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OZET

Amac: Arastirma, yasamin ilk G¢ yilinda uyku sorunlar ve uyku sorunlarinda etkili uyku
ekolojisi etmenlerini incelemek amaci ile yuratdldd.

Yéntem: Tanimlayici arastirmanin érneklemini, izmir ilinde bir cocuk hastanesinde, saglikl
cocuk poliklinigine Eylil 2011 - Subat 2012 tarihleri arasinda basvuran 0-36 ayhk
bebegi/cocugu olan 385 anne olusturdu. Veriler, bebek / cocuklarda uyku sorunlarini
belirlemede, Sadeh (2004) tarafindan gelistirilen ve 2009 yilinda Sadeh ve ark. tarafindan
genisletilen ve Tagdemir ve Bayik (2013) tarafindan, Tiirk toplumu icin gecerlik ve glivenilirligi
yapilmis “Bebek/Cocuk Uyku Sorunu Kisa Tanilama Formu” (BUKF) ile annelerle gériistilerek
toplandi. Anneler bebeklerinin/cocuklarinin, son bir haftalik uyku durumunu degerlendirdiler.
Veriler SPSS 16.0 paket programi, sayi-yiizde ve Ki -kare istatistik testleri ile degerlendirildi.

Bulgular: Bebeklerin yas ortalamasi 15+1.61 ay idi. Bebek/cocuklarin uykuya baslama
saatinin 22.30, uykuya dalma siresinin 30 dk. , gece uyanma sikliginin 2 kez ve gece hig
uyanmadan uyududu uyku slresinin 4 saat, uyanik kaldigi strenin 50 dk., glindiiz uyku
siiresinin (saat) 2.33 saat oldugu belirlendi. Bebek/cocuklarda toplam uyku siiresi ortalamasi
11.3243.0 saat olup, % 285'inde uyku sorunu saptandi. Annelerin % 46.2 ‘si
bebek/cocuklarninda uyku sorunu oldugunu algiladi. 15-24 yas grubu annelerin bebeklerinde,
daha ileri yaslardaki annelerin bebeklerine gore uyku sorunu daha fazlaydi (p < .05). Annelerin
sahip oldugu cocuk sayisi azaldik¢a, bebeginin/cocugunun uyku sorununun arttigi saptandi (p
<.05). 0-1 yas grubundaki bebeklerin uyku sorunu 1-3 yas grubu ¢ocuklardan daha fazla
bulundu (p < .05).Yiiz Ustli uyuyan cocuklarda, yan donik ve sirt istli uyuyan ¢ocuklara gore
uyku sorunu daha yaygindi (p < .05). Bebeklerinin/cocuklarinin uyku sorununu, ciddi bir sorun
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olarak algilayan annelerin bebeklerinde/¢cocuklarinda, uyku sorunu en fazla (% 47.4) bulundu
(p <.05).

Sonug: Annelerin bebeklerinde/cocuklarinda algiladiklari uyku sorunu yayginligi (%47.4),
6lcim araci ile belirlenen uyku sorunu yayginligina gére (% 28.5) daha yiiksek oranda idi. Geng
ve tek cocuklu annelerin bebeklerinde/cocuklarinda, 0-1 yas araliginda olan, yiizi Gstii uyuyan
bebeklerde/cocuklarda uyku sorunu daha yaygindi. Uyku sorunu ile cinsiyet acisindan farklilik
saptanmadi. Annenin egitim durumu ve aile yapisi, bebegin cinsiyeti, uyudugu yer, oda ve evin
1sinma sekli bebeklerde uyku sorununda etkili bulunmadi. Hemsire ve hekimlerin, bu &lcekten
yararlanarak bebeklerde/cocuklarda uyku sorununu erken donemde belirlemeleri ve
ebeveynlere saglik egitimi, danismanlik vermeleri onerildi.

Anahtar kelimeler; Bebek/cocuk, uyku sorunu, uyku ekolojisi, uyku sorununu tanilama.

ABSTRACT

Objective: Descriptive field study was planned to investigate the sleep problems and ecological
factors of sleep

in the first three years.

Method: Mothers (385), who have 0-36 month infant/todlers and applied to healthy child
outpatient deparment of a children hospital in izmir between September 2011 and February 2012,
were included in the study. Brief Infant Sleep Questionnaire (BISQ) was used to collect data and
assess the sleep problems in infants/todlers. BISQ was developed by Sadeh (2004) and later it was
expanded by Sadeh et al. in 2009 and adopted to Turkish language by Tasdemir and Bayik . In
evaluating the data, SPSS 16.0 packet program, Chi square tests were used.

Result: Mean age of the infants /todlers was 15+1.61 months. When the seven parameters of
sleep level measurement were examined; among the infants/todlers, beginning of sleep time was
22.30, mean of wake up times at a night, was 2.0, the mean of sleeplessness duration was 0.50
minutes among children. Mean of uninterrupted sleep duration was 4 hours, mean of sleep during
daytime was 2.33 hours. ; Infants/todlers have a total sleep of 11.32+3.0 hours. It was determined
that %28.5 of the children had sleep problems and 46.2 % of mothers perceived sleep problems for
their children. Sleep problems were more prevalant in infants /todlers whose mothers were in 15-
24 aged old comparing to other groups as well ( p <.05). That decreased the number of children of
mothers, sleep problems of their infants / todlers increased (p < .05). Infants/todlers who lied in
facedown position during sleep, have sleep problems more than the others ( p < .05). Among the
infants/todlers whose mothers perceived that their children have severe sleep problems, sleep
problems were found more prevalant ( p < .05).

Conclusion:. Mothers’ perceived sleep problems for their children was higher than the
prevalance determined by using BISQ . Young mothers” infants/todlers experienced more sleep
problems. Sleep problems was more prevalant in infants and among the children who have
mothers that has one child and stayed in younger ages, who sleep in facedown position. Nurses
and physiciaas were suggested that they should determine the sleep problems and effective
ecological factors on sleep among children/infants as well as provide counseling and health
education for the mothers.

