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Bronsiyolitis obliteransli gocuklarin annelerinde
uyku niteliginin degerlendirilmesi

Evaluation of sleep quality in mothers of children with bronchiolitis obliterans

Hasan Yiiksel, Dilek Yilmaz Giftdogan*, Ozge Yilmaz, Ayhan Ségiit
Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Gocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Pediatrik Alerji Bilim Dali ve Solunum Birimi, Manisa
*Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Manisa, Tiirkiye

Ozet

Amag: Bu calismanin amaci, bronsiyolitis obliteransli (BO) cocugu olan annelerin uyku niteliginin degerlendirilmesidir.

Gereg¢ ve Yontem: Calismaya BO’lu cocugu olan 36 anne ve saglikli cocugu olan 62 anne alindi. Calismaya alinan tim anneler Pittsburgh
uyku niteligi endeksini (PUNE) yanitlad.

Bulgular: Hasta ve kontrol grubunda yer alan annelerin ¢cocuklarinin yas ortalamasi istatistiksel olarak benzerdi (BO grubunda 3,57+2,58
iken kontrol grubunda 3,85+1,46 p>0,05). Toplam PUNE ve 6znel uyku niteligi puanlar BO grubundaki annelerde kontrol grubuna gére
anlamli yiksek bulundu (p=0,015).

Cikarimlar: Bu calismada, BO’lu gocugu olan annlerin yasam niteliginin saglkli cocugu olanlara gére anlamli kétl oldugu gosterilmistir.
Cocugun bakimi ile birincil ilgili olan annelerin psikolojik iyilik hali gocugun bakim ve gelisimini etkileyeceginden bu annelerin destek
acisindan degerlendirilmesi onerilebilir. (Tirk Ped Ars 2009; 44: 99-102)

Anahtar kelimeler: Anne, bronsiolitis obliterans, cocuk, uyku kalitesi

Summary

Aim: The aim of this study was to evaluate the quality of sleep in mothers of children with bronchiolitis obliterans.

Material and Method: The study group consisted of 36 mothers with a child who had bronchiolitis obliterans and 62 mothers with healthy
children. All mothers enrolled in the study filled in the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI).

Results: The mean ages of the children of the mothers enrolled in the study were statistically similar (3.57+2.58 vs 3.85+1.46 years,
p>0.05). Total Pittsburgh Sleep Quality Index scores and subjective sleep quality scores in the mothers of children with bronchiolitis oblit-
erans were significantly higher than those in the mothers of healthy children (both p=0.015).

Conclusions: In this study, it was found that mothers of children with bronchiolitis obliterans have poor sleep quality. Therefore, assess-
ment may be needed for the requirement of support regarding sleep quality in them. (Turk Arch Ped 2009; 44: 99-102)
Key words: Bronchiolitis obliterans, children, mother, sleep quality

Giris taliklar sadece hastanin uyku niteligini dogrudan etkilemez,
ayni zamanda gece bakimi uygulayan aile bireylerinin de uy-

Kronik hastalik, normal fiziksel, psikolojik ya da sosyal is- kusuna dolayl etkide bulunur (3).
levleri bozan uzun sireli ya da kalici hastalik olarak tanimlana- Bronsgiyolitis obliterans (BO), alt solunum yoluna olan bir
bilir (1). Gocuklardaki kronik hastaliklarin, her zamanki gérev- hasardan dolayl gocukluk caginda ortaya cikan nadir ve agir
leri ve rolleri yaninda cocugun hastaliginin neden oldugu fark- bir kronik obstruktif akciger hastaigidir (4). Bilinen etiolojiler
Il gereksinimleri de karsilamalari beklenen aileler Uzerine fizik- arasinda en sik enfeksiyoz etkenler (6zellikle adenovirlis ve
sel, sosyal ve pskolojik etkileri olabilir. Bu aile yagaminin nor- mikoplazma pndémoni) yer alirken, daha nadiren aspirasyon
maldeki diizeninde bozukluklar ortaya cikarir (2). Kronik has- sendromlari, toksik inhalasyon, akciger nakli, bag dokusu
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hastaliklar yer alir. Birgok olguda, etioloji bilinmez (5-9). Sey-
ri degiskendir ve %10-25 kadar yiksek 6lum oranlan bildiril-
mistir (10). Bilinen belirtiler arasinda sik kronik 6ksuruk, yine-
leyici hisllti, solunum sikintisi ve egzersiz entoleransi yer alir.
Tum bu belirtilerin gece hastanin uykusunu olumsuz etkile-
mesi annelerin de uyku niteliginin bozulmasina neden olabi-
lir. Ancak, BO’lu kiiglk cocuklarda uyku niteligini 6lcebilecek
duyarl bir 6lgek yoktur ve bu konu hakkinda yayinlanmig ve-
ri bulunmamistir. Daha dnce hem astimli hem de Kkistik fibro-
zisli gcocuklarin annelerinde uyku niteligini degerlendiren ca-
lismalar olmakla birlikte BO’lu ¢ocuklarin annelerine ydnelik
benzer bir galisma yoktur (11,12).

