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OZET

Dogum sonu dénem énemli anatomik ve fizyolojik degisikliklerin yani sira, annelige gegisin yasandig,
yeni rollerin ve sorumluluklarn iistlenildigi zor bir siirectir. Dogum sonu meydana gelen problemlerle bag
etmede kadinlar giderek daha fazla dogal yollari ve tamamlayict terapileri tercih etmektedirler. Saglik bakim
profesyonelleri ve hastalarin tamamlayict terapiler hakkinda bilgi sahibi olmasi, bu terapilerin bilingli
tiiketilmesi ve olumsuz etkilerinin azaltilmas: agisindan son derece énemlidir. Bu makalenin amaci dogum sonu
donemdeki kadinlarin yasadiklar: rahatsizliklara yonelik tamamlayict terapiler hakkinda son 20 yilda yapilmuis
kamita dayali ¢alismalart incelemektir. Yapilan literatiir incelemesi sonucunda zihin-beden, manipiilatif ve
beden, enerji ve biyolojik temelli terapilerin daha ¢ok arastirildigini ve yasam kalitesi, depresyon, anksiyete,
stres, hiiziin, epizyo iyilesmesi, agri, bulanti, yorgunluk, uykusuzluk, emzirme, meme ¢atlaklari, viicut agirligi ve
lipid diizeyine etkilerinin incelendigi ortaya ¢ikmistir. Ulkemizde yapilan ¢alismalarin sinirlt oldugu ve daha
kaliteli randomize kontrollii c¢alismalarla dogum sonu dénemde kanita dayali bilgiye ihtiyag¢ oldugu
saptanmigtir.

Anahtar kelimeler: Dogum sonu donem, kanit, tamamlayict terapiler, iyi bakim uygulamalar

ABSTRACT

Good Caring Practices in The Postpartum Period: Complementary Therapies with Evidences

In addition to major anatomical and physiological changes, postpartum period is a difficult process that
is undertaken new roles and responsibilities and experiencing the transition to parenthood. Women increasingly
prefer the use of natural and complementary therapies to cope with the problems that occur postpartum period.
Information about complementary therapies of health care professionals and patients is extremely important that
have conscious consumption of therapies and reducing adverse effects. The purpose of this article was examined
complementary therapies within evidence-based studies for the last 20 years about the living conditions of
women in the postpartum period. As a result of the conducted literature review it has emerged that mind-body,
manipulative and body, energy and biologically based therapies being researched more and looking at the
effects on quality of life, depression, anxiety, stress, sadness, epizyo healing, pain, nausea, fatigue, insomnia,
breastfeeding, nipple cracts, body weight and lipid levels. 1t was identified that studies from our country are
limited and we need more evidence-based information with high-quality RCTs on postpartum period.

Key Words: Postpartum period, evidence, complementary terapies, good caring practices

GIRIS

Dogum sonu dénem kadinlar i¢in 6nemli
anatomik ve fizyolojik degisikliklerin yani sira,
annelige gecisin yasandigi, yeni rollerin ve
sorumluluklarin istlenildigi, es ve diger aile
iiyeleri ile olan iligkilerin yeniden diizenlendigi
zor bir siirectir (Giilesen ve Yildiz 2013). Dogum
sonu meydana gelen problemlerle bas etmede
kadinlar giderek daha fazla dogal yollan tercih
etmektedirler (Afshar, Behboodi, Taghizadeh,
Bekhradi, Montazeri and Mokhtari 2015).
Modern tip yaklagimlarindaki basarisizlik veya
tedavinin ilaglarin istenmeyen yan etkilerinin
olmasi, kendine ve bebegine zarar verecegi
endisesi kadim1 ve yakinlarin1 tamamlayici

terapileri denemeye yoneltmektedir (Hammes,
Sebold, Kempfer and Girondi 2014).

Diinya Saglik Orgiiti tamamlayici
terapileri, modern tip ile birlikte kullanilan
destekleyici terapiler olarak tanimlamaktadir.
Tamamlayict terapilerin kullanimi hem genel
popiilasyonda hem de hasta bireyler arasinda
giderek artmaktadir (Laf¢1 ve Kasik¢i 2014).
Tamamlayict terapiler ile ilgili c¢aligmalar bu
terapilerin daha c¢ok iyi egitimli, yliksek
sosyoekonomik diizeye sahip, kadin ve gencler
tarafindan tercih edildigini ortaya koymustur.
Tiirk toplumunda 6zellikle kirsal kesimlerde ¢ok
eski zamanlara dayanan tamamlayici terapiler
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giiniimiizde tekrar deger kazanmaya baslamugtir.
Ancak  tamamlayict  terapilerin  bilingsiz
kullanimi olumsuz sonuglara yol agabilmektedir.
Saglik bakim profesyonelleri ve hastalarin
tamamlayic1 terapiler hakkinda bilgi sahibi
olmas1 bu terapilerin bilingli tiiketilmesi ve
olumsuz etkilerinin azaltilmasi ag¢isindan son
derece 6nemlidir.

Tamamlayict  terapilerin  bir¢cogunun
etkinligine dair bir takim bilimsel kanitlar
bulunsa da hala iyi dizenlenmis bilimsel
calismalarla yanitlanmayan Onemli sorular
vardir. Bu sorular; terapinin glivenli olup
olmadigi ve kullamldiklarinda saglikli/hasta
bireyin bakim ve tedavisini olumsuz yonde
etkileyip etkilemedigidir.

