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OZET

Amac: Uyku eksikligi son yillarda dnemli bir halk saglig1 sorunu haline gelmistir.
Cok sayida ¢alisma uyku, inflamasyon ve bagisiklik sistemi arasinda karmasik bir
iliski oldugunu ileri siirmektedir. Yetersiz uyku inflamatuar bagirsak hastaligi (IBH)
olan hastalarda yaygin olup, hastalik aktivitesi ile iliskilendirilmektedir. Onceki
caligmalar total uyku yoksunlugunun hastalik siirecini olumsuz etkiledigini gosterse
de, sadece REM uyku yoksunlugunun IBH‘na etkisi hakkinda herhangi bir ¢aligma
yapilmanistir. Bu g¢alismada, sadece REM uykusunun elimine edilmesinin IBH
siirecine etkisi ve total etkisiyle kargilagtirilmast
amagclanmaktadr.

Yontem: Bu ¢aligmada, 24 adet Balb/c tiirii fare rastgele 4 gruba ayrildi: 1. Kontrol
grubu, 2. DSS grubu; igme suyunda 7 giin boyunca ¢6ziinmiis % 2.0 Dekstran Sodyum
Siilfat (DSS) alan kalan grup, 3. DSS + REMSD grubu; igme suyunda 7 giin boyunca
¢ozlinmiis % 2.0 DSS'ye ve REM uyku yoksunluguna maruz kalan grup, 4. DSS +
TSD grubu; igme suyunda 7 giin boyunca ¢éziinmiis % 2.0 DSS'ye ve total uyku

uyku  yoksunlugunun

yoksunluguna maruz kalan grup. Hayvan agirliklar1 ve hastalik aktivite indeksi bir
hafta boyunca kaydedildikten sonra, farelerin plazma CRP diizeyleri, kolon
uzunluklari ve kolonda olusan hasar 6lgiildii.

Bulgular: DSS uygulamasindan sonra uyku yoksunluguna maruz birakilan gruplarda
hayvan agirliklar1 azalmistir. Ayrica, uyku yoksunlugu HAI skorlarimi daha da
kotiilestirmistir. DSS uygulanan tiim gruplarda kolon uzunluklar1 azalirken, CRP
seviyelerinin 6nemli 6lgiide arttig1 gézlenmistir.

Sonu¢: Bu sonuglar uyku yoksunlugunun inflamatuar siirecleri tetikleyerek kolit
aktivasyonunu siddetlendirebilecegine isaret etmektedir.

Anahtar kelimeler: Inflamatuar bagirsak hastaligi, REM uyku yoksunlugu, C-reaktif
protein

ABSTRACT

Aim: Sleep deprivation has recently become an important public health problem.
Numerous studies have proposed a complex relationship between sleep, inflammation
and the immune system. Inadequate sleep is common in patients with inflammatory
bowel disease (IBD) and is associated with disease activity. Although previous studies
have shown that total sleep deprivation negatively affects the disease process, no
studies have been conducted on the effect of REM sleep deprivation alone on IBD. In
this study, we aimed to evaluate the effect of REM sleep elimination on the IBD
process and to compare the effect of total sleep deprivation.

Method: In this study, 24 Balb/c strain mice were randomly divided into 4 groups: 1. control group, 2. DSS group; group
exposed to 2.0% Dextran Sodium Sulphate (DSS) dissolved in drinking water for 7 days, 3. DSS + REMSD group; group
exposed to 2.0% DSS dissolved in drinking water for 7 days and REM sleep deprivation, 4. DSS + TSD group; group exposed
to 2.0% DSS dissolved in drinking water for 7 days and total sleep deprivation. After animal weights and disease activity index

were determined for one week, plasma CRP levels, colon lengths and damage to the colon were measured.
Results: The weight of animals decreased in groups subjected to sleep deprivation after DSS administration. Furthermore,

sleep deprivation worsened HAI scores. Colon lengths decreased in all DSS-treated groups, while CRP levels increased

significantly.

Conclusion: These results suggest that sleep deprivation may exacerbate colitis activation by triggering inflammatory

processes.