Bu calismanin amaci, cocukluk ¢aginin agir bir kronik so-
lunum yolu hastaligi olan BO’lu ¢ocuklarin annelerinde uyku
niteliginin degerlendiriimesidir.

Gerec ve Yontem

Calisma gruplan ve diizeni

Bu galismaya BO’lu gcocugu olan 36 anne ile genel gocuk
poliklinigine saglikli cocuk izlemi igin getirilen ve kronik hasta-
ik 6ykusi olmayan 62 saglikll cocugun annesi alindi. Bronsi-
yolitis obliterans grubundaki annelerin cocuklarinin timu ca-
ismaya alindiklar sirada bulgulan vardi ve 6ksurlk, higilti ve
solunum sikintisi gibi gece suregelen yakinmalar mevcuttu.
Her iki gruptaki annelerin akut ya da kronik bir hastaligi, kro-
nik ilagc kullanimi ve psikiyatrik hastalik 6ykusu yoktu. Ailede
cocuk digsinda baska bir bireyde kronik hastalik olmasi ¢alig-
madan diglanma &lcutleri arasinda yer aldl.

Calismaya alinan BO ve saglikli gruplardaki tim anneler
calismacinin gdzetiminde Pittsburgh Uyku Niteligi Endeksi’ni
(PUNE) yanitladi. Anket tamamlandiktan sonra ¢alismaci tara-
findan eksik soru kalmadigi kontrol edildi.

Bronsiyolitis obliterans tanisi

Bronsiyolitis obliterans tanisinda ayrintili 6ykd, fizik mu-
ayene, enfeksiydz nedenlere ydnelik degerlendirme, ylksek
rezollsyonlu akciger tomografisi ve akciger biyopsisi kullanil-
maktadir (4,8,13-15).

Calismamizda BO tanisi, hastalarin klinik 6zellikleri ve
yluksek rezollsyonlu akciger tomografilerindeki bulgular gbz
o6nlne alinarak konuldu. Hastalarimizin éyki ve fizik muaye-
nesinde akut viral bronsiyolit ya da alt solunum yolu enfeksi-
yonlarini takiben ortaya ¢ikan siregen 6zellikteki okstirik, hi-
silti, kaba ve ince raller ve hipoksemileri mevcuttu. Akciger
yiksek rezollsyonlu tomografilerinde asir havalanma alanla-
r, oligemik-mozaik 6rintli ve damarlarin zayif gorindigu
alanlar vardi.

Kronik solunum yolu hastaligi nedeni olabilecek kistik
fibroz, dogustan kalp hastaligi ya da birincil siliyer diskinezi
gibi baska bir hastaligi olan ¢cocuklarin anneleri calisma di-
sinda birakild.

Uyku niteliginin degerlendirilmesi

Pittsburgh Uyku Niteligi Endeksi, uyku niteligi ve uyku su-
resini degerlendirmeye ve uyku bozuklugu varlidi ve agirhgini
saptamaya yonelik 19 sorudan olusur. Pittsburgh Uyku Nite-
ligi Endeksi, 6znel uyku niteligi, 61t uyku zamani, uyku stre-

