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Oz

Dogum sonu donem; fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisikliklerin yasandigi 6nemli bir donemdir. Bu
degisikliklere uyum saglamada kadinlar, giderek daha fazla geleneksel ve tamamlayict tip yontemlerini tercih
etmektedir. Tlaglarin yan etkisinin olmasi, maliyetinin artmasi, bebegine ve kendine zarar verecegi endisesi, kadin
ve ailesini giderek daha fazla geleneksel ve tamamlayict tip uygulamalarina yoneltmektedir. Dogum sonu
geleneksel ve tamamlayici tip uygulamalarinda, annelere en yakin kisi olan ebelere 6nemli gorevler diismektedir.
Bu derleme, dogum sonu donemde geleneksel ve tamamlayict tip yontemleri ile ilgili ebeler basta olmak iizere,
tlim saglik profesyonellerini bilgilendirmek amaciyla hazirlanmagtir.

Anahtar Kelimeler: Geleneksel ve tamamlayici tip, dogum sonu, ebelik

Traditional And Complementary Medicine Methods and Midwifery Care
In The Postpartum Period

Abstract

Postpartum period is an important period in which physiological, psychological and social changes are
experienced. In order to adapt to these changes, women prefer traditional and complementary medicine methods.
The fact that the drugs have side effects, the increase in cost, and the concern that they will harm their baby and
themselves, lead women and their families to traditional and complementary medicine applications more and more.
Midwives, who are the closest people to mothers, have important duties in postpartum traditional and
complementary medicine practices. This review was preparedto inform all health professionals, especially
midwives, about traditional and complementary medicine methods in the postpartum period.
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EXTENDED ABSTRACT

The postpartum period is six weeks in which many significant physiological, biological, and
psychological changes are experienced. Women prefer natural methods to cope with the
changes experienced during this period. The fact that the drugs have side effects and the thought
that they will harm the mother or the baby has led women to use traditional and complementary
medicine (T&CM) methods more and more. Although the use of T&CM differs between
countries, it is standard in some societies. In our country, especially in rural areas, these
practices, which date back to ancient times, are gaining more and more importance. However,
misuse of these practices can lead to prolonging the mother's recovery period, being unable to
receive adequate treatment, reproductive health problems in the future, and undesirable
conditions such as newborn infections. In this period, it is vital that midwives, one of the health
professionals closest to mothers, have sufficient knowledge about T&CM applications.
Midwives have an important role in preventing undesirable situations that may arise by
providing counseling services to mothers in this regard and preventing the unconscious use of
these methods.

This article has been compiled to examine the studies on T&CM applications for the problems
experienced by women in the postpartum period and to shed light on all health professionals,
especially midwives. As a result of the comprehensive literature review, 32 articles containing
T&CM applications made with mothers who gave birth in the last four years were examined.

Mind and body therapies such as music and yoga in the postpartum period; alternative medical
modalities such as acupuncture, Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS), and
biofeedback; biological-based treatment methods such as phytotherapy and aromatherapy;
manipulative and body-based methods such as acupressure and reflexology are used. Studies
have shown that music therapy reduces episiotomy pain, maternal anxiety, and fatigue and
provides comfort for mothers. It has been reported that yoga improves uterine involution and
quality of life. Known to be effective in improving emotional disorders, acupuncture is effective
in treating postpartum depression; It has been determined that TENS reduces pain after cesarean
section. It has been shown that biofeedback application is effective in recovering incontinence
and prolapse by strengthening the pelvic floor muscles. Although there are limited studies on
phytotherapy, it effectively reduces postpartum depressive symptoms, fatigue, and perineal
pain. Aromatherapy is treatment with concentrated oils from volatile herbal sources. In the
postpartum period, aromatherapy has been reported to be effective in relieving episiotomy pain,
healing, and treating depressive mood. Acupressure application provides relaxation and
relaxation by reducing the tension in the muscles. It has been determined that acupressure
application in the postpartum period reduces perineal pain, accelerates uterine involution,
delays the need for analgesia, and effectively cures postpartum depression. Reflexology applied
in the postpartum period; has been shown to positively affect the lactation process, reduce pain
and fatigue, and increase sleep quality and comfort. Although the postpartum use of reiki, one
of the energy-based applications is limited; It has been reported to be effective in healing
episiotomy and reducing pain and anxiety. In the postpartum period, traditional practices such
as wrapping the belly of the puerpera, not having sexual intercourse for 40 days, and applying
onions to the nipple are performed.

Some of these practices affect health positively, while others affect it negatively. Midwives in
the postpartum period, considering the social, cultural, physical, and spiritual needs of the
woman, holistic care should be planned according to the individual needs and expectations of
the woman. World Health Organization, while suggesting that midwifery care offered to women
should be supportive and individualized, it advocates that it should take a holistic approach. As
in midwifery care, a holistic approach is central to T&CM practices. In this context, midwives
can benefit from T&CM practices while providing holistic care. In addition, including these
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practices in the undergraduate curriculum of midwives and organizing in-service training will
help increase midwives' knowledge and awareness on the subject. As a result of the
development of technology and the increase in scientific evidence on T&CM methods, these
methods have become more common in midwifery and nursing professions. In this direction, it
is vital that these practices can be carried out by midwives and nurses in order to improve the
quality of care by using the most substantial evidence and to use the methods correctly and
effectively. Midwives and nurses with independent roles are competent to apply these methods.
In line with these needs, it is foreseen that the necessary legal arrangements may be made in
the future.

In addition to the positive effects of traditional practices on health, there are also life-threatening
adverse effects. Harmful traditional practices can prolong the healing process in the postpartum
period, prevent effective health care and even cause the mother's death. For this reason,
midwives and nurses should also evaluate the culture and beliefs of the woman they care for.
In addition, the family should be informed about the possible harms of traditional practices
during this period to the mother and baby.

