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Psikozlarin ve bipolar bozukluklar icin psikososyal terapiler

UYKUSUZ BIRAKMA TERAPISI

Uykusuz birakma terapisi agir bipolar depresyonlarda uygulanir. Hastalarin yaklasik %50 ile %60'inda
semptomlarda belirgin iyilesme gorilir. Ancak terapinin basarisi genellikle kisa stirer. Bu nedenle
uykusuz birakmanin yaninda ruh hali stabilizatorli ilag terapisinin de eszamanl olarak uygulanmasi
gerekir.

Uykusuz birakmanin iki bicimi vardir:

e Yaklasik 40 saat suiren, ilk gliniin sabahindan ikinci gliniin aksamina kadar
tam uykusuz birakma
e Sabah 1.00'den bir sonraki aksama kadar kismi uykusuz birakma.

Her iki bicimin de antidepresif etkisi vardir. Ancak kismi uykusuz birakma hastalar icin daha az
zahmetlidir. Uykusuz birakma her zaman gecenin ikinci yarisinda baslatiimalidir, ¢linkii bu zaman
diliminde beyin icindeki depresyona neden olan iletisim maddeleri hareketlenir. Buna karsilik
gecenin ilk yarisinda baslatilan uykusuz birakmanin antidepresif etkisi yoktur. Uykusuz birakma
terapisinin avantaji ileri yaslarda da etkin ve basit bicimde uygulanabilmesidir. Onemli olan,
uygulamadan dnce hastaya tedavi ve tedavinin etkisi hakkinda bilgi verilmesidir. Uykusuz birakma
diger hastalarla birlikte veya bir gece nébetcisi esliginde yapildiginda anlamli olur. Uygulama
stiresince hastalar yalniz olmamali ve mimkiinse mesgul edilmelidir. Uykusuz birakma énlemi,
semptomatigin agirlik ve etkinligine gore haftada bir veya iki kez tekrarlanabilir.
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