Key words: Infants/todlers, sleep ecology, leep problems, sleep problems screening.
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GIRIS

Pediatristler ve diger cocuk bakim profesyonellerine gore, cocukluk doneminde
bebek uyku problemleri ebeveynlerin yasadiklari en yaygin saglk sorunlari
arasindadir (Sadeh 2004, Owens ve ark. 2004, Sadeh ve ark. 2010). Arastirmalar,
cocuklarin yaklagik dortte birinin uyku sorunu oldugunu ortaya koymaktadir (Carolyn
2001, Lam ve ark.2003, Sadeh ve ark. 2009). Bebeklerde/cocuklarda uyku sorununun
belirleyici ozellikleri; uykuya dalma gulcligl, uykuya yatmak istememe, gece
uyanmalari (aglayarak olabilir), ebeveynlerle uyumak isteme, giin icinde uyuklama ve
huzursuz aglamalar biciminde yayginhk gdstermektedir (Carolyn 2001, Lam ve
ark.2003, Sadeh ve ark. 2009, Stein ve ark.2010). Bebeklerde/cocuklarda, uykuya
dalma gucligi % 10-29, gece sik uyanmalar % 15- 35 siklidinda gorilmektedir
(Ozgen 2001, Lam ve ark. 2003, Tamara 2009, Tana ve ark. 2009, Carolyn 2011). Farkli
kiltirlerde  yuritilen arastirmalar, bebeklerde/cocuklarda uyku sorunlari
prevalansinin %11-40 degerleri arasinda degistigini gostermektedir (Sadeh ve ark.
2011). Mindell ve arkadaslar internet Uzerinden 17 llkede ydruttikleri, 0-3 yas
c¢ocudu kapsayan kiltirlerarasi calismalarinda; bebek/cocuklarda uyku sorunu
yayginhigini Avustralya’ da % 32, ingiltere’de %23, Hindistan'da %40, Amerika'da %
24, Tayland’'da % 11, Yeni Zelanda da % 30, Cin’ de % 76, Japonya'da %20 gibi
dedisen oranlarda belirlemislerdir (Mindell ve ark. 2010). Quach ve ark.(2013)
Avustralya’da yurattikleri bir diger calismada, uyku sorunu yayginhgmi 0-12 aylik
donemde %17.7, bir yas grubunda %14.6, iki yasta %12.9 ve (¢ vas ¢ocuklarda %11.8
oraninda belirlemigslerdir. Bes yasa kadar olan ¢ocuklarda uyku sorununun saglik
harcamalarina ek maliyetinin 141 dolar oldugunu belirtmislerdir. Martin ve ark.
(2007), Avustralya’da 5107 bebek (zerinde yurittikleri baska bir calismada
bebeklerde uyku sorununu %717 oraninda saptamiglardir. Hiscock ve Wake (2002)
yaptiklar ¢calismada, yeni dogan bebeklerde uyku problemlerini arastirmislardir. Bu
calismada annelerin %12'si cocuklarinin uyku problemlerinin devamli oldugunu ve
%19’u sorunun yinelendigini bildirmislerdir.

Bebeklik ddneminde uyku sorunlarinin tedavi edilmemesi durumunda, yetiskinlik
déneminde direncli ve iyilesmesi gecikmis bir saglik sorunu olacadi belirtiimektedir
(Sadeh 2004, Sadeh ve ark. 2010). lyi uyku suresinin azalmasi ve gindiiz uyuma
gereksinimi cocuklarin fiziksel, ruhsal yasamini, okul basarisini ve aile iliskilerini
etkileyebilmektedir (Goodlin ve ark. 2001, Guyton 2001). Ozellikle 0-36 ay cocuklarda
gece uyanmalari ve uyku problemlerine bagh olarak ilerleyen yaslarda davranissal
sorunlar da ortaya ¢ilkmaktadir (Sadeh 2004). Cocuk uyku problemleri ve postnatal
depresyon, evlilikte stresin artmasi, aile diizeninin bozulmasi, ebeveynlerin isini
birakmasi, cocuk istismar, cocuk davranis problemleri ve anneyle ilgili kaygr gibi
sosyal ve mental saglik sorunlarini da arttirmaktadir (France ve ark. 1999, Hiscock ve
ark. 2001, Er 2006, Polimeni ve ark. 2007). Uyku sorunu yasayan cocuklar, saglksiz
cocuklar olarak rapor edilmektedir (Karacal 2010). Uyku sorunlan eriskinlerde iyi
tanimlanmistir, ancak 6zellikle 0-36 ay cocuklarda bu sorunun erken dénemde
tanilanmasina yonelik calismalar yapilmamistir (Demir 2007, Carskadon 2009).
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Bebegin uyutulmasinda; ebeveyn davranislari, zamanlama, ortam ve dekorlar gibi
cevresel faktorler uyku ekolojisini olusturur (Sadeh ve ark. 2009). Cocuklarda uyku
sorunlarinin nedenini tanimlayabilmek icin uyku ekolojisinin bilinmesi gerekir.
Bebegin/cocugun yataginda/besiginde, beslenirken ya da emzirilirken, kucakta
pispislanirken, sallanirken, banyo sonrasi, yatakta yalniz ve ya diger bir baska kisiyle
birlikte, masal dinleyereken, televizyon izlerken uyumasi gibi benzer uyutma
davranislari, onlarin uykuya dalmasinda etkili olmaktadir (Sadeh ve ark. 2009). Sadeh
ve arkadaslarn (2010) internet aracilid@i ile yarittikleri “Ebeveyn davranislan ve
bebeklerde uyku sonuclari: bir kilturlerarasi karsilastirma” bashkl ¢alismada,
diinyada degisik bolgelerde bebeklerin uykuya baslama saatlerinde ve gece uykulari
sirasinda ebeveyn davranislarinin bebegdin uyku durumunda etkili oldugunu
belirlemislerdir.

Ulkemizde bebeklerde/cocuklarda uyku sorunlar ve etkili cevresel etmenlerin
incelenmesi konusunda calismalar sinirlidir. Bunlardan; Basar, Korkmaz ve Seldiin
2005 yilinda “Postpartum ddnemde anne ve babalarin yeni dogan bakimina iliskin
gereksinmelerinin  belirlenmesi” c¢alismasinda, bebegin uykusunun izlenme
gerekliligini annelerin %18'i, babalarin %39'u gereksinim olarak gormuslerdir. Ayrica
bebekleri/cocuklan uyutmada etkili c¢evresel durumlar konusunda; Bolikbas'in
(2009), Orduda yaptidi c¢alismada; annelere cocuklarini uyutmak icin ne gibi
uygulamalara basvurdugu soruldugunda; %33.0'Inin ayadinda sallayarak, %25.6'sinin
besikte sallayarak, %15.8'inin de ninni sOyleyerek bebeklerini uyuttugu belirlenmistir.
Ozyazicioglu ve Polat'in (2005) yapmis olduklan bir diger calismada ise; annelerin
%93.2'sinin  ¢cocuklarini  uyutmakta giglik c¢ektikleri saptanmistir. Annelere,
cocuklanni uyutmak icin ne gibi yontemlere basvurduklari sorulmus; annelerden
%43.9'unun ¢ocuda balli ve sekerli emzik verdikleri, 9%14.9'unun ayaklarinda
sallayarak, cocuga ninni sdyledikleri, %8’ inin de bebe aspirini veya agr kesici surup
verdikleri belitflenmistir. Oner ve ark.(2009), cocuklarda uyku bozukluklarinin
degerlendirilmesinde kullanilan “Cocuklarda Uyku Olcedi”nin uzun formunun Tiirkce
cevirisinin gegerlik ve glivenirliginin belirlenmesi amaci ile bir calisma ylritmislerdir.
Ulkemizde bebeklerde/cocuklarda dogrudan uyku sorunlarinin  belirlenmesine
yonelik bir calisma bulunmamaktadir. 0-36 ay bebeklerde/cocuklarda uyku sorunlar
yayginhdi ne dizeydedir? etkili uyku ekolojisi etmenleri nelerdir? sorularina bu
¢alismada yanit aranacaktir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi

Arastirma, yasamin ilk O¢ yiinda uyku sorunlar ve etkili uyku ekolojisi
etmenlerinin incelenmesi icin ylritllmus tanimlayici alan arastirmasidir.