In conclusion, in the postpartum period, midwives should determine the care needs of women
and provide women-centered care with a holistic care approach that includes T&CM practices.
More studies are needed to evaluate the effect of T&CM applications in the postpartum period.
Midwives; should know T&CM methods, include them in their applications, and guide women
and their families about these methods. In addition, the regulations should allow midwives to
fulfill their independent roles by authorizing these practices. T&CM practices can increase the
quality of care by reflecting a holistic and woman-centered approach to individualized
midwifery care.

Keywords: Traditional and complementary medicine, postpartum, midwifery

GIRIS Diinya Saglik Orgiitii (DSO), geleneksel

) tibbi1  “Fiziksel ve ruhsal hastaliklarin
Fetlisiin dogumu ile baglayan ve yaklasik

. . onlenmesinde, tan1 ve tedavisinde, sagligin
olarak 6 hafta siiren postpartum donem:;

i i . korunmasit ve iyilestirilmesinde farkl

annede Onemli anatomik, fizyolojik ve
o ) ] kiiltiirlere 0zgii teoriler, inanclar ve

sosyal  degisikliklerin  yasandigr  bir
i deneyimlere dayanan bilgi, beceri ve

donemdir (1, 2). Bu donemde meydana
uygulamalarin biitiinii” olarak

tanimlamaktadir (%). GETAT

gelen degisikliklere uyum saglamada
anneler dogal yontemleri tercith

. . uygulamalarinin kullanimi giderek daha da
etmektedirler (3). Modern tedavide

. artmaktadir (6). Yapilan caligmalarda
basarisizlik yasanmasi veya ilaglarin yan
GETAT kullanim oranlarinin; Amerika’da

%42, Avusturalya’da %48,2, Kanada’da

etkilerinin olmasi, bu tedavilerin anneye ve

bebegine zarar verecegi diisiincesi, aileleri
%70,4 iken; gelismekte olan iilkelerde ise,

Cin’de %70, Sili’de %71 ve Afrika’da %80

geleneksel ve tamamlayict tip (GETAT)

uygulamalarina yoneltmektedir (4).
civarinda  oldugu  bildirilmigtir (7).
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Ulkemizde ise; Kayseri’de yapilan bir
caligmada, aile saglig1 merkezine bagvuran
hastalarda GETAT kullanim oraninin
%65,8 oldugu, Eskisehir’de yapilan baska
bir ¢alismada ise bu oranin %60 oldugu
bildirilmistir (8). Simsek ve arkadaslarinin
(2017)  yaptig
GETAT kullanim oranmin %60,5 oldugu
bildirilmistir (9). GETAT ile ilgili yapilan

calismada iilkemizde

caligsmalar, bu uygulamalar1 daha ¢ok
egitim seviyesi ve sosyoekonomik diizeyi
yiiksek, kadin ve genglerin kullandigini
bildirmektedir (10).

Malezya’da kadinlarin  dogum  sonu
GETAT kullanim durumlarini inceleyen
kesitsel bir c¢alismada,

GETAT

dogum sonrasi
arasinda kullanim

%85,5

anneler

prevalansinin oldugu; masaj,
refleksoloji, sicak tas sikistirma ve viicut
sarma gibi manipiilatif viicut terapilerinin
dogum sonrasi anneler arasinda en yaygin
kullanilan GETAT yontemleri (%384,1)
oldugu; egitim seviyesi yliksek olan ve
vajinal yolla dogum yapan kadinlarin
GETAT kullanma

oldugu bildirilmistir (11).

oranlarinin  yiiksek

Toplumumuzda, ozellikle kirsal

kesimlerde, ¢ok eski zamanlara dayanan
GETAT uygulamalari; gittikge daha da
onem  kazanmaktadir. Ancak  bu
uygulamalarin yanlis kullanimi annenin
lyilesme siirecinin uzamasina, etkili tedavi
almamasina, ilerleyen donemde iireme

sagligi sorunlarina, ayrica yenidogan
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enfeksiyonlar1 gibi istenmeyen durumlara

neden olabilmektedir. Bu ddnemde
annelere en yakin kisi olan ebelerin,
GETAT uygulamalar1 hakkinda yeterli
bilgiye sahip olmalari; annelere bu konuda
sunmalarint

danismanlik hizmeti

saglayarak, bu yoOntemlerin bilingsiz
kullanimin1 engeller ve ortaya ¢ikabilecek
istenmeyen durumlarin da Oniine gegmesi
bakimindan olduk¢a dnemlidir.

Bu derlemenin amaci; dogum sonu
donemde kadmnlarin yasadigi sorunlara
yonelik yapilan GETAT uygulamalarn ile
ilgili caligmalar1 incelemek ve bu konuda
ebeler basta olmak iizere, tim saghk
profesyonellerine 151k tutmaktir. Bu amacla
yapilan  kapsamli  literatlir ~ taramasi
sonucunda, son 4 yila ait dogum yapan
annelerle yapilmis GETAT uygulamalarini

iceren 32 adet makale caligsmaya alinmistir.

Dogum Sonu Doénemde Kullanilan
Geleneksel ve  Tamamlayicr Tip
Yontemleri

National Center for Complementary and
Health (NCCIH), GETAT

yontemlerini bes baglik altinda toplamistir.

Integrative

Buna gore (12);

1. Zihin Beden Yontemleri; miizik ve
yoga

2. Alternatif Medikal

akupunktur, TENS ve biofeedback

3. Biyolojik

Yontemler;

Temelli Tedavi

Y ontemlerti; fitoterapi ve
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aromaterapi
4. Manipiilatif ve Beden Temelli

Y ontemler; akupresiir ve
refleksoloji

5. Enerji Temelli Yontemler; reikidir
1.Zihin Beden Yontemleri
Miizik Terapisi

Miizik terapi; uygulanmasi kolay, yan
etkileri olmayan, fiziksel ve psikolojik
iyilesmede kullanilan bir yontemdir (13).
Ayn1 zamanda, beynin sinirsel islevini ve
viicudun hormonal dengesini de saglar.
Saglik calisanlari; agri, endise ve stresi
azaltmak amaciyla miizigi
kullanabilmektedir (14). Ayrica miizigin;
ates, nabiz ve solunum hizini diisiirmede;
agr1 ve kemoterapiye bagli olusan bulant1 ve
kusmanin azaltilmasinda; uyku kalitesini ve
donemdeki

terminal hastalarin  yasam

kalitesini  attirmada  etkili  oldugu
bilinmektedir (15). Bunun yaninda herhangi
bir yan etkisinin olmamasi, uygulamasinin
kolay ve maliyetinin diisiik olmasi, etkisinin
hemen go6zlenmesi gibi dnemli avantajlar
da vardir (16).

