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Uyku Teknisyenleri: Gecenin Uykusuzlar

Sleep Technicians: Sleepless of the Night

Zerrin PELIN

0Z

Uyku teknisyenleri, uyku bozukluklarinin tanilanmasi
icin kullanilan polisomnografi adi verilen test ile evde uyku
monitorizasyonlarinin yapilmasi ve solunum hastalarinda PAP
ad1 verilen tedavi yonteminin uygulanmasinda hekim ile birlikte
calisan yardimcei saglik elemanlaridir. Hastanin uyku laboratuarina
girisinden itibaren hastaya iliskin soru formlarinin uygulanmasi,
elektrodlarin yerlestirilmesi, uykuda hasta takibi ve gereginde
hastaya miidahale gibi birgok gorevi olan uyku teknisyenleri uyku
caligmalarinin en énemli parcasini olusturmaktadir. Bu derlemede
uyku teknisyenligi mesleginin gorevleri, sorumluklari ve zorluklari
ele alinmigtir.
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ABSTRACT

Sleep technologists work under the general supervision of
the medical director to provide comprehensive evaluation and
treatment of sleep disorders including in center and home sleep
apnea testing, diagnostic and therapeutic interventions. They are
the most important part of sleep laboratories who are responsible
for comprehensive patient care, direct patient education, placement
of electrodes and follow up the patients during sleep. In this review,
the duties, responsibilities and difficulties of the sleep technologist
are discussed.

Keywords: Sleep technician, Polysomnography, Electro-
neurophysiology

Zerrin PELIN (5=)

Hasan Kalyoncu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Gaziantep
Somnus Uyku Bozukluklart Merkezi, Istanbul

e-mail: zerrinp@gmail.com

Gelis Tarihi - Received: 19.11.2019
Kabul Tarihi - Accepted: 13.02.2020

GiRiS

Yetmigli yillarin  baslarindan itibaren uykuda ortaya
¢ikan solunum ve hareket bozukluklar1 ile uykuda ortaya
ctkan anormal davranislarin ya da epileptik aktivitelerin
ortaya konabilmesi amaciyla, gece uykusu boyunca beyin
dalgalarinin, g6z hareketlerinin, solunum faaliyetlerinin,
kandaki
ritminin ve gerekli oldugu durumlarda 6zafagus asiditesi,

oksijen yiizdesinin, kas aktivitesinin, kalp
intratorasik basing gibi farkli birgok parametrenin 6lgiilmesi
ile polisomnografi adim1 verdigimiz uyku tetkikleri tibbi
tan1 yontemleri arasinda yerini almistir. Polisomnografi
sirasinda kaydi yapilan her bir parametre igin farkl
aksesuarlarin hastaya uygulanmasi ve bu kayitlarin biiytik
bir titizlikle gece boyunca monitorizasyonu gerekmektedir.
Bu noktada, uyku laboratuvarlarinin vazgecilmez kisileri
uyku teknisyenleri devreye girmektedir.

Uyku bozukluklarinin teshis ve solunum bozuklugu olan
hastalarin tedavisi amaciyla, hekimin istegi dogrultusunda,
ozel kayit donanimlarimi kullanarak polisomnografi ¢ekimi
yapma ve “positive airway pressure (PAP)” cihazlarinin
titrasyonu egitimini almis sertifikali kisi uyku teknisyenidir.
Ulkemizde 80’li yillarin sonlarina dogru baslayan uyku
¢ekimlerinde, uyku alaninda yetismis hocalarimizin egitim
vererek hazirladigr teknisyenler gorev yapmakta iken,
daha sonra uyku dernekleri tarafindan egitim verilerek,
sertifikali hale gelen uyku teknisyenleri gérev yapmakta idi.
Son yillarda ise tniversitelerin Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokullar1 biinyesinde kurulan “Elektronérofizyoloji
Teknikerligi” programlarindan 2 yil egitim alarak mezun
olan teknikerler uyku laboratuvarlarinda gérev yapmaktadir.
Avrupa ve Amerika’da uyku teknisyenlerinin yeterlilik i¢in
girdikleri bir sinav bulunmakta bu siavlarda basarili olan
uyku teknisyenlerinin polisomnografi kayd: degerlendirme
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ve rapor yazma yetkinlikleri de bulunmaktadir. Ulkemizde
heniiz bu yeterliligin verildigi bir sinav bulunmamaktadir.

Uyku teknisyenlerinin, gece ya da giindiiz uygulanan
tetkikler i¢in gerekli polisomnografi
ekipmanlarimi, PAP cihazlarini, oksimetri, kapnografi ve