Arastirmanin Yapildig: Yer

Arastirma, izmir'de bir cocuk hastanesinde, saglikl cocuk polikliniginde yiiriitild{.
Arastirma verileri, Eyltl 2011 - Subat 2012 tarihleri arasinda toplandi.
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Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, saglkh cocuk poliklinigine Eylil 2011 - Subat 2012 tarihleri
arasinda basvuran tum 0-36 aylik bebedi/cocugu olan 450 anne olusturdu.
Arastirmaya katilmaya gonulli 385 anne olasiliksiz Ornekleme ile arastirma
kapsamina alind..

Veri Toplama Araglan

Veriler, “Anne Sosyodemografik Veri Toplama Formu ve Bebek/Cocuk Uyku
Sorunu Kisa Tanilama Formu (BUKF )" ile toplandi. Anneye ait sosyodemografik veri
toplama formu arastirmacilar tarafindan konu ile ilgili alan yazin incelenerek
olusturuldu (Sadeh 2004, Sadeh ve ark. 2009). Bu formda; annenin yasi, egitimi,
mesledi, calisip calismama durumu, medeni durumu, aile tipi, sosyal glivence, ailenin
gelir durumu, sahip oldugu cocuk sayisi, oturdugu evin tipi, evin 1Isinma sekli,
¢ocudun kendi odasinin olup olmadigl, cocugun uykusu gelince yaptidi hareketler
gibi degiskenlerle ilgili sorulara yer verildi.

Bebek/Cocuk Uyku Sorunu Kisa Tanilama Formu (BUKF); Bu form, 2004
yilinda Sadeh tarafindan; Brief Infant Sleep Questionaire (BISQ) adi ile gelistirilmis,
daha sonra form 2009 yilinda Sadeh ve ark. tarafindan genisletilmistir (Sadeh 2004,
Sadeh ve ark. 2009). Bu calismada Turk toplumu icin gecerlik ve givenilirligi
gerceklestiriimis genisletiimis ve BUKF olarak adlandirilmis Tirk¢e formu
kullanilmistir (Bayik, Tasdemir 2011). Bu formda yer alan; cocugun uykuya baslama
saati, uykuya dalma suresi, gece uyanma siklidi, gece uykusuzluk siresi, gece uyku
sUresi, gundiz uyku siresi, toplam uyku siresi gibi yedi 6lciit ile bebeklerin/
cocuklarin uyku durumu degerlendirilmektedir. BUKF'dan elde edilen bu &lcttler
degerlendirilerek gece uyku suresi ile glindiiz uyku siresi toplanip, gece uykusuzluk
stresinin ¢ikariimasi ile toplam uyku siresi hesaplanir. Asagidaki Gi¢ durumdan en az
birinin godrilmesi durumunda bebedin/cocugun uyku sorunu yasadigi saptanir;
1)Bebegin/cocugun gecede (¢ kez den fazla uyanmasi, 2) Bebedin/cocudun gece
uyanarak bir saatten daha fazla uykusuz kalmasi ya da, 3) Bebegin/cocugun toplam
uyku sliresinin 9 saatten az olmasi (Sadeh 2004). Bu formda, ebeveyne ait
davranislarin ve ekolojik 6zelliklerin belirlenmesine yonelik sorular da (cocugun
dogum tarihi, cocugunun cinsiyeti, dogum sirasi, uyudugu vyer, yattidi yer, uyku
pozisyonu, horlama davranigi, uykuya dalma bicimi, annenin uyutmadan onceki
rituelleri, cocugun gece uyanmasi durumunda annenin davranislar, annenin
cocugunun gece uykusu ile ilgili algisi ve degerlendirmesi) yer almistir. Sadeh (2004),
aracin test-retest yontemi ile zamana godre dedismezligini test etmistir. Uyku
sorunlarini belirleme soru formunun, actigraph aracinin verileri ve uyku ginlagu
verileri arasinda korelasyonunu pozitif ydnde orta ve ¢ok gicli (.27 - .96 ) (p < .000)
ve de anlamli bulmustur. Tirkce formun gecerlilik givenirliginin incelendigi
calismada da, Tasdemir ve Bayik (2011), BUKF'nun zamana gére degismezIlidi icin
On-test ve son-testten elde edilen yedi soruya iliskin ortalama degerler arasinda
pozitif yonde orta-glicli derecede ( .35 - .85 ) ve anlamh (p < .000) iliskiler
belirlemislerdir. Zamana gore degismezlik acisindan aracin givenilir oldugu
gosterilmistir. Tasdemir ve Bayik (2011), BUKF (son test) ve Uyku Ginligin’ den
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(annelerin ¢ocuklarinin uykusunu yedi giin kaydettigi uzun form) elde ettikleri yedi
Olcite (parametreye) iliskin degerleri karsilastirarak, de@erler arasinda gucli
derecede ( 051 - 0.90 ) ve anlaml iliskiler (p<.000) belirlemislerdir. Bu calismada
annelerden son bir haftayr distinerek bebeklerinin/cocuklarinin uyku durumunu
degerlendirmek Uzere bu soru formunu yanitlamalari istendi. Son bir hafta iginde
akut bir hastalik geciren bebek/cocuklar arastirmaya alinmadi. Formun yanitlanmasi
icin gerekli stire 20-30 dakika idi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Calismada elde edilen veriler bilgisayar ortaminda SPSS 16.0 paket programi
kullanilarak kodland Verilerin analizinde; sayi, yiizde, median, IR degeri kullanildi.
Bagimli degisken (uyku sorunu) ve uyku sorununda etkili oldugu dustinilen bagimsiz
degiskenler arasindaki baglantilar ki- kare istatistik testleri ile analiz edildi (Ozdamar
2003).Verilerin degerlendirilmesinde p< .05 yaniima diizeyi belirlendi.

Arastirmanin Etik YOnU

Hastane yonetiminden c¢alismanin yapilabilmesi igin yazili izin alindi, 0-36 aylik
cocuga sahip annelere ¢alisma hakkinda bilgi verilerek yazili onamlari alindi.
Arastirma kapsaminda uyku sorunu oldugu belirlenen bebeklerin/cocuklarin
annelerine  bilgi  verilerek, arastirmaci tarafindan hazirlanan  "0-36 aylik
bebeklerin/¢ocuklarin  uyku sorununa yonelik annelere &neriler” konulu brosir
verildi.