Bu derlemenin amacit Diinya capinda
dogum sonu donemdeki kadinlarin yasadiklar
rahatsizliklara yonelik tamamlayict terapiler
hakkinda son 20 yilda yapilmis kanita dayali
caligmalarin kapsamini belirlemek, incelemek ve
dogum sonu alaninda c¢alisan saglik bakim
profesyonellerine 1s1k tutmaktir.

Dogum Sonu Doénemde Kullanilan
Tamamlayic1 Terapiler

Yapilan kapsamli literatiir incelemesinde
elde edilen dogum sonu donemde tamamlayici
terapilerle ilgili kanita dayali arastirmalar Tablo
I’de  verilmistir.  Arastirmalar NCCAM
siiflandirmasina gore; zihin-beden, manipiilatif
ve beden, enerji, biyolojik temelli ve alternatif
medikal sistem olmak iizere terapi basliklar1 ve

yasam Kkalitesi, depresyon, anksiyete, stres,
hiizlin, epizyotomi iyilesmesi, agri, bulanti,
yorgunluk,  uykusuzluk, emzirme, meme

catlaklari, viicut agirhigr ve lipid diizeyi olmak
lizere terapilerin etkilerine gore gruplandirilarak

sunulmustur.
A. Zihin-Beden Temelli Tamamlayici
Terapiler

Hipnoz

Dogum  sonu  donemde  hipnoz

kullanimiyla ilgili yapilan ¢aligmalar smirlidir.
Bir  Cochrane  sistematik  incelemesinde,
hipnozun postpartum depresyonu Onlemedigi
ortaya ¢ikmistir (Sado, Ota, Stickley and Mori
2012). Yexley (2007) ise vaka caligmasinda
hipnozun postpartum depresyonun tedavisinde
etkili olabilecegini iddia etmektedir. Wong, Cyna
ve Matthews (2011) bir vaka c¢alismasiyla
hipnozun  postpartum  vulvar ~ hematom
bosaltilmasinda analjezi olarak kullaniminin
miimkiin olabilecegini ifade etmektedir. Hipnoz
konusunda daha ¢ok c¢alisma yapilmasi
gerekmektedir.
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Miizik Terapi

Miizik  terapi en  eski  terapi
yontemlerinden biri olup, 4 bin yildan beri ¢esitli
kiiltiirlerde hastalar1 tedavi etmek amaciyla
kullanildigr  bilinmektedir  (Esch, Guarna,
Bianchi, Zhu and Stefano 2004). Dogum sonu
donemdeki ¢aligmalar incelendiginde olumlu
etkileri oldugu goriilmektedir. Dogum sirasinda
dinletilen miizigin vaginal dogum yapan 156
primipara kadin ile Tiirkiye’de yapilan deneysel
bir calismada dogum sonu donem analjezi
ihtiyacini azalttigr saglanmistir (Simavli, Gilimiis,
Kaygusuz, Yildirim, Usluogullant ve Kafali
2014). Kore’de 60 postpartum kadinla yapilan
bir deneysel c¢alismada dogum sonu dinletilen
miizigin annelik hiizniinii azaltti§1 ve anne bebek
baglanmasini arttirdig1 belirlenmistir (Lee 2010).
Baska bir randomize kontrollii c¢aligmada
(RKC)’da 77 postpartum kadina dinletilen
dogum sonu miizigin, stress Ve anksiyeteyi
azaltmada etkili olmadigi bulunmustur (Tseng,
Chen and Lee 2010). Benzer olarak Reza, Ali,
Saeed, Abul-Qasim ve Reza (2007) yaptigi
RKC’da intraoperatif ~ dinletilen  Ispanyol
miiziginin post-op donemde sezaryenda agri ve
anksiyeteyi azaltma {izerinde etkisi olmadigt
saptanmigtir.

Yoga

Dogum sonu doénemde yapilan yoga, bati
diinyasinda giderek popiiler hale gelmektedir.
Dogum sonu donemdeki kadinlara yonelik
hazirlanan yoga programlarimin etkinligini
inceleyen deneysel calismalarda, yoganin
kadinlarda depresyon ve anksiyete diizeylerini
azalttii  ve yasam  kalitesini  arttirdigi
saptanmistir (Ko, Yang, Fang and Lee 2013;
Buttner, Brock, O’Hara and Stuart 2015)
B. Manipiilatif ve Beden Temelli Tamamlayici
Terapiler

Akupresiir

Dogum sonu donemde akupresiir
akupunkturdan daha yaygin olarak arastirmalarda
test edilmigtir. Taiwanli sezaryen olmus 104
kadin ile yapilan bir ¢alismada girisim grubuna 3
kez P6 noktasina akupresur uygulanirken
(sezaryen olmadan onceki gece, sezaryenden 2-4
saat sonra ve 8-10 saat sonra) kontrol grubu rutin
hemsirelik bakimi almiglardir. Girisim grubunun
agr1, bulanti, kusma ve ansiyete diizeyleri kontrol
grubuna gore disiik bulunmustur(Chen, Chang
and Hsu 2005). Akbarzadeh, Ghaemmaghami,
Yazdanpanahi, Zare, Azizi ve Mohagheghzadeh
(2014), RKC ile dogum sonu sirt agrini
azaltmasa BL23 noktasina yapilan akupresiiriin
etkili oldugunu bulmuslardir.
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Qu, Cao ve Wang (2000), 34 kadinla
yaptiklar1 vaka calismasinda kulak akupresiiriin
epizyo agrisinda etkili oldugu ortaya konmustur.
Ancak orneklem sayisi kiiciik ve deneysel bir
calisma degildir. Cinli vaginal dogum yapan 266
kadin ile yapilan RKC’da kulak akupresiirii
uygulanmig ancak perineal agr1 agisindan gruplar
arasinda fark olmadig1 goriilmiistiir (Kwan ve Li
2014).