cihazlarin1  ve

aktigrafi vb. gibi cihazlarin teknik o6zelliklerini ¢ok iyi
bilip, uyku ¢ekimi sirasinda bir problem ortaya ¢iktiginda
cihazlara miidahale edebilecek yeterlilige sahip olmasi
gereklidir. Polisomnografi testi, hasta sayisinin ¢ok olmasi
ve uyku laboratuvart sayisinin yetersiz olmasi nedeniyle
hastalarin, uzun randevu siiresini beklemeleri gereken
bir test oldugundan, yapilan testin saglikli ve eksiksiz
olmast hem hasta hem de uyku laboratuvarlari agisindan
biiyiik 6nem tasimaktadir. Dolayisiyla uyku teknisyeninin
bilgili, tecriibeli ve iyi yetismis olmast uyku testinin
sagliklt degerlendirilebilmesi igin gerekli temel sarttir.
Bir uyku laboratuarinda uyku teknisyeni dogru bir sekilde
kayitlama yapamazsa, hekimin o verilere dayanarak
hastaya dogru tedavi uygulama imkani bulunmamaktadir.
Uyku teknisyenlerinin tim gece hasta basinda kalmalari
zorunludur. Gece boyunca kayitlarin diizglin ve artefaktsiz
stirdiiriilmesini saglamali, gece ortaya ¢ikacak problemleri
diizeltebilmeli ve acil durumlann fark edip hekime
bildirebilmelidirler. Ozellikle epilepsi ve parasomni adini
verdigimiz uykuda ortaya ¢ikan anormal davranislarin
gozlendigi tablolarda uyku teknisyeninin hastaya aninda
miidahale edebilir olmasi, gelisen siire¢ ile ilgili hekime
ayrintili bilgi verebilmesi gereklidir.

Uyku teknisyenlerinin hastanin baglantilarini yapmak
ve gece boyu izlemek diginda da goérevleri bulunmaktadir:
Hastanin  uyku laboratuvarina  girisinin  saglanip
gece yapilacak uygulama ile ilgili bilgi verme, uyku
Oncesi ve sonrast anket formlarmin diizgiin bir sekilde
doldurulmasinin saglanmasi, takilan elektrodlarin diizgiin
calismasini saglamak ve gerekli kontrollerin yapilmasi, gece
artefakt olusmasi halinde bunu fark etmek ve diizeltilmesini
saglamak, PAP titrasyonu planlandiysa, hastaya yapilacak
islemi anlatmak, uygun maskeyi segmek, hastayr maskeye
alistirmak ve polisomnografi testi bittiginde elektrodlarin
uygun sekilde sokmek, malzemelerin temizligini ve
bakimimi yapmak, eksik ya da bozuk bir ekipman varsa
bildirmek gibi

sorumlulugu altindadir.

bunlari gorevler uyku teknisyeninin

Uyku teknisyenligi zor bir meslektir. Geceleri ¢alismak
ve herkesin aktif oldugu giindiiz saatlerinde uyumak kisiyi
zorlayan, kimi zaman depresyona sokan bir siireg olabilir. Bu
is, teknik olarak da dgrenilmesi zor bir ig oldugundan emek

harcamaya baslamadan iyi diisiiniilmesi ve karar verilmesi
gerekir. Okulda 6gretilen bilgilerin yaninda pratik olarak bir
uyku teknisyeninin yetismesi kisinin yetenegine de bagh
olarak 2-5 sene siirmektedir. Dolayisiyla ¢ok sabir ve emek
gerektiren bir istir. Kisinin gece uykusuzluga dayanikli
olmasi, sosyal hayatini bu yonde organize etmesi, sabirl
ve hastaya kars1 sefkatli bir yapida olmasi gerekmektedir.
Diger taraftan hastalarin kimseyle paylasamadiklari uyku
problemlerini gérmek, onlara yardimci olmak, tedavilerini
yapmak, onlarin tesekkiirlerini almak ve onlara sifa veren
stirecin bir parcgast olmak, uyku isi ile ugragan herkesin en
biiyiik keyfidir.

Uyku bozukluklari, hastaliklarin taninmasi ile birlikte
hasta sayisinin giderek arttigi bir hastalik grubudur.
Bu hastaliklarin  teshisinin  konulabilmesi
laboratuarlarinin en verimli sekilde calisabilmesi ve hastalara

hizmet verebilmesi gerekmektedir. Uyku laboratuvarlari,

icin uyku

temizlik gorevlisinden doktora, randevuyu organize eden
sekreterden uyku teknisyenine kadar bir biitiin olarak
calismasi gereken bir organizasyondur. Uyku teknisyenleri
bu olusumun olmazsa olmazidir ve biiylik fedakarlikla bu
isleri yapmaktadirlar. Gecelerin olmazsa olmaz kisileridir.

KAYNAKLAR

1. Berry RB, Brooks R, Gamaldo CE, Harding SM, Lloyd
RM, Marcus CL, et al. The AASM Manual for the Scoring
of Sleep and Associated Events: Rules, Terminology and
Technical Specifications, Version 2.1. www.aasmnet.org,
Darien, Illinois: American Academy of Sleep Medicine,
2014.

2. American Academy of Sleep Medicine. International
classification of sleep disorders (ICSD), 3rd ed. Darien, IL:
American Academy of Sleep Medicine, 2014.

3. Chokroverty S. Polysomnography and related procedures. In:
Hallett M, ed. Movement Disorders: Handbook of Clinical
Neurophysiology. vol. 1. Amsterdam: Elsevier; 2003:139-
151.

4. Chokroverty S, Radtke R, Mulligan J. Polysomnography:
technical and clinical aspects. In: Schomer DL, Lopes Da
Silva FH, eds. Niedermeyer’s Electroencephalography:
Basic Principles, Clinical Applications, and Related Fields.
6th ed. Philadelphia: Lippincott, Williams and Wilkins;
2011:817-864

5. Siddiqui F, Osuna E, Walters AS, Chokroverty S. Sweat
artifact and respiratory artifact occurring simultaneously in
polysomnogram. Sleep Med. 2006;7(2):197-199.