Arastirmanin Sinirhliklar

Arastirma, gonulli annelerle ydrutildi, bu nedenle sonuclar ancak bu gruba
genellenebilir. Uyku sorunlarinin yalnizca 0-3 yas grubu bebeklerde/cocuklarda
incelenmesi arastirmanin bir diger sinirhlhigidir

BULGULARVE YORUM

Bebeklerin/Cocuklarin Sosyodemografik Ozellikleri

Tablo 1.Bebeklerin/gocuklarin Sosyodemografik Ozelliklerine Gére Dagilimi

Sosyo-Demografik Ozellikler Say!i Ylzde
Yas Grubu

0-6 ay 102 265

7-12 ay 31 81

13-18ay 63 16.4
19-24 ay 59 15.3

25-36 ay 130 33.7

Cinsiyet

Kiz 171 44.4

Erkek 214 55.6

Planli gebelik sonucu dogum

Evet 295 76.6

Hayir 20 23.4
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Dogum sirasi

En blyiik 15 39
Ortanca 20 5.2
En kiigik 183 475
Tek 167 434
Dogum Sekli

Normal dogum 186 48.3
Sezeryan 192 49.9
Diger 7 1.8
Toplam 385 100.0

Arastirma kapsamina alinan, 0-36 aylik bebeklerin/cocuklarin yas ortalamasinin
15+1.61 aydir. Cocuklarin %34.6'sinin bir, %31.7'sinin iki, %33.7'sinin U¢ yasinda
oldugu Tablo.1'de goriilmektedir. Bebeklerin/cocuklarin %76si planli gebelik sonucu
dogmustur. Bebeklerin/cocuklarin aile icindeki diger cocuklara goére dogum
siralamasinda, %47.5'inin en kicik, %43.4 ‘Unin ilk cocuk oldugu saptandi.

Bebeklerin/GCocuklarin Uyku Diizeyi Olciimleri ve Uyku Sorunu Yayginhgi
Tablo 2. Bebeklerin/Cocuklarin, Uyku Diizeyi Ol¢iimlerinin Dagilimi

BUKF Uyku Diizeyi Ol¢iimleri Median IR Min. Max.
Uykuya Baglama Saati/ saat 22.30 +1.80 18.00 24.40
Uykuya Dalma Sdiresi/ saat 0.50 +0.35 0.08 0.16
Gece Uyanma Sikligi 2.00 +2.00 0 8
Gece Uykusuzluk Suresi/saat 0.50 +1.08 0 5
Gece Kesintisiz Uyku Siresi/ saat 4.00 +3.50 1.50 12.30
Gunduiz Uyku Siiresi/ saat 233 +2.00 0 12
Toplam Uyku Siresi/ saat 11.32 +3.00 7 22

Tablo2 ‘de BUKF uyku diizeyi dl¢timleri agiklanmistir. BUKF uyku diizeyi dlgiimleri
kapsamindaki, yedi parametre incelendiginde; bebeklerin/cocuklarin uykuya baslama
saatinin ortancasinin 22.30 £1.80 olup, en erken 18.00 da ve en ge¢ 24.40 da basladid
saptandi. Uykuya dalma siresinin 0.50+0.35 (saat), gece uyanma sikliginin 2.00+2.00
kez oldugu ve bebeklerin/cocuklarin, gecede 0-8 kez uyandiklar belirlendi.
Bebeklerin/cocuklarin gece uykusuzluk sliresinin 0.50+2.00 saat, kesintisiz gece uyku
suresinin 4.00+3.50 saat oldugu ve cocuklarin kesintisiz gece en az 1 saat 50 dakika,
en uzun 12 saat 30 dakika uyudugu saptandi. Bebeklerin/cocuklarin, glindiiz uyku
sUresinin 2.33+2.00 saat ve toplam uyku slresinin de 11.32+3.00 saat oldugu
belirlendi. Bebeklerde/cocuklarda belirlenen en az toplam uyku siiresinin 7 saat, en
uzun toplam uyku suresinin ise 22 saat oldugu saptand..
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Gece uyku suresi (saat) Gundiz uyku siresi (saat)
saat
saat
Gece uykusuzluk siresi (saat) Gece uyanma sikligi (kez)
-saat kez
ay

Grafik 1. Cocuklarin/bebeklerin yas grubuna gore, bazi uyku diizey 6l¢iimlerinin dagilimi

Grafik.1'de bebeklerin/cocuklarin  yas grubuna gobre, bazi uyku dizeyi
olclimlerinin dagilimi gdsterilmistir. Bebeklerin/gocuklarin yasi bliyudikce gece uyku
siresi artmakta ve glndiiz uyku siresi, gece uyanma sikli§l, gece uyanma siresi
azalmaktadir.
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Tablo 3. Bebeklerin/Cocuklarin, Uyku Sorununu Belirlemeye Yénelik Olciitlerin Dagilimi

Uyku Sorunu Belirlemeye Yénelik Olciitler Sayi Yiizde
Bebegin/cocugun;
1.Gecede (g kez den fazla uyanmasi * 72 18,6
2. Gece uyanarak bir saatten daha fazla uykusuz 110 28.5
kalmasi*
3.Toplam uyku siiresinin, 9 saatten az olmasi® 55 14.6
Uyku sorununun yayginhg 110 28.5

* Yiizdeler her bir 6lciit icin 385 anne bildirimine gore hesaplanmistir.

0-36 aylik bebeklerin/cocuklarin, %18.6'sinin gecede (i¢ defadan fazla uyandigi, %
28.5" inin gece uyanarak bir saatten daha fazla uykusuz kaldigi ve %14.6'sinin toplam
uyku slresinin 9 saatten az oldugu saptandi. Bu olgitlerden birinin varlig,
¢ocuklarda/bebeklerde uyku sorunu oldudunu gostermektedir. En yaygin olglt
olarak “bebeklerin/cocuklarin gece uyanarak bir saatten daha fazla uykusuz kalmasi”
durumu goz 6niine alindiginda, bebeklerde/cocuklarda % 28.5 oraninda uyku sorunu
oldugu belirlendi (Tablo3).

Bebeklerin/Cocuklarin, Uyku Sorununda Etkili Bazi Sosyodemografik ve
Uyku Ekolojisi Etmenleri

Arastirmadaki  bebeklerin/cocuklarin uyku  sorunu  olup  olmadig,
bebek/cocuklarin, annelerin bazi sosyodemografik ozellikleri ve uyku ekolojisi
kapsaminda bazi ortam &zelliklerine gére incelenmistir.

