak gonulla katilimlari talep edildi.

Anketin Duzenlenmesi

Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Hastaneleri Néroloji Anabilim
Dali Uyku Unitesi tarafindan kullanilan Uyku Hastaliklari Anket
Formu calisma amac¢ ve hedeflerine uygun olarak yeniden
dizenlendi. Anketimizde giin i¢i asir uykululuk icin Epworth
Uykululuk Skalasi (EUS) (6), Uyku Apne sendromu (UAS)
riskini degerlendirmek icin Berlin Anketi (7); insomni, HBS ve
parasomniler icin Uluslararasi Uyku Bozukluklari Siniflamasi-3
(UUBS-3) (8) tani kriterleri temel alinmistir (Tablo 1).

EUS televizyon izlerken, yolcu olarak aracla seyahat ederken,
oturup sohbet ederken gibi gunlik hayat aktiviteleri sirasinda
gelen uyku ataklari sikhginin O (hicbir zaman) — 3 (codu kez)
puanlamalari ile olusturulan bir 6lcektir. Bu olcege gore 10 lzeri
puan alan kisiler GAU icin yuksek riskli kabul edilmektedir (6).
Berlin Anketi daha 6nceki uyku calismalariyla uyku apnesi icin
risk faktori oldugu gosterilen horlama, giindiiz uykululugu,

kan basincinin yuksekligine iliskin sorulardan olusan bir anket
formudur. Haftada 3-4 kezden fazla olan horlama varlig,
tanikli uykuda apne varligi, haftada 3-4 kezden fazla olan
gin i¢i uykululuk hali ve kan basinc yiksekliginin olmasi
durumlarindan en az ikisinin varhgi UAS icin riskli kabul edilmistir
(7). Uluslararasi Uyku Bozukluklari Siniflamasi ise Amerikan Uyku
Tibbi Dernegi'nin 2014 yilinda 3. kez yeniden degerlendirerek
ortaya koydugu uyku bozukluklari siniflamasidir. Bu siniflamada
uyku bozukluklari insomni, uyku iligkili solunum bozukluklari,
Parasomniler, uyku iliskili hareket bozukluklari gibi 6 ana bashk
altinda toplanmustir (8).

istatistiksel Analiz

Anketten elde edilen veriler IBM SPSS Statistics 22.0 (Statistical
Package for the Social Sciences, IBM Corp., Armonk, New
York, ABD) istatistik paket programina girilerek veri seti
olusturuldu. Kategorik verilerin karsilastirmalarinda Pearson 2
analizi kullanildi. Veriler R 3.2.2 (r-project.org) programi ile
degerlendirildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Uyku Diizeni: Hafta ici yataga gitme saati icin medyan deger
tim siniflarda 01:00 olarak belirtilirken, 6. siniflarda bu deger
00:00 olarak bulundu. Hafta i¢ci uyanma saati icin medyan
deger 1. siniflarda 06:50, 5. siniflarda 07:30 olarak belirtilirken
diger siniflarda 07:00 olarak bulundu. Hafta ici gtinlerde uyku
stresi icin bulunan medyan deger 4. ve 5. siniflarda 7,5 saat
iken diger siniflarda bu deger 7 saat olarak bulundu. Hafta
sonu yataga gitme saati medyan degeri 1. ve 3. siniflarda
01:30 olarak belirtilirken diger siniflarda bu deger 01:00 olarak
bulundu. Hafta sonu uyanma saatleri ise 1., 2. ve 3. siniflarda
10:00 olarak bulunurken bu deger 4. siniflarda 09:30, 5. ve
6. siniflarda 09:00 olarak bulundu. Hafta sonu uyku siresi icin
medyan degerler 5. siniflarda 8 saat, 2. siniflarda 8,5 saat diger
siniflarda ise 9 saat olarak bulundu.

Cinsiyetlere Gore Uyku Bozukluklarinin Degerlendirilmesi

Ankete 368 erkek (%48, 3), 376 kiz(%49,3) olmak lizere toplamda
762 6grenci katildi. Kadinlarda GAU daha fazla saptandi (erkek-
kadin sirasiyla %18,4 vs. %27; p=0,006). insomni prevalansi
toplamda ve her iki cinsiyette de %11,2 olarak bulundu
(p=0,992). UAS gelistirme riski acisindan cinsiyetler arasinda
anlamli farlilik saptanmadi (erkek vs. kadin: %32,6 vs. %38,3;
p=0,107). HBS icin cinsiyetler arasinda anlaml fark gézlenmedi
(erkek vs. kadin: %5,4 vs. %5,8; p=0,814). Nokturnal bacak
kramplari kadin cinsiyette daha fazla saptandi (erkek vs. kadin:
%11,2 vs. %21; p=0,001). Bruksizm kadin cinsiyette daha fazla

