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Ameliyat Sonrasi Dénemde Uykusuzlugun Yonetiminde Isik ile Tlgili Yapilan Girisimlerin Gézden
Gegirilmesi
Fatma GUNDOGDU', Nastaran DELJAVAN?

(074

Hastalarda, ameliyat sonras1 donemde, anksiyete, cerrahi infalamatuvar yanit, genel anestezi, agr1, klinik ortamdaki giiriiltii ve 151k gibi ¢evresel
nedenlere bagli olarak uykusuzluk goriilebilmektedir. Uykusuzluk iyi yonetilemezse hastalarin ameliyat sonrasi iyilesme siireci olumsuz
etkilenebilmektedir. Bu nedenle ameliyat sonrasi dénemde uykusuzlugun yonetimi onemlidir. Uykusuzlugun yonetiminde ise farmakolojik
yontemler siirlt olup gevseme teknikleri, miizik, aromaterapi, kulak tikaci, g6z maskesi kullanimi, giiriiltliniin azaltilmasi, psikolojik destek ve
egitim stratejileri gibi nonfarmakolojik yontemlerden yararlanilmasi 6nerilmektedir.Bununla birlikte ameliyat sonrasi1 donemde saglikli bir uyku
icin sirkadiyen ritmin korunmasi 6nemlidir ve 151k faktorii, sirkadiyen ritmin korunmasinda en énemli faktorlerden birisidir. Bu derlemenin amaci
ameliyat sonrast donemde uykusuzlugun yonetiminde géz maskesi kullanimi, sabah parlak 151k uygulamasi ve hasta odasinin sirkadiyen ritme
uygun aydimlatilmasina yonelik 151k ile ilgili yapilan arastirmalarin gdzden gegirilmesi amaglanmustir. Yapilan gdzden gegirme sonucunda, géz
maskesi kullanimi, parlak 151k uygulamasi, sirkadiyen ritme gore hasta odasi aydinlatmalarina yonelik girisimlerin postoperatif donemde
uykusuzlugun yonetiminde faydali olabilecegine iliskin arastirmalarin bulundugu ancak bu alana yonelik kapsamli aragtirmalarin yapilmasi

gerektigi sonucuna varilmustir.

Anahtar Kelimeler: Ameliyat Sonrasi Dénem; Isik; Uykusuzluk

A Review of Light-Related Interventions in the Management of Insomnia in the Postoperative
Period
Fatma GUNDOGDU?, Nastaran DELJAVAN?

ABSTRACT

Patients may experience insomnia in the postoperative period due to anxiety, surgical inflammatory response, general anesthesia, pain, and
environmental factors such as noise and light in the clinical environment. If insomnia is not managed well, the postoperative recovery process of
patients may be negatively affected. Therefore, the management of insomnia in the postoperative period is important.In the management of
insomnia, pharmacological methods are limited and it is recommended to use non-pharmacological approaches such as relaxation techniques,
music, aromatherapy, use of earplugs, eye masks, noise reduction, psychological support, and educational strategies. However, it is essential to
maintain circadian rhythm for a healthy sleep in the postoperative period and light is one of the most important factors in maintaining circadian
rhythm. The aim of this paper is to review the studies on the use of eye masks in the management of insomnia in the postoperative period, the
application of bright light in the morning, and the lighting of the patient room in accordance with the circadian rhythm. As a result of the review,
it was concluded that the use of eye masks, bright light application, and interventions for patient room lighting according to circadian rhythm may

be beneficial in the management of insomnia in the postoperative period. Still, comprehensive studies should be conducted in this field.
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Ameliyat Sonrast Donemde Uykusuzlugun Y 6netiminde
[s1k ile Ilgili Yapilan Girisimlerin G6zden Gegirilmesi