Tablo 4. Bebeklerin/Cocuklarin, Uyku Sorununun Bazi Sosyodemografik Ozelliklerine Gére Dagilimi

Cocuklarin Uyku sorunu Uyku sorunu Toplam
Ozellikleri olan olmayan n=385
Sayi Yiizde Sayi Yiizde Sayl Yiizde X? p
Yas Grubu
0-12 ay 66 49.6 67 50.4 133 100.0
X*=28.88 p<.05
13-24 ay 24 19.7 98 80.3 122 100.0
X*=0.53 p>.05
25-36 ay 20 154 110 85.0 130 100.0
Cinsiyet
Kiz 46 26.6 127 734 173 100.0 | X*=0.605 p>.05
Erkek 64 30.2 148 70.0 212 100.0
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Tablo 4'de bebeklerin/cocuklarin uyku sorununun durumunun, yas gruplarina
gore dagilimi incelendiginde; 0-12 aylk bebeklerin % 49.6'sinda, 13-24 aylik
cocuklarin %19.7’sinde ve 25-36 aylik cocuklarin % 15.4'nde uyku sorunu oldugu
saptandi. Bu gruplar arasinda istatistiksel bir fark oldudu belirlendi (p < .05). Bu farkin
0-12 aylik yas grubundan kaynaklandigi ve 0-12 ay bebeklerde uyku sorununun en
yaygin oldugu saptandi (p< .05). Kiz ve erkek bebek/cocuklarda, uyku sorunu
durumunda istatistiksel bir farklilik saptanmadi (p > .05).

Tablo. 5 Bebeklerin/Cocuklarin Uyku Sorununun Annelerinin Bazi Ozelliklerine Gére Dagilim (Sayi=385)

Annelerin Uyku Sorunu Uyku Sorunu Toplam
Ozellikleri Olan Olmayan

Sayi Yizde Sayi Yiizde | Sayi Yiizde p X

Yas Gruplan

15-24 yas 37 43.5 48 56.5 85 100.0 X*=14.1 p<.05
25-34 yas 62 26.5 173 73.6 235 100.0 X*=1.98 p > .05
35 yas ve lizeri 1 17.0 54 83.0 65 100.0

Egitim Durumu

Okur-yazar degil 5 45.0 6 54.0 11 100.0

Okur-yazar veya .

ilkogretim 61 26.0 174 | 740 235 1000 | X*=2.9 p>.05
Lise ve Gzeri 44 320 95 | 68.0 139 100.0

egitim

Sahip oldugu

cocuk sayisi

Bir 70 385 | 112 61.5 182 100.0 | X*=29.4 p<.05
Iki 26 232 86 76.8 112 | 1000 | x*=7.3 p< .05
Ug ve daha fazla 14 15.4 77 84.6 91 100.0

Tablo.5'de goriildigu gibi, annelerin yasi blyldikce bebeklerinde, uyku sorunu
yayginhdinin azaldigi belirlendi (p< .05). Bu farkin 15-24 yas grubu annelerden
kaynaklandigi ve gen¢ annelerin diger yas grubu annelere gére bebeklerinde
/cocuklarinda, uyku sorununun daha yaygin oldugu saptandi (p>.05). Annelerin
egitim durumlarina goére, bebeklerin/cocuklarin uyku sorunu durumu agisindan
istatistiksel bir fark saptanmadi (p > .05). Annelerin cocuk sayisi arttikca
bebek/cocuklarinda uyku sorununun azaldig belirlendi (p < .05). U¢ ve daha fazla
cocudu olan annelerin cocuklarinda en az (p <.05), tek c¢ocuklu annelerin
cocuklarinda uyku sorunu en fazla belirlendi (p< .05).
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Tablo 6. Bebeklerin/Cocuklann, Uyku Sorununun Uyku Ekolojisi Kapsamindaki Bazi Ortam Ozelliklerine
Gore Dagilimi

Uyku Ekolojisi Uyku Sorunu Uyku Sorunu Toplam n=385
ozellikleri olan olmayan P X2
Sayi % Sayi Sayi %

Kendi odasi
Var 31 25.0 92 75.0 123 100.0
Yok 79 30.0 183 70.0 262 1000 | X*=1.00,p>.05
Uyudugu Oda
Kendi odasi 11 17.0 55 83.0 66 100.0
Anne-baba odas! 55 | 320 | 119 | 680 | 174 | 1000 | X*=562 p>.05
Kardes ya da evdeki 44 30.0 101 70.0 145 100.0
diger, kisilerin
odasinda
Uyudugu Yer
Bebek karyolasi/ 45 24.0 141 76.0 186 100.0 X*=4.96, p.>05
yataginda
Anne-baba 26 28.0 66 72.0 92 100.0
yataginda
Besik, salincak 39 36.0 68 64.0 107 100.0

Evin Isinma Sekli

Elektrik/ kdmiir 93 30.0 219 70.0 312 100.0 | X*>=1.73, p>.05
sobasi
Kalorifer veya diger 17 23.0 56 77.0 73 100.0

Uyku Pozisyonu

Yizustl 18 42.9 24 57.1 42 100.0 X’= 24.4, p<.01
Yan doniik 49 325 102 67.5 151 100.0 X*=4.23,p >.05
Sirt Gstd 36 34.0 70 66.0 106 100.0
Diger 7 8.1 79 91.9 86 100.0

Tablo 6'da uyku ekolojisi kapsaminda, bazi ortam &zellikleri ile
bebeklerin/cocuklarin uyku sorunu durumunun dagilimi incelenmistir. Yapilan ayri
analizlerle, bebeklerin/cocuklarin kendi odasinda uyuma durumu ( p > .05), bebegin
uyudugu oda 6zellikleri (p > .05), uyudugu yer (p > .05) ve evin elektrik/ kémir
sobasi ya da kalorifer veya diger 1sinma bicimiyle isinmasina gére bebek/cocuklarda
uyku sorunu olup olmamasi agisindan fark bulunmadi (p>.05). Uyuma pozisyonuna
gore uyku sorunu incelendiginde; yliz Gisti uyuyan c¢ocuklarda, yan dénitk uyuyan
cocuklarda ve sirt Ustii uyuyan cocuklarda, uyku sorunu yayginhgr acisindan
istatistiksel fark bulundu (p < .05). Yapilan ileri ki kare analizlerine gore, ylz Usti
uyuyanlarda uyku sorununun en yaygin oldugu saptandi.
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Annelerin Bebeklerinin/Cocuklarinin Uyku Durumuna Yénelik Algilan

Annelerin %9.8'i (38), cocuklannda ¢ok ciddi uyku sorunu, %36.4°0 de (140) kigik
bir uyku sorunu oldugunu belirterek, toplam %46.2 oraninda anne,
bebek/cocuklarinda uyku sorunu oldugunu agikladi. Annelerin %53.8'i hicbir sorun
olmadigini belirtti. Cocuklarinda uyku sorununu “ciddi uyku sorunu var” , “az uyku
sorunu var” ve “hi¢ uyku sorunu yok” seklinde yanitlayan annelerin ¢ocuklarinda,
uyku sorunu olup olmadigi incelendiginde; istatistiksel olarak fark bulundu (X*= 30.5,
p < .05). Yapilan ileri ki-kare testi ile farkin bebeklerinde/cocuklarinda uyku sorunu
olmadigini belirten annelerden kaynaklandigi belirlendi (X*= 13.7, p < .05).
Bebeklerinin/cocuklarinin uyku sorununu, ciddi bir sorun olarak algilayan annelerin
bebeklerinde/cocuklarinda uyku sorunu en fazla (%47.4), hi¢ sorun olmadigini
belirten annelerin ¢ocuklarinda ise en az oranda (%16.9) bulundu.

