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COVID-19 pandemisi ve uyku bozukluklari: COVID-somnia

Tam dinyayr etkileyen COVID-19 salgini, kisilerin gtinliik rutinlerinde ve
yasam tarzinda 6nemli degisikliklere yol acti. Temasi azaltmak icin insanlar
evlerine kapandi ve sosyallesme telekomiinikasyon yoluyla uzaktan gercek-
lesti. Uzun stireli izolasyon, enfekte olma korkusu, belirsizlik, hayal kirikligi,
yetersiz malzeme ve ekonomik kayip gibi faktorler bireylerin psikolojik duru-
munu olumsuz etkiledi. Psikososyal stresrler uyku dtizenini etkiledi ve uyku
kalitesinin kétilesmesine neden oldu. Tiim bunlarin sonucunda uyku bozuk-
luklari ortaya cikti. Pandemi sirasinda gorilen uyku bozukluklarr COVID-
somnia olarak tanimlandi. Bu derlemede, COVID-19 enfeksiyonu uyku iliski-
si ve COVID-19 pandemisinde goriilen uyku bozukluklari literatir bilgileri
esliginde sunuldu.

Anahtar kelimeler: Uyku bozukluklari; insomnia; COVID-19; Koronaviris;
pandemi

ABSTRACT
COVID-19 pandemic and sleep disorders: COVID-somnia

As a pandemic sweeping over the world, COVID-19 has led to significant
changes in daily routines and lifestyle. People closed to their homes to
reduce their contact with each other and socialization took place with tele-
communication facilities. Moreover, factors like an extended period of isola-
tion, fear of infection, uncertainty, disappointment, insufficient supplies, and
economic damage also negatively impacted individuals’ psychological
wellbeing. Psychosocial stressors affected the pattern of sleep and caused
worsening of sleep quality in individuals. As a result of all this, sleep disor-
ders have emerged. Sleep disturbances during pandemic have been referred
as COVID-somnia. In this review, the relationship of COVID-19 infection and
sleep, and sleep disorders during COVID-19 pandemic are presented in the
light of the literature.
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Pandemi ve uyku

GiRis

COVID-19 pandemisinin ilaninin tizerinden bir yili
askin bir siire gecti. COVID-19 salgini saglik, sosyal,
ekonomik boyutlariyla tiim dinyada birgok izler
birakti, birakmaya devam ediyor. Temasi azaltmak
icin insanlar evlerine hapsoldu, telekomiinikasyon
yoluyla iletisim kurulmaya calisildi, sosyallesme
uzaktan gerceklesti. Bu énemli boyutta bir davranig
degisikligiydi. Evde kapah olma hali fiziksel aktivite,
yeme aliskanliklari, elektronik cihaz kullanimi baki-
mindan kisilerin rutin hayatini degistirdi. Bu faktorler
uyku aligkanliklarinda ve uyku kalitesinde degisiklige
neden oldu. Kiresel topluluklar arasinda hem nitelik
hem de nicelik agisindan karakteristik uyku degisik-
likleri ve artan uyku bozukluklari gozlemlendi.
Karantina stirecinde "chronotype” olarak tanimlanan
kisinin 24 saatlik uyku-uyaniklik déngiistindeki degi-
sim, uyku dlzeninin bozulmasinda etkili oldu.
COVID-19 pandemisi sirasinda goriilen uyku bozuk-
[uklarmi tanimlamak igin "COVID-Somnia” terimi
kullanildi (1). Bu derleme yazisinda, COVID-19
enfeksiyonu-uyku iliskisi ve COVID-19 pandemisin-
de gorilen uyku bozukluklar literatiir bilgileri esli-
ginde sunulmustur.