Kirca ve Gil’ in (2020), primipar
kadinlarda epizyotomi onarimi sirasinda
miizik ve yenidogan ile tentene temasin agr1
ve anksiyete tlizerine etkisini belirlemek
amaciyla yaptig1 ¢ift kor randomize
kontrollii caligsmada; epizyotomi onarimi
sirasinda bir gruba miizik dinletilmis, bir

gruba ten tene temas yapilmis ve bir grup da
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kontrol grubu olarak aliarak rutin
epizyotomi onarimi yapilmistir. Caligmada
her iki miidahale grubunda da kontrol
grubuna gore, daha diistik agr1 ve anksiyete
puanlar1 gozlemlenmis; o6zellikle miizik
dinletilen grupta, agr1 puanin tentene temas
yapilan gruba gore Onemli Olgiide diisiik
oldugu saptanmistir. Calisma sonuglari
epizyotomi onariminda agriy1 azaltmada
miizik terapisinin, tentene temastan daha
etkili ancak

oldugunu; anksiyeteyi

azaltmada miidahale gruplar1 arasinda
onemli fark olmadigini gostermektedir (17).
Arisdiani ve arkadaglarimin (2021), miizik
terapinin  dogum  sonrasi  annelerin
rahathigimi artirmada etkisini belirlemek
amaciyla yaptiklar1 g¢alismada; oOzellikle
kulaklik ile giinde 2 defa 20-30 dakika
dinletilen Mozart miiziginin, anneler i¢in
rahatlik sagladigi; kaygi diizeyini, agr1 ve

yorgunlugu azalttigini bildirmislerdir (18).
Yoga

Zihin beden tibb1 grubunda yer alan yoga,

“dikkati  yogunlastirmak, birlestirmek,

kavugma, birlesme, birlik” anlamlarina

gelmektedir. Insan saghgim  dogrudan
etkileyen duygusal, sosyal, ruhsal faktorlere
ek olarak beyin, zihin, beden ve

davranislara odaklanmaktadir (19). Yapilan
caligmalarda postpartum donemde yapilan
yoganin; kadinlarin depresyon diizeylerini
ve anksiyetesini azalttigl, yasam kalitesini

ve anne bebek baglanmasmi arttirdigi,
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zayiflamis pelvis ve abdominal Kkaslari

giiclendirmede, bel ve boyun agrisini

hafifletmede etkili oldugu belirlenmistir
(20).

Endonezya’da  postpartum dénemde

yoganin uterus involiisyonu {izerine etkisini
belirlemek amaciyla yapilan 6n test son test

yar1 deneysel miidahale grubuna 38, kontrol

grubuna 19 kadin dahil edilmistir.

Miidahale grubuna uygulamasi

yoga
yapilirken kontrol grubuna ise genel dogum
sonu egzersiz yaptirilmistir. Her iki gruba
da dogum sonu 7 giin boyunca her giin 30
dakika uygulama yapilmigtir. Calisma

sonucunda  aragtirmacilar;  postpartum

donemde uygulanan yoganin, uterus

kaslarin1 giliglendirmede, kan dolasimini
noérohormonal

kolaylastirmada ve

uyarmada etkili oldugunu ve uterus
involiisyonunu hizlandirdigint bildirmistir
(212).

Dogum sonrast annelerin  uterus
involiisyonundaki azalmay:r hizlandirmak
icin  yoga uygulamasinin etkinligini
degerlendirmek amaciyla yapilan nitel
caligmada, postpartum 5 kadmma yoga
yaptirilmistir. Arastirma sonunda; dogum
sonrast yoga uygulamasi, dogum sonrasi
annelerin uterus involiisyonundaki
azalmay1 hizlandirdig bildirilmistir (22).

Unver ve Tashan (2021)’m yoganm ilk kez
anne olanlarda travma sonrasi biiyiime ve
yasam kalitesi tlizerine etkisi belirlemek
kontrollii

amaciyla yaptigi randomize
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caligmada; 80 deney, 80 kontrol grubu

olmak iizere toplam 160 kadin ile
calisilmigtir. Deney grubundaki kadinlara
10 hafta boyunca haftada bir kez 60 dakika
stiren yoga yaptirilmistir. Kontrol grubuna
ise herhangi bir uygulama yapilmamistir.
Arastirmada donemdeki

kadinlarda

postpartum

yoganin, dogum  sonrasi
donemde psikolojik biiyiimeyi ve yasam

kalitesini arttirdig1 saptanmusgtir (23).
2.Alternatif Medikal Yontemler
Akupunktur

Cin tibbinda
yiizyillardir kullanilmis ve bati tibbinda da

Akupunktur; geleneksel

kendine yer edinmis, viicudun belli
noktalarina ince ignelerin batirilmasi ile
uygulanan bir GETAT yontemidir (24, 25).
Akupunkturun amaci; Qi akisimi ve Yin-
Yang  dengesini  olusturmak,  oto
regiilasyonu ve viicudun kendi kendini
iyilestirmesini saglamaktir (26).

endorfinleri

Akupunktur  tedavisinin,

arttirarak emosyonel bozukluklarin
iyilestirmesinde etkili oldugu bilinmektedir.
Yapilan bazi ¢aligmalarda, akupunkturun
postpartum depresyonda etkisi
arastirillmistir (24). Li ve arkadaslarinin
(2019); postpartum depresyon tedavisinde
akupunkturun etkinligini degerlendirmek
amaciyla ytrtittiikleri sistematik derleme ve
metaanalize, 8 randomize kontrollii caligma
dahil

akupunkturun

edilmistir. Arastirma sonucunda;

Hamilton Depresyon
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Degerlendirme Olgegi puanlarini
diistirdiigii, ancak Edinburg Postpartum
Depresyon Olgegi puanlarinda ve serum
estrodiol seviyelerinde anlamli bir etki
yaratmadigi bildirilmistir (27).