Direkvand-Moghadam  ve  Khosrav
(2013) sezaryen postop 102 kadinla yaptiklari
bulanti-kusma iizerine akupresiiriin etkilerini
inceleyen RK(C’da, bulanti-kusmay1 azaltmasa
antiemetiklerle P6 akupresiiriin etkisinin ayni
oldugu ortaya  konulmustur.  Noroozinia,
Mahoori, Hasani, Gerami-Fahim ve Sepehrvand
(2013) sezaryen dogum sonrasi 152 kadin ile
yapilan deneysel calismada, spinal anesteziden
30 dk once P6 noktasina bantla uygulanan
akupresiirun dogum sonu bulanti ve kusmay1
azaltmada etkili oldugu bulunmustur.

Masaj

Abbaspoor, Akbari ve Najar (2014)
[ran’da post-op sezaryen olan 80 kadimla
yaptiklar1 RKC’da el ve ayak masajinin postop
agriy1 azaltmada etkili oldugu bulunmustur.
Misir’da da 150 kadinla yapilmis deneysel
calisma (Hanan, Kamilia, Ahmed and Amina
2014) ve Tiirkiye’den 75 kadinla yapilmis
RK(C’da (Degirmen, Ozerdogan, Sayner,
Kosgeroglu ve Ayranci 2010) benzer sonuglara
ulagilmistir.  Irani, Kordi, Tara, Bahrami ve
Nejad (2015) el ve ayak masajinin postop
sezaryen agris1 ile birlikte anksiyeteyi de
azaltmada etkili oldugunu bulmuslardir. Ko ve
Lee (2014) postpartum uykusuzluk sorunu olan
48 Taiwanli kadina postpartum 5 giin boyunca
uygulanan 20 dk’lik sirt masajinin  etkisini
inceleyen RKC’larinda, sirt masajinin  uyku
kalitesini arttirdigin1 saptamislardir.

Refleksoloji
Dogum sonu donemde refleksoloji
yonteminin  agri, uykusuzluk, yorgunluk,

depresyon, anksiyete, stress, viicut agirhigi ve
serum lipitleri ve tam emzirme iizerine etkileri
arastirmalarla incelenmistir.

Li, Chen, Li, Gau ve Huang (2011) uyku
problemi olan postpartum 65 kadinla yapmig

olduklar1 c¢aligmada, refleksoloji uygulamasi
sonrasi, miidahale grubundaki annelerde uyku
kalitesini anlamli derecede  arttirdigim

belirtmiglerdir. Choi ve Lee (2015) dogum sonu
donemdeki Koreli kadinlara uygulanan ayak
refleksolojisinin kadinlarin yorgunluk, stres ve
depresyon diizeyini istatistiksel olarak anlamli
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oranda azalttigini saptamistir. Bastani, Rouhi ve
Haghani (2015) da sezaryen dogum sonrasi
aksiyetenin azalmasinda ayak refleksolojisinin
etkili oldugunu bulmuslardir. Varghese, George,
ve Gowda (2014) sezaryen sonrasi 60 Hintli
kadinla yaptiklar1 deneysel caligmada ayak
refleksolojisinin ~ postoperative  agriyt  ve
uykusuzlugu azattigini saptamislardir.

Park (2007) ayak refleksolojisinin,
dogum sonu 31 kadinda viicut agirligl ve serum
lipitleri tizerine etkisini incelemistir. Girisim
grubuna, ayak refleksolojisi 2 hafta boyunca ve
haftada 5 seans seklinde uygulanmis ve kontrol
grubuna gore, kan serumunda trigliserid
diizeylerinde istatistiksel olarak anlamli bir
azalma oldugu saptanmustir.

Ayak refleksolojisinin  tam emzirme
iizerine etkisini inceleyen bir c¢alismaya
ulagtlmisgtir. Li (1996) deneysel calismasinda
postpartum 200 kadini, dogumdan sonraki 30
saat i¢cinde ayak refleksolojisi uyguladigi girisim
ve rutin bakim alan kontrol grubu olarak ikiye
aywrarak refleksolojinin tam emzirme {izerine
etkisini  incelemistir. ~ Ayak  refleksolojisi
uygulanan grupta laktasyon 43.47 saat icinde,
kontrol grubunda ise 66.97 saat sonra basladigi,
72 saat i¢inde tam emzirme diizeyleri ise girisim
grubunda %98 ve kontrol grubunda %67 olarak
bildirilmistir.

C. Enerji Temelli Tamamlayici Terapiler

Reiki
Sezeryen dogum sonrast reiki
uygulamasimmi  test eden iki arastirmaya

ulagilmistir. Bu ¢aligmalardan biri Tiirkiye’den
90 kadin ile post-op 1. ve 2. giinlerde yapilmis,
kontrol grubuna gore reiki uygulanan girisim
grubundaki kadinlarin post-op agri yogunlugu,
anksiyete diizeyi, analjezik ihtiyaci ve solunum
sayist azalirken, kan basinci ve nabizda degisim
olmamistir (Midilli ve Eser 2015). Vandervaart,
Berger, Tam, Goh, Gijsen, Wildt et al. (2011)
Amerika’da 80 kadinla yaptiklarn ¢ift korli
RKC’da, wuzaktan reikinin sezaryen sonrasi
agrida etkili olmadigini saptamiglardir.
D. Biyolojik Temelli Tamamlayic1 Terapiler