Uyku, fiziksel ve zihinsel sagligi korumak ve iyi bir
yasam Kkalitesi icin 6nemli bir fizyolojik aktivitedir.
Normal uyku dongustindeki bozulma yetersiz uykuya
ve uzun sireli uyanikliga yol agarak uykusuzluk,
kabus gorme, giindiiz dengesizligi ve yorgunluga
neden olur (2). Uyku bozukluklarinin gelisimindeki
potansiyel risk faktorleri arasinda siddetli stresli
durumlar, depresyon, anksiyete, travma, diisiik sosyo-
ekonomik durum, kentsel yasam, teknoloji kullanimi
ve sosyal medya yer almaktadir (3). Uyku tepkiselligi
(reaktivitesi), insanlarin stresli durumlara farkli tepki-
ler vermesidir. Uyku tepkisi yiiksek olanlarda uyku
bozukluklari daha ¢ok gelismektedir (1). Son arastir-
malar uyku bozukluklarinin her dort yetiskinden
birini etkiledigini gostermistir (4). Diinya genelinde,
uyku bozukluklari ve ruhsal bozukluklarda artan bir
ylk s6z konusudur (5).

COVID-19 salgini ve alinan karantina 6nlemleri
insanlarin ruh saghg Gzerinde agir bir etki yaratmis-
tir. Uzun sireli izolasyon, enfeksiyon korkusu, belir-
sizlik, hayal kirikligi, yorgunluk, damgalanma, hasta-
likla ilgili yetersiz veri ve bilgiler, yetersiz malzeme,
ekonomik problemler, issizlik, sosyal destegin azligi/
yoklugu gibi faktorler bireylerin psikolojik durumunu
olumsuz etkileyen faktorlerdir (6). Nitekim, tarihsel
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olarak SARS enfeksiyonundaki karantina siireci de
anksiyete, depresyon, panik, sinirlilik, somatik bozuk-
luk ve uykusuzluk ile iliskilendirilmistir (7,8). Genis
kapsamli bir galismada, COVID-19 salgini sirasinda
genel popiilasyonda stres, anksiyete ve depresif
semptomlarin yayginligi sirasiyla %29,6, %31,9 ve
%33,7 olarak bulunmustur (9). Yakin zamanda yapi-
lan bir arastirma, COVID-19 ile ilgili kayginin uyku-
suzluk siddeti ve intihar diistincesiyle iliski gosterdi-
gini ortaya koymustur (10).

Enfeksiyonlar ile uyku arasindaki etkilesime bakildi-
ginda; farkh enfeksiyonlarin uyku uzerinde farkli
etkilerinin oldugu, bazi enfeksiyonlarin uyku miktari-
ni artirirken,  bazilarinin azalttigr  goérdlmustar.
Sistemik enfeksiyonla iliskili enflamatuvar mediator-
lerde artisin, belki de enerji tasarrufu saglamak ve
enfeksiyona karsi koymak cabasiyla NREM uykusu-
nun miktarini ve toplam uyku stiresini artirdigi duisu-
niilmektedir. Bazi enfeksiyonlar da, bagisiklik sistemi
lzerine olumsuz etki ederek uyku miktarini azaltir
(11). COVID-19 enfeksiyonuna neden olan SARS-
CoV-2 virlisti nazal ve hematojen yolla merkezi sinir
sistemine ulasabilmektedir. Ayrica, vaskiler alanda
bulunan enflamatuvar mediyatorler kan-beyin bariye-
rinin gecirgenligini arttirarak, viral proteinlerin mer-
kezi sinir sistemine girisini kolaylastirmaktadir. Bunu,
mikroglial aktivasyon, noronal enflamasyon, oligo-
dendrositlerin ve astrositlerin upregtilasyonu, mikro-
anjiyopati ve noronal hasar gibi beyinde bir dizi
yapisal ve fonksiyonel degisiklik takip eder. SARS-
CoV-2 virisi, beyinde prefrontal korteks, bazal gang-
lionlar ve hipotalamusu etkiler ki bu bolgeler uyku-
nun regiilasyonunda 6nemlidir. Bu nedenle, COVID-
19 pandemisinde gorilen uyku bozukluklari preva-
lansinin yayginhigini, kisilerin yasadigi sosyal ve
emosyonel stresor faktorlerin yani sira, asemptomatik
viral enfeksiyona sekonder merkezi sinir sistemi etki-
lenmesine baglamak yanlis olmayacaktir (12). Ote
yandan uyku, htcresel ve himoral bagisikligin
diizenlenmesinde 6nemli bir rol oynar ve uyku yok-
sunlugu bagisiklik yanitini azaltir. Bu nedenle, yeterli
miktarda optimum kalitede uyku, enfeksiyonla miica-
dele icin 6nemli bir faktordir. Sonugta uyku ve
COVID-19 enfeksiyonu arasinda cift yonlt bir iligki-
nin oldugunu sdylemek mimkdnddr (11).