Akupunktur, birgok alanda yaygin olarak
kullanilmasina sonu

ragmen, dogum

donemde kullanimma yonelik yapilan
calismalar sinirhidir.
Transkiitan Elektriksel Sinir
Stimiilasyonu (TENS)

TENS, cilde yerlestirilen elektrotlar ile sinir
sistemine kontrollii diisiik voltajli elektrik
akimi uygulama yontemidir. Kullanimi
kolay, ucuz ve noninvaziv oldugu igin
agrimin giderilmesinde en sik kullanilan
elektroterapi  yontemidir (28). Diisiik
yogunluklu ve yiiksek frekansh elektrik
darbeleri ile olusturulan TENS uyarim,
beyinden endojen opioidlerin salinmasina
neden olur. Endorfin ve oksitosin gibi
opioidlerin salimimi, agridan kurtulmay:
saglayabilen bir analjezik etki yaratir (29).
Duzyj ve arkadaslarinin (2020) sezaryen
sonras1 agr1 yonetiminde, TENS tedavisinin
etkisini arastirdiklar1 ¢alisma sonucunda,
dogum sonras1 agr1 yonetiminde, TENS
tedavisinin etkili bir yontem oldugu
saptanmustir (30).

Kasapoglu ve arkadaslar1 (2020) tarafindan
yapilan calismada da, sezaryen sonrasi
TENS

agrisiin azaltilmasinda
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uygulamasinin etkili bir yontem oldugu
bildirilmistir (31).

Velingkar ve arkadaslarinin  (2022)
sezaryen sonrast TENS uygulamasinin agri
ve fonksiyonel aktiviteler iizerine etkisini
caligma

TENS

belirlemek amaciyla yaptiklar

sonucunda; S€zaryen sonrasi

uygulamasinin, agr1 yogunlugunda ve
fonksiyonel aktivitelerde iyilesme sagladigi
saptanmustir (32).

Liteartiirde; dogum sonu donemde TENS

uygulamasmm, S€zaryen sonrasi

agriy1
azaltmada etkili oldugu goriilmiistiir.
Biyofeedback

Biyofeedback fizyolojik olaylarin bir ekran
ve ses diizenegi araciligi ile gorsel ve isitsel

sinyaller halinde

islemidir (33). Biofeedback, pelvik taban

hastaya yansitilmasi

kaslarinin kasilip gevsemesini Ogretmeye

yardimct  olan bir yontemdir (34).

Biyofeedback uygulamasinda yiizeyel veya
internal elektrotlar (anal veya vajinal prob)
kullanilabilir.  Kaslarim1 kastig1 esnada

gorsel ve isitsel sinyaller goriilerek,
kaslarmi1 kasmay1 ve gevsetmeyi dogru
sekilde O6grenebilmektedir (35). Haftada 3
25-35 dk, 10-20

uygulanabilmektedir (33).

kez seans

Wu ve arkadaglart (2021) tarafindan ikinci

derece perine yirtigt olan primipar

kadinlarda erken postpartum donemde
uygulanan biofeedback destekli pelvik
taban kas egitiminin cinsel fonksiyon ve ait
sistem etkisini

liriner semptomlarina
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belirlemek amaciyla yapilan calisma
sonucunda; biofeedback destekli pelvik
taban kas egitiminin, postpartum cinsel
islev ve alt iiriner sistem semptomlarinda ek
bir iyilesme saglamadigi gosterilmistir (34).
(EMG) Dbiofeedback

klavuzlugunda pelvik taban kas egitiminin

Elektromyografik

postpartum stres inkontinans(PPSI) iizerine

etkisini  belirlemek amaciyla yapilan
calismada; postpartum stres inkontinansi
olan 100 kadin,

edilmistir. Bir gruba EMG biofeedback

2 grupta randomize

klavuzlugunda pelvik taban egitimi

verilirken, diger gruba ise diizenli kegel

egzersizleri uygulanmistir. Calisma

sonunda EMG biyofeedback pelvik taban

kas  egitimi, kegel egzersizi ile

karsilagtirildiginda; pelvik taban kaslarinin
kasilmasimi  arttirarak  idrar  kagirma
semptomlarinda 6nemli iyilesme sagladigi
bildirilmistir (36).

Zhong ve arkadaglarinin (2021) yaptigi
caligmada, pelvik taban fonksiyonel
egzersizi ile birlikte elektrik stimiilasyonu
biofeedback tedavisinin dogum sonrasi
pelvik organ prolapsusu iizerindeki klinik
etkisi sonunda;

arastirtlmistir.  Calisma

pelvik taban fonksiyonel egzersizi ile

birlikte elektrik stimiilasyonu biofeedback

tedavisinin, pelvik organ prolapsusu
iizerinde 1iyilestirici  etkisinin  oldugu
saptanmstir (37).
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3.Biyolojik Temelli Tedavi Yontemleri
Fitoterapi

Fitoterapi, kelime anlami “phyton” (bitki)

ve “therapeia” (tedavi) kelimelerinden
olusmakta olup giiniimiizde bitkilerle tedavi
anlaminda kullanilmaktadir (38). Kokeni
cok eskilere dayanan fitoterapi;
hastaliklardan koruma ya da tedaviyi
desteklemek amaciyla kullanilan, etkisi
bilimsel olarak kanitlanmig uygulamalardir
(39).