Keywords: Inflammatory bowel disease, REM sleep deprivation, C-reactive protein
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GIRIS

Fizyolojik uyku siiresinin kisalmasi i¢inde
yasadigimiz modern toplumun yiizlesmek
durumunda kaldig1 bir saglik problemidir.!
Glinlimiizde yapay 1siklandirma, sosyal
medya ve gece vardiyalart insanlart uyku
yoksunluguna maruz birakmaktadir. Bir¢gok
psikiyatrik, norolojik ve kardiyovaskiiler
hastaliklar igin bir risk faktorii olarak kabul
edilen yetersiz uykunun, inflamatuar
bagirsak hastalig1 ile de iliskili oldugu rapor
edilmistir.>? Inflamatuar bagirsak hastalig
(IBH), icerisinde iilseratif kolit ve Croh’n
hastaliginin yer aldig:1 tekrarlayict kronik
bir hastalik grubunu ifade etmektedir.* IBH
omiir boyu devam eden, semptomatik
(alevlenme) ve asemptomatik (remisyon)
donemler arasinda seyreden bir hastaliktir.
Hastaligin semptomatik déneminde
yorgunluk, ates, karin agrisi, kanlh diyare,
artrit fekal inkontinans gibi kisinin
yasamini ciddi diizeyde olumsuz etkileyen
semptomlar goézlenebilmektedir. Her iki
hastalik da yasam kalitesinde belirgin bir
azalmayla karakterize olup, son zamanlarda
bu hastaliklarin insidansinda ve niiksiinde
biiyiik bir artis yasanmaktadir.’> IBH her
yasta gelisebilse de, en yliksek insidans1 geg
ergenlik doneminde veya genc eriskinlikte
goriiliir ve tiim vakalarin yaklagik %10 ila
%20'si 18 yasmndan Once teshis
edilmektedir. IBH hastalarinin  uyku
problemleri  yasadigit  ve  hastalifin
tekrarlamasinin kismen uyku azalmasiyla
iligkili oldugu bilinmektedir. Diisiik uyku
kalitesinin ~ hastaligim ~ semptomlarini
siddetlendirdigi ve anksiyete ve depresyona
zemin hazirladig1 6ne siiriilmektedir.>® Bu
yiizden, IBH igin risk faktdrlerini
anlasilmas1 ve yeni tedavi segeneklerinin
belirlenmesi 6nemlidir.

Memelilerin digindaki ¢ogu hayvanda da
mevcut bir davranis olan uyku {niter bir

stirec olmayip, EEG kayitlar1 en az iki
asamadan olusan bir
gostermektedir: Hizli goéz hareketleri
(Rapid Eye Movement-REM) uykusu ve
Non-REM uykusu. Iki uyku evresi farkli
elektriksel desene sahip olmanin yaninda,
farkli molekiiler, hiicresel ve davranissal

durumu

aktiviteleri barmndirmaktadir.” Yetersiz ya
da kalitesiz uykunun IBH da dahi olmak
lizere bir¢ok hastaligin etyolojisinde var
oldugu tahmin edilmektedir. Total uyku
yoksunlugunun IBH’na etkisi iizerine
caligma yapilmis olsa da®, spesifik olarak
REM uyku yoksunlugunun hastalik
siirecine etkisi hakkinda bir aragtirma
yapilmamustir. Bu yiizden, bu
arastirmamizda sadece REM uykusunun
elimine edilmesinin IBH siirecine etkisi ve
total uyku yoksunlugunun etkisiyle
karsilastirilmasi amaglanmaktadir.

MATERYALLER VE YONTEM
Hayvanlar

Calismada 20-25 g agirhigindaki 7-10
haftalik 24 adet erkek Balb/c fareleri
kullanildi.  Fareler, Sivas Cumhuriyet
Universitesi Deney Hayvanlar1 Uygulama
ve Arastirma Merkezi’nden satin alimustir.
Deney siiresince tiim hayvanlar uygun nem
(35-60%), sicaklik (23 + 2 °C) ve 12 saat
151k/12 saat karanlik dongiisiiniin saglandig1
bir odada tutulmuslardir. Tiim prosediirler

Yerel Etik Komitesi'nin deney
hayvanlarimin ~ refah1  i¢in  belirttigi
yonergelere uygun olarak

gerceklestirilmigtir (Etik No: 65202830-
050.04.04- 01).
Calisma Gruplari ve Deneysel Protokol

Deney icin 24 adet erkek Balb/c fareleri 4
gruba ayrildi:

1. Kontrol grubu (n=6); herhangi bir tedavi
uygulanmayan grup,
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2. DSS grubu (n=6); icme suyunda 7 giin
boyunca ¢6ziinmiis % 2.0 DSS'ye maruz
kalan grup,

3. DSS + REMSD grubu (n=6); i¢cme
suyunda 7 giin boyunca ¢oziinmiis % 2.0
DSS'ye ve REM uyku yoksunluguna maruz
kalan grup,

4. DSS + TSD grubu (n=6); icme suyunda
7 giin boyunca ¢6ziinmiis % 2.0 DSS'ye ve
total uyku yoksunluguna maruz kalan grup.