Pandemi siiresince yaslilarda COVID-19 enfeksiyonu
agir seyretmistir. Bunda yaslilarda eslik eden sistemik
komorbid hastaliklarin fazla olmasi, bagisiklik yaniti-
nin zayif olmasinin yani sira, yashlardaki uyku yapi-
sindaki degisimlerin de bu seyire katkida bulundugu
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belirtilmektedir. Yaghlarda COVID-19 enfeksiyonuna
yatkinlik ve agir seyir nedenlerinin arastinldigr bir
calismada sirkadiyen ritmin yaglanmasi, uyku-uya-
niklik siftinin ilerlemesi gibi uykuyu kétilestiren
cesitli faktorlerin 6nemine deginilmis, antioksidan ve
imminmodiilator o6zellikleriyle bilinen melatonin
ritminin ve miktarinin azalmasinin, yashlarda
COVID-19 enfeksiyonuna duyarliligin artmasina kat-
kida bulunabilecegi ileri stirllmustir (13).

COVID-somnia (Coronasomnia); pandemi sirasinda
gorilen uyku bozukluklarini tanimlamak igin kulla-
nilan bir terimdir (1). COVID-19 pandemisi siiresin-
ce, uyku bozukluklarini incelemek amaciyla bir¢ok
calisma yapilmistir. Konuyla ilgili yapilan ilk sistema-
tik derlemede, ¢ogu kesitsel calisma ve online anket
uygulamasi seklinde gerceklestirilen, bircok verinin
Cin ve Amerika’dan elde edildigi, toplum ve hastane
verilerinin kaydedildigi 78 makale degerlendirilmis;
uyku bozuklugu prevalansi %2,3-76,6 arasinda
bulunmustur (14). Prevalans araliginin bu kadar genis
olmasi, cografi bolgeler arasinda farkli sonuclar elde
edilmesine baglanmistir. insomnia prevalansi
Amerika Birlesik Devletleri'nde %20-41, Cinli isgi-
lerde %2,3, Cin'de 6n saflarda calisan saglik perso-
nelinde %58, italya’da %37,6-57 olarak tespit edil-
mistir. Bu kapsamli arastirma en sik goriilen uyku
bozukluklarinin; uykusuzluk (insomnia), anksiyete ve
depresyon oldugunu ortaya koymustur. Yas, cinsiyet,
egitim diizeyi, fiziksel ve mental saglik, COVID-19
iliskili stresor faktorler, meslek (6zellikle saghk calisa-
ni olmak) uyku bozuklugu ile iliskili faktorler olarak
tespit edilmistir. Calismalarin %20’sinde insomnia
kadinlarda sik tespit edilmis, pandemi slresince
sadece yaslilarin degil genclerin de uyumakta glicliik
cektigi dikkat cekmistir. Egitim diizeyi yiksek olan-
larda uyku bozuklugunun sik izlendigi, sosyal destegi
olmayan, tek basina yalniz yasayan bireylerin daha
¢ok uykusuzluk yasadigi ve disiik uyku kalitesine
sahip oldugu gosterilmistir. Onceden kronik hastalig
olanlarda insomnia sik goriiliirken ve psikiyatrik has-
taligi olan hastalarda var olan insomnianin daha da
belirginlestigi tespit edilmistir. Calismada; stres, ank-
siyete, depresyon ve yorgunluk koti uyku ile iliskili
faktorler olarak bulunmustur. Saglik calisanlarinda
insomnia daha sik, uyku kalitesi daha kotl tespit
edilirken, 6n safta calisanlarda bu bozukluklar daha
fazla oranda bulunmustur. Salginin gecim kaynaklar
Uzerindeki etkisinden endise duyarak, disik gelirli
kisilerde daha fazla uyku bozuklugu riski gozlenmis-
tir. COVID-19’a 6zgli uyku ile iliskili faktorler;