Tablo 1. Ankette kullanilan 6lgcek ve kriterler

insomni Uluslararasi uyku bozukluklar

siniflamasi (UUBS-3)
Epworth uykululuk 6lcegi (EUS)

Gun igi agin uykululuk

Uyku Apnesi sendromu riski Berlin Anketi (Berlin Questionnaire)

Uluslararasi uyku bozukluklari
siniflamasi (UUBS-3)
Uluslararasi uyku bozukluklari
siniflamasi (UUBS-3)

Huzursuz Bacaklar sendromu

Parasomniler
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olarak gozlendi (erkek vs. kadin: %29,1 vs. %21,1; p=0,019).
Uyurgezerlik icin cinsiyetler arasinda anlamli fark saptanamadi
(erkek vs. kadin: %19,5 vs. %17,1; p=0,307). Uykuda konusma
kadinlarda daha fazla olarak saptandi (erkek vs. kadin: %53 vs.
%64; p=0,025). Uykuda yeme durumu prevalansi erkeklerde
%¢6,8 iken kadinlarda bu oran %6 olarak saptandi ve istatistiksel
olarak anlaml fark saptanamadi (p=0,526). Uyku felci acisindan
istatistiksel olarak anlamli fark saptanamadi (erkek-kadin sirasiyla
%19,7 vs. %23,2; p=0,243) (Sekil 1).

Siniflara Gore Uyku Bozukluklarinin Degerlendirilmesi

Ankete katihm 1. siniflardan 6. siniflara sirasiyla, 273, 197,
186, 37, 33, 36 kisi ile gerceklesti. GAU icin siniflar arasinda
karsilastirma yapildiginda 1., 2. ve 3. siniflarda %19,5-24,5 olan
prevalans degerinin 4., 5., ve 6. siniflarda %12,1-40 arasinda
oldugu saptandi. Siniflar arasinda istatistiksel acidan anlamh
farkhlik saptanamadi (p=0,065). insomni agisindan siniflar
arasinda en az 6. siniflarda en ¢ok 5. siniflarda olmak tizere
anlamli farklihk saptanamadi (en az vs. en ¢ok: %6,9 vs. %27,3;
p=0,210). UAS riski tasiyanlarin orani %29,7 ile en dusik olarak
4. siniflarda, %50 ile en yiksek olarak 5. siniflarda bulundu.

Lyt Barskdukianns Cinhpetiens Gles Kargilaguinkmas (%)

Sekil 1: Uyku Bozukluklarinin Cinsiyetlere Gore Karsilagtiriimasi.
Uyku bozukluklarina ait durumlarin var oldugu saptanan
ogrencilerin yuzdesi

Lyloa Boeuidobdanmm Snflara Gore Kas ydaptdea (%]

Sekil 2: Uyku Bozukluklarinin Siniflara Gore Karsilastirilmasi.
Uyku bozukluklarina ait durumlarin var oldugu saptanan
6grencilerin yizdesi
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Siniflar arasinda karsilastirma yapildiginda istatistiksel agidan
anlamli farkliik saptanamadi (p=0,098). HBS prevalansi siniflar
arasinda %2,7 ile en duslk 4. siniflarda gorulurken %9,4 ile en
yuksek olarak 5. siniflarda gozlendi ve siniflar arasinda anlamli
farkhlik saptanmadi (p=0,290). Nokturnal bacak krampi icin
degerlendirme yapildiginda en diistik oran %11,5 ile 5. siniflarda
saptanirken en yiiksek oran %28 ile 6. siniflarda saptandi. Siniflar
arasinda anlamh farklilik saptanamadi (p=0,582). Bruksizm icin
siniflar arasinda karsilastirma yapildiginda en az 4. siniflarda en
cok 6. siniflarda olmak Uzere istatistiksel fark saptanmadi (en
az vs. en ¢ok: %17,1 vs. %34,5; p=0,506). Uyurgezerlik icin 6.
siniflarda en az 5. siniflarda en ¢ok olmak (izere siniflar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farkliik saptanamadi (15 yasindan
once ve/veya sonra, en az vs. en cok: %11,4 vs. %21,9;
p=0,982). Uykuda konusma durumu icin siniflar arasinda
anlamli iliski saptanamadi (en az 4. siniflarda %54,1 vs. en cok
6. siniflarda %65,7; p=0,750). Uykuda yeme icin siniflar arasinda
karsilastirma yapildiginda en cok 6. siniflarda ve en az 4. ve 5.
siniflarda olmak tizere p=0,304 ile anlaml farkliik saptanamadi
(en az vs. en ¢ok: %0 vs. 14,3). Uyku felci prevalansi tim
siniflarda %13,5-%33,3 arasinda bulundu. Siniflar arasinda
istatistiksel olarak anlaml farklilik yoktu (p=0,313) (Sekil 2).

