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Oz

Kanser, tum diinyada goérilme sikhd giderek artan dnemli bir saglk sorunudur. Kanser
tedavisinde en sik kullanilan yontemlerden biri olan kemoterapi, ciddi semptomlara yol
acabilmekte ve yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir. Bulanti ve kusma sik yasanan
ve en rahatsiz edici semptomlardan biridir. Son yillarda farmakolojik tedaviler ile
tamamen ortadan kaldirlamayan semptomlarin yonetiminde integratif tip yontemleri
kullanilmaya baglanmistir. Akupresiir, literattirde uyku kalitesini artirmada, dogum ve
kansere bagh agry: hafifletmede, yorgunlugu, depresyonu ve anksiyeteyi azaltmada
ve bulanti-kusmayi gidermede kullanilan integratif yontemlerden biridir. Bu derlemede
kanser hastalarinda kemoterapiye bagli gelisen bulanti ve kusma semptomlarinin
yonetiminde kullanilan integratif yontemlerden akupresir tartisiimistir ve hemsirelerin
bu konuda bilgilendirilmesi amaglanmustir.

Akupresuriin bulanti-kusma Uzerinde etkisi tam olarak aciklanamamis olsa da,
akupresir noktalarinin uyarilmasi sonucunda nérohormonlarin ve ndrotransmitterlerin
salinimini artirarak ve kan dolagiminin regulasyonunu saglayarak bulanti-kusmayi
azalttigi dustuinilmektedir. Literatlirde kemoterapiye bagl gelisen bulanti ve kusmanin
yonetiminde akupresiriin etkinligini arastiran bircok calisma yer almaktadir.

Hemsireler, hastalarin gereksinimlerini degerlendirirken integratif yontemleri kullanip
kullanmadiklarini sorgulamali, hasta ve yakinlarini bu yéntemlerin yararlari ve riskleri
konusunda bilgilendirmelidir. Akupresir kolaylikla uygulanabilir bir yéntem olmasina
karsin, yapilan arastirmalar bircok hemsirenin bu konuda bilgili olmadigini ve bu
nedenle akupresirin kliniklerde sik uygulanmadigini gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Bulanti, kusma, kemoterapi, akupresir , hemsirelik.

Abstract

Cancer is an important health problem with an increasing prevalence all over the world.
Chemotherapy is one of the most commonly used methods in cancer treatment, that
can cause serious symptoms and have a negative impact on quality of life. Nausea and
vomiting are the most common and disturbing symptoms. Recently, symptoms that
cannot be completely eliminated by pharmacological treatments have been managed
using integrative medicine methods. Acupressure is one of the integrative methods
that used to increase sleep quality, relieve pain due to birth and cancer, reduce fatigue,
depression and anxiety, and relieve nausea and vomiting. In this review, acupressure,
one of the integrative methods used in the management of chemotherapy-induced
nausea and vomiting symptoms in cancer patients, is discussed and it is aimed to inform
nurses about acupressure application.

Although the effect of acupressure on nausea and vomiting has not been fully explained,
itis thought to reduce nausea and vomiting by increasing the release of neurohormones
and neurotransmitters as a result of stimulation of acupressure points and by providing
regulation of blood circulation. There are many studies in the literature investigating
the effectiveness of acupressure in the management of chemotherapy-induced nausea
and vomiting.

Nurses should question whether they use integrative methods when evaluating the
needs of patients, and should inform patients and their relatives about the benefits
and risks of these methods. Although acupressure is an easily applicable method,
studies show that many nurses are not knowledgeable about this subject and therefore
acupressure is not used frequently in clinics.

Keywords: Nausea, vomiting, chemotherapy, acupressure, nursing.
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1. Girig

Kanserin diinya genelinde gorilme sikhgindaki artisla
birlikte, kanser tedavisinde de oOnemli gelismeler
kaydedilmistir. Kanser tedavisinde amag, hastaligi
iyilestirmek, yasam siresini uzatmak ve yasam
kalitesini yukseltmektir. Bu amagla kanser tedavisinde
cerrahi, radyoterapi, hormonoterapi, immunoterapi
ve kemoterapi gibi bir ¢cok ydéntem kullaniimaktadir.
Kanser tedavisinde en sik kullanilan yontemlerden biri
olan kemoterapi, kanserli hiicreleri 6ldirmekle birlikte,
normal hicrelere de zarar vermektedir. Buna bagl
olarak hastalarda, istahsizlik, agiz Ulserleri, kemik iligi
depresyonu, konstipasyon, diyare, alopesi ve bulanti-
kusma gibi énemli sorunlara yol acabilmekte ve yasam
kalitesini kotl yonde etkilemektedir (1, 2).

