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PfiFf Bilgilendirme Formu No.2c
Uyku Bozukluklarinda ilag Disi Yontemler

Uyku bozukluklari ilag kullanmadan nasil tedavi edilebilir?

Uzun siredir devam eden uyku bozuklugunda (kronik uykusuzluk / insomni), ilk
tercih edilen tedavi yéntemi Uykusuzluk I¢in Bilissel Davranis¢i Terapi (BDT-1)'dir.

Bu tedavide ila¢ kullanilmaz. Tedavi, birbirini tamamlayan farkli yéntemlerden
olugur. Bunlar sunlardir:

o Psikoegitim: Saglikli uyku hakkinda bilgi vermek ve iyi uyku aliskanliklarini
ogretmek.

e Biligsel teknikler
e Uyaran kontroli (Stimulus kontroli)
e Yatakta gegirilen siireyi diizenleme (Yatak suresi kisitlamasi)
e Gevgeme ve rahatlama yéntemleri.
Biligsel Teknikler

Bilissel terapinin amaci, gece yatakta uzun siire diglinmeyi ve endiselenmeyji
azaltmaktir. Ayrica uyku ile ilgili kisiyi olumsuz etkileyen diglince ve inanglarin
fark edilmesine ve degistirilmesine yardimci olur.

Gece surekli dustincelere daliyorsaniz, "dislince sandalyesi’ yontemi faydali
olabilir. Bunun igin yatmadan birkag saat 6nce 15-20 dakika ayirin. Bu sire icinde
sizi dugundiren konulari bilingli olarak diglnin. Mimkuanse bu konular igin
atabileceginiz sonraki adimlari planlayin. Siire tamamlandiktan sonra bu
diistinceleri mimkiin oldugunca geride birakmaya caligin.

"Mutlaka uyumaliyim” diye kendinizi zorlamak da uykuya dalmayi zorlagtirabilir.
Bunun yerine, " Yarin hicbir seyin listesinden gelemeyecegim." gibi kaygi verici
disglinceleri sorgulamak ve kendinizi uyumaya zorlamamak daha yararli olabilir.

Bu teknikler diizenli olarak uygulandiginda, geceyi daha sakin karsilamaniza ve
daha rahat uykuya dalmaniza yardimei olabilir.

Uyaran Kontrolii (Uyaran Kontrol Teknigi)

Uyaran kontrolii, yatakta yapilan davranislara odaklanir. Ornegin televizyon
izlemek, kitap okumak, yemek yemek, uzun siire disinmek veya endiselenmek.
Bu davranislar zamanla yatagin yalnizca uyumak icin degil, kisiyi zihinsel olarak
aktif tutan bir yer olarak algilanmasina neden olabilir.

Aylar ve yillar icinde bu durum, yatak ile uyaniklik arasinda glicli bir bag

olusmasina yol agabilir. Sonug olarak kisi, daha gece gelmeden veya yataga
gitmeyi diistindiigiinde bile kendini gergin ve huzursuz hissedebilir.

1 Bu yéntemlere kendi basiniza baslamayin. Uygulamalar doktor veya terapist esliginde yapitmalidir..
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Bu yontemin amaci, yatagin yeniden yalnizca uyku ve dinlenme ile
iliskilendirilmesini saglamaktir. Bagka bir deyisle, kisinin zihninde "yatak = uyku"
baglantisinin yeniden olusmasi hedeflenir.

Asagidaki 6neriler yardimci olabilir:

e Sadece uykunuz geldiginde yataga gidin.

e Yatag yalnizca uyumak ve cinsel birliktelik icin kullanin. Yatakta kitap
okumayin, televizyon izlemeyin, calismayin, sigara icmeyin ve bir seyler
yiyip icmeyin.

e Yataga yattiktan sonra 15-30 dakika icinde uyuyamazsaniz veya tekrar

uykuya dalamazsaniz, yataktan kalkin. Bagka bir odaya gecin ve sakin bir

etkinlik yapin.

Tekrar uykunuz geldiginde yataga doénin.

Gerekirse bunu gece iginde tekrarlayin.

Her sabah ayni saatte kalkin.

Gunduz uyumamaya caligin.

Uyku Siiresinin Sinirlandiritmasi (Uyku Restriksiyonu)

Bu yontemde, yatakta gecirilen suire gecici olarak azaltilir ve glindiiz uykusundan
kaginilir. Amag, uyku ihtiyacini artirmak, daha iyi uykuya dalmayr ve uykuyu
surdirmeyi desteklemektir. Ayrica uyku-uyaniklik ritminin yeniden diizenlenmesine
yardimci olur.

Asagidaki oneriler yardimci olabilir:

e 7-14 giin boyunca bir uyku giinliigii tutarak ne kadar uyudugunuzu
kaydedin.

e Bir hafta boyunca yatakta gegireceginiz sireyi, ortalama uyku siirenize gore
belirleyin. Ancak bu sure 4,5 saatten daha kisa olmamalidir. Bu sure
boyunca uyku glinligini tutmaya devam edin.