DSS kolit modeli farelerin igme suyuna %
2.0 DSS katilmasiyla olusturuldu. Kontrol
grubuna normal i¢me suyu verildi.

Uyku Yoksunluklarimin Olusturulmasi

Calismamizda farelerde REM  uyku
yoksunlugu “Cok Platformlu Modifiye Su
Tank1” kullanildi.’ Bu yontemde 50 cm
uzunlugunda ve 30 cm yiiksekliginde
dikdortgen seklindeki plastik bir kabin
tabanma 10 adet kiiclik silindirik plastik
platformlar sabitlendi. Bu platformlar
farelerin diismeden
durabilecekleri biiyiikliikte, 3 cm ¢ap ve 10
cm  yikseklikte  hazirlandi.  Uyku

uzerinde

yoksunlugu deneylerinde kabin tabani 7-8
cm’ye kadar yaklasitk olarak 25°C
sicakligindaki suyla dolduruldu. Fareler 6
saatlik REM uyku yoksunlugu siiresince
burada tutuldu. DSS + TSD grubu farelerde
NREM uyku yoksunlugu da aym
platformda yapildi. Bunun i¢in platform
iizerinde bekleyen farelere nazikge
dokunularak (gentle handling teknigi)
NREM uykusuna girmeleri engellendi.'°

Beden Agwhiklarimin ve Hastalik Aktivite
Indeksinin (HAI) Ol¢iilmesi

Deney boyunca tiim hayvanlarin beden
agirliklart hassas terazi ile giinliik olarak
oOlgtilerek kaydedildi. Ayrica, hastalik siireci
7 giin boyunca HAI skorlamasi aracihigiyla
izlendi. Bunun igin her bir fare i¢in asagida

belirtilen  tablodaki  gézlem sonucu
skorlama yapildi.’

Score  Percentage of weight loss Stool consistency

0 Normal

2 5%~10%

10%-20%

Tablo 1. Hastalik Aktivite indeksi®.

Kan Plazmasinin Analizi

7. glnlin sonunda tim hayvanlar etik
kurallara uygun olarak o6ldiriildii ve kan
ornekleri kardiyak ventrikiillerden enjektor
yardimiyla toplandi. Toplanan kan santrifiij
edildikten sonra plazma CRP diizeyleri
ol¢iildii. Daha sonra abdominal bolge steril
kosullarda acilacak ve fare kolonlarinin
cekumdan rektuma kadar olan kismi kesilip
cikarilacaktir. Kolon boyu dlgiildiikten
sonra histolojik inceleme i¢in uygun
kosullarda saklandi.

Histopatolojik Yontem

Sicanlarin nekropsileri yapilarak alinan
kolon dokular1 %10’luk nétral formalin
soliisyonunda tespit edildi. Dokular rutin
alkol-ksilol takip islemlerinden gegirilerek
parafin bloklara alindi. Lamlara alman 4 p’
lik  kesitler = hematoksilen-eosin ile
boyanarak rastgele 6 farkli alandaki
nekrotik-dejeneratif degisiklikler
semikantitatif olarak yok (0), hafif (1), orta
(2) ve siddetli (3) seklinde degerlendirildi.
Mukozal kalinliklar ise rastgele 6 farkh
alanda olctldi.

Istatistiksel Analiz

Elde edilen verilerin degerlendirilmesinde
Graph Pad Prism software version 7
(GraphPad Software, Inc., San Diego, CA,
USA) programi kullanmilmigtir. Veriler
ortalama + SH olarak sunulmustur.
Sonuglarin degerlendirilmesi tek yonlii ve
iki yonli ANOVA Varyans Analizi Testi
uygulanarak gergeklestirilmistir.
Histopatolojik veriler i¢in iilseratif bulgular
Kruskal Wallis testi ile, farklilig1 olusturan
grup ise Mann Whitney U testi ile
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belirlendi. Mukozal kalinliklar ise tek yonlii
ANOVA  testi ile  degerlendirildi.
Sonuglardan p<0.05 olan degerler anlamli
kabul edildi.