GIRIiS

Uyku yasami siirdiirmek, sagligi korumak ve
tyilesmek i¢in gereklidir. Amerikan Uyku Tibbi
Akademisi ve Uyku Arastirmalart Dernegi’nin
saglikli bir yetigkin i¢cin Onerilen uyku miktar:
konusundaki konsensus raporunda, yetiskinlerde
optimal saglig1 desteklemek igin 7-9 saatlik uyku
stiresinin ideal olduguna yonelik fikir birligine
varildigi  belirtilmistir  (1). Uykuya dalmada
ve/veya uyanmada zorluk yasama, gece uyku
esnasinda istemeden sik sik uyanma, uykudan
sonra kendini dinlenmis hissetmeme, giindiiz
uyuklama ve giindiiz islev bozukluklar1 k&tii uyku
kalitesi gostergeleridir. Ameliyat sonras1 donem ise
saglhikli  bir  uykunun  gergeklestirilmesini
engelleyen ve uykusuzlugun yonetilmesini
gerektiren birgok faktorii barindiran bir donemdir.
Anksiyete, cerrahi inflamatuar yanit, genel
anestezi, cerrahinin tiirii ve biiyiikliigii, cerrahiye
bagl gelisen agri, ameliyat 6ncesi var olan uyku
bozukluklari, yorgunluk ve cerrahi girisime bagl
enfeksiyon, bulanti-kusma, vb. diger yan etkilerle
birlikte, klinik ortamdaki giriilti ve 151k gibi
cevresel faktorler, ameliyat sonrast donemde

uykusuzluk goriilme sikligint ve siddetini artiran

Giindogdu F. ve Deljavan N.

baslica risk faktorleridir (2,3,4). Ayuse ve ark.’nin,
genel anestezinin ameliyat sonras1 donemdeki uyku
bozukluklarina etkisine yonelik, 1.044 hastayla
yaptiklari, alt1 klinik aragtirmay1 degerlendirdikleri
calismalarinda, genel anestezinin, ameliyat sonrasi
déonemde uyku veya sirkadiyen dongiideki
degisikliklere bagli olarak uyku bozukluklarina
neden olabilecegini belirlemislerdir (5). Yapilan
baska bir caligsmada, artroplasti cerrahisi yapilan
hastalarda, ameliyat Oncesi Pitsburgh Uyku
Kalitesi Indeksi ile uyku kalitesi degerlendirrilmis
ve 7 puan ve altinda olanlar uyku kalitesi iyi, 7
puan tiizeri olanlar uyku kalitesi kotii olan grup
olarak belirlenmistir. Uyku kalitesi iyi olan hasta
grubu ile uyku kalitesi kotii olan hasta gruplarinin
ameliyat sonras1 uyku kaliteleri karsilagtirildiginda,
ameliyat oncesi uyku kalitesi iyi olan hastalarin,
ameliyat sonras1 uyku kalitelerinin daha iyi oldugu
saptanmigtir. Ayrica ameliyat sonrasi yasanilan
agr1 ve anksiyetenin ameliyat sonrast uyku
bozukluklar1 ile iligkili risk faktorleri oldugu

belirlenmistir(3).

Ameliyat sonrasi yasanilan uykusuzluk ise, cerrahi

yilesmenin gecikmesine, deliryum gibi bilissel
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fonksiyon bozukluklarina, ameliyat sonrasi agri
hassasiyetinin artmasina ve kardiyovaskiiler
olaylarin yaganmasina neden olabilmektedir (6,7).
Total diz artroplastisi yapilan 994 hastadan olusan
prospektif kohort bir calismada ameliyat 6ncesi
uyku kalitesi puani ile agri, ve yatis siiresi ile iligki
oldugu belirlenmistir. Ameliyat 6ncesi daha iyi bir
uyku kalitesinin agriy1 ve analjezik kullanimini ve
yatis siiresini azaltabilecegi belirtilmistir (8). Yine
ameliyat sonrasi kronik agrida ameliyat Oncesi
uyku bozuklugunun (koti uyku
kalitesi/uykusuzluk) etkisini degerlendiren bir
sistematik gbdzden gecirme ve meta-analizde,
ameliyat Oncesi uyku bozuklugunun ameliyat
sonras1 kronik agrinin gelisimine ve siddetine
olumsuz katkida bulundugunu géstermistir (9). Bu
nedenle uykusuzlugun ameliyat sonrasi yonetimi
icin ameliyat Oncesi degerlendirilmesi ve
uykusuzlugun onlenmesine yonelik girisimlere
ameliyat oncesi baglanmasi 6nemlidir (8).