Bu sorunlar arasinda yer alan bulanti-kusma en sik
yasanan ve en rahatsiz edici semptomlardandir (3, 4).
Son yillarda alinan 6nlemlerin gelistiriimesine ragmen
kemoterapiye bagli bulanti-kusma hastalarin ortalama
%38-%80'inde  gorilmektedir (5). Bulanti-kusmanin
sivi ve elektrolit dengesizligi, kilo kaybi, dehidratasyon
ve malnutrisyon gibi ciddi sorunlara neden olmasinin
yaninda, hastalarin giinliik yasam aktivitelerine ve yasam
kalitesine de olumsuz etkileri oldugu bilinmektedir (6).
Ayni zamanda kontrol altina alinamayan bulanti-kusma,
hastanin tedaviyi ertelemesine ya da reddetmesine neden
olabilmektedir (7). Bundan dolayi kanser ve tedavilerinin
neden oldugu yan etkileri 6nleme stratejilerine verilen
onem glin gectikce artmaktadir. Bu noktada dinya
genelinde farmakolojik tedavilerin yani sira farmakolojik
olmayan tedavi yontemlerinin kullanim orani giderek
artmaktadir. Kemoterapiye bagh gelisen bulanti-
kusmanin kontrol altina alinmasinda en ¢ok tercih edilen
yontemlerden biri de akuprestrdir (5).

Akupresir noktalarinin uyarilmasi sonucunda
salgilanan  nérohormonlar ve nérotransmitterlerin
kan dolasim hizini artirarak bulanti-kusmayi azalttigi
distindlmektedir.  Yapilan arastirmalar akupresirin
kemoterapiye bagl gelisen bulanti-kusmayi kontrol
altina almada olumlu etkilerinin oldugunu gdstermistir
(8-13). Buna ragmen saglik cahisanlarinin bu konudaki
bilgi eksikliginden dolay akupresiir kliniklerde etkin bir
sekilde kullanilamamaktadir. Bu nedenle derlememizde
akupresiirin  bulanti-kusma Uzerine olan etkileri
aciklanacaktir.

1.1. Kemoterapiye Bagli Gelisen Bulanti ve Kusma

Kemoterapi alan hastalarda sik karsilasilan sorunlardan
olan bulanti-kusmanin gelismesinde pek cok faktor rol
oynamaktadir (14). Bulanti; kusma istegi dogrultusunda
epigastriumda hissedilen ve bes duyudan biriyle ortaya
cikan bir duyudur. Kusma ise; bitinuyle sindirilmemis
olan gida ve sekresyonun gastrointestinal sistemden agiz
yoluyla disari ¢cikmasidir (15).

Kemoterapotik ilaclar, beyindeki kemoreseptor
tetikleyici bolgeyi etkileyerek veya ince bagirsaklardaki
hicreleri etkileyip vagus sinirini aktive ederek dopamin,
asetilkolin, histamin ve serotonin gibi nérotransmiterlerin
salinimini uyarmakta ve kusma merkezini dolayh olarak
uyararak bulanti-kusmaya neden olmaktadir (15).
Bulanti-kusma, kemoterapi alan hastalarin %20'sinin
tedavisini ertelemesine veya tedaviyi reddetmesine
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sebep olabilmektedir (7). Turuni ve ark/nin (2015)
Avrupa ulkelerinin bazilarinda gergeklestirdikleri calisma
sonucunda, kemoterapi alan hastalarin %34-50'sinde
bulanti-kusma goruldigu ve bu hastalarin %10-%20
‘sinin bulanti-kusmayi siddetli bir sekilde yasadigi tespit
edilmistir (16).

Kemoterapiye bagl gelisen bulanti-kusmayi etkileyen
faktorler; hasta ile ilgili faktorler (yas, cinsiyet, alkol
kullanimi, anksiyete), kemoterapi ile ilgili faktorler
(kemoterapiilaglarinin kombinasyonu, dozu, verilis yolu ve
hizi) ve antiemetik ilaglarlailgili faktorler (antiemetik dozu,
ilacin kombinasyonu ve verilis yolu) olarak siralanabilir.
Bunlarin yani sira; metabolik bozukluklar, elektrolit
dengesizlikleri, beyin metastazlari, intrakraniyal basing
artisi, opioidler, enfeksiyonlar ve barsak obstriksiyonlar
da kanserli hastalarda bulanti-kusmaya neden olan diger
faktorler arasindadir (3, 15).