BULGULAR

Calismada ilk olarak farelerin deneysel
prosediiriin uygulandig1 yedi giin boyunca
giinliik agirlik degisimleri analiz edilmistir
(Sekil 1). Buna gore, Kontrol ve DSS
gruplar1 arasinda agirlik degisimi agisindan
anlamhi  fark  olmazken  (p>0.05),
DSS+REMSD ve DSS+TSD gruplarindaki
hayvanlarin agirliklarinda azalma anlamli
olarak bulunmustur (p<0.001).
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Sekil 1. Hayvanlarin deney boyunca agirlik (gr)
degisimleri. Veriler ortalama =+ standart hata olarak
verilmistir. (****p < 0.0001; kontrol grubuyla
karsilastirildiginda; DSS: Dekstran Sodyum Siilfat,
DSS+REM SD: Dekstran Sodyum Siilfat+REM
Uyku Yoksunlugu, DSS+TSD: Dekstran Sodyum
Siilfat+Total Uyku Yoksunlugu).

Ayrica farelerin kolit olusumu i¢in maruz
kaldiklar1 DSS’nin yol agtigi HAI analizine
gore, hastalik aktivasyonunun kontrol
grubuna kiyasla tiim gruplarda anlamli
olarak arttigi  gozlenmistir (p<0.001).
Ayrica, HAI’nin DSS+REMSD grubunda
DSS+TSD’ye gore daha yiiksek oldugu
bulunmustur (p<0.05). Bunun yaninda
herhangi bir uyku yoksunluguna maruz
kalmayan DSS grubundaki HAI skoru,
uyku yoksunlugu alan gruplara kiyasla daha
diisik olarak elde edilmistir (p<0.001)
(Sekil 2).
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Sekil 2. Hayvanlarin deney boyunca Hastalik
Aktivite Indeks (HAI) skorlari. Veriler ortalama +
standart hata olarak verilmistir. (****p < 0.0001;
kontrol grubuyla karsilastirildiginda; (++++p <
0.0001; DSS grubuyla karsilastirlldiginda; (#p <
0.05; DSS+TSD grubuyla karsilastirildiginda; DSS:
Dekstran Sodyum Siilfat, DSS+REM SD: Dekstran
Sodyum  Siilfat+tREM  Uyku  Yoksunlugu,
DSS+TSD: Dekstran Sodyum Siilfat+Total Uyku
Yoksunlugu).

Deney sonunda o6ldiiriilen hayvanlarin
kolon boylar1 dlgiilerek gruplar arasindaki
olas1  farkliliklar  analiz  edilmistir.
Hayvanlarin ~ kolon  boylar1  gruplara
arasinda karsilastirildiginda, DSS
uygulanan biitiin gruplar arasinda anlamli
bir fark gozlenmezken, Kontrol grubundaki
farelerin kolon uzunlugu ile bu ii¢ grup
arasindaki degisim istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0.05) (Sekil 3).
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Sekil 3. Hayvanlarin kolon uzunluklari. Veriler
ortalama =+ standart hata olarak verilmistir. (*p <
0.05; kontrol grubuyla karsilastirildiginda; DSS:
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Dekstran Sodyum Siilfat, DSS+REM SD: Dekstran
Sodyum  Siilfat+tREM  Uyku  Yoksunlugu,
DSS+TSD: Dekstran Sodyum Siilfat+Total Uyku
Yoksunlugu).

Hayvanlarin plazma CRP diizeylerinin
karsilastirildiginda ise, deney gruplarinin
kendi  arasinda  anlamli  bir  fark
gozlenmezken, bu gruplardaki artislar
kontrol grubuyla kiyaslandiginda
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0.01) (Sekil 4).

0.025- I ]

0.020

0.015

0.010

0.0054

C-Reaktif Protein Diizeyi (mg/dL)

0.000-

Sekil 4. Hayvanlarin plazma CRP diizeyleri. Veriler
ortalama + standart hata olarak verilmigtir. (***p <
0.001; kontrol grubuyla karsilastirildiginda; DSS:
Dekstran Sodyum Siilfat, DSS+REM SD: Dekstran
Sodyum  Silfat+tREM  Uyku  Yoksunlugu,
DSS+TSD: Dekstran Sodyum Siilfat+Total Uyku
Yoksunlugu).