AMELIYAT SONRASI UYKUSUZLUGUN
YONETIMINDE FARMAKOLOJIK VE NON
FARMAKOLOJIK GiRiSIMLER
Uykusuzlugun  yOnetimi  i¢in  farmakolojik

yaklagimlar sinirlidir. Bu nedenle ameliyat sonrasi

Giindogdu F. ve Deljavan N.

uykusuzlugun yonetimi ic¢in farmakolojik ve
nonfarmakolojik yaklasimlarin birlikte
kullanilmast uykusuzlugun yonetiminde daha etkin
olabilir.  Deksmedetomidin, zolpidem (10),
melatonin  (11) kullanilmasi, cerrahi sonrasi
hizlandirilmis iyilesme (ERAS) protokolii ve
biligsel davranig terapisi (10) uygulamasi, ¢evresel
giiriiltii ve 151k seviyelerinin kontrolii cerrahi
sonrast uykusuzlugun yonetiminde Onerilen
farmakolojik ve non-farmakolojik yaklasimlardir.
Hu ve arkadaslarinin yogun bakim iinitelerinde
uykusuzlugu o6nlemeye yonelik nonfarmakolojik
girisimlerin etkisini degerlendirdikleri Cochrane
incelemesinde, yogun bakim {nitesindeki
yetigkinlerde uykuyu tesvik etmek i¢in non-
farmakolojik  girisimlerin  (miizik, gevseme
teknikleri, ayak masaji, akupresiire, giirtiltii ve 15181
azaltmaya yonelik girisimler) kullanimina iliskin
mevcut kanitlarin kalitesinin diisik ya da cok
diisiik oldugu belirlenmigtir (12). Kanit kalitesi
diistik olmasma ragmen, kulak tikact veya goz
maskesi ya da her ikisinin kullaniminin uyku ve
deliryum insidans1 iizerinde yararli etkileri

olabilecegine dair kanitlar oldugu gorilmistiir

(12). Gevseme teknikleri, miizik, aromaterapi,
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kulak tikaci, gbz maskesi kullanimi, giirtiltiiniin
azaltilmasi, psikolojik destek ve egitim stratejileri
gibi girisimler ameliyat sonrasi1 donemde uyku
kalitesini iyilestirmede etkili olabilecek non
farmakolojik yaklasimlardir (13, 14, 15, 16).

Uykusuzlugun Yonetiminde Sirkadiyen Ritim
ve Isik Diizenlemesine Yonelik Girisimler

Viicudun biyolojik saati olarak nitelendirilen
sirkadiyen ritim, fizyolojik, biyolojik, kimyasal ve
davranigsal ritimlerin 24 saatlik zaman dilimi
icerisinde tekrar etmesiyle olusan bir dongiidiir.
Saglikl bir uyku i¢in sirkadiyen ritmin korunmasi
onemlidir. Sirkadiyen ritimin bozulmasina neden
olabilecek en onemli etken ise 1siktir. Tamamen
karanlik bir ortam uyku i¢in idealdir ve uyku i¢in
mavi 1siktan kacinilmasi gerekmektedir
(17). Geceleri fazla 1518a maruz kalma melatonin
salinimin baskilayarak  uyku  uyaniklik
dongiisliniin bozulmasina (18) ve cerrahi sonrasi
hastalarin uykusuzluk yasamasina neden olabilir.
Mason ve ark. laboratuvar calismasinda, saglikli
yetiskinlerde los 151kl (<3 1x) ortama gore uyku
sirasinda bir gece orta diizeyde (100 1x) 1s18a maruz
kalmanin gece kalp atis hizin1 artirdigini, kalp hizt

degiskenligini azalttigin (daha yiiksek

Giindogdu F. ve Deljavan N.

sempatovagal denge) ve ertesi sabah insiilin
direncini artirdigin1 saptamislardir (19).