si, uyku etkinligi, uyku ilaci kullanimi ve gln ici disfonksiyonu
iceren yedi alt puanda deg@erlendirilir. TUm sorular, yakinma-
nin sikhdina gére 0-3 arasinda puanlanir. En distk puan hig
yakinma yok ise 0, en ylUksek puan haftada Ug¢ ya da daha sik
yakinma var ise 3 puandir. Oznel uyku niteligi degerlendirme-
sinde 0 c¢ok iyi, 3 ise ¢cok koétl uykuyu belirtir. Toplam puan
0-21 arasinda degisir ve ylksek puanlar daha kdtl uyku ni-
teligi ve daha yuUksek duzeyde uyku bozuklugunu goésterir.
Toplam PUNE puani 0-5 arasinda olanlar saglkl uyku, 6-10
arasinda olanlar kétl uyku, 10’un Gzerinde olanlar kronik uy-
ku bozuklugu olarak siniflanir. Pittsburgh Uyku Niteligi En-
deksi’nin tanisal duyarlilik ve 6zgulligundin sirasi ile %89,6 ve
%386,5 oldugu bildirilmistir (16). Pittsburgh Uyku Niteligi En-
deksi’nin Tirkge uyarlamasi Agargun ve ark.’lar tarafindan
yapilmistir (17).

istatistiksel analiz

istatistik analiz SPSS 11,0 (Chicago IL) programi ile ve t tes-
ti ve Pearson ki kare testi kullanilarak yapildi. istatistiksel anlam-
Ik icin p degerinin 0,05’in altinda olmasi dlctt olarak alind.

Bulgular

Bronsiyolitis obliterans grubundaki annelerin cocuklari-
nin (20 erkek, 16 kiz) yas ortalamasi 3,57+2,58 yildi (1-12,1
arasl). Kontrol grubundaki annelerinin ¢ocuklarinin (28 er-
kek, 34 kiz) yas ortalamasi 3,85+1,46 yildi (1-8 arasi). Bron-
siyolitis obliterans ve kontrol grubundaki annelerin ekono-
mik &zellikleri benzerdi.

Toplam PUNE puani ve 6znel uyku niteligi puani, BO gru-
bundaki annelerde kontrol grubundakilere gére anlamli yik-
sek bulundu (p=0,015) (Sekil 1 ve 2) (Tablo 1). Kronik uyku
bozuklugu ve kétl uyku sikligi BO grubundaki annelerde an-
lamli ylksekti (p=0,001). Ancak, saglikli uyku sikligi kontrol
grubundaki annelerde anlaml ylUksek bulundu (p=0,001)
(Tablo 2).

Tablo 1. Bronsiyolitis obliterans ve kontrol grubundaki
annelerin ortalama Pittsburgh uyku niteligi
degerlerinin karsilastirmasi

‘ BO* ‘ Kontrol‘ p**

PUNE puanlarr*

Toplam PUNE puani 10,1+3,2 | 3,6+1,5 | 0,015

Oznel uyku niteligi puani 1,7+1 0,6+0,4 | 0,015

*Bronsiyolitis obliterans
**p degeri <0,05 istatistiksel olarak anlamli
**Pittsburgh Uyku Niteligi Endeksi

Tablo 2. Bronsiyolitis obliterans ve kontrol grubundaki
annelerin uyku nitelik siniflarinin karsilastirmasi

BO* Kontrol P*

Kronik uyku bozuklugu (%) 47,2 3,2 0,001
Koti uyku (%) 38,9 14,5 0,001
Saglikh uyku (%) 13,9 82,3 0,001

*Bronsiyolitis obliterans
**p degeri <0,05 istatistiksel olarak anlamli
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Tartisma

Daha 6nce bircok calismada kronik hastaliklarin bakici
Uzerine etkileri incelenmistir. Kronik hastaligi olan bir aile bire-
yinin bakimi sadece giindiz ile sinirli degildir ve gece de cid-
di zaman gerektirebilir. Bunun sonucunda da, bir aile bireyinin
bakimini tstlenen kisilerde, uykusuzluk ve kronik uykusuzluk
sikligi sirasi ile %60 ile %95 arasinda bildiriimektedir (18-20).
Spina bifida, kistik fibroz ya da diyabet tanili cocugu olan 90
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Sekil 1. Bronsiyolitis obliterans ve kontrol grubundaki annelerin
toplam PUNE puanlarinin karsilastirmasi
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Sekil 2. Bronsiyolitis obliterans ve kontrol grubundaki annelerin
6znel uyku niteligi puanlarinin kargilastirmasi

annede yapilan bir galismada, ¢ogunlugu (%94) kendi gerek-
sinimlerini karsilamak igin yeterli zaman bulamadiklarini bildir-
mig; yorgun, yalniz ve kendi sagliklarini korumak icin gerekli
zamandan yoksun hissettiklerini belirtmislerdir (21). Daha 6n-
ceki calismalarda, kronik hastaligi olan cocuk sahibi annelerin
zaman yoklugu ve artmis bakim ytkleri nedeni ile egzersiz, iyi
beslenme ve uyku gibi saglik etkinliklerine daha az katilabildi-
gi saptanmistir (22).