TARTISMA

Yasamin ilk U¢ yilinda uyku sorunlar ve uyku sorunlarinda etkili uyku ekolojisi
etmenlerini incelemek amaciyla yiritilen bu arastirmada bebeklerin/cocuklarin
%34.6'sl 0-12 ay, %31.7'si 13-24 ay, %33.7'si ise 25-36 ay yas araliginda belirlendi.
Calisma kapsaminda bebeklerin/cocuklarin biylk codunlugu ailede tek ve en kiiglik
cocuktur. Calismada 0-36 aylik bebeklerin/cocuklarin; BUKF uyku diizeyi ol¢limleri
kapsamindaki, yedi parametre ile ilgili ortalama degerler incelendiginde;
bebeklerin/cocuklarin uykuya baslama saatinin 22.30, uykuya dalma siiresinin 30 dk.,
gece uyanma sikhidinin 2 defa ve gece hi¢ uyanmadan uyudugu, uyku siresinin 4
saat, gece uyanik kaldigi sirenin 50 dk., oldugu belirlendi. Bebeklerin/cocuklarin
glindiiz uyku slresinin 2.33 saat ve toplam uyku siresinin de ortalama 11 saat
oldugu saptand.. Literatiirde, erken ¢ocukluk déneminden eriskinlik donemine kadar
cocuklarin gelisiminde etkili olan blylime hormonunun uykuya daldiktan birkag saat
icinde salgilandigi  belirtiimektedir (Van vePlat 1996). BiyUme hormonu
salgilanmadan 2-3 saat 0nce bebedin/cocugun uykuya yatirilmasi, glindiiz 6grendigi
bilgilerin depolanmasini saglamaktadir. Dolayisiyla, cocudun saat 20:30 da uyumus
olmasinin dnemi vurgulanmaktadir (Van ve Plat 1996, Er 2006, Necati ve ark. 2010).
Bu calismada bebeklerin/cocuklarin onerilen uyku saatinden daha ge¢ uykuya
basladiklari  belirlendi. Benzer bir arastirmada Sadeh (2004), 0-36 aylik
cocuklarin/bebeklerin  uyku  dizeyi  Olcimlerini  degerlendirmistir.  Bu
degerlendirmeleri sonucunda 0-36 ay cocuklarnin, uykuya baslama saatinin: 20.61 ,
uykuya dalma siiresinin (saat) 48 dk., gece uyanma sikhdinin 3 kez, gece uykusuzluk
sUresinin (saat) 0.65, gece kesintisiz uyku siresinin (saat) 4, glindiz uyku siresinin
(saat) 2.25 ve toplam uyku siiresinin (saat) 11.61 oldugunu saptamistir (Sadeh 2004).
Sadeh’in calismasindaki ¢ocuklarin uyku parametreleri, calismamizdaki ¢ocuklarin
uyku parametreleri ile karsilastirildiinda, uykuya baslama saati (21:01) disinda
benzerlik gosterdigi  belirlenmistir.  Buna gore c¢alismamiz  kapsamindaki
bebeklerin/cocuklarin daha ge¢ uyududu fark edilmektedir. Bu farkh toplumlarinda
bebek ve cocuklarin aile bireylerinin uyku saatlerine uyum gdstermelerinden de
kaynaklanabilir.
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Arastirma kapsaminda 0-36 ay bebeklerin/cocuklarin, % 28. 5'inde uyku soru-
nu oldugu belirlenmistir.  Farkli  kiltirlerde  yaritiilen  arastirmalarda,
bebeklerde/cocuklarda uyku sorunu prevalansinin %11-40 degerleri arasinda
degistigi gosterilmistir (Lam ve ark. 2003, Mckenna ve ark. 2005, Carskadon 2009,
Tamara 2009, Tana ve ark. 2009, Sadeh ve ark. 2011). Bebekler/cocuklar yasamin ilk
yilinda, uyku sorununu fazlaca yasarlar ancak biytdikge uyku sorunu azalir. Literatir
bilgilere gore, 0-36 aylik bebeklerde/cocuklarda, uyku sorunu prevalansinin yaklasik
olarak %20-30 oraninda oldudu gdrilmdstiir (Sadeh ve ark. 2011). Bu calismada elde
edilen uyku sorunu diger arastirmalarda elde edilen yayginlk degerleri arasindadir.
Uyku sorununun, cocukluk dénemine goére degisiklik gosterdigi ve en cok uyku
sorunu sikhdimin yasamin ilk yiinda oldugu belirlenmistir (Ozgen 2001, Lam ve ark.
2003, Tamara 2009, Tana ve ark. 2009). Calismadaki ¢cocuklarin %27’sini olusturan 0-6
ay arasindaki bebeklik dénemi, hem aile hem de ¢cocugun uykusu icin daha hassas bir
dénemdir. Clinkl 6zellikle 0-2 ay dénemindeki bebeklerin uyku diizeni olusmamistir
ve ebeveyn davranislan uyku diizenini olusturmaktadir. Bu dénemde ebeveyn
uyutma davraniglari ile bebegin/cocugun gelecekteki uyku aliskanliklan da
belirlenmis olur (France ve ark. 1999). 25-36 aylk cocuklarda uyku dizeni,
gece/glindiiz farki ve cocugun cevre ile sosyal etkilesimi olusmaktadir. Dolayisi ile bu
dénemdeki bebeklerde/cocuklarda gece sik uyanmalara daha cok rastlanmaktadir
(Guyton 2001). Calisma kapsamindaki cocuklarda, uyku sorunu yayginhginin,
cocuklarin cinsiyetine gore dedismedigi saptanmistir. Sadeh ve ark.(2009)
yuruttikleri 0-36  aylik bebeklerin/cocuklarin, uyku sorunlarini  belirleyen
calismalarinda da c¢ocuklarin  cinsiyetlerinin, uyku sorununu etkilemedigi
belirlenmistir.

Bebeklerin/cocuklarin uyku sorunlarinin ortaya ¢ikmasinda etkili olabilecek en
onemli uyku ekolojisi ile ilgili faktorlere bakildiginda, yaridan fazlasinin (%53)
apartman dairesinde yasadi§i ve ¢cocuklarin %81‘inin soba ile isindidi belirlenmistir.
Ozellikle cocuklarin uyudugu odanin sicakliginin yeterli, 1sidinin bebegin/cocugun
kendini glivende hissedecek kadar los olmasi gibi fiziki kosullarinin, uyku icin uygun
olmasi gerekir (Oztiirk ve ark. 2006). Ancak, bebeklerde/cocuklarda uyku sorunu ile
evin 1sinma sekli arasinda istatistiksel olarak fark belirlenmedi. Ebeveynlerin yasadigi
ev kosullarina gore bebeklerin/cocuklarin uyumasi icin gereken isitmayi sagladiklari
distnilmUstur.