Gece Isiga Maruziyetin Azaltilmasy/Onlenmesi
Gece melatonin salinimi i¢in karanlik bir ortam
gerekir.  Sirkadiyen ritim uyku bozuklugu ve
noropsikiyatrik tanis1 olan hastalarda, uykuyu
lyilestirmeye yonelik 151k miidahalelerinin, uyku
kalitesi, siiresi ve zamanlamasi lizerindeki etkisinin
incelendigi meta analizde, aksam 1518a maruziyetin
azaltilmasiyla, toplam uyku siiresinde daha fazla
artisin oldugu saptanmistir (20). Yogun bakim
linitesinde 15181 azaltmaya yonelik g6z maskesi ve
giriiltiyli  azaltmaya yonelik kulak tikaci
kullaniminin uyku kalitesine etkisinin
degerlendirildigi 13 c¢alismadan toplam 797
hastanin dahil edildigi meta analizde, tek bagina
kulak tikact kullanimimin uyku kalitesi tizerinde
anlamli bir etkisinin olmadigini, tek basma goz
maskesi (1,2 ya da 3 gece) kullanimimin uyku
kalitesi lizerinde 6dnemli bir etkisi oldugu ve hem
kulak tikact hem de g6z maskesi (1,2 ya da 3 gece)
kullaniminin uyku kalitesi lizerinde en biiytik etki
boyutuna sahip oldugu kanitlanmistir (21). Kalp

damar cerrahisi olan hastalarda, 21.00-07.00

saatleri arasinda sadece ii¢c gece goz maskesi
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kullaniminin uyku kalitesi iizerine orta diizeyde
olumlu etkisi oldugu bulunmustur (22, 23).

Yogun bakim iinitesi (YBU) hastalarinda “karanlik
gece miidahalelerinin” (gbz maskesi veya mavi
151k filtreli  gozliikkler veya azaltilmig iinite
aydinlatmasi, giirliltiinliin azaltilmasi, ilag verme
saatlerinin  diizenlenmesi, tibbi ekipmanlarin
sesinin azaltilmasi vb.) uyku kalitesi ve gilindiiz
uykululugu iizerindeki etkisine dair kanitlarin
degerlendirildigi meta analizde ise 12 randomize
kontrollii ¢aligma ve bir yar1 deneysel ¢alismadan,
altt calismanin g6z maskesi ve kulak tikaci
miidahalesi igerdigi saptanmistir. Meta analiz
sonucunda aydinlatmay1 azaltma ve géz maskesi
kullanimi gibi uygulamalarin, uyku kalitesini
onemli Ol¢iide arttirdigina iliskin kanitlar elde
edilmekle birlikte bu alana yonelik acil olarak daha
kapsamli  ¢aligmalarin  yapilmasi  gerektigi
belirtilmistir (24).

Isik tedavisinin uyku problemleri iizerine etkisinin
degerlendirildigi baska bir meta analizde, 151k
tedavisinin genel olarak uyku problemlerinde,
ozellikle sirkadiyen sonuglar ve uykusuzluk

semptomlar1 tizerinde kiigiik ile orta diizeyde etkili

oldugu belirtilmistir (25). G6z maskesi ve kulak

Giindogdu F. ve Deljavan N.

