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BiPOLAR BOZUKLUK TANILI BIREYLERDE PSiKOEGITiMiN UYKU VE

YASAM KALITESI ILE ILISKISI

Cennet Yaren Sarioglu', Efsun Damla Altin', Mehmet Emin Demirkol', Lut Tamam®

!Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi, Balcal: Hastanesi

Giris: Bipolar bozukluk (BB), islevsellik ve yasam kalitesini
olumsuz etkilemektedir. Bu etkilenme hastalik siddeti, tedavi
uyumu, hastalik oncesi islevsellik parametreleriyle iligkilidir.
Yagam kalitesi, bireyin yasaminy; kiiltiirel degerleri, hedefleri ve
beklentileri dogrultusunda algilayip degerlendirmesidir. Yasam
kalitesi diisiik olanlarda hastaligin yonetimi zorlasmakta ve tedavi
uyumu diismektedir. Caligmamizin amaci, BB tanili bireylerde
psikoegitimin; uyku ve yasam kalitesine etkisini arastirmakur.
Hipotezimiz psikoegitimin uyku ve yasam kalitesini arttiracag
yoniindedir.

Yontemler: Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Sagligt
ve Hastaliklar1 Anabilim Dal'nda BB tanisiyla takip edilen
22 birey 6rneklemimizi olusturmugtur. Mani, hipomani veya
depresyon donemlerinde olan, biligsel kayb: bulunan ya da eglik
eden bagka bir psikiyatrik veya fiziksel hastaligi olan bireyler
calismaya dahil edilmemistir. DSM-5’e gére BB tip 1 ya da tip
2 tanili, 18-65 yas araliginda bulunan, en az bir yildir kullandig
ilag dozu degistirilmemis ve remisyondaki bireyler calismaya
dahil edilmigtir. Kaulimcilara Sosyodemografik Veri Formu,
Global Degerlendirme Olgegi (GDO), WHOQOL-BREF
Yagam Kalitesi Olcegi, Pittsburgh Uyku Kalitesi Indeksi (PUKI)
uygulanmugtir (Etik Kurul Onay No:18.07.2025/51).

%68,1’i  (n=15) kadin, %31,9u
(n=7) erkek, yas ortalamasi 39.86£13.29°dur. Ortalama tan:

Sonuglar: Kaulimcilarin

66

yast 26.59+7.28dir. Psikoegitim sonrass WHOQOL-BREF
Genel Saglik alt 6lgegi ve GDO skorlarinda anlamli diizelme
gozlenmigtir  (srastyla 52.0:14.6 & 60.7+15.5; p=0.015
ve 74.18+13.23 & 83.47.68; p<0.001). PUKI toplam ve
alc oleeklerinde psikoegitim sonrasinda anlamli  degisiklik
saptanmamistir. (PUKI total skor 8.59+4.5 & 7.8+4.2; p>0.05)

Tartisma ve Sonug: Literatiirde remisyonda BB  tanililarda
farmakolojik tedaviye ek uygulanan psikoegitim sonrasinda
nitks ve hastane yatis sikhiginin azaldigi, yasam Kkalitesinin
artugl gosterilmigtir. Sonuglarimiz literatiirle uyumlu sekilde
psikoegitim sonrast yasam kalitesinde ve global hastalik
degerlendirmesinde iyilesme oldugunu gostermistir. Onceki
calismalarda psikoegitim sonrasi uykuda iyilesme bildirilmis
olsa da calismamizda psikoegitim oncesi ve sonrasi arasinda
anlamli fark sapranmamistur. Bu durum uykuda diizelme icin
gerekli oturum sayisinin ¢alismamizda yeterli olmamasiyla iligkili
goriilmektedir. Sonuglarimiz BB gibi kronik ruhsal hastaliklarda
psikoegitimin psikolojik fakedrlerini etkisini ortaya koymustur.
Uyku kalitesi degerlendirilmesinin yapilmasi icin uzun siireli,
tekrarlayan oturumlarin oldugu psikoegitim programlarinin
yapilmasi faydali olacakur.
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