Bu calismada annelerin yasi buyldikgce, cocuklarinin uyku sorununun azaldigi ve
15-24 yas grubu annelerin bebeklerinin/cocuklarinin uyku sorununun en fazla
(%43.5) oldugu belirlendi. Okur-yazar olmayan annelerin cocuklarinin %45’inde,
okuma yazma bilen veya ilkégretim mezunu annelerin ¢cocuklarinin %26'sinda ve lise
ve Uzeri okul mezunu annelerin ¢ocuklarinin %32'sinde uyku sorunlari oldugu
saptandi. Ancak, annelerin egitim durumlarina gdre bebeklerin/cocuklarin uyku
sorunu durumu incelendiginde, istatistiksel bir fark saptanmadi (p>.05). Sadeh ve ark.
(2009)da, 0-3 yas bebeklerin/ cocuklarin aile 6zellikleri ile cocugun uyku sorunu
arasinda, istatistiksel olarak anlaml fark olmadigini belirlemislerdir. Bu calismada
annenin ¢cocuk sayisi arttikca, bebek/cocuklarinda uyku sorununun azaldigi belirlendi
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(p <.05). Bir ¢cocugu olan annelerin ¢ocuklarinin, daha fazla ¢ocugu olan annelere
gore daha fazla uyku sorunu oldugu belirlendi (p< .05). Geng yasta ve ilk gocugu olan
deneyimsiz annelerin bilgi, eksikligi ve kaygi gibi nedenlerle bebeginde 6z
diizenleme davranislarinin gelistiriimesinde ve bebek c¢ocuk bakiminda yetersiz
kalabilecekleri beklenen bir durum olarak degerlendirilmistir. Shiby ve ark.(2013)'nin
israil'de  yirittiigii  arastirmalarinda,  bebeklerde/cocuklarda  uyku  sorunu
yayginhiginin, anne egitimi diizeyine gére farklilik géstermedigi saptanmistir.

Arastirma kapsaminda bebeklerin/gocuklarin, yalnizca %31.9'unun kendi odasi
bulunmaktadir. Cocuklar icin en iyi uyku ortami ev ortami ve kendi odasidir. Bati
kiltirinde, bebegin/cocugun yalniz basina uyumasi bir ilke olarak belirlenmistir
(Anders ve ark. 1992). Yabanci ve yeni yerlerde hem REM hem de Non-REM uyku
bélimi etkilenebilmektedir (Guyton 2001). Bebeklerin/cocuklarin %31.9" unun kendi
odasl olmasina ragmen %17.1'inin kendi odasinda, yarisina yakininin (%45.2) anne ve
babasinin odasinda, %19.5'inin kardesleri ile birlikte uyudugu belirlenmistir. Bu
sonuclara gore bebeklerin/cocuklarin biylk ¢gogunlugunun evde baskalari ile birlikte
uyudugu fark edilmektedir. Burcham ve ark (2002) calismalarinda, %80'e yakin
annenin 6zellikle yasamin ilk birinci ayinda bebekleri ile ayni odada uyuduklar ve ilk
yilda bu davranisi sirdirdiklerini ancak 3-6 aylardan sonra bebegin kendi odasina
gecirildigini  belirlemislerdir. Evin 1sinma kosullari, oda sayisi, bebegin beslenme
bicimi yani sira, ebeveynlerin c¢ocuklarini yakinlarinda tutarak gozlemeleri ve
glvende oldugunu hissetmeleri gibi nedenlerin de bu davranislarin da etkili
olabilecedi belirtiimektedir (Moon ve ark. 2011). Bebegin ebeveynleri ile birlikte
uyumasinin birgok yarari olsa da, konu ile ilgili tartismalarda enfeksiyon bulas riski
yani sira, bebegin bir baska birey ile ayni yata§i paylasmasinin ozellikle ani besik
6luma sendromu riskine yol acgabilecegi de belirtilmektedir (Latz ve ark. 1999, Buswvell
ve ark. 2007, Moon 2011).

Bu arastirmada bebeklerin/cocuklarin yaklasik yarisinin (%48.3) kendi yataginda,
%23.9'unun anne baba yataginda ve %27.8'inin de besikde/salincakta uyutuldugu
saptanmistir. Bebegin/cocugun yatti§i yer ve uyku sorunu incelendiginde; anne-baba
yataginda uyuyan bebeklerin %26'sinda, bebek karyolasi/kendi yataginda yatanlarda
en az (%24 ), besik, salincak gibi yerlerde uyutulan bebeklerde ise en fazla (%39)
uyku sorunu saptanmistir. Ancak bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir.
Sadeh ve ark. (2009) yaptiklari calismalarinda, ¢ogunlugu Asyali olan cocuklar ile
¢cogunlugu beyaz irktan olan bebeklerin/cocuklarin uyutulduklari ortami ayrintili
olarak incelemislerdir. Bu calismanin bulgularina gére; Asyali ¢ocuklarin %64.0'inin,
beyaz irktan olan cocuklarin ise yalnizca %211.0'min ebeveyn yatadinda yattiklari
belirlenmistir. Ebeveyn odasinda yatan cocuklarin ise ; %86.0'inin Asyali, %21.0'inin
ise beyaz irktan oldugu saptanmistir. Ayrica kendi odasinda uyuyan ¢ocuklari
incelediklerinde; %7.0'nin  Asyali, %62.0'nin ise beyaz irktan oldugunu
belirlemiglerdir (Sadeh 2004). Amerika'da yurutilen bir baska calismada bebeklerin
ebeveyn yataginda uyutulmasi yayginhdinin %62 oranina dayandifi, dusik
sosyoekonomik diizey ailelerde daha yaygin oldugu belirtilmistir (Kendall-Tackett ve
ark.2010). Shicby ve ark.(2013), calismalarinda bebegi ile birlikte yatan ve bebeginde
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uyku sorunu oldugunu belirten annelerin ¢ocuklarinda, uyku sorununun daha yaygin
oldugunu saptamislardir. Ebeveyn yataginda uyuyan bebeklerde, uyku sorunlarinin
da daha fazla oldugu bildirilmistir