tikaclarinin uyku tiizerine etkisine yonelik yapilan

19 calismanin  degerlendirildigi  sistematik
derlemede, ortamdaki gece 151811 ortadan
kaldirmayr amaglayan g6z maskelerinin uyku
kalitesini ve uyku siiresini artirdig1 belirlenmistir
(26). Hu ve ark.’nin planli bir kalp ameliyati
geciren ve Kardiyak Cerrahi Yogun Bakim
Unitesi'nde (KCYBU) en az 2 gece kalmasi
beklenen hastalarin KCYBU'de ameliyat sonrasi
gecelerde 30 dakikalik rahatlatict miizikle birlikte
kulak tikaglar1 ve g6z maskesi kullaniminin uyku
derinligi, uykuya dalma, uyanmalar, uyandiktan
sonra tekrar uykuya dalma ve genel uyku
kalitesinde  etkili ~ oldugunu  bulmuslardir
(27). Ancak gece melatonin seviyeleri ve kortizol
seviyesi ilizerindeki herhangi bir etki olmamasinin,
ameliyatin zamanlamasi, ila¢ kullanim1 ve bireysel
farkliliklar ~ gibi  ¢esitli  faktorler tarafindan
maskelenmis olabilecegini bu nedenle daha biiyiik
Olgekli  caligmalara  ihtiyag ~ duyuldugunu
belirtmislerdir (27).

Giindiiz Parlak Isiga Maruziyetin Arttirilmasti
Yine saglikli sirkadiyen ritmi tesvik etmek ve
tutarl bir

uyku-uyaniklik dongiisiiniin

desteklenmesi i¢in sabah 1s1gindan yararlanmaya
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olanak saglayan parlak 151k tedavisinin, endojen
melatonin salinimin1  baskilayarak etki ettigi
distiiniilmektedir (28). Parlak 151k tedavisi sabah
uykudan uyanmaya yardimci olarak, dogal
sirkadiyen ritmi koruma veya eski haline getirmeyi
amaglar (29). Demanst olan 1012 yash kisiyi
iceren toplam 18 randomize kontrollii ¢alismanin
incelendigi meta analizde 151k tedavisinin gece
uyanmalarmi O6nemli Olgiide azalttigi, uyku
kalitesini kiigiik ile orta diizeyde bir etkiyle
artirdigin1 saptamislardir (30). Cerrahiden bir giin
sonra  ventilatdrden  ¢ikarilan  6zofajektomi
hastalarinda, dort giin boyunca giinde iki saat
parlak 151k uygulamasinin, uyku-uyaniklik
dongiisiinii iyilestirdigi saptanmistir (31). Bagka bir
calismada ameliyat sonrasi cerrahi yogun bakim
iinitesinde, ii¢ giin boyunca hastalara sabahlar1
9.00-11.00 saatleri aras1 iki saat uygulanan parlak
151k tedavisinin (5000 Ix 1.40 m'lik bir mesafeyi
koruyacak sekilde uyarlanmig parlak 151k
ekipmantyla 30-45°'lik bir pozisyonda) uykusuzluk
siddetini azalttig1, deliryum {izerine Onleyici bir
etkisi oldugu saptanmistir (32). Yakin zamanda
postoperatif ameliyat sonrasi deliryumu onlemek

icin uyku tesviki ve sirkadiyen ritme yonelik

Giindogdu F. ve Deljavan N.

miidahale stratejilerini degerlendiren

mevcut randomize klinik arastirmalarin
degerlendirildigi sistematik degerlendirme ve meta
analiz sonucunda uyku tesviki ve sirkadiyen ritmi
diizenlemeye yonelik parlak 151k tedavisi ile ilgili
ic caligmayi1 analiz etmislerdir. Analiz sonucunda
ameliyat sonras1 zamanl parlak 151k maruziyetinin
uykuyu iyilestirmekle  birlikte, deliryumu
onlemede yardimeci olabilecegini belirtmislerdir
(33).