Aromaterapi

Dogum sonu dénem en yaygin kullanilan
tamamlayici terapi yontemi olan aromaterapinin
etkilerini inceleyen 15 arastirmaya ulasilmistir.
Bu galigmalarda en ¢ok kullanilan aromaterapik
yaglarin lavanta, giil, nane ve okaliptus oldugu
saptanmistir.  Caligmalarda  genel  olarak
aromaterapinin dogum sonu depresyon, aksiyete,
hiiziin, anne-bebek baglanmasi, epizyotomi
iyilesmesi, sezaryen sonrasi agri ve bulanti,
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Tablo 1. Tamamlayicti terapilerin dogum sonu dénemde kullanim alanlari

Kullanim Alanlar

Tamamlayie1 Terapiler D.t.epfesyon, anksiyete_, stres, Epizyotomi Agn Bulant1 Yorgunluk Emzir Vfiwt, _Uterin Meme ucu
hiiziin, yasam kalitesi iyilesmesi Uykusuzluk me agirhg ve involusyonu sorunlari
lipid diizeyi
_ Hipnoz -Sado, Ofa, Stickley and -Wong, Cyna
I Mori 2012 and Matthews
£ -Yexley 2007 2011
iz Miizik -Simavli, Giimiig, Kaygusuz -Reza, Ali,Saeed et al. 2007
3 ve ark. 2014 -Simavli, Giimiis, Kaygusuz ve
@ -Tseng, Chen and Lee 2010 ark. 2014
S -Lee 2010
E Yoga -Buttner, Brock, O’Hara and
N Stuart 2015
-Ko, Yang, Fang et al. 2013
-Chen, Chang and Hsu 2005 -Qu, Cao and Wang 2000 -Chen, Chang and Hsu 2005 -Chen, Chang and Hsu
Akupres -Kwan and Li -Akbarzadeh, Ghaemmaghami, 2005
2014 Yazdanpanahi et al. 2014 -Direkvand-Moghadam
and Khosrav 2013
= -Noroozinia, Mahoori,
= Hasani et al. 2013
& Masaj -Irani, Kordi, Tara et al. 2015 -Degirmen, Ozerdogan, -Ko and Lee 2014
4 = Saymer ve ark. 2010
ol = -Hanan, Kamilia, Ahmed
=2 and Amina 2014
'? -Abbaspoor, Akbari and
G] Najar 2014
= - Irani, Kordi, Tara et al. 2015
Refleksoloji -Choi and Lee 2015 -Varghese, George -Li, Chen, Lietal. 2011  -Li -Park 2007
-Bastani, Rouhi and Haghani and Gowda 2014 - Varghese, Georgeand 1996
2015 Gowda 2014
-Choi and Lee 2015
_ Reiki -Midilli ve Eser 2015 -Vandervaart, Berger,
S Tam et al. 2011
25 -Midilli ve Eser 2015
W .-
Aromaterapi -Imura, Misao and Ushijima -Hur ve Han, 2004 -Hadi and Hanid 2011 -Lane, Cannella, -Lee 2004 -Sayyah, Rashidi,
_ 2006 -Vakilian, Atarha, Bekhradi -Olapour, Behaeen, Akhondzadeh Bowen et al. 2012 -Afshar, Behboodi, Delazar et al. 2007
b -Conrad and Adams 2012 etal. 2011 etal. 2013 Taghizadeh et al. 2015 -Sayyah, Rashidi,
g -Sheikhan, Jahdi, Khoei et -Metawie, Amasha, Abdraboo et al. Nokhoodchi et al.
= al. 2012 2015 2007
é -Mohammadi, Mohammad -Akbari, Alamolhoda,
% AC, Mirghafourvand et al. Baghban and Mirabi
E 2014 2014
Fitoterapi -Chang and Chen -Chen 2014 -Ho, Li and Su
2016 -Chang and Chen 2016 2011
c Akupunktur -Chung, Yeung, Zhang et al.
85 2012
2 @©

28


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kwan%20WS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24286542
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20WW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24286542
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Akbarzadeh%20M%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Direkvand-Moghadam%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Khosravi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Choi%20MS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lee%20EJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Choi%20MS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lee%20EJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533

Anadolu Hemsgirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, 2016;19: Ozel Say1

uykusuzluk ve yorgunluk {izerine olumlu etkileri
oldugu saptanmustir (Tablo 1).

Conrad ve Adams 2012, dogum sonu
donemde 28 kadin ile yaptiklar pilot RKC’da,
girisim grubuna giil ve lavanta yag1 karistirarak
el masaj1 ve inhalasyon yolu ile 4 hafta {ist iiste
haftada 2 kez 15 dk boyunca aromaterapi
uygulamis, kadinlarin depresyon ve aksiyete
riskinin azaldigin1 saptamistir. Imura, Misao ve
Ushijima (2006), yar1 deneysel g¢aligmalarinda
vaginal dogum yapmis 16 primipara kadina
postpartum 2. giin 30 dk aromaterapi masaji
uygulamis, 20 kadin ise kontrol grubunu
olusturmustur. Aromaterapi grubundaki
kadmlarin dogum sonu donem hiiziin ve
anksiyete  oranlar1  azalirken,  anne-bebek
baglanmalar1 artmigtir.