Ornek: Saat 23.30'da yataga gidin ve saat 06.00'da kalkin. Haléa yorgun
olsaniz bile ayni saatte kalkin.

e Bir hafta sonra sonucu degerlendirin:

o Uyku verimliliginiz?%90'in lzerindeyse, yatakta gegirdiginiz slireyi 30
dakika artirin.

o Uyku verimliliginiz %80'in altindaysa, yatakta gecirdiginiz stireyi 30
dakika azaltin.

o Uyku verimliliginiz %80 ile %90 arasindaysa, slreyi degistirmeyin.

e Mimkiinse gindiiz uyumayin. Yasli kisiler icin 20-30 dakikalik kisa bir 6gle
uykusu uygundur.

2 Uyku verimliligi: Uyku siiresinin, yatakta gegirilen toplam siireye oranidir. Yani kisinin yatakta kaldigi siirenin ne
kadarini gergekten uyuyarak gecirdigini gosterir. Normal deger: %80’in izerindedir.
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Uykuyu destekleyen diger ilag disi yontemler

Isik (Isik Tedavisi)

Isik, viicudun uyku-uyaniklik ritmini diizenleyen en 6nemli etkenlerden biridir.
Yas ilerledikge goziin 1sigr alma kapasitesi azalabilir. Bu nedenle 6zellikle yasli
kisiler daha fazla isiga ihtiyag duyabilir.

Yeterli glin 1s191 almak, uyku-uyaniklik ritmini diizenlemeye yardimci olur. Ayrica
ruh halini, dikkati ve zihinsel performansi olumlu yénde destekler.

Bu nedenle her giin en az 30 dakika agik havada vakit gecirilmesi 6nerilir.
Gerekirse gun 1s1g1 lambalari da kullanilabilir.

Bu mumkin degilse, 1sik tedavisi uygulanabilir. Isik tedavisine baslamadan 6nce
doktorunuza danigmaniz énerilir.?

Gevseme Yontemleri
Gevseme yontemleri; gerginligi, huzursuzlugu ve kaygiyr azaltmaya yardimci olur.

Bu yontemler sessiz ve rahat bir ortamda uygulanmalidir. Duzenli uygulama ve
uygun egitim ile kolayca 6grenilebilir.

Onerilen gevgseme ydntemleri sunlardir:

e Otojenik gevgeme: Rahatlatici diglnceler ile bedensel gevsemeyi birlestirir.

e Progresif kas gevsetme: Kaslar dnce bilingli olarak sikilir, ardindan
gevsetilir.

¢ Yoga veya meditasyon: Bedenin ve zihnin rahatlamasini destekler.

e Hayal kurma (imgeleme / Hayal yolculugu): Rahatlatict hayaller kurarak
gevsemeye yardimci olur.

Miizik (Miizik Terapisi)
Rahatlatici mizik dinlemek sakinlesmeye yardimci olabilir ve uykuya dalmayi
kolaylastirabilir.

Hangi mizigin rahatlatici oldugu kisiden kisiye degisebilir. Bu nedenle kendinizi
rahat hissettiren muzikleri tercih etmeniz onerilir.

Hareket ve Sosyal Katilim

Dizenli hareket, daha iyi uyumaniza yardimci olabilir. Yapilan aktiviteler kiginin
saglik durumuna ve fiziksel kapasitesine uygun olmalidir.

Acik havada yapilan yuriayusler 6zellikle 6nerilir. Hareket etmenin yani sira gin
Isigindan da yararlanmanizi saglar.
Sosyal aktiviteler de uyku-uyaniklik ritmini destekler. Ozellikle emeklilikten sonra

3 Bununla birlikte, isik tedavisinin uykusuzluk tedavisindeki etkisine iliskin calismalarin sonuglari kesin degildir. Uykuyu
iyilestirdigine dair yeterli kanit bulunmamaktadir.
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sosyal etkinliklerin azalmasi, glindiz uyuma istegini artirabilir ve uyku diizenini
olumsuz etkileyebilir.

Kigiye uygun, keyif veren ve dlzenli bir glinluk yasami destekleyen etkinlikler
faydalidir. Ornegin:

e birlikte yemek yapmak,

e elisi veya hobi etkinlikleri,

e Kkutu ve masa oyunlari,

e yurayus yapmak,

e muzik dinlemek,

e kitap okumak veya dinlemek,

e ilgi duyulan diger etkinlikler.

Evde Uygulanabilecek Yontemler
Sik kullanilan ev yontemleri sunlardir:

sicak banyo veya diger rahatlatici viicut uygulamalari,
masaj veya vucuda hafif ovma uygulamalari,

bitkisel Urlinler (6rnegin kediotu, serbetgiotu veya melisa),
aromaterapi (6rnedin lavanta, melisa veya papatya),

bal ile hazirlanmig 1lik sut.

Bu uygulamalar birgok kigiye iyi
gelebilir. Ancak uykusuzlugun
(insomni) tedavisindeki etkileri
bilimsel olarak sinirli dizeyde
kanitlanmigtir.

Bitkisel Uriinler, ugucu yaglar veya
besin takviyeleri kullanmadan 6nce
olasi ilag etkilegimleri, alerjiler ve cilt
tahrigi g6z 6nuinde bulundurulmalidir.

Ozellikle birden fazla ilag
kullaniyorsaniz, dolasim
problemleriniz varsa veya cildiniz
hassassa, doktorunuza veya
eczaciniza dqn|§man|z onerilir. ©® AOK Nordost — Die Gesundheitskasse

Bu konu hakkinda daha ayrintili bilgi icin PfiFf Bilgilendirme Formlari No. 2, 2a ve
2b'yi inceleyebilirsiniz.
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