Sirkadiyen Ritme Uyumda Aydinlatmanin
Mimari Olarak Diizenlenmesi

Ameliyat sonras1 donemde gece 15181n azaltilmasi
icin g6z maskesi kullanma ya da karanliktan
yararlanmanin ve sabah uyanikliga yardime1 olmak
icin  parlak 1518in  kullanimi  uykusuzlugun
onlenmesinde etkili olan girisimler oldugu
gorilmiistiir. Binalarin 1siklandirmasinin
sitkadiyen ritme uygun sekilde yapilmasinin da
gece uykuya dalma, uyku boliinmelerinin
onlenmesi ve sabah uykudan uyanma ve giindiiz
uyanik kalmaya yardimer olarak uykusuzlugu
Onleyebilecegi diisiiniilmektedir. Anitha

Vijayalakshmi ve Nesasudha'ya gore, bir hasta

odasindaki 1iyi tasarlanmig aydinlatma sadece
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hastalarin psikolojisini olumlu yonde etkilemekle
kalmaz, aym1 zamanda saglik durumlarinin
iyilesmesini de etkiler (34). I¢ mekan hava kalitesi,
dogal havalandirma ve dogal 151k dahil olmak tizere
saglik hizmetlerinin kalitesini ve hasta sagligini
etkileyen cesitli faktorler oldugunu belirtmektedir.
Bu faktorler hasta merkezli bakim icin ¢ok
onemlidir. Dogal 151k, insan davranigini ve ruh
halini etkiledigi ve biligsel siiregler {izerinde
dogrudan ve dolayli bir etkiye sahip oldugu i¢in
ozellikle 6nemlidir (35). Bu baglamda, Ferrante ve
Villani Roma'daki Policlinico Universitario di Tor
Vergata'nin gogiis ve kalp damar cerrahisi
boliimiindeki iki hasta odasinda dogal 151k
kalitesini etkileyebilecek tiim onemli degiskenleri
degerlendirmistir. Sonug, hasta sayist ve pencere
yonii gibi faktorlerin tasarim stratejilerini nasil
etkileyebilecegini ve bitmis tasarimin kalitesini
nasil tahmin edebilecegini gostermektedir. Tek
yatakli ve giineye bakan pencereli odanin refah
parametreleri acisindan kontrolii, iki yatakli ve
doguya bakan pencereli odaya gore daha kolaydir;
bu odada parlama sorunu yasanmakta ve
mahremiyet ile dogal aydinlatma arasinda bir

denge kurulamamaktadir. Tasarim Oncesi ve

Giindogdu F. ve Deljavan N.

sonrasi  kosullarin  karsilastirilmasi, kaplama

malzemelerinin,  aydinlatma  renginin  ve

mekanlarin  insancillagtirilmasinin,  optimum
aydinlatma konforu kosullar1 ve hastalarin stres
seviyelerinin azaltilmasi i¢in ¢ok 6nemli oldugunu
gostermektedir. Saghk hizmeti ortamlarinin
tasarimi, hem hastalar hem de personel i¢in klinik
sonuclar1 ve gilivenlik kosullarini iyilestirmek icin
psikososyal 6zellikleri dikkate almalidir (35).

Acosta, Leslie ve Figueiro 1518 uyku, ruh hali ve
uyanikligr diizenleyen sirkadiyen ritimlerimiz
tizerindeki etkisi yoluyla insan sagligini ve refahini
nasil etkiledigini tartismaktadir. Karsilagtirilabilir
bir miktar, spektrum, dagilim, siire ve zamanlama
saglayan giin 15181na veya elektrikli aydinlatmaya
erisim olmadan, insan saglig1 ve refahi tehlikeye
girebilir (36). Acosta ve ark. pencere boyutu, ylizey
yansimasi ve mobilya yerlesimi gibi mimari ve
tasarim  Ozelliklerinin  sirkadiyen = uyaran
seviyelerini  etkiledigini  tartismaktadir. Bu
baglamda, cesitli giin 15181 stratejilerini analiz
etmek i¢in tipik bir hastane odasina benzer sanal bir
oda ele alinmistir. Termal ve gorsel rahatsizlik