Aromaterapinin epizyotomi iyilesmesi
iizerine etkilerini inceleyen bes calismaya
ulagilmistir. Hur ve Han (2004) Koreli
kadinlarda lavanta, miir, portakal ¢igegi esansi,
giil, greyfurt, mandalina ve romen papatyasi
karigik bir aromaterapi yagi ile uygulanan sitz
banyosunun perine iyilesmesinde etkili oldugunu
saptamiglardir. Vakilian, Atarha, Bekhradi ve
Chaman (2011) epizyotomili vaginal dogum
yapmis 120 primipara kadin ile yaptiklar
RKC’da aromaterapi grubuna lavanta yagi,
kontrol grubuna ise povidon iyodine uygulanmis,
insizyon bolgesi postpartum 10. giinde
degerlendirilmistir. Istatistiksel olarak anlamli
olmasa da aromaterapi grubunda agr1 orani daha
az bulunmustur. iran’dan deneysel bir calismada
ise 60 primipara kadindan, yarisina lavanta yagi
ile epizyotomi bakimi uygulanmis, kontrol
grubuna hastanenin rutini  olan  betadin
uygulanmistir. Epizyotomi sonrasi 4. saat ve 5.
giinlerde agr1 yogunluklari, kizariklik, 6dem ve
ekimoz belirtileri istatistiksel olarak anlamli
oranda lavanta yagi grubunda diisiik bulunmustur
(Sheikhan, Jahdi, Khoei, Shamsalizaden,
Sheikhan and Haghani 2012 ). Cift korli
RKC’da 89 mediolateral epiyotomisi olan kadin
randomize olarak  %2’lik lavanta yagh
(zeytinyag1 temel yagina ek), %2’lik zeytinyagh
ve distile su ile sitz banyosu olmak iizere ii¢
gruba ayrilmis ve 10 giin boyunca kadinlara
bakim uygulanmistir. Sonug¢ olarak kizariklik,
6dem, ekimoz belirtileri ve agri, zeytinyag: temel
yagma ek %2’lik lavanta yagli sitz banyosu
uygulanan grup istatistiksel olarak anlamli
oranda diisiik bulunmustur. iran’da yapilan bagka
bir ¢ift korli plasebo RKC’da ise, 144
postpartum kadin blok randomizasyon ile targin
6zlinden olusam bir krem grubu ve plasebo krem
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grubu olarak ikiye ayrilmis, 10 giin boyunca
ginde 2 kez epizyo iizerine uygulama
yaptirtlmistir.  Sonug¢ olarak tar¢in  grubunun
plaseboya gore istatistiksel olarak anlamli oranda
yara iyilesmesi hizli ve perineal agris1 diisiik
bulunmustur (Mohammadi, Mohammad,
Mirghafourvand, Javadzadeh, Fardiazar and
Effati 2014).

Sezaryen sonrasi agri lizerine inhalasyon
yoluyla lavanta yagi uygulamasinin etkilerini
incelen bir yar1 deneysel (Metawie, Amasha,
Abdraboo and Ali 2015) ve iki RKC’da (Hadi ve
Hanid 2011; Olapour, Behaeen, Akhondzadeh,
Soltani, Razavi and Bekhradi 2013) lavanta
grubunun agr diizeyi ve kalp hizi daha diisiik
bulunmustur. Sezaryen sonrasi bulanti iizerine
aromaterapinin  etkisi  olup  olmadigin
degerlendiren bir calismaya ulasilmistir. Bu
deneysel ¢aligmada, 35 kadin randomize olarak
nane esansi inhalasyon grubu, plasebo (yesil
renkli steril su) ve standart antiemetik tedavi
grubuna ayrilmistir. Nane esanst inhalasyon

grubundaki  kadinlarin  bulanti  seviyeleri,
uygulama sonrast 2. ve 5. dklarda diger
gruplardaki kadinlardan daha diisiik

bulunmustur (Lane, Cannella, Bowen, Copelan,
Nteff, Bames et al. 2012).

Dogum sonu aromaterapinin uyku
kalitesi tizerine etkisini inceleyen iki calismaya
ulagilmigtir.  Afshar, Behboodi, Taghizadeh,
Bekhradi, Montazeri ve Mokhtari’de (2015)
uyumadan Once inhalasyon yolu ile %10’luk
lavanta yagi ve placebo susam yagi kullanarak
yaptiklar1 arastirmada, aromaterapinin annelerin
uyku  kalitesini  arttirdigint  saptamuslardir.
Dogum sonu dénemde aromaterapinin uyku ve
yorgunluk iizerine etkilerini inceleyen bir
calismada ise, 51 kadin girisim ve kontrol
grubuna ayrilmis, girisim grubundaki kadinlara
postpartum 1. giinden itibaren 6 giin boyunca her
giin giinde iki kez lavanta ve okaliptus
damlatilmis boyunluk giymeleri saglanmistir.
Sonu¢ olarak girisim grubundaki kadinlarin
yorgunluk diizeyleri kontrol grubuna gore diisiik
cikarken, uyku kalitesi degismemistir (Lee
2004).

Aromaterapinin meme ucu sorunlarina
etkisi ti¢ ¢alisma tarafindan incelenmistir. Meme
ucu catlaklarin1 azaltmada placebo ve lanoline
gore nane jelinin (Sayyah, Rashidi, Nokhoodchi,
Tagavi, Farzadi, Sadaghat et al. 2007) ve nane
suyunun (Sayyah, Rashidi, Delazar, Madarek,
Kargar-Maher, Ghasemzadeh et al. 2007) daha
etkili oldugunu RKC’lar ile kanitlamistir.
Akbari, Alamolhoda, Baghban ve Mirabi (2014)



Anadolu Hemsgirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, 2016;19: Ozel Say1

naneli mentol esansimi anne siiti ile
karsilastirdiklar1 RK(C’da nanenin meme ucu
catlagi, agrisi ve hassasiyetinde daha etkili
oldugunu saptamislardir.