Histopatolojik incelemelerde kontrol grubu
ile deney gruplar1 arasinda nekrotik-
dejeneratif degisimler bakimindan fark
gozlenmese de, mukozal kalinlik agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklar tespit
edildi (Tablo 2).

Gruplar Nekrotik- Mukozal
dejeneratif kalinhk
degisimler

Kontrol NS 121,17+12,06*

DSS NS 67,25+8,14°
DSS+REM NS 64,09+6,89°
DSS+TOTAL NS 66,52+7,91°

Tablo 2. Hayvanlarin kolonlarinin histopatolojik
analiz sonuglari. ab gruplar arasi farklilig:

gostermektedir (p<0.05, NS: not significant; DSS:
Dekstran Sodyum Siilfat, DSS+REM SD: Dekstran
Sodyum  Siilfat+tREM  Uyku  Yoksunlugu,
DSS+TSD: Dekstran Sodyum Siilfat+Total Uyku
Yoksunlugu).

Sekil 5. Hayvanlara ait kolon kesitlerinin H-E
boyama sonuglari. A- Kontrol grubu. Normal
mukozal kalinlik (kirmizi hat), B- DSS grubu, C-
DDS+REM grubu, D- DSS+TOTAL grubu.
Incelmis mukoza kalnhg (kirmizi hat). (DSS:
Dekstran Sodyum Siilfat, DSS+REM SD: Dekstran
Sodyum  Siilfat+tREM  Uyku  Yoksunlugu,
DSS+TSD: Dekstran Sodyum Siilfat+Total Uyku
Yoksunlugu).

TARTISMA

Bu ¢alismada, farelerde DSS ile indiiklenen
kolit modelinde REM ve total uyku
yoksunlugunun IBH’da hastalik siirecine
etkilerinin gdsterilmesi amaglanmistir. IBH
gastrointestinal sistemin kronik inflamatuar
durumunu, 6zellikle de Crohn hastalig1 ve
iilseratif koliti kapsamaktadir. IBH'nin
kesin etiyolojisi heniiz tam olarak
bilinmemekle birlikte genetik, ¢evresel,
mikrobiyal ve immiinolojik faktérlerin bir
kombinasyonunun patogenezine katkida
bulundugu ileri siiriilmektedir.!! Ayrica oral
kontraseptifler, apendektomi oykiisii, stres,
antibiyotik kullanimi, kotii beslenme ve
sigara icme gibi c¢evresel faktorlerin
[BH'nin patogenezine katkida
bulunabilecegini ortaya konmustur.'> Son
zamanlarda  yapilan analizler uyku
bozukluklarinin IBH iizerinde 6nemli bir
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etkiye sahip oldugunu ve hem hastalik
aktivitesini hem de hastalarin yasam
kalitesini etkiledigine isaret etmektedir.
Ké&tii uyku kalitesi IBH hastalar arasinda
yaygin olarak bildirilmistir ve artmis
hastalik aktivitesi ve inflamasyon ile
iliskilidir.'3:'* IBH'nin cesitli 6zelliklerini
temsil eden farkli hayvan modelleri
arasinda kimyasal kaynakli kolit modelleri
en sik kullanilan ve en iyi tanimlanmis
modellerdir. Kimyasal kaynakli bagirsak
iltihab1 modelleri, IBH'nin en sik kullanilan
ve en iyi tanimlanmis modelleridir. DSS'nin
igme suyunda uygulanmasi, uygulama
protokoliine bagli olarak akut veya kronik
kolite neden olur.!> DSS verilen hayvanlar
rektal kanama belirtisi ile birlikte, kilo
kayb1 ve gevsek diskir veya ishal belirtileri
gosterebilmektedir. Biz de c¢alismamizda
bir hafta boyunca DSS uygulanan farelerin
agirliklarini giinliik olarak kaydettik. Buna
gore sadece DSS uygulanan grup farelerde
de agirlikta bir azalma gozlenmekle birlikte,
ek olarak uyku yoksunluguna maruz kalan
farelerdeki azalma daha anlamli olarak
bulunmustur. Bu durum uyku
yoksunluklarmin ~ hastaligin ~ siddetini
artirdig1 seklinde yorumlanabilir. Ayrica
kolit aktivasyonunun siddetini gdsteren
HATI skorlar1 da bu sonucu teyit etmektedir.
HAI skorlamasi verilerimiz kolit olusum
sirecinde uyku yoksunluguna maruz
kalmanin hastalig1 siddetlendirdigine isaret
etmektedir. Bu sonucumuzun &nceki
calismalardaki sonuglarla paralel oldugu
goriilmektedir.!3 Ballesio ve arkadaslari,
kétii uyku kalitesinin IBH hastalarinda daha
yuksek hastalik aktivitesiyle iligkili
oldugunu ortaya koymuslardir.”> Onceki
calismalarda uyku bozukluklarinin hastada
proinflamatuar sitokinleri artirarak
IBH'daki inflamatuar yiiki
siddetlendirebildigi rapor edilmistir.'® Uyku
canlilarda fiziksel, biligsel islevlere ve genel