yaratmadan hastanin uyku kalitesini artirmak i¢in

bir hasta odasi i¢in uygun pencere boyutunu
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bulmak amaciyla bu oda i¢in farkli pencere
boyutlar1  kullanilarak  ¢esitli  gin 15181
simiilasyonlart1 ~ yapilmigtir. ~ Sonu¢  olarak,
Londra'da %30 ve %60 pencere/cephe orani, yilin
%75'1 boyunca cepheye yakin bolgede ve odanin
ortasinda hedef sirkadiyen uyarana ulagmak icin
yeterlidir. Madrid'de ise %40'a esit veya daha
yiikksek bir pencere/cephe orani, yilin %90'1nda
odanin orta bdlgesinde istenen sirkadiyen uyaran
kriterini saglamaktadir (36). Ayrica, Iwamoto ve
ark. istatistiksel testler kullanarak her mevsim ve
oda yoniinde pencereli ve penceresiz hastane
yataklarindaki 151k yogunlugunu karsilagtirmistir.
Penceresiz hastane yataklarinin pencereli hastane
yataklarina kiyasla 6nemli dl¢lide daha diisiik 151k
yogunluguna maruz  kaldigt  bulunmustur.
Penceresiz yataklarda giindiiz 151k seviyelerinin
azalmasi, muhtemelen sirkadiyen yanlis hizalanma
ve melatonin seviyelerinin azalmasi nedeniyle
deliryum, uyku bozukluklari, depresif ruh hali ve
artan diisme gibi olumsuz hastane i¢i sonug riskini
artirabilir (37).

Amerika Birlesik Devletleri'nin Kuzeybat1 Pasifik

bolgesindeki dort hastanede, medikal cerrahi

tinitesi hemsirelerinin hasta odast aydinlatmasiyla

Giindogdu F. ve Deljavan N.

ilgili sorulara verdikleri yanitlarin sistematik bir
nitel analizini  yapmustir. Calisma, hasta
odalarindaki hem bag dsti hem de gorev
aydinlatmasi iizerindeki kontroliin hemsireler i¢in
cok Onemli oldugunu ve "en iyi" aydinlatma
Ozellikleri arasinda kabul edildigini ortaya
koymustur. Giin 15181 da hasta odalarindaki
aydinlatma ile ilgili en iyi tasarim Ozellikleri
arasinda sayilmistir (38). McCunn ve ark. hastalar
icin ek karartma ozelligi ve ek 1s1k kaynaklar
saglamanin  hasta  odalarinda  aydinlatma
kontroliinii 1yilestirebilecegini One siirmektedir.
Is181n izinsiz girisi hemsireler i¢in bir sorun olarak
bildirilmistir ve bu durum, pencere golgeliklerinin
ve hasta odalarinin disindaki 1s1k kaynaklarinin
kullanicilar1 nasil etkiledigine daha fazla dikkat
edilmesi  gerektigini  diislindiirmektedir  (38).
Vethe ve ark. yaptiklar1 ¢alismada, bir hastane
ortaminda aydinlatmayr degistirmenin uyku ve
sirkadiyen sistem lizerinde yararli bir etkiye sahip
olabilecegini gostermislerdir. Aksam mavisi
tiikenmis 151k ortami ile yapilan aydinlatmanin,
normal 1siklandirma ile yapilan aydinlatma ile

karsilastirilan bu ¢alismada, normal 1siklandirmaya

gore aksam, mavisi tilkkenmis 1siklandirma da
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melatonin seviyesinin daha az (%15) baskilandigi,
toplam uyku siiresi 8,1 dakika daha fazla uzadigi,
hizl1 goz hareketi uykusunun (REM uykusu) 13,9
dakika daha uzun oldugu, norobiligsel uyarilmanin
daha diisiik oldugu belirlenmistir. Vethe ve ark’nin
yaptiklar1 bu ¢aligma hastanelerin sirkadiyen ritim
ilkelerine gore tasarlanmasinin uygulanabilirligini
ve uykusuzlugu Onlemeye yonelik faydalarini
gostermesi agisindan 6nemli bir ¢alisma oldugu
sOylenebilir.  Bu baglamda uyku ortamindaki
gereksiz ya da uygun olmayan 1518 ortadan
kaldirilmasi ya da en aza indirilmesi i¢in hastaneler
tasarlanirken sirkadiyen ritmin devamliliina gore
aydinlatmalarin g6z Oniinde bulundurulmasinin
onemli oldugu diisiiniilmektedir (39).