Fitoterapi

Bitkisel terapilerle yapilan {i¢ ¢alismaya
ulagilmigtir. Vaginal dogum sonu 4-6. hafta
arasinda olan, dogumdan sonu ilk 1 ayda Cin
tibbina ait Ekomya bitkisi ve Sheng-hau-tang
adli bitki karisgim kullandigim ifade eden 127
kadm ile Cinde yapilan bir ¢alismada, ultrason
sonuclarina gore bitkisel terapileri kullanan
kadinlarin uterin involiisyonlar: artig gostermistir
(Ho, Li and Su 2011).

Chen (2014) Alman sar1 papatya ¢ayinin
dogum sonu uykusuzluk ve depresyon
belirtilerini  azalttigin1  saptamigtir. Chang ve
Chen (2016) ise 80 postpartum Taiwanli kadin
ile yaptiklar1 c¢alismada, girisim grubundaki
kadinlara 2 haftalik bir donemde giinliik olarak
Alman sar1 papatya cay1 igirirken, kontrol
grubuna girisimde bulunmamis, bu kadinlar rutin
bakim almislardir. Sonugta girisim grubundaki
kadinlarin uykusuzluk ve depresyon semptomlari
kontrol grubuna gdre anlamli oranda daha diigiik
bulunmustur.

Tiirkiye’de en sik kullanilan tamamlayict
terapi yontemleri bitkisel terapilerdir. Bitkisel
terapi uygulamalarimin en yaygm kullanim
sekillerinden biri bitkisel caylardir. Ancak bu
konuda yapilan bir arastirmaya ulagilmamustir.

E. Alternatif Medikal Sistem Tedavileri

Akupunktur

Dogum sonu donemde akupunktur
uygulamasii test eden yalnizca bir calismaya
ulasilmistir. Chung, Yeung, Zhang, Yung, Man,
Lee et al.(2012) Cin’de postpartum depresyonu
olan 20 kadinla yaptiklar1 RKC’da akupunkturun
depresyon semptomlarini  azaltmada etkili
oldugunu bulmuslardir.
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SONUC

Yapilan bu sistematik derlemede, diinya
capinda dogum sonu donemdeki kadinlarin
yasadiklar1 rahatsizliklara yonelik tamamlayici
terapiler hakkinda yapilmis RKC’lar olmakla
birlikte, tlkemizde yapilmig sinirli calismaya
ulagilmistir.Bu alanda daha kaliteli RKC’larla
kanita dayali bilgi elde edilmelidir.Kadin-dogum
alaninda calisan saglik bakim profesyonelleri
yasam boyu Ogrenme kapsaminda tamamlayici

terapiler konusunda kendilerini  gelistirmeli,
hemsirelik ve tip egitim miifredatlarinda
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programlari diizenlenmelidir.

Akbarzadeh M, Ghaemmaghami M,
Yazdanpanahi Z, Zare N, Azizi A,

Mohagheghzadeh A. The Effect Dry Cupping
Therapy at Acupoint BI23 on the Intensity of
Postpartum Low Back Pain in Primiparous Women
Based on Two Types of Questionnaires: A
Randomized Clinical Trial. Int J Community Based
Nurs Midwifery 2014; 2(2): 112-20.

Bastani F, Rouhi Rahim Begloo E, Haghani H.
Effect of Foot Reflexology on Anxiety of Mothers of
High Risk Neonates undergone Cesarean Section: a
Non Randomized Controlled Trial. J School of Nurs
and Midwifery, Tehran University of Medical
Sciences 2015; 21(2): 81-94.


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Akbari%20SA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25364362
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Alamolhoda%20SH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25364362
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Baghban%20AA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25364362
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mirabi%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25364362
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mirabi%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25364362
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Akbarzadeh%20M%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ghaemmaghami%20M%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yazdanpanahi%20Z%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yazdanpanahi%20Z%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Zare%20N%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Azizi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mohagheghzadeh%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mohagheghzadeh%20A%5Bauth%5D

Anadolu Hemsgirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, 2016;19: Ozel Say1

Buttner MM, Brock RL, O’Hara MVYV, Stuart
S. Efficacy of Yoga For
Depressed Postpartum Women:; A Randomized
Controlled Trial. Complement Ther Clin Pract
2015; 21(2):94-100.

Chang SM, Chen CH. Effects of an Intervention
With Drinking Chamomile Tea on Sleep Quality
and Depression in Sleep Disturbed Postnatal
Women: A Randomized Controlled Trial. J Adv
Nurs 2016;72(2), 306-15.

Chen HM, Chang FY, Hsu CT. Effect of
Acupressure on Nausea, Vomiting Anxiety and
Pain Among Post-Cesarean Section Women in
Taiwan. Kaohsiung J Med Sci 2005; 21(8):341-
50.

Chen CH. Effects of Herbal Tea on Postpartum
Sleep Quality. 25th Internatonal Nursing
Research Congress. July 2014; Hong Kong.

Choi MS, Lee EJ. Effects of Foot-Reflexology
Massage on Fatigue, Stress and Postpartum
Depression in Postpartum Women. J Korean
Acad Nurs 2015; 45(4):587-94.

Chung KF, Yeung WF, Zhang ZJ, Yung KP,
Man SC, Lee CP et al. Randomized Non-
invasive  Sham-controlled Pilot  Trial of
Electroacupuncture for Postpartum Depression. J
Affect Disord 2012; 142(1-3):115-21.

Conrad P, Adams C. The Effects of Clinical
Aromatherapy for Anxiety and Depression in the
High Risk Postpartum Woman- A Pilot Study.
Complement Ther Clin Pract 2012; 18(3): 168-8.
DOI: 10.1016/j.ctcp.2012.05.002

Degirmen N, Ozerdogan N, Saymer D,
Kosgeroglu N, Ayranci U. Effectiveness of Foot
and Hand Massage in Postcesarean Pain Control
in a Group of Turkish Pregnant Women. Appl
Nurs  Res  2010;  23(3):153-8. DOI:
10.1016/j.apnr.2008.08.001.
Direkvand-Moghadam A, Khosrav A. Effect of
Acupressure on Post—Operative Nausea and
Vomiting in Cesarean Section: A Randomised
Controlled Trial. J Clin Diagn Res 2013; 7(10):
2247-49.

