OZET

Tip 1 Ve Tip 2 Diyabetik Hastalarin Uyku Kalitesi, Anksiyete, Depresyon ve Yasam
Kalitesinin Degerlendirilmesi

Diyabet Mellitus (DM), diger kronik fiziksel hastaliklar gibi hastanin tiim yasamin
etkileyen, sosyal ya da psikolojik uyum sorunlarina yol agabilen bir hastaliktir. Diabetes
Mellitus, fiziksel bir hastalik olmanin yaninda, psikiyatrik ve psikososyal boyutlar1 olan bir
durumdur ve diabetli hasta fiziksel, duygusal, sosyal ve cinsellikle ilgili bir dizi sorun ve
catismayla kars1 karsiyadir. Diyabetli bir hastanin kronik bir hastaliga sahip oldugunu ve
yasam bicimini degistirmesi gerektigini kabullenmesi ¢ogu zaman zordur.

Bu aragtirmamizda, tipl veya tip2 diabet tanis1 alan hastalarin anksiyete, depresyon

durumlarini, yasam ve uyku kalitelerini degerlendirmeyi planladik.
Ankara Fatih Universitesi Hastanesi Endokrinoloji ve Metabolizma Bilim Dali’na bagh
Diyabet Poliklinigi’ne gelen 60 tip 2 DM ve AKU I¢ Hastaliklar1 AD. Diyabet poliklinigine
gelen 31 tip 1 DM’li toplam 91 hasta 6rneklemi olusturmustur. Veriler, sosyodemografik
soru formu, anksiyete-depresyon diizeyini, yasam ve uyku kalitesini degerlendirmek i¢in
ilgili olgeklerle toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesi ikili karsilagtirmalarda dort gozli
tablolarda Fisher’s exact test, ¢ok go6zli tablolarda Chi-square testi, ortalamalarin
karsilastirilmasinda non-parametrik testlerden Student’s t testi kullanilmistir.

Beck Depresyon ve Anksiyete Olgekleri hastalarla birebir goriisiilerek dolduruldu.
Buna gore; 31 Tip 1 diyabetli hastanin %9,7’sinde yliksek depresyon, %12,9’unda anksiyete
puani yiiksek bulunurken, 60 Tip 2 diyabetli hastanin %25’inde yiiksek depresyon,
%20’sinde anksiyete puani yiiksek bulunmustur. Depresyon ve anksiyete diizeylerinin
hastalarin cinsiyetiyle, yasiyla, medeni durumlariyla, mesleki durumlari ile 6nemli derecede
iliskili oldugu belirlenmistir. HbAlc ve AKS degerleriyle anlamli bir iligki gériilmemistir.

Hastalarm uyku kalitesi Pittsburg Uyku Kalitesi Indeksiyle birebir goriisme yontemiyle
ol¢iildii. Buna gore; 31 tip 1 diyabetli hastanin 8’1 (%25,8) iyi uyku kalitesine sahipken, 23’1
(%74,2) koti uyku kalitesine sahip olduklar1 saptanmistir. Tip 2 diyabetli 60 hastanin
14’linilin (%23,3) uyku kalitesinin iyi oldugu, 46’sinin (%76,7) uyku kalitesinin kotii oldugu
saptanmis olup uyku kaliteleri arasinda fark yoktur (p>0.05). Uyku kalitesi diizeylerinin
hastalarin yas, cinsiyet, medeni hal, egitim durumu, baska rahatsizlik olmasi gibi
parametrelerle iliskisi aragtirildi. Yasin tip 1 DM’li hastalarda uyku kalitesi iizerine herhangi

bir etkisi olmadigi, tip 2 DM hastalarinda ise yasin uyku kalitesini anlamli derecede olumsuz



etkiledigi saptanmistir (p= 0,000). Medeni hal tip 1 ve tip 2 DM’lerde uyku kalitesini
etkilemektedir. Soyleki; tip 1 DM olup evli olanlarin bekar hastalara gére, Tip 2 DM olup dul
olanlarin evli olan hastalara gére uyku kalitelerinin kotii oldugu saptanmustir.

Hastalarin yasam kalitesi EORTQ (version 3) anketiyle birebir goriisme yontemiyle
ol¢iilmeye c¢alisildi. Yasam kalitesi 3 alt grup (genel iyilik hali, fonksiyonel durum, semptom
kontrolii) ve onlara ait 6gelerden olusmaktadir. Degerlendirmede bunlar dikkate alinmistir.
Tip 1 DM hastalarinin kendi saglik ve hayat kalitelerini Tip 2 DM’li hastalara gére daha iyi
bulduklar1 goriilmiistiir (p=0.01). Fonksiyonel durum ve semptom kontroliinde ise tip 2 DM
hastalarinin daha kotii oldugu ve aralarinda istatiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir
(p<0.05).

Bu c¢alisma kronik hastaliklardan diyabet olan hastalarin anksiyete ve depresyon gibi
psikolojik problemlere egilim gosterdigini ortaya koymustur. Diyabetik hastalarda uyku
kalitesinin bozuldugunu gostermistir. Bu ozellikle tip 2 DM’li hastalarda daha fazla
saptanmistir. Diyabetik hastalarda evli olma, dul olma, egitim durumunun diisiik olmasi,
yasin biiyiik olmasi, komplikasyonlarin gelismesi, insiilin kullanmalari, eslik eden bagka
rahatsizliklarin olmasi gibi etkenlerin hastanin uykusunu olumsuz etkiledigi saptanmustir.
Ayrica, tiim diyabetik hastallarda yasam kalitesinin azaldig1 belirlendi. Gruplar arasinda da
yasam kalitesinin farkli oldugu gozlendi. Hastalarin iyi uykuya sahip olmalarinin yasam
kalitelerini olumlu yonde etkiledigi belirlenmistir.
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