Xue ve arkadaglarmin (2019), manolya
caymin postpartum depresyon iizerinde
palyatif bir etkisinin olup olmadigim
belirlemek amaciyla yaptiklart randomize
kontrollii bir pilot ¢alismada; miidahale
grubunda rutin bakima ek olarak 3 hafta
boyunca, giinde bir fincan manolya cay1
icirilmistir. Kontrol grubuna ise rutin
dogum sonu bakim verilmistir. Calisma
sonunda; manolya c¢aymin, postpartum
depresyon semptomlarini hafiflettigi ve
uyku kalitesini arttirdig1 saptanmstir (40).
Kazemi ve  arkadaglarinin  (2021),
epizyotomi sonrasi yesil ¢ay merheminin
perine agris1 ve yara iyilesmesi lizerine
etkisini degerlendirmek amaciyla yaptiklar
calismada; miidahale grubuna epizyotomi
sonrast 10 giin, giinde iki defa yesilcay
merhemi, kontrol grubuna ise plasebo
uygulanmigtir. Calisma sonucunda; yesil
cay merheminin

epizyotomi  agrisini

iyilestirdigi, ancak yara iyilesmesini
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degistirmedigi bildirilmistir (41).

Literatiir incelendiginde, dogum sonu

donemde fitoterapi uygulamas: ile ilgili
simirlt sayida calisma olmasiyla birlikte;
dogum sonu

depresif  semptomlarin,

yorgunlugun  ve  perineal agrinin

azaltilmasinda etkili oldugu goriilmiistir.
Aromaterapi

Aromaterapi, bitkilerin tedavi edici
etkilerinden yararlanmak amaciyla ugucu
yaglarin kullanildig1 bir uygulamadir (42).
Aromaterapi; ugucu bitkisel kaynaklardan
edilmis ile

buhar

konsantre yaglar masaj,

kompres, ve banyo yoluyla
uygulanan, terapotik tedavi seklidir (43).

Keikhaie ve arkadaslar (2019),
aromaterapinin dogum sonrast donemde
kadmlarin siklikla yasadigi semptomlari
tyilestirip  1yilestirmedigini  belirlemek
amaciyla yaptig1 sistematik derlemede;
aromaterapinin, dogum sonrast donemde

yaygin olarak yasanan depresyon, stres,

agri, anksiyete ve yorgunluk gibi
semptomlar1 tyilestirebilecegini
bildirmislerdir (44).

Moradi ve arkadaglarinin (2020), lavanta
yaginin epizyotomi iyilesmesine ve agri
tedavisine etkisini belirlemek amaciyla
yaptiklari sistematik derlemede; gilinde iki
kez oturma banyosu seklinde kullanilan
lavanta yaginin, epizyotomi iyilesmesi ve
agrinin  giderilmesinde etkili

bildirmislerdir (45).

oldugunu
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Tsai ve arkadaslarinin (2020) yaptigi

sistematik derlemede ise; aromaterapi
miidahalesinin dogum sonrasi fizyolojik ve
psikolojik sagligi iyilestirdigini; anksiyete,
depresyon, distres, yorgunluk, meme basi
catlak agrisi, fiziksel agri, sezaryen sonrasi
mide bulantis1 ve agri, epizyotomi sonrasi
agr1, iyilesme, uyku kalitesi ve stres {izerine
pozitif etkisinin oldugu bildirilmistir.
Ayrica; ¢aligmalarin ¢ogunda, miidahaleyle
ilgili ciddi bir yan etkinin olmadigi da
belirtilmistir (46).

Tosun ve Pmar’in (2021), lavanta yagi
ile  kombine  kuru

masajl kupa

uygulamasinin  dogum sonrasi perine

agrisina  etkisini  belirlemek amaciyla
yaptig1 bir vaka calismasinda; lavanta yagi
ile birlikte uygulanan kuru kupanin, perine
agrisini hafiflettigi saptanmistir (47).

Cobanoglu ve Sendir’in (2021), epizyotomi
yaralarinin ~ bakiminda sar1  kantaron
(hypericum perforatum) yaginin iyilesme
etkisini

slirecine belirlemek amaciyla,

yaptiklart  Ontest-sontest tek kor ve
randomize deneysel calismada; 135 kadimi
3 grupta randomize etmislerdir. Bir gruba
saline sollisyonu, bir gruba sar1 kantaron
(hypericum perforatum) yagi uygulanmis
ve bir gruba da rutin epizyotomi bakimi
uygulanmistir. Calisma sonucunda; sari
kantaron kantaron

sar1 (hypericum

perforatum) yaginin epizyotomili
kadinlarda kizariklik, 6dem, ekimoz, akinti

ve agriy1 azalttig1 saptanmigstir (48).
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Chen ve arkadaslar1 (2022), bergamot
esansiyel yagi aromaterapisinin dogum
sonrast kadinlarda depresif ruh halini ve
tizerindeki

uyku kalitesini  iyilestirme

etkisini belirlemek amaciyla yaptiklar
randomize kontrolli c¢alismada; deney
grubunda bergamot yagi, kontrol grubunda
ise saf su kullanilmistir. Calisma sonunda;
bergamot yaginin dogum sonrasi kadinlarda
depresif ruh hali tizerinde olumlu etkisinin
oldugu ancak, uyku kalitesini arttirmadigi
saptanmistir (49).
Literatiirde, portpartum dénemde
aromaterapi; en ¢ok epizyotomi agrisinin

hafifletilmesinde, iyilesmesinde ve depresif

ruh  hainin tedavisinde etkili oldugu
gOriilmiistiir.
4.Manipiilatif ve Beden Temelli
Yontemler
AKkupresiir

Viicutta akupunktur meridyenleri iizerinde
olan belli noktalara; parmaklar, buz kesesi
gibi farkli tekniklerle basi ya da ovma
benzeri manipiilasyonlarin yapildigi bir
uygulamadir. Yapilan bu basing sayesinde;
viicudun farkli  bolgelerinde  bulunan
gerginlikler ve kaslardaki gerilim azalir,
agr1 kesici norokimyasallar olan endorfin
salgilanmasi artar; boylece kan dolagimi ve
oksijen miktar1 da artarak gevseme ve
rahatlamay1

(50).