Esch T, Guarna M, Bianchi E, Zhu W, Stefano
GB. Commonalities in the Central Nervous
System’s Involvement with Complementary
Medical Therapies: Limbic  Morphinergic
Processes. Med Sci Monit 2004; 10(6):6-17.
Giilesen A, Yidiz D. Erken Postpartum
Dénemde Anne Bebek Baglanmasinin Kanita
Dayali Uygulamalar ile Incelenmesi. TAF Prev
Med Bull 2013;12(2):177 -82.

Hanan A, Kamilia R, Ahmed R, Amina M.
Investigate the Utilization of Natural Measures
on Relieving Post Cesarean Incision Pain. Asian
Journal of Nursing Education and Research 2014;
4(4): 388-9.

Hadi N, Hanid AA. Lavender Essence for Post-
Cesarean Pain. Pak J Biol Sci 2011;14(11):664-7.

31

Hammes T, Sebold LF, Kempfer SS, Girondi
JBR. Nursing Care in Postpartum Adaptation:
Perceptions of Brazilian Mothers. J Nurs Education
and Pract 2014; 4(12):125-133.

Ho M, Li TC, Su SY. The Association Between
Traditional Chinese Dietary and Herbal Therapies and
Uterine Involution in Postpartum Women. Evid Based
Complement Alternat Med 2011; 2011:918291. DOI:
10.1155/2011/918291.

Hur MH, Han SH. Clinical Trial of Aromatherapy
on Postpartum Mother's Perineal Healing. Taehan
Kanho Hakhoe Chi 2004; 34(1): 53-62.

Imura M, Misao H, Ushijima H. The Psychological
Effects of Aromatherapy-Massage in Healthy
Postpartum Mothers. J Midwifery Womens Health
2006; 1(2):e21-e27.

Irani M, Kordi M, Tara F, Bahrami HR, Nejad
KS. The Effect of Hand and Foot Massage on Post-
Cesarean Pain and Anxiety. Journal of Midwifery &
Reproductive Health 2015; 3(4):465-71.

Ko YL, Lee HJ. Randomised Controlled Trial of the
Effectiveness of Using Back Massage to Improve
Sleep Quality Among Taiwanese Insomnia
Postpartum Women. Midwifery 2014; 30 (1):60-4.
Ko YL, Yang CL, Fang CL, Lee MY, Lin PC.
Community-based Postpartum Exercise Program. J
Clin Nurs 2013; 22(15-16):2122-31.

Kwan WS, Li WW. Effect of Ear Acupressure on
Acute Postpartum Perineal Pain: A Randomised
Controlled Study. J Clin Nurs 2014; 23(7-8):1153-64.
Lafaa D, Kasikgg Kara M. Yatakli Saglik
Kurulusunda Gorev Yapan Saglik Personelinin
Tamamlayict ve Alternatif Tedavi Yontemlerini
Bilme ve Kullanma Durumlari. Giimiishane
Universitesi Saglhik Bilimleri Dergisi 2014; 3(4):3.
Lane B, Cannella K, Bowen C, Copelan D, Nteff G,
Barnes K, et al. Examination of the Effectiveness of
Peppermint Aromatherapy on Nausea in Women post
C-section. J Holist Nurs 2012; 30(2): 90-104.
Lee SM. The Effects
Therapy on Postpartum Blues and
Attachment of Puerperal Women. J Korean
Nurs 2010; 40(1):60-8.

Lee SH. Effects of Aroma Inhalation on Fatique and
Sleep Quality of Postpartum Mothers. Korean
Journals of Women Health Nursing 2004; 10(3):235-
43.

Li CY, Chen SC, Li CY, Gau ML, Huang CM.
Randomised Controlled Trial of the oEffectiveness of
Using Foot Reflexology to Improve Quality of Sleep
Amongst Taiwanese Postpartum Women. Midwifery
2011; 27(2):181-6.

Li SL. Galactagogue Effect of Foot Reflexology in
217 Parturient Women. Beijing International
Reflexology Conference (Report), China Preventive
Medical Association and the Chinese Society of
Reflexology, Beijing, 1996; p. 14.

Metawie MAH, Amasha HAR, Abdraboo RA, Ali
SE. Effectiveness of Aromatherapy with Lavender Qil
in Relieving Post Caesarean Incision Pain. Journal of

of Music
Maternal
Acad


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Choi%20MS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lee%20EJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26364533
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Direkvand-Moghadam%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Khosravi%20A%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Hadi%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22235509
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Hanid%20AA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22235509
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22235509
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ho%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21584195
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20TC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21584195
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Su%20SY%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21584195
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21584195
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21584195
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kwan%20WS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24286542
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20WW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24286542
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24286542
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lane%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cannella%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bowen%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Copelan%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nteff%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barnes%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22034523
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22034523

Anadolu Hemsgirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, 2016;19: Ozel Say1

Surgery. Special Issue:
Syndrome 2015; 3(2-1),8-13.
Midilli TS, Eser l. Effects of Reiki on Post-
cesarean  Delivery  Pain,  Anxiety, and
Hemodynamic Parameters; A Randomized,
Controlled Clinical Trial. Pain Manag Nurs 2015;
16(3):388-99.