COVID-19a yakalanmis hastalarda hastahkla ilgili
endiseler, pandemiye bagli belirsizlik, testin bulun-
mamasi, maske takma gibi kontrol 6nlemlerine kars
olumsuz tutum seklinde siralanmustir. Farkli bir calig-
mada 843 katilimci anketle incelenmis; katihmcilarin
%69,4't uyku diizeninde bir degisiklik oldugunu,
yarisindan azi (%44,7) dinlendirici bir uykuya sahip
oldugunu, %45,6’s1 karantina &ncesine gore daha
uykulu oldugunu bildirmislerdir (15). Uykuya &zgii
sik bildirilen degisimler; uyku kesintisi (boltinmis
uyku) (%42,3), istem disi uykuya dalma (%35,2),
uykuya dalmada zorluk (%30,9), ge¢ yatma saatleri
(%30) seklinde bulunmustur. COVID-19 siiphesi olan
katilimcilar daha fazla kabus gordiigiini belirtmisler-
dir. Olgularin %65,2’si zihinsel saghklarinin etkiledi-
gini, %25,9'u karantina siirecinde daha fazla alkol
aldigini ifade etmistir. Uykuya dalma giicliigii, bozul-
mus uyku, giindiiz uykululuk ve kabuslar gibi degi-
sikliklerle, ruh saghgr tzerindeki etkiler giicli bir
sekilde iliskilendirilmistir. On Gc¢ tlkeden, 54,231
katihmciyr iceren bir meta-analizde, Epworth
"Sleepiness Scale, Pittsburg Sleep Quality Index,
Insomnia Severity Index, Athens Insomnia Scale" gibi
Olcekler kullanilarak uyku yapisi degerlendirilmis;
uyku bozuklugu prevalansinin genel popiilasyonda
%32,3; saglik cahsanlarinda %36; COVID enfekte
hastalarda %74,8 oraninda oldugu ortaya konulmus-
tur (16). Calismalarda COVID-19 hastalarinda yaygin
gorilen uyku problemlerinin, hastaligin semptomlari
olan okstrlk, ates, solunum sikintisi ile iliskili olabi-
lecegi, yine hastaliga bagl fiziksel agri ve ilag yan
etkilerinin de uyku problemlerine neden olabilecegi
vurgusu yapilmistir (17,18). Klinik deneyimler, ¢ok
sayida hastada COVID-19'dan iyilestikten sonra bile
uyku bozuklugunun devam ettigini gostermektedir.
COVID-19 salgininda doktorlarda goriilen uyku
bozukluklarini incelemek amaciyla; Suudi Arabistan
Kralligi'nin batisindaki Mekke, Cidde ve Taif sehirle-
rindeki Suudi doktorlarda Mayis-Agustos 2020 tarih-
leri arasinda yapilan bir ¢alismada uyku kalitesini
degerlendirmek icin "Pittsburg Sleep Quality Index"
Olceginden bes madde ele alinarak inceleme yapil-
mig; son bir ay icindeki subjektif uyku kalitesi, 30
dakika icinde uykuya baslama zorlugu, uykudan
kolay uyanma ve sabah erken uyanma, uyku ilaci
kullanimi ve uyku siresi degerlendirilmistir (19).
Asagida tanimlanan bes 6zelligin hepsinin varlig
durumunda uyku “¢ok kaliteli* olarak tanimlanmig-
tir: (@) Yatakta gegirilen uyku siresinin, toplam stire-
nin en az %85’i olmasi, (b) 30 dakika veya daha kisa
slirede uykuya dalmak, (c) yedi saat veya daha fazla
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uyumak, (d) kalktiktan sonra 20 dakika iginde tekrar
uykuya dalmak, (e) gecede birden fazla uyanmamak
-bes dakikadan daha uzun sire-. Katilimcilardan
uyku kalitelerini “cok iyi”, “oldukca iyi”, “oldukga
kott” ve “cok kotli” olarak derecelendirmeleri isten-
mistir. Calismada uyku bozuklugu prevalansi %43,9
bulunmus, uyku bozukluklarinin farkli sosyodemog-
rafik ve isle ilgili ozelliklerle iliskisi karsilastirildigin-
da yas, gorev ve uzmanlik ile anlamh bir iligki g6z-
lenmistir. Uyku bozuklugu orani 31-40 yas grubun-
daki (%63) doktorlarda diger yas gruplarina gore
daha fazla (p= 0,02), konsiiltan hekimlerde (%53,1)
ve asistanlarda (%49,6) daha yiiksek (p< 0,01) tespit
edilmistir. Yazarlar, geng hekimlerin ilk kez boyle bir
salgin yasiyor olmalarinin ve hastanede uyumak
zorunda bulunmalarinin uyku yoksunluguna yol aga-
bilecegi yoniinde gikarim yapmuslardir. Uyku bozuk-
lugunun yayginligi farkli uzmanhk alanlarina gore
incelendiginde; acil tip doktorlari, anestezistler, labo-
ratuvar (patoloji/mikrobiyoloji) uzmanlari ve dis
hekimleri, diger uzmanlik dallarina gére en yiiksek
prevalansa (%66,7) sahip bulunmustur (p= 0,024).
Kadin doktorlarda erkeklere gére uyku kalitesinin
daha kétl oldugu, uyku hapi kullananlarin 6nemli
bir bélimiini dahiliye ve cerrahi brang hekimlerinin
olusturdugu vurgulanmistir.  Saglhk c¢alisanlarinin
%23,4't uyku kalitesini ¢ok iyi, %601 orta derecede
ivi, %3,5'i cok kotl olarak tanimlanmistir.