sagladigi  distiniilmektedir
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Kirca ve Giil (2020)’iin, epizyotomili
vajinal dogum sonras1 LVs ve Ll
noktalarina uygulanan akupresiiriin

algilanan akut postpartum perineal agri

iizerine etkisini belirlemek amaciyla,

yurittiikleri randomize kontrollii  bir
calismada; dogumdan sonra 10 dakika
boyunca bir gruba akupresiir, bir gruba buz
paketi uygulanmis ve bir grup da kontrol
grubu olarak alinmistir. Uygulamadan 30,
60 ve 120 dakika sonra; Visual Analog
Scale (VAS) degerlendirilmis ve ti¢ grupta
da VAS’1n giderek diistiigii saptanmistir. En
fazla disiisiin ise; akupresiir grubunda
oldugu saptanmis ve dogum sonu déonemde
perineal agrinin {izerinde, akupresiiriin
etkili bir yontem oldugu bildirilmistir (51).
Akupresiirtin  dogum sonrast bel agrisi,
tikirik kortizol, fiziksel kisitlamalar ve
dogum tizerindeki

sonrast  depresyon

etkisini  belirlemek amaciyla yapilan
randomize kontrollii pilot caligmada; 35
miidahale, 35 kontrol grubunda toplam 70
kadinla ¢alisilmistir. Miidahale grubuna, 10
akupresiir seans1 (giinde 1 seans, haftada 5
giin) uygulanirken; kontrol grubuna ise, 10
sahte akupresiir seanst uygulanmigtir.
Calisma sonucunda; miidahale grubundaki

katilimcilarin, kontrol grubundakilere gore;

bel agrisinin, giinliik aktivite
kisitlamalarinin, fiziksel aktivite
kisitlamalarinin =~ ve  dogum  sonrasi

depresyon seviyelerinin 6nemli 6l¢iide daha

diisilk oldugu; tiikiiriik kortizoliinde ise,
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gruplar arasinda anlamli bir fark olmadigi
goriilmiistiir (52).

Sezaryen sonrasi kulak akupresiiriin uterus
belirlemek

subinvoliisyonuna  etkisini

amaciyla yapilan randomize kontrolli
caligsmada; deney grubuna 3 giin boyunca,
giinde 3 kez kulak acuprestiir uygulanmstir.
42.

grubunda uterus boyutunun 6.3 cm daha

Calisma sonunda; glinde deney
kisa oldugu, hidrometra (uterusta sivi
birikmesi) insidansinin diigiik oldugu, losia
sliresi ve sezaryen sonrast ilk anal
eksiiflasyon (gaz ¢ikisi) zamaninin kontrol
grubuna gore daha kisa oldugu saptanmigtir
(53).

Dogum sonu donemde, annelik hiiznii
yasayan 30 anne ile tek gruplu 6n test- son
test tasarimli calismada; akupresiiriin
depresyon puanimi diisiirdiigii saptanmistir
(54). Benzer bir calisma da, Salama ve
arkadaslar1 (2022) tarafindan Misir’da

yapilmistir.  Akupresiirin ~ postpartum
depresyon iizerindeki etkisini arastirmak
amaciyla yapilan ¢aligmada; postpartum
depresyon tanis1 almis 40 kadin, rastgele iki
esit gruba ayrilmistir. Calisma grubuna,
haftada ii¢ kez LU, GV ve GBao
akupunktur noktalara dort hafta boyunca
akupresiir uygulamasi yapilirken, kontrol
grubuna rutin  bakim  uygulanmistir.
(Calisma sonunda, akupresiir uygulamasinin
postpartum depresyonu iyilestirmede etkili

oldugu saptanmustir (55).
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Kirca ve Giil (2022) tarafindan yapilan
baska bir calismada da; sezaryen sonrasi
spinal  anestezi  altinda  uygulanan
akupresiiriin, analjezik kullanim siiresini ve
gastrointestinal sistem Ulzerindeki etkisi
degerlendirilmistir.  Calisma  sonunda;
akupresiir uygulamasinin sezeryan sonrast
agriyr  azaltti§i, analjezik ihtiyacini
geciktirdigi, gaz c¢ikisii ve digkilamayi
hizlandirdig1 belirlenmistir (56).

Literatirde = dogum  sonu  donemde
akupresiir uygulamasinin; perineal agriy1
azaltti8i, uterus invollisyonunu
hizlandirdig1, analjezi kullanim ihtiyacini
geciktirdigi ve postpartum depresyonu

tyilestirmede etkili oldugu goriilmiistiir.
Refleksoloji

Refleksoloji; viicuttaki organ ve bolgelerin
aynast olarak goriilen kulaklar, eller ve
ayaklardaki refleks noktalarini masajla
anlamina

Refleksoloji

uyarilma gelmektedir.

Uluslararasi Enstitust

refleksolojiyi, “tiim salg1 bezleri, organlar

ve viicut boliimleri ile iliskili olan ellerde,

ayaklarda ve  kulaklardaki  refleks

noktalarina  elle  uygulanan,  viicut

fonksiyonlarinin normallesmesine yardim
eden bir teknik” olarak tanimlamaktadir
(57). Bu refleks noktalar1 uyarilarak kan
akisinin - hizlanmasi, lenfatik  akimin
artirilmasi; denge, adaptasyon, kuvvet ve
endorfin

homeostazisin saglanmast;

salimmmindaki artisa bagl olarak agri ve
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gerginligin azaltilmasi, parasempatik sinir
siteminin  rahatlatilmasi
(58).

Cankaya ve Rathfisch’in (2020), sezaryen

saglanmaktadir

ile dogum  yapan primiparalarda

refleksolojinin laktasyon ve postpartum
konfor iizerine etkisini arastirdiklari
randomize kontrollii ¢alisma, sezaryen ile
ile

bir

dogum yapan 100 primipar anne

yuriitilmiistiir.  Anneler rastgele
miidahale ve bir kontrol grubuna dahil
edilmis ve miidahale grubuna; 3 giin
boyunca, 30 dakika, sekiz saatte bir (giinde
kez)

refleksoloji  uygulanmustir.

ue
Arastirma sonucunda; deney grubundaki
annelerin emzirmeye daha erken basladigi,
refleksolojinin emzirme slirecini
destekledigi ve annelerin dogum sonrasi
konforunu artirdig bildirilmistir (59).