VKIi Gruplarina Gére Uyku Bozukluklarinin Degerlendirilmesi

Calismaya katilanlarin VKi gruplan (kg/m?) olarak; 18,5
degerinin altindakiler zayif, 18,6-24,9 normal, 25-29,9 kilolu ve
30 ve Uzeri obez olarak siniflandirildi. VKI gruplarina gore 48 kisi
(%6,3) zayif, 523 kisi (%68,6) normal, 111 kisi (%14,6) kilolu
ve 18 kisi (%2,4) obez olarak siniflandirldi. Uykuda yeme icin
VKIi gruplar arasinda anlaml farklilik saptandi (obez vs. kilolu
vs. normal vs. zayif: %11,1 vs. %7,4 vs. %6 vs. %8,3; p=0,029).
Obez grupta uyku felci durumunun varligini belirtenlerin orani
%38,9, kilolu grupta %14,7, normal aralikta olan grupta %21, 1
ve zayIf grupta %27,7 olarak saptandi ancak gruplar arasinda
anlaml farkhlik saptanmadi (p=0,062) (Sekil 3). VKi gruplarina
gore obez grupta UAS acisindan riskli bulunan kisilerin yiizdesi
38,9 olarak saptanirken, kilolu grupta prevalans %40,7, normal
grupta %34,3 ve zayif grupta 23,9 olarak saptandi. Gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi (p=0,234)
(Sekil 3).

hyliu Bopeitoldarsan Vi Guivplaning Gone Karpkaptinimas %]

Sekil 3: Uyku Bozukluklarinin  VKI Guruplarina Gore
Karsilastinlmasi. Uyku bozukluklarina ait durumlarin var oldugu
saptanan ogrencilerin ylizdesi
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Tartisma

Bizim calismamizda insomni prevalansi toplamda ve her iki
cinsiyette de %11,2 olarak bulundu. Literatiirde ayni yas
grubuna dair bilgi veren calismalar ve toplum geneli prevalans
calismalarina rastlaniimaktadir.  Verimizin ~ Tirkiye'deki
poplilasyona ait %12,2 degerine yakin oldugu (9), ispanya’da
(10) ve italya’da (11) elde edilen popiilasyona ait prevalans
degerlerine, sirasiyla %6,4 ve %7, gore ise yiksek oldugu
gorulmektedir. Ayni yas grubu dikkate alindiginda ise
Brezilya’da tip fakultesi 6grencileri Uzerinde yapilan calismada
insomni prevalansi %28,2 olarak bulunmustur (12). Bizim
verimiz bu degerin altinda olmakla birlikte Turkiye'de ayni yas
grubuna ait veriye gore (18-24 yas grubunda %9,8) ytiksek
oldugu gorilmektedir (9). Diger calismalarda gosterilmis olan
cinsiyetler arasi fark bizim calismamizda gésterilemedi. insomni
prevalans degerinin anlaml fark olmaksizin Ust siniflarda daha
fazla oldugu gozlendi. Bizim calismamizda oldugu gibi, Nojomi
ve ark. (13) tip fakiiltesi 6grencileri ve asistan doktorlar tizerinde
yaptiklari ¢alismada insomni ile VKI arasinda anlamli bir iliski
gosterilemedi.

GAU prevalansi kadinlarda %22,8 olarak erkeklerden daha fazla
bulundu. Siniflar arasinda anlamli bir farkhlik saptanamadi.
Tip fakdltesi klinik donem 6ncesi 6grenciler lzerinde yapilan
bir caismada GAU durumunun %63 prevalansa sahip oldugu
gosterilmistir (14). Bizim calismamizin aksine Nojomi ve ark.
(13) yaptiklari calismada klinik donem oncesindeki tip fakultesi
ogrencilerinde, klinik déneme ve asistan doktorlara kiyasla
anlamli derecede farkla giin ici uyuklamalarinin fazla oldugunu
bildirmislerdir. Zailinawati ve ark. (5) yaptiklari cahismada %35,5
olan prevalans degeri ile bizim ¢alismamiza gore daha yiiksek bir
veri bildirmislerdir. Bizim calismamizda saptanamayan siniflar
aras farkin klinik ddnemdeki 6grencilerde klinik 6ncesi déneme
gore anlamli derecede daha fazla oldugunu belirtmislerdir.
Bizim calismamizda var olan cinsiyetler arasi anlamli iliskiyi
saptayamadiklarini ifade etmislerdir.

UAS tanisinda altin standart yontemin polisomnografi tetkiki
olmasi nedeniyle calismamizda elde edilen degerin sadece bir risk
degerlendirmesi olarak ele alinmasi gerektigini disinmekteyiz.
Calisma genelinde %35,5 olarak belirlenen riskli kisi ylizdesi icin
cinsiyetler siniflar ve VKI gruplar arasinda fark saptanamadi.
Sivas'ta 5339 kisi ile yapilmis olan bir anket calismasinda
Uyku ve Saglik Anketi (Sleep and Health Questionnaire) temel
alinmistir. Bu calismada UAS prevalansi %6,4 olarak bildirilmistir
15).