Bulanti-kusmanin sikligi, siddeti, siiresi ve hasta tarafindan
algilanma sekli semptomun dogru degerlendirilmesinde
onemlidir. Ayrica bulanti-kusmayi kontrol altina almak
amaciyla verilen tedavinin etkinliginin degerlendirilmesi
ve sonuclarinin kaydedilmesi de bliylik dnem tasimaktadir
(17).

1.2. Kemoterapiye Bagli
Tedavisi

Gelisen Bulanti ve Kusmanin

1.2.1. Farmakolojik Tedavi

Kanser hastalarinda bulanti-kusma bircok nedene bagli
olarak gelisebilmektedir. Bu sorunun giderilmesinde
kullanilan farmakolojik yontemin kanita dayali olmasi
o6nem tasimaktadir. Profilaktik olarak antiemetik tedavi
yapilmadigi taktirde ematojenitesi yiiksek olan bazi
kemoterapi ilaclari siddetli bulanti-kusmaya neden olarak
hastalarin yasam kalitesini azaltir (3, 4). Antiemetik ilaclar
bulanti ve kusmanin siddetine ve sikiligina bagh olarak
tek basina ya da kombine olarak kullaniimaktadir. Bulanti-
kusmayikontrolaltinaalmakicinkullanilanilaglarseratonin
reseptOr antagonistleri, norokinin reseptor antagonistleri
ve anti-emetik etkileri disik olan kortikosteroidler,
benzamidler, benzodiazepinler, olanzapin, gabapentin,
fenotiyazinler ve butirofenonlardir.

Ayrica, yiksek emetojenik potansiyeli olan kemoterapi
kullanan hastalarda bulanti-kusmanin kontrol altina
alinmasinda  Neurokinin 1 (NK-1) antagonistleri,
5-hidroksitriptamin (5-HT3) antagonisti ve olanzapin
ile veya olanzapin olmadan deksametazon ile birlikte
kullanilmaktadir (3, 4).

1.2.2. Farmakolojik Olmayan Tedavi

Son yillarda yapilan arastirmalarda, farmakolojik
tedaviler ile tamamen ortadan kaldirilamayan bulanti-
kusma gibi semptomlar i¢in hastalarin integratif tip
yontemlerini sik kullandiklari gosterilmistir (5,7). Bu
yontemler kemoterapiye bagh bulanti-kusmayi énlemek
icin tek baslarina kullanilabildigi gibi kombine olarak
da kullanilabilmektedir. Gelismis ve gelismekte olan
llkeler arasinda integratif tip kullanimina egilim giderek
artmakta olup, bu oran Amerika Birlesik Devletleri'nde
%42,1, Avustralya'da %48,2, Fransa'da %49,3, Kanada'da
%70,4 iken Afrika Ulkelerinde ise yaklasik %80 civarinda
oldugu bildirilmistir. ~ Tilrkiye'de ise integratif tip
kullanim oraninin %60,5 oldugu belirtiimektedir (18,19).
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Cinve Japonyaintegratif tip yontemlerinin en sikkullanildigi
Ulkeler icerisindedir ve Cin'de bulunan hastanelerin
%95'inde integratif tip uygulanmaktadir (20). Ayni zamanda
Avrupa, Kuzey Amerika gibi gelismis bolgelerde toplumun
yarisindan fazlasi integratif tip yontemlerinden en az birini
kullanmaktadir (21).

Simsek ve ark. (22) 2017'de i¢ hastaliklar, cerrahi ve
acil servis bolimine gelen hastalarda integratif tip
yontemlerinin  kullanim sikh@ini - arastirdiklari - calisma
sonucunda, bu oranin %60,5 oldugunu belirtmislerdir. Oral
ve ark. (23) 2016 yilinda Kayseri'de Aile Sagligr Merkezi'ne
basvuran hastalarla yapmis olduklar ¢alismada integratif
tip yontemleri kullanim sikligini %65,8 olarak bulmusglardir.
Sagkal ve ark. (24) ise 2013'te kirsal kesimde yasayan yasli
hastalar Gizerine yapmis olduklarn ¢alisma sonucunda ise
integratif tip yontemleri kullanim sikhginin %98,3 oldugu
gosterilmistir.