Aksu ve Karaca’nin (2021), sezaryen olan

kadinlarda,  refleksolojinin  laktasyon
tizerine etkisini  belirlemek amaciyla
yirtttiikleri randomize kontrollii

caligmada; kontrol grubuna rutin hemsirelik
bakimi verilirken; miidahale grubuna ise,
birinci ve ikinci gilinlerde, her iki ayaga da
20 dakika olmak tizere 8 saat ara ile giinde
2 kez refleksoloji uygulanmistir. Calisma
sonucunda; refloksoloji uygulanan
annelerin, Emzirme Tablosu Sistemi ve
Dokiimantasyon — aract  skorunun  ve
emzirmeye baglama belirtilerinin yliksek

oldugu belirlenmistir (60).
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Modares ve arkadaglarinin (2021), primar
kadinlarda ayak refleksolojisinin dogum
belirlemek

sonrast yorgunluga etkisini

amaciyla calismada; kontrol

yaptigi
grubuna rutin bakim, miidahale grubuna ise,
ic gilin siireyle her ayak i¢in 15’er dakika
toplam 30 dakika boyunca refleksoloji
uygulanmigtir. Calisma sonunda, ayak
refleksolojisinin  normal dogum sonrasi
yorgunlugun azaltilmasinda etkili oldugu
bildirilmistir (61).

Sharifi ve arkadaslar1 (2022) tarafindan
multipar kadmlarda dogumun doérdiincii
evresindeki ayak refleksolojisinin uterus
agrilarina etkisini arastirmak amaciyla

[ran’da  yapilan tek kor randomize
calismada; deney grubuna dogum sonrasi
birinci ve ikinci saatlerde 10 dakika siire ile
refleksoloji uygulanmistir. Kontrol grubuna
ise, 10 dakikalik genel masaj ve ardindan
topugun yan tarafinda nétr bir noktaya
rotasyonel masaj uygulanmis; agri1 skalasi 4
saat boyunca, saatte bir Olclilmiistiir.
Calismada, birinci ve ikinci saatlerde, agri
fark

skalasinda Onemli saptanmazken;

iigiincili ve dordiincii saatlerdeki 6l¢iimlerde

refleksoloji  grubunun agr1  skalasinin
onemli Olglide daha disik oldugu
bulunmustur (62).

Yapilan c¢alismalarda; dogum  sonu
uygulanan  refleksolojinin,  laktasyon
sirecini olumlu etkiledigi, agr1 ve

yorgunlugu azalttigi, uyku kalitesini ve

konforu artirdig1 goriilmiistiir.
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5.Enerji Temelli Yontemler
Reiki

Reiki; biyo-psiko-spiritual iyilestirmeye ve
enerji c¢akralarina odakli calisarak zihin,
beden ve ruh arasindaki uyumu yeniden
saglamaktadir. Aym1 zamanda insan
bedenindeki enerjinin akigini diizenlemekte
ve dengelemektedir (63). Reiki; gevseme,
huzur

rahatlama, ve enerjik hissetme

etkileri ile etkilerine

benzetilmektedir (64).

masajin

Aydemir (2021) tarafindan vajinal dogum
yapan

uygulamasinin, dogum sonu epizyotomi

lohusalara  uygulanan  reiki
iyilesmesi ve perineal agr1 lizerine etkisini
degerlendirmek amaciyla 6n test-son test
diizende randomize kontrollii bir calisma
yapilmistir. Miidahale grubuna dogum
yaptiklar1 1. giin, 2. giin ve 7. giin, 35-40
dakika 3 seans reiki uygulanmistir. Her iki
gruba da dogum sonu 1. giin, 2. giin, 7. glin
izlem

ve 14. glinde olmak iizere 4

yapilmistir.  Arastirmanin  sonucunda;
vajinal dogum yapmis lohusalara uygulanan

reikinin, 6dem iizerine etkisinden dolay1

epizyotomi iyilesmesine olumlu etkisi
oldugu ve perineal agriyr azalttig
belirlenmistir (65).

Bondi ve arkadaslarinin (2021) antepartum,
intrapartum, postpartum, jinekoloji ve jine-
onkoloji ortamlarinda uygulanan reikinin
kadinlarda agr1 ve anksiyete lizerine etkisini

belirlemek amaciyla yaptiklart ¢aligmada;
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reiki uygulamasinin agr1 ve anksiyeteyi
azaltmada etkili oldugu saptanmistir (66).

Literatiir ~ incelendiginde,  postpartum

donemde reiki uygulamasi ile ilgili

caligmalarin sinirli oldugu goriilmiistiir.

Dogum Sonu Doénemde Yapilan
Geleneksel Uygulamalar
Ulkemizde dogum sonu  donemde;

lohusanin karnini sarma, annenin 40 giin
disar1 ¢ikarilmamasi, lohusa kadina kirmizi
tillbent veya kurdele baglanmasi, dogum
sonu 40 giin cinsel iligkiye girmeme,
lohusanin karnina sicak tugla sarma, lohusa
serbeti(kaynar) icirilmesi, meme basina
sogan siirme gibi geleneksel uygulamalar
yapilmaktadir. Bu uygulamalarin bir kismi
saglik lizerinde olumsuz etki
olusturmazken, bazilar1 da sagligi olumsuz

etkilemektedir (67, 68).

Dogum Sonu Dinemde Geleneksel ve
Tamamlayici

Ebelik Bakimi

Tip Uygulamalarinda

Dogum sonu donem, kadin ve ailesinde
bir

donemdir. Bu donemde, kadin ve ailesine

onemli  degisimlerin  yasandig1
en yakin olan saglik calisan1 ebelerdir.