Bizim calismamizda HBS prevalans degeri %5,6 olarak
bulunmugtur. Per ve ark. (16) 13-16 yas aralifinda yaptigi
calismada HBS prevalansini %2,9 olarak bulmustur. HBS
agisindan cinsiyet, sinif ve VKi arasinda iliski saptanamadi. Veldi
ve ark. (4) yaptiklar calismada HBS prevalansini %22 olarak
normal popillasyona goére tip fakiiltesi 6grencilerinde daha
yuksek olarak bulmuglardir.

Calismamizda bruksizm (toplamda %25,2) ve uykuda konusma
(toplamda %58,5) kadinlarda erkeklerden fazla bulundu. Tip
fakiltesi ogrencileri lizerinde yapilan bir calismada bruksizm
ve uykuda konusma icin prevalans degeri sirasiyla %9, <%9,9

olarak bildirilmistir (4). Brezilya’da 253 6grencinin katildig
anket uygulamasini takiben klinik muayene yapilarak taninin
dogrulandigi bir calismada %31,6 ile 6grencilerde toplum
prevalans dederinin Uzerinde bruksizm saptanmistir. Stres
seviyesi ylksek olan 6grencilerde bruksizm gelistirme oraninin
3,10 kat daha ytiksek oldugu bildirilmistir (17).

Uyurgezerlik icin 15 yas oncesi ve sonrasi siklik degerleri
arasindaki fark daha buyik olmasina ragmen her iki cinsiyet icin
de oranlar benzer degisim gostermekteydi, cinsiyetler arasinda
anlaml farklihk saptanamadi. Kanada’da 1999’dan 2011 yilina
kadar 2,5 yasindan itibaren kayitlan tutulan uyurgezerlik icin
%3,6 ile baglayan prevalans, 5 yasinda %5,1 ve 13 yasinda
%12,8 olarak saptanmistir. Yagla birlikte artan bir prevalans
egrisi gostermekle birlikte uyurgezerlik icin cinsiyetler arasinda
anlamli bir fark saptanamamistir (18). Tip fakultesi 6grencileri
arasinda yapilan bir calismada ise uyurgezerlik prevalansi
<%0,5 olarak belirtilmistir (4). Calismamiz cinsiyetler arasi
farkliik saptanamamasi yoniyle Kanada calismasinin bulgularini
destekler nitelikte olup ve prevalans degerinin yiksek olmasiyla
Veldi ve ark. (4) yaptig1 calismadan farkl sonuglar sunmaktadir.

Caligmanin Kisithliklari

Calismamizda her anket calismasi icin s6z konusu olan kisitliliklar
mevcuttur. Ek olarak klinik dénemdeki 6grencilerin klinik éncesi
donemdeki 6grencilere gore ankete katiiminin az olmasi
degerlendirmenin optimal olmasini engellemis olabilir.

Sonug

Sonug olarak, tip fakdiltesi ©6grencilerinde GAU prevalansi
acisindan diger calismalara gore daha disik prevalans degeri
go6zlendi. insomni hastaligi i¢in toplumun ayni yas grubuna
gore prevalans degeri artmig olarak saptandi. Tip fakultesi
ogrencileri icin UAS gelistirme riski genel popilasyondan fazla
bulundu. GAU, uykuda konusma, nokturnal bacak krampi ve
bruksizm kadinlarda, uyku terorii erkeklerde daha fazla bulundu.
VKI gruplan arasindaki karsilagstirmada ise obez grupta uykuda
yeme durumunun anlaml derecede ylksek oldugu saptand.
Siniflar arasinda uyku bozuklugu gelistirme acisindan anlamli
farkhlik saptanamadi.

Etik

Etik Kurul Onayi: Calisma icin Erciyes Universitesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan gerekli izinler alindi (protokol no:
2017/35).

Hasta Onayi: Ogrencilere toplanan bilgilerin bilimsel ve etik
kurallara uygun olarak saklanacagina, sadece bilimsel veri amacli
olarak kullanilacagina dair agiklama yapilip, yazili olarak da
Bilgilendirilmis Gonilli Olur Formu dahilinde anket kitapgigina
eklendi.
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Yavuz ve ark.

Tip Orencilerinde Uyku Bozukluklari

Cikar Catismasi: TUm yazarlar makalenin icerigi hakkinda fikir
birligi icerisindedir.

Finansal Destek: Yazarlar aralarinda herhangi bir anlagsmazlik
veya cikar catismasi bulunmadigini belirtmektedir.
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