Bu calismada 0-36 aylik cocuklarda, uykuda yatis pozisyonunun en fazla yan yatis
(%39.2) ve sirt Ustl (%27.5) oldu§u, bebeklerin %10.9'unun karin st ve %22.4
oraninda bebegin de dijer pozisyonlarda uyudugu saptanmistir. ABD'de 1-6 aylik
bebeklerle yapilan bir caismada, bebeklerin % 23.7'0nin yuz Ustl, % 46.7'sinin sirt
Ustl, %29.0'inin da yan doéniik pozisyonda uyudugu belirlenmistir (Hunt ve ark. 2003).
Sadeh ve ark. (2009), ABD ve Kanada'da 0-36 aylik ¢cocuklar Gzerine yaptiklari bir diger
calismada da cocuklarin %36.0'inin ylz Gstd, %41.0'in sirt Ustdl ve %24.0'inin yan
yattigini saptamislardir. Bu konuda tartismalar olsa da bebeklerin uyku saghgi ve
guvenligi acisindan yiizusti uyku pozisyonu, bebeklerde ani bebek 6lim sendromu
olusturmasi ve fazla beslenerek uyutulmalari durumunda da aspirasyon riskini
arttirmasi gibi nedenlerden dolayr tercih edilmemektedir. Amerikan Pediatri
Akademisi, 2000 yilinda bebeklerin yiziistll pozisyonda yatirilmamasini énermistir
(https://www.aasmnet.org/PostClassified.aspx, Kattwinkels ve ark. 1996).Yliz Ustl ve
yan yatarak uyuyan bebeklerde solunumla atilan gazlarin yeniden solunmasi riski ile
hiperkapni ve hipoksi ortaya ¢iktigi ve vicut isisinda artis oldugu, bebekte uyku
sirasinda kardiyovaskiler sistemde otonomik kontrolde degisiklerin de beynin
oksijenlenmesini azalttiji ve ani besik 6lim{ sendromunun yan ve yiz Ustl
pozisyonda yatan bebeklerde yaygin gorildigi belirtimektedir (Moon ve ark.2011).
Bu nedenlerle bebeklerin yaklasik yarisinin bu riskleri tasidigi distnGlmustir. Bu
calismada, yliz sty pozisyonda uyuyan bebeklerin/cocuklarin uyku sorununun diger
pozisyonlarda uyuyanlardan daha fazla oldugu saptanmistir. Calisma sonuglari
literatr bilgileri ile benzerlik gostermektedir (Moon ve ark.2011).

Annelerin %9.8'i (38) ¢ocuklarinda ¢ok ciddi uyku sorunu, %36.4'U de (140) az
uyku sorunu oldugunu belirterek toplam %46.2 oraninda anne, bebek/cocuklarinda
uyku sorunu oldugunu agiklamis, %53.8'i de hicbir sorun olmadigini belirtmistir.
Arastirmada, BUKF araci ile belirlenen uyku sorunu yayginhigin (%28.5) annelerin
cocuklarinda algiladiklari ve ifade ettikleri uyku sorunu yayginhgina gére daha az
oldugu fark edilmektedir. Bu alg farkinin, annelerin bebek cocuklarina iliskin
kaygilarindan ve uyku durumunu degerlendirmede bilgi ve deneyim eksikliginden,
bebek bakiminda deneyim eksiklijinden kaynaklanabilecegi distnilmustar.
Annelerin bebeginin/¢cocugunun uyku sorununun farkinda oldugu, ancak bas
edemedii sOylenebilir. Thome (2004) "Bebek uyku sorunlarinda aile merkezli
girisimin deg@erlendirmesi” isimli bir midahale ¢alismasinda, 6-23 aylik uyku sorunu
olan cocuklarin ailelerindeki stres yayginhgini incelemis ve ailelerin stres yayginligini
%83 oraninda bulmustur. Bu calismada hemsirelik girisimleri ile ailelerin stresinin
%60'oraninda  azaltilabilecegini  kanitlamistir.  Bebeklerinin/gocuklarinin uyku
sorununu ciddi bir sorun olarak algilayan annelerin bebeklerinde/gocuklarinda uyku
sorunu en fazla (%47.4), hi¢c sorun olmadigini belirten annelerin ¢ocuklarinda ise en
az oranda (%16.9) bulunmustur. Benzer bigimde Shiby ve ark. (2013) da
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calismalarninda bebek/cocuklarinda uyku sorunu oldugunu belirten annelerin,
¢ocuklarinda uyku sorununun oldugunu saptamislardir.

SONUC VE ONERILER

Yasamin ilk Gi¢c yilinda uyku sorunlarn ve uyku sorunlarinda etkili uyku ekolojisi
etmenlerini incelemek amaciyla yiritilen bu arastirma sonuclarina goére; 0-3 yas
bebek/cocuklarda uyku sorunu yayginhgiin %28.5 oldugu, annelerin %46.2 inin ise
bebeklerinde uyku sorunu oldugunu algiladiklari belirlenmistir. Uyku sorunu en fazla
0-1 yas grubunda gorilmektedir. Bebegdin cinsiyeti, annenin egitim durumu ve aile
yapisina gore bebeklerde uyku sorununun yayginhidi farkli bulunmarmistir. Yiiz Gsti
uyuyan cocuklarda, diger pozisyonlarda uyuyan ¢ocuklara gére uyku sorunu daha
yaygindir. Gen¢ annelerin ve tek ¢ocugu olan annelerin bebek/cocuklarinda uyku
sorunu daha fazladir. Uyku sorunlarinda; bebegin/cocugun uyudugu yer, oda ve evin
1sinma sekli etkili degildir.

Hemsireler, tium saglik kuruluslarinda bebek ve c¢ocuklarnn tanilama sirecinde
annelerle goriiserek ve bu formdan yararlanarak bebeklerde/cocuklarda uyku
sorunlari ve etkili uyku ekolojisi faktorlerini belirlemeli, gereksinimi olan annelere
danismanlik ve uyku ekolojisine yonelik egitim vermelidirler. Egitim ve danismanlik
programlarinin geng ve bebedi 0-1 yas grubunda olan annelere yodunlastiriimasi
yararl olacaktir. Egitim programlarinda, annelere uyku sagligi ve glivenligi agisindan
bebeklerindeki/cocuklarindaki uyku sorununu ve diger riskleri dnlemek amaciyla
bebeklerini yliz Uistl ve yan yatirmamalarn onerilmeli, bebekte uyku ve sakinlesmede
0z dizenleme davraniglarinin gelistiriimesinde uyku ekolojisinin nasil diizenlenecegi
anlatilmalidir. Ebeveynlere bebeklerinin/cocuklarinin uyku sorunlari ile bas etmeleri
icin uyku yonetimine iliskin editim programlarinin birinci basamak saglik
kuruluglarinda, hastanelerde ve internet yolu ile diizenlenmesi ¢ocuk sagligi yani sira
ebeveynlerin ve ailenin sadlidi icin de yararli olacaktir. Bebek ve ¢ocuklari kapsayan
toplumu temsil eden genis &rneklem gruplarinda uyku sorunu yayginhginin
belirlenmesine yonelik kesitsel calismalar ylritilmelidir. Aile Saghgr Merkezlerinde
ve ¢ocuk hastanelerinde hemsirelerin saglikli hasta bebek ve cocuklarin tanilanmasi
surecinde bu aractan yararlanarak uyku sorununu dederlendirmesi rutin hemsirelik
islevi olarak yurGtilmelidir.
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