Mohammadi A, Mohammad-Alizadeh-
Charandabi S, Mirghafourvand M,
Javadzadeh Y, Fardiazar Z, Effati-Daryani F.
Effects of Cinnamon on Perineal Pain and
Healing of Episiotomy: A Randomized Placebo-
Controlled Trial. J Integr Med 2014; 12(4): 359-
66.

Noroozinia H, Mahoori A, Hasani E, Gerami-
Fahim M, Sepehrvand N. The Effect of
Acupressure on Nausea and Vomiting After
Cesarean Section Under Spinal Anesthesia. Acta
Med Iran 2013; 51(3): 163-7.

Olapour A, Behaeen K, Akhondzadeh R,
Soltani F, Razavi FS, Bekhradi R. The Effect of
Inhalation of Aromatherapy Blend Containing
Lavender Essential Oil on Cesarean Postoperative
Pain. Anesth Pain Med 2013; 3(19):203-7.

Park SH. Effects of Foot-Reflexology Massage
on Body Weight, Lower Extremity Edema and
Serum Lipids in Postpartum Women. Korean
Journal of Women Health Nursing 2007; 13(2):
105-14.

Reza N, Ali SM, Saeed K, Abul-Qasim A, Reza
TH. The Impact of Music on Postoperative Pain
and Anxiety Following Cesarean Section. Middle
East J Anaesthesiol 2007; 19(3):573-86.

Qu A, Cao W, Wang C. Effect of Ear
Acupressure  on  Relieving  Mediolateral
Episiotomy Wound Pain — A Report of 34 Cases.
Chinese Acupuncture & Moxibustion 2000;
3(1):140

Sado M, Ota E, Stickley A, Mori R. Hypnosis
During Pregnancy, Childbirth, and the Postnatal
Period for Preventing Postnatal Depression.
Cochrane Database Syst Rev Jun 2012;
13:6:CD009062. DOl:
10.1002/14651858.CD009062.pub?2.

Sayyah MM, Rashidi MR, Delazar A,
Madarek E, Kargar-Maher MH,
Ghasemzadeh A, et al. Effect of Peppermint
Water on Prevention of Nipple Cracks in
Lactating Primiparous Women: A Randomized
Controlled Trial. Int Breastfeed J 2007; 19(2):7.

Postoperative  Pain

32

Sayyah MM, Rashidi MR, Nokhoodchi A, Tagavi
S, Farzadi L, Sadaghat K. et al. A Randomized
Trial of Peppermint Gel, Lanolin Qintment, and
Placebo Gel to Prevent Nipple Crack in Primiparous
Breastfeeding Women. Med Sci Monit 2007; 13(9):
CR406-411.

Sheikhan F, Jahdi F, Khoei EM, Shamsalizadeh N,
Sheikhan M, Haghani H. Episiotomy Pain Relief:
Use of Lavender Oil Essence in Primiparous lranian
Women. Complement Ther Clin Pract 2012;
18(1):66-70.

Simavhi S, Giimiis I, Kaygusuz I, Yildirom M,
Usluogullar1 B, Kafalh H. Effect of Music on Labor
Pain Relief, Anxiety Level and Postpartum Analgesic
Requirement: A Randomized Controlled Clinical
Trial. Gynecologic and Obstetric Investigation 2014;
78(4):244-50.

Tseng YF, Chen CH, Lee CS. Effects of Listening
to Music on Postpartum Stress and Anxiety Levels. J
Clin Nurs 2010; 19(7-8):1049-55.

Vakilian K, Atarha M, Bekhradi R. and Chaman
R. Healing Advantages of Lavender Essential Oil
During Episiotomy Recovery: A Clinical Trial,
Complement Ther Clin Pract 2011;17(1):50-3.
Vandervaart S, Berger H, Tam C, Goh Y|, Gijsen
VM, Wildt SN et al. The Effect of Distant Reiki on
Pain in Women After Elective Caesarean Section: A
Double-Blinded Randomised Controlled Trial. BMJ
Open 2011. DOI:26:1(1):e000021.

Vakalian K, Atarha M, Berhradi R, Chaman R.
Healing Advantages of Lavender Essential Oil During
Episiotomy Recovery: A Clinical Trial. Complement
Ther Clin Pract 2011; 17(1): 50-3.

Varghese J, George J, Gowda Y. A Randomized
Control Trial to Determine the Effect of Foot
Reflexology on Intensity of Pain and Quality of Sleep
in Post Caesarean Mothers. IOSR J Nurs and Health
Science 2014; 3(4):39-43.

Yexley MJ. Treating Postpartum Depression With
Hypnosis: Addressing Spesific Symptoms Presented
By The Client. Am J Clin Hypn 2007; 49(3):219-23.
Watson, J. Human Caring Science: A Theory of
Nursing. Jones & Bartlett Learning. 2 nd edn.
Sudbury, MA; 2012.

Wong L, Cyna AM, Matthews G.
Rapid Hypnosisas an Anaesthesia Adjunct For
Evacuation of Postpartum Vulval Haematoma. Aust N
Z J Obstet  Gynaecol 2011;51(3):265-7.


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Sado%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22696381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ota%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22696381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Stickley%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22696381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mori%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22696381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Sayyah%20Melli%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rashidi%20MR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Delazar%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Madarek%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kargar%20Maher%20MH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ghasemzadeh%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17442122
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21168115
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Vandervaart%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Berger%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tam%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Goh%20YI%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gijsen%20VM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gijsen%20VM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=de%20Wildt%20SN%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22021729
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22021729
http://www.jblearning.com/catalog/9781449628109/
http://www.jblearning.com/catalog/9781449628109/