integratif tip yéntemlerinin kullanimi yas, egitim diizeyi,
gelir durumu, kanser evresi, fiziksel aktivite, beslenme tarzi,
kiltdrel farkliliklar, cografi bolge ve etnik kdkene bagli
olarak degisiklik gostermektedir (25). Bulanti-kusmayi
kontrol altina almak icin en sik kullanilan integratif tip
yontemleri arasinda bitkisel tedaviler, gevseme teknikleri,
hipnoz, yoga, mizik, masaj, akupunktur ve akupresur yer
almaktadir (5). Akupresir uygulamasi ve 6grenilmesi kolay
bir yéntem olmasindan dolayi bulanti- kusmayi kontrol
altina almada en ¢ok tercih edilen integratif tip yontemleri
arasindadir (5-7).

1.3. Akupresir

Akupresiir geleneksel Cin Tibbi'nda 5000 yildan beri
uygulanan bir tedavi yontemidir. Cin felsefesine gore
kisi hayatini surdirebilmek icin hava, su, yiyecek ve
chi (qi) enerjisine ihtiya¢ duymaktadir. Ying ve Yang
meridyenlerinden olusan Chi enerjisinin dogumdan dlime
kadar tlim yasam strecinde belirleyici rol oynayan biryasam
enerjisi oldugu disunllmekte olup hayat boyunca viicutta
dolastigi ve olmadigr zaman hayati devam ettirmenin
olanaksiz oldugu belirtilmektedir. Viicutta 12 cift ve 2 tek
seklinde bedenin iki tarafina da ayni diizende dizilmis
toplam 14 meridyen bulunmaktadir ve bu 14 meridyen
lizerinde toplam 365 adet akupresir noktasi vardir. Ying ve
Yang meridyenleri arasindaki enerji dengesinin bozuldugu
durumlarda rahatsizliklar ortaya ¢cikmakta ve akupresir bu
dengeyi korumayi amaclamaktadir. Akupresiir yontemi
ile basi uygulayarak bu noktalar uyarilmakta ve meydana
gelen tikanikhgr gidermek hedeflenmektedir (26).

Vicudun bir noktasina basing uygulamak anlamina
gelen Akupresir, “acus” ve “presurre” kelimelerinden
olusmaktadir.  Akupresiir;  viicutta enerji  taslyan
meridyenler (izerinde olan akupunktur noktalarina
parmak, avug ici ya da 6zel bantlariyla basin¢ uygulanarak
enerji kanallarinin dogru calismasininin  saglanmasidir
(5). Akupresir, Hemsirelik Girisimleri  Siniflamasinda
(Nursing Intervention Classification) (NIC); agriyr azaltmak,
rahatlamayi/gevsemeyi saglamak ve bulantiyr énlemek ya
da azaltmak icin viicudun belirli/6zel noktalarina sabit ve
glgclh bir basincin uygulanmasi olarak tanimlanmaktadir.
Amerikan Onkoloji Hemsireligi Dernegdi/ Oncology Nursing
Society (ONS) ise akupresirl bulanti-kusmanin yénetimi
ile ilgili onerilerinde, etkinligi kanitlanmamis girisimler
arasinda siniflandirmistir (27).

1.3.1.Akuprestir Uygulama Noktalar

Cin anatomi Ol¢l birimi olan “sun” (yaklasik 2.5 cm),
akupresur tekniginde uygulama noktalarini  tespit
edebilmek igin bir noktanin baska bir noktaya uzakhgini
olgmek icin  kullanilir. Sun hesaplamasinda parmaklar
kullanilmakta olup 6l¢im uygulama yapilacak olan kisinin
parmadgi ile yapilmahdir (28). (Sekil 1).
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Sekil 1. Anatomik “sun” Olgiileri

Kaynak: Geng F, Tan M. The effect of acupressure application on chemotherapy-
induced nausea, vomiting, and anxiety in patients with breast cancer. Palliative and
Supportive Care. 2015, 13.2: 275-284.

Bulanti ve kusmayla ilgili akupresir noktalari, P6
(Perikardium 6 veya Neigunan) (Sekil 2) ve ST36 (Zusanli
veya Mide 36) dir (29) (Sekil 3). Perikardiyum meridyeni
Uzerinde bulunan P6 noktasi, ST36'ya gore daha c¢ok
kullaniimaktadir. P6 noktasi, 6n kolun dorsalinde, bilekten
itibaren U¢ parmak yerlestirildikten sonra, son parmagin
altinda, palmaris longus ile fleksor carpi radialis tendonlari
arasinda, median sinir Gzerinde, ciltten 6 mm derinlikte yer
almaktadir (29).
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Sekil 2. P6 Noktasi

Kaynak: Ahmedov $. Akupresiir El Kitabi. Ankara: Spor Yayinevi ve Kitabevi. 2015:
s.1-112.