SONUC

Giliniimiizde bilimsel ve teknolojik gelismeler
sayesinde oldukca biiyilk ve komplike cerrahi
girisimleri sik yapilir hale gelmistir. Ameliyat
sonrasi donemde hastalarin olas1
komplikasyonlarin 6nlenmesi ya da azaltilmasi,
hastanin normal hayata uyumlandirmasi igin
hekim, hemsire, diyetisyen, fizyoterapist, psikolog
gibi saglik profesyonellerinin  multidisipliner

olarak birlikte ¢alismas1 Onemlidir. Cerrahi

Giindogdu F. ve Deljavan N.

hemsirelerinin, ameliyat oncesi hasta egitiminde,
hastanin ameliyata hazirlanmasinda, ameliyat
stirecinde ve ameliyat sonrast olasi
komplikasyonlarin azaltilmasinda ve cerrahi
iyilesmenin hizlandirilmasinda ©6nemli rolleri
bulunmaktadir. Bu roller kapsaminda hastalarin
ameliyat sonrasi uykusuzlugunun 6nlenmesi ya da
azaltilmasinda,  uykusuzluga  neden  olan
semptomlarin dnlenmesinde ve sirkadiyen ritmin
devamliliginin saglanmasinda uykuya dalmayi
kolaylastiracak ~ gevseme, aromaterapi  gibi
egzersizler ve melatonin baskilanmasini onleyen
gdz maskesi kullanimi, sabah uyanmayi
kolaylastiracak parlak 151k uygulamasi cerrahi
hemsirelerinin saglik ekibiyle birlikte yapabilecegi
girigimler bulunmaktadir (40). Uykusuzluk {izerine
etkinligi kanitlanmis g6z maskesi kullanima, 15181
kapatilmasi gibi girisimler, sabah uygulanan parlak
151k uygulamasi maliyeti yiiksek olmayan, herhangi
bir egitim ya da zaman gerektirmeyen girisimlerdir.
Hemsireler bu girisimlerin cerrahi Kliniklerde ve
yogun  bakim  {initelerinde  kullaniminin

yayginlagtirilmasi i¢in hasta savunuculuk rollerini

kullanabilirler.
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Ayrica, hasta odasmin diizeni ve tasariminin,

ameliyat sonrasi donemde hastanin ruhsal

durumunu etkileme de ¢ok dnemli bir rol oynadigi
tartistlmazdir.  Odadaki  yapay ve  dogal
aydinlatmanin tasarimina dikkat etmek ozellikle
onemlidir. Uyku bozukluklar1 ve uykusuzluktan
kacinmak i¢in aydinlatma tiiri, rengi, pencere
boyutu ve yonii hastanin sirkadiyen ritmi ile
uyumlu olmalidir. Ciinkii uygun aydinlatma
tasarimi hastalarin kendilerini daha rahat ve
gevsemis hissetmelerine yardimei olabilir ve bu da
iyilesme siireclerini destekleyebilir. Bu dogrultuda
hasta odasinin sirkadiyen ritme uygun yapay ve
dogal aydinlatmasma yonelik ilgili mimarlik, i¢
mimarlik gibi meslek gruplart ile is birligi
yapilabilir. Dolayisiyla, saglik ekibi ve mimarlik
gibi mesleklerle sonrasl

is birligi, ameliyat

donemde uykusuzlugu azaltmak icin hasta

odalarina uygun aydinlatma tasarlamanin etkili bir

yolu olabilir.
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