sagliga katkida bulunan evrensel bir
davranistir. Uykunun enerji tasarrufu ve
kalori harcamasinin azaltilmasi, somatik
biiylime ve viicut sicakliginin
diizenlenmesi,  optimal  biligsel  ve
davranigsal performansin restorasyonu,
noronal sinaptik plastisite, uyaniklik
sirasinda  Uretilen beyin  toksinlerinin
uzaklastirilmasi ve beyin enerji depolarmin
restorasyonu  i¢gin  Onemli  olduguna
inanilmaktadir.!” Uykudan yoksun
kalmanin tim bu siiregleri bozarak bazi
hastaliklarin etyolojisine katki sagladigi ve
saglig olumsuz etkiledigi
vurgulanmaktadir. Uyku eksikligi, kismi
uyku yoksunlugu veya azalmis uyku stiresi
gibi uyku bozukluklariin doku hasar1 veya
enfeksiyon ile tetiklenebilen IL-1(3, IL-6,
TNF ve CRP gibi inflamatuar mediatorlerin
degismesi ile iliskili oldugu gosterilmistir.'8
Ote yandan romatoid artrit ve IBH gibi
inflamatuar  hastaligit olan bireylerde
anormal uyku diizeni yaygmn olarak
gozlenen bir durumdur.'? Bu sonuglar, uyku
yoksunluklarinin ~ kolit siirecine  katki
saglayarak hastalik siddetini artirdiginm
gosterdigimiz ¢alismamizdakilerle benzer
bulgulardir. Oyle ki, calismamizda da
karacigerden salgilanan ve  sistemik
inflamatuar bir yanit olarak kabul edilen
plazma CRP diizeylerinin DSS uygulanan
tim gruplarda artmis oldugunu
gbzlemlenmistir. Tiim bu sonuglar, IBH
hastalarinda hastalik = siirecinin uykuyla
yakin  iligkili  oldugunu ve uyku
yoksunlugunun inflamatuar siiregleri aktive
ederek IBHnin  siddetlenmesine  yol
acabilecegini gostermektedir.

Calismamizda deney sonunda hayvanlarin
kolon boylarmin karsilastirilmasinda DSS
uygulanan farelerde kolon boylariin
kisaldigin1 gozlemledik. Bu sonug DSS fare
kolit modelinde kolon boyunun kisaldigini
gosteren  diger caligmalarla benzerlik
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gostermektedir.!” Bununla birlikte, HAI
sonuglarimiz REM uyku yoksunlugunun
kolit aktivasyonunu daha fazla
siddetlendirdigine isaret etmis olsa da,
kolon boylar1 agisindan REM ya da total
uygulanan  gruplar
arasinda anlamli bir fark gozlenmemistir.
Benzer sekilde, histolojik bulgularimiz DSS
uygulanan ve DSS  sonrasi

uyku  yoksunlugu

uyku
yoksunluguna maruz kalan hayvanlarda
mukozal kalinlik ac¢isindan anlamli farklar
ortaya koysa da, REM ya da total uyku
yoksunluklar1 arasinda anlamli bir fark
gorlilmemistir.

Bu ¢aligsma bazi yonleriyle sinirliga sahiptir.
Oyle ki, onceki uyku yoksunlugu
calismalar1  modifiye ¢oklu platform
tekniginin spesifik olarak 95% oraninda
REM uykusunu elimine ettigini gosterse de,
deneysel  olarak  indiikklenen  uyku
yoksunluklart ~ swasinda ~ bu  uyku
eksikliklerini kanitlayan EEG kayitlan
alinmamistir. Ayrica sadece REM ya da
total uyku yoksunlugunun kolit olusumuna
olas1 etkisini gosterecek pozitif kontrol
gruplar1 eklenmemistir.
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