Sekil 3. ST36 Noktasi

Kaynak: Ahmedov $. Akupresur El Kitabi. Ankara: Spor Yayinevi ve Kitabevi. 2015:
s.1-112.
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1.3.2. Bulanti-Kusmanin Yonetiminde Akuprestrin Yeri

Akupresdr, literatirde uyku kalitesini artirmada, dogum ve
kansere bagli agriyi hafifletmede, yorgunlugu, depresyonu
ve anksiyeteyi azaltmada ve bulanti-kusmayi gidermede
kullanilmistir (28,30,31).

Akupresirin bulanti-kusma Uzerinde etkisi tam olarak
aciklanamamis olsa da, akupresiir noktalarinin uyarilmasi
sonucunda nérohormonlarin ve nérotransmitterlerin (beta
endorfin, serotonin, histamin) salinimini artirarak ve kan
dolasiminin regulasyonunu saglayarak bulanti-kusmayi
azaltugr distnilmektedir. Shen ve Yang (2017) yaptiklari
calismada; akupreslriin meridyenler Uzerindeki enerji
akisini artirdigi ve bu sayede bulanti-kusmayi azalttig
belirtilmistir (32).

Literatirde kemoterapiye baglh gelisen bulanti ve
kusmanin yonetiminde akuprestiriin etkinligini arastiran
bircok calisma yer almaktadir. Bu ¢alismalarin bazilarinda
bilek bandi bazilarinda ise direkt parmak kullanilarak basi
uygulanmistir. Yapilan calismalarda akupresirin bulanti
ve kusma sayi ve siddetini azaltmada etkili oldugu tespit
edilmistir (8-10). Ayni zamanda Geng ve Tan'in (11) (2014)
calismasinda bulanti deneyimini, Hussein ve Sadek (12)
(2013)'in calismasinda kusma sayisini, Abusaad ve Ali (13)
(2016)'nin arastirma sonucunda bulanti stresi ve 6glrme
sikhgini azaltmada akupresiir uygulamasinin etkili oldugu
belirtilmistir. Bu calismalardan farkli olarak Yuliar ve ark.
(33) (2019)'nIn, Dupuis ve ark. (34) (2018)'nin ve Molassiotis
ve ark (35) (2014)'nin yapmis olduklari calismalarda,
kemoterapiye bagh gelisen bulanti-kusmanin kontroliinde
akupresuriin etkisiz oldugu gosterilmistir (33-35).

1.3.3. AkuprestirUygulamasindaHemsirenin Sorumluluklar

Sagligin  korunmasi ve gelistirilmesinde 6nemli bir
sorumluluga sahip olan hemsireler, ayni zamanda medikal
tedavinin uygulanmasi, etkilerinin ve yan etkilerinin takip
edilmesinden de sorumludurlar.  Kanser tedavisinde
en sik kullanilan yéntem olan kemoterapinin neden
oldugu semptomlarin kontrol altina alinmasi, fiziksel
ve ruhsal rahathgin olusturulmasi ve yasam kalitesinin
yukseltilmesi hastaya butiincil bakim vermekle yikimla
olan hemsirelerin gorevleri arasinda yer almaktadir.
Kemoterapinin en énemli yan etkilerinden olan bulanti-
kusmanin kontrol altina alinmasi, sivi elektrolit dengesinin
saglanmasi ve normal sivi-gida aliminin stirdiiriilmesi hasta
bakiminin temel amaglarindandir (14).

Sonyillardayapilanarastirmalar6zellikle kanserhastalarinin,
tedavi slirecinde ve sonrasinda medikal tedavinin yaninda
siklikla integratif ydntemlere basvurduklarini ortaya
cikarmistir (9,13,33-36). integratif yéntemler arasinda yer
alan akupresirin, igne kullanmayi gerektirmemesi, maliyet
etkin olmasi, hastalar tarafindan daha olumlu karsilanmasi,
hasta ve hemsire arasindaki iliskileri gliclendirmesi, hastalar
tarafindan uygulanabilen kolay bir yontem olmasi, ayni
zamanda agrisiz, guivenli olmasi ve bilindik bir yan etkisinin
olmamasi nedeni ile hemsirelik uygulamalarinda kullanimi
giderek artmaktadir (6,7,13,33).