Dogum sonu donemde ebeler; kadinin

sosyal, kiiltiirel, fiziksel ve ruhsal
ihtiyaclarim1 g6z Oniinde bulundurarak,
buna yonelik kadinin bireysel
gereksinimine ve beklentilerine  gore
biitiinciil bakim planlamalidir. DSO;

kadmnlara sunulan ebelik bakiminin,
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destekleyici ve bireysellestirilmis olmasini
onermekle birlikte, biitliinciil bir yaklagim
icinde olmasi gerektigini savunmaktadir
(69). Ebelik bakiminda oldugu gibi GETAT
uygulamalarmin merkezinde de biitiinciil
yaklagim yer almaktadir.

ebeler biitiinciil bakim saglarken GETAT

Bu baglamda,

yontemlerinde de faydalanabilmektedir.
Ulkemizde ebelerin GETAT kullanimi ve
tutumlarimi belirlemek amaciyla yapilan bir
calismada, ebelerin %58,9'unun GETAT
yontemlerini Onerdigi; en fazla bitkisel
tedavi, diyet ve egzersizlerin, en az
ise akupunktur, gevseme teknikleri oldugu
goriilmustir (70). Yapilan bagka bir
caligmada da; ebe ve hemsirelerin GETAT
hakkinda bilgi sahibi olmamasina ragmen,
tutumlarmin  olumlu oldugu ve egitim
almaya istekli olduklar1 bildirilmistir (71).
Bu dogrultuda ebelerin lisans miifredatinda
GETAT uygulamalarina yer verilmesi ve

hizmet diizenlenmesi,

i¢i
ebelerin GETAT uygulamalarima yonelik

egitimlerin

bilgi ve farkindaligimi arttirmaya yardimei
olacaktir. Saglik Bakanligi’nmin 27 Ekim
2014 Geleneksel ve Tamamlayict Tip
Uygulamalar1  Yonetmeliginde, ebelerin
sadece masaj ve yoga uygulayabilecegi,
aromaterapi, miizikterapi ve refleksolojiyi
ise hekim gozetiminde uygulayabilecegi,
akupunktur, akupresur, fitoterapi ve
hipnozun ise ebelik uygulamalar1 i¢inde yer

almadig bildirilmistir (72).
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Teknolojinin  gelismesi ve  GETAT
yontemleri konusunda bilimsel kanitlarin
artmasit sonucu ebelik ve hemsirelik
mesleklerinde bu yontemlerin kullanimi
daha yayginlik kazanmistir. Bu dogrultuda,
en giicli kanitlarin kullanilarak bakimin
kalitesini iyilestirme, yontemlerin dogru ve
bakimindan bu

etkili kullanilabilmesi

uygulamalarin  ebeler ve  hemsireler
tarafindan da gerceklestirilebilmesi oldukga
rolleri  bulunan

onemlidir. Bagimsiz

ebelerin ve hemsireler bu yoOntemleri
Bu

uygulayabilecek  yetkinliktedirler.

ihtiyaglar dogrultusunda gerekli yasal

diizenlemelerin de ileriki donemlerde
diizenlenebilecegi ongoriilmektedir.

Geleneksel uygulamalarin saglik tizerinde
Olumlu etkilerinin yan1 sira hayati tehdit
eden olumsuz etkileri de vardir. Zararl
geleneksel uygulamalar, dogum sonu
donemde iyilesme siirecini uzatmakta, etkili
saglik bakimi alinmasini engellemekte hatta
annenin Oliimiine neden olabilmektedir.
Ornegin dogum sonu donemde ortaya cikan
puerperal enfeksiyonda goriilen yiiksek
ates, istahsizlik, sayiklama gibi belirtiler
halk arasinda albasmasi olarak kabul
edilmektedir. Bu durumda kadin hastaneye
gotlirtilmek yerine, hocaya okutulmakta ya
da bagka geleneksel uygulamalar yapilarak
kadinin hayati tehlikeye atilmaktadir (73).
Bu nedenle dogum sonu donmede ebe ve
hemsireler bakim verdigi kadinin yasadigi

kiiltiirti ve inanglarin1 degerlendirmelidir.
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Ayrica bu donemde yapilan geleneksel
uygulamalarin anne ve bebege verebilecegi
konusunda aileyi

olasi zararlar

bilgilendirmelidir (74).
SONUC VE ONERILER

Dogum sonu donemde ebeler, kadinlarin

bakim gereksinimlerini belirlemeli ve
GETAT uygulamalarini kapsayan biitiinciil
bakim anlayistyla kadin merkezli bakim
Bu GETAT

Ve

sunmalidir. donemde

uygulamalarindan akupresure
aromaterapinin perineal agriy1 azalttigi ve
depresif ruh halinin iyilesmesinde etkili
oldugu, fitoterapi ve miizigin agr1 ve
yorgunlugu azalttig1, reikinin epizyotomi
iyilesmesini hizlandirdigi, refleksolojinin
laktasyon siirecini olumlu etkiledigi, agr1 ve
yorgunlugu azaltip uyku kalitesi ve konforu
arttirdig1, TENS’in sezaryen sonrasi agrinin
azaltilmasinda etkili oldugu, yoganin uterus
involiisyonunu kalitesini

ve yasam

arttirdigi,  biofeedback  uygulamasinin

pelvik  taban  kaslarmi  giiglendirdigi

goriilmektedir. sonu donemde

GETAT

Dogum
uygulamalarinin etkisini
degerlendirmek i¢in daha fazla caligmaya
ihtiya¢ vardir. Ebeler; GETAT yontemleri
bilgi sahibi olmali,

ile ilgili

uygulamalarinda yer vermeli, kadin ve
ailesine bu yontemler hakkinda rehberlik
etmelidir. Ayrica, yonetmeliklerle ebelere
bu uygulamalar1 yapma yetkisi verilerek

bagimsiz rollerini yerine getirme firsati
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verilmelidir. GETAT uygulamalari,
bireysellestirilmis ebelik bakimina biitiinciil
ve kadin merkezli yaklasimi yansitarak
ebelik bakiminin kalitesini arttirabilir.

Etik Onay: Bu bir derleme makaledir. Etik
kurul onay1 gerekmez.

Yazar Katkilari: Fikir: EG, SGS, BAV;
Tasarim: FYF, EG, SGS, BAV; Literatiir
Tarama ve Yazim: FYF; Elestirel Inceleme:
EG.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda g¢ikar
catigmast yoktur.

Finansal  Destek: Finansal  destek
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