Cocuk yas grubunda uyku ve bakim arasindaki iligki si-
nirli ilgi gérmustir. Epilepsi ve diyabet tanili cocugu olan
ebeveynlerin, tanidan sonra uyku dizenlerini degistirdikleri
(6rnegin ¢ocukla birlikte uyumada artis) belirlenmis ve ¢o-
cuklarini kontrol etmek igin sik uyanmaya bagl uyku eksik-
ligi ortaya ciktigr gorilmustir (23-25). Agir atopik dermatitli
cocuklarin ebeveynlerinin her gece yaklasik 40 ile 45 daki-
kayl cocuklarinin saglik ile iligkili gereksinimleri igin harca-
diklar belirtilmistir (26). Kronik solunum yolu hastaligi olan
cocuklarin annelerinde uyku niteligini inceleyen calismalar
daha 6nce de mevcuttur. Bunlardan Meltzer ve ark.’larinin
(3) yaptigi calismada kistik fibrozlu ¢cocugu ya da vantilator
bagimli cocugu olan annelerde, saglikli cocugu olanlara go-
re uyku slresinin daha kisa oldugu ve daha erken uyandik-
lan saptanmigtir. Bununla birlikte, bu annelerin %40’inda
strese bagh uyku bdlinmeleri oldugu gérilmis ve annele-
rin uyku niteliginin annenin yorgunluk ve depresyonu ve ¢o-
cugun saghgi ile iliskili oldugu sonucuna variimistir (3). Ben-
zer sekilde, astimli ¢ocuklarin annelerinin uyku niteligi ile
cocugun astim agirhgi arasinda iliski oldugu da bildirilmistir
(11). Bu calismalar, ¢cocuktaki kronik solunum yolu hastali-
ginin annelerinin uyku niteligini bozdugunu distndirmek-
tedir.

Bronsiyolitis obliterans hem gindiz hem de gece slren
solunum sikintisina neden olur. Oksiiriik, hisilti ve dispne gi-
bi agir gece yakinmalari ve uyanmalari BO’lu gocugu olan an-
nelerde stres diizeyini arttirabilir. Annelerdeki uyku nitelik bo-
zuklugunun en 6nemli nedenleri arasinda gocugun yasinin
kUgukligu, diger solunum yolu hastaliklarina gére daha agir
klinik bulgular ve cocugun gece yakinmalarinin yer aldigi du-
sundlebilir.

Ulkemizde cocugun birinci sorumlu bakicisi annedir. Bu
nedenle, calismamizda annenin uyku niteligi degerlendiriimis
ve toplam PUNE puani ve 6znel uyku niteligi puaninin BO’lu
¢ocugu olan annelerde saglikli cocugu olanlara gére anlamli
bozulmus oldugu saptanmigtir. Ayrica, kronik uyku bozuklugu
ve kot uyku sikliklarinin da BO’lu gcocugu olan annelerde be-
lirgin artmis oldugu gézlenmistir. Bu sonuglar, BO’lu hastala-
rin annelerinde bildiriimis ilk veridir.

Sonug olarak, gocuktaki kronik agir solunum yolu hastali-
ginin aile Uzerine etkisi saglk bakimi icin énemli bir sorun
olusturmaktadir. Bulgularimiz, akut alevlenmelerle seyreden
kronik ve agir bir solunum yolu hastaligi BO’lu cocugu olan
annelerde uyku niteliginin bozulabilecegini gdstermektedir.
Bu nedenle, BO’lu ¢ocugu olan annelerin uyku niteligi konu-
sunda olabilecek destek gereksinimi acisindan degerlendiril-
mesi ve gerekli ise destek verilmesi gerekebilir.
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