Akupresir, 6nemli kuramcilardan biri olan Rogers'in
“Biitiinciil insan Teorisi"ne dayanmaktadir. Bu teoride, insan
ve cevre arasinda etkilesim halinde olan enerji alanlari
oldugu savunulmaktadir. Uluslararasi Hemsirelik Girisimleri
Siniflamasi'na (Nursing Intervention Classification-NIC)
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gore integratif uygulamalar icerisinde; terapotik dokunma,
masaj ve gevseme egzersizleri lisans mezunu hemsireler
tarafindan  rahatlikla uygulanabilirken aromaterapi,
biyofeedback, reiki ve akupres gibi uygulamalari yapmak
icin egitim alinmasi gerekmektedir. Bu nedenle akupressur
gibi yontemlerin amacina ulasabilmesi, hastalarin zarar
gérmemesi, suistimale ugramasinin  engellenmesi,
etkili olan stratejilerin belirlenmesi ve bireylerin dogru
yonlendirilebilmeleri amaciyla hemsirelerin  konuyla
ilgili bilgi sahibi olmalar 6nemlidir (27,37,38). Diinyada
integratif yontemler ile ilgili uygulamalari saglik egitimi
mufredatina alan okullar bulunmaktadir. Tirkiye'de
integratif yontemlerle ilgili dersler olduk¢a sinirli sayida
Universite tarafindan  se¢gmeli dersler kapsaminda
verilmekte ve genellikle lisansiistl egitimde yer almaktadir.

Bazi Ulkelerde hemsireler gerekli kurs, sertifika ve
komite izinlerini aldiktan sonra Hemsirelik Uygulama
Standartlar’'na (2005) uymak kosuluyla akuprestrl yasal
olarak uygulayabilmektedir. Ancak tilkemizde buna yénelik
heniiz yasal dlizenlemeler yapilmamistir (39). Hemsirelerin
daha aktif rol alabilmeleri acisindan gerekli yasal
diizenlemelerin yapilmasi sonucunda hemsirelik bakiminin
kalitesinin artacagi yadsinamaz bir gercgektir.

2. Sonug ve Oneriler

Akupresir; vicutta enerji tastyan meridyenler Uzerinde
olan akupunktur noktalarina parmak, avug ici ya da 6zel
bantlariyla basing uygulanarak enerji kanallarinin dogru
calismasini saglayan bir ydntemdir. igne kullanmayi
gerektirmemesi, maliyet etkin olmasi, bilindik yan
etkilerinin olmamasi gibi nedenlerden dolayi hemsirelik
uygulamalarinda kullanimi giderek artmaktadir. Yapilan
calismalarda akupresurin bulanti ve kusma sayi ve siddetini
azaltmada etkili oldugu tespit edilmistir. Akupreslrin
hemsirelik bakim uygulamalari arasinda yer alabilmesi
icin bu ¢alismalarin arttirilmasi ve hemsirelere bu konuda
egitim verilmesi gerekmektedir.

Hemsireler, hastalarin gereksinimlerini degerlendirirken
integratif ~ yontemleri kullanip kullanmadiklarini
sorgulamali, hasta ve yakinlarini bu yontemlerin yararlari
ve riskleri konusunda bilgilendirmelidir. Akupresir
kolaylkla uygulanabilir bir uygulama olmasina ragmen,
bircok hemsirenin bu konuda yeterli bilgisi olmadigi
icin bu uygulama klinige aktarlamamaktadir. Bu
nedenle hastanelerde semptom kontroliinde akupresir
uygulamasi icin bu konuda yetismis ‘akupresir hemsireleri’
gorevlendirilebilecegdi 6nerilmektedir (36).

3. Alana Katki

Derlememizde akupresiriin bulanti ve kusma Uzerine
olan etkileri agiklanmistir. Bu uygulamanin klinige
aktarilmasi konusunda hemsirelerin bilgilendirilmesi 5nem
tasimakta olup bu derlemenin kemoterapi alan hastalarin
yasam kalitelerini olumsuz yonde etkileyen bulanti-
kusma semptomunun kontrolii konusunda farkindalik
yaratacagini diistintiyoruz.

Cikar Catismasi

Bu makalede herhangi bir nakdi/ayni yardim alinmamustir.
Herhangi bir kisi ve/veya kurum ile ilgili cikar catismasi
yoktur.
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