Pandemide artan is talepleri, yetersiz molalar ve stres
nedeniyle bozulmus uyku, saglk calisanlarinda kli-
nik tiikenmislige neden olabilmektedir (20). Bazi
calisanlarin enfekte olma korkusuyla isten uzak dur-
masi tibbi personel eksikligiyle sonuglanmaktadir
(21). Uyku yoksunlugu yasayan hekimlerde kognitif
ve motor fonksiyonlarda meydana gelen bozulma,
tibbi hata yapma riskini artirirken, zayif konsantras-
yon ve dikkat eksikligi bireylerin virlisle enfekte olma
riskini artirmaktadir (22-24).

Sonug olarak, COVID-19 enfeksiyonu ile uyku
bozukluklari arasinda iki yonld bir iliskinin oldugu
gorilmektedir. Uyku bozukluklarinin optimal yoneti-
mi, pandemi sirasinda enfeksiyona yakalanma riskini
azaltmanin yani sira, COVID-19'a bagl gelisebilecek
olumsuz saghk sonuglarini azaltmak icin de 6nemli-
dir. Bu nedenledir ki pandemide hem genel popiilas-
yonda hem de saglik calisanlarinda uyku kalitesinin
iyilestirilmesi dnemlidir. Uyku kalitesini iyilestirebile-
cek yontemler arasinda; sosyal ve idari destek, gevse-
me teknikleri ve iyilesmeye izin veren makul galisma
programlari sayilabilir.
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