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OZET

Arastirma 7-12 yas grubu c¢ocuklar arasinda intramiiskiiler enjeksiyon-
lardan 6nce lokal anestetik etkili Krenit EMLA uygulamasi ile hemsirclerin islem
oncesi egitim vererek yaptigir hazirligin agnyi1 azaltmadaki etkinliklerini incele-

mek amaciyla yapilmistir.

Deneysel olarak yapilan arastirmanin drneklemini 16 ¢ocuk Krem EMLA.
16 ¢ocuk egitim grubu ve 16 c¢ocuk kontrol grubu olmak iizere 48 cocuk
olusturmustur. Cocuklar her 3 grupta da 7-9 yas ve 10-12 yas olarak gruplara
aynlmis ve her grup 8 kiz ve 8 erkek ¢ocuktan olusturulmustur.

Arastirmaya dahil edilen tiim ¢ocuklann annelerinden izin alinmigtir.

Krem EMLA grubunu olusturan ¢ocuklara intramCiskiiler enjeksiyondan
bir saat once, enjeksiyon uygulanacak bdlgeye Krem EMLA uygulanmis ve iizeri
plastik bandaj ile kapatilmistir. Egitim grubundaki c¢ocuklara islemle ilgili
brosiir okutularak bilgi verilmis, resimler gdésterilmistir ve islem bir bebek
izerinde kendilerine yaptinimistir. Herhangi bir hazirlik yapilmadan enjeksiyon

uygulanan ¢ocuklar ise kontrol grubunu olusturmustur.
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Arastirmada. veri toplama araci olarak c¢ocuklarin agn diizeylerini ken-
dilerinin degerlendirdikleri Viziiel Analog Skala (VAS) kullanilmistir. Arastir-
maya katilan tiim g¢ocuklara enjeksiyonlan yapildiktan hemen sonra VAS'da agn
puanlarini isaretletilerek kaydedilrnistir. Bu skala her ¢ocuga iigerkez uygulahl-
inis ve ortalama atan puani elde edilmistir.

Veriler Mann Whitney U. Khi-kare ve Kruskal Wallis analizleri ile deger-
lendirilmistir.

Verilerin degerlendirilmesi sonucunda Kontrol grubu ile krem EMLA
grubu ve Egitim grubu g¢ocuklarin agr1 puan ortalamalan arasinda bir fark
bulunamamistir. Buna gore, enjeksiyon 6ncesi krem EMLA uygulanacak kadar
hemsirelerin g¢ocuklara egitim vererek isleme hazirlamalarmin her yas grubu
¢ocuklarda dzellikle 7-12 yas grubunda biiylik 6nem tasidigi saptanmistir.

SUMMARY

7his study has been carried out iri order to examine the effects of the
application of cream EMLA and educational preparation of children. who are in
7- 12 age group. in the alleviation of the pain caused by 1M injection.

7fie study has been planned as an experimantal researcl. and study sample
corisisted of 48 children. 16 of (hem received the educational preparation. 16 of
lhem received cream EMLA application and the rest 16 coniprised of 8 girls and 8
boys who are in the age groups of 7-9 and 10-12.

Permission was obtained _fro» the mothers of children. Crcam EMLA was
applicd an !Imir before the 1m injection and the area was covered with plastic
strip. ille children who are in the educational preparation group were informed by
a brochunre. pictures and were quided to apply injection on a baby toy. 711e
children who received no preparation were considered as control group.

In the collection of the dala, the Visual Analog Scale (VAS) was imple-
inerited. iri which the children scored their VAS just after their 1M injections. Evenj

cliild scored the scale 3 tires to ablaM a mean pain score.

In the analysis of the data. the tesis of Man Whitney-U. Clii-Square and
Kniskal Wallis were applied.

As a restilt of the evaluation. there was no difference among the mean scores
of the groups of cream EMLA. teaching. and control. Accordingly. it has been
determineel that cream EMLA application is especially effective in the 7-12 age

group in the cliildren’s educational preparation for injection.
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GIRIS

Cocuklarda agnli bir islem olan intramiiskiiler (IM) enjeksiyonlardan
once. hemsirenin tutum ve davranisi, meydana gelen agnnin azal-
tilmasinda ¢ok Onemlidir. Agnnin subjektif ve bireysel olmasi onu ta-
nimlamay1 gii¢lestirdiginden. hastanin agn ile ilgili sdylediklerini din-
lemek, agn belirtilerini izlemekten ¢ok daha 6nemlidir. Agnli islem Oncesi
yapilacak egitim ve agriyr azaltma ydntemi c¢ocuk tarafindan reddedi-
lebilir. Hemsire ve ¢ocuk arasinda gelisecek giiven, agnli islem Oncesi
hemsirenin, yapacagi egitimin daha etkili olmasini saglayacaktir (William
1987. Broome 1990. Fen'el ve ark. 1992).

Harrison (1991)'un yaptig1 bir ¢calismada. vendz kan alinan ¢ocuk-
lara islemden 6nce uygulama hakkinda hazirlanan bir 6yki kitabinin
okunmasinin. agriy1 anlamli olarak azalttig1 saptanmistir.

Thompson (1994) ¢ocuklara islem oOncesi sekiller ve agiklamalarin
bulundugu renkli bir kitap¢ik hazirlamanin ve bunun ¢ocuga islem
oncesi okutulmasinin yararli oldugunu goéstermistir. Cocugun bebek
tizerinde islemi yapmasina izin verildiginde psikolojik olarak rahatlama
saglandi1g1 gorilmiistiir (Harrison 1991, Willison 1992, Thompson 1994).

Cocuklara agnli islemden once uygulanabilecek diger yararli bir
yontemde lokal anestetik etkili kremlerin uygulanmasidir. Lidocaine ve
prilocaine kremleri (Eutectic Mixture of Local Anaestetics-EMLA) ami-
noamid grubundan maximum erime yeteneginde olan lokal anestetik
ajanlardir. Yapilan calismalarda krem ELA (EMLA Cream 5 g. ASTRA.
Sodertolje, Sweden)'nin intravendz uygulamalarda. siinnet girisimlerinde,
lomber ponksiyonlarda, asi uygulamalarinda agnyi anlamli bir sekilde
azalttig1 gorilmistiir. Deri transplantasyonlan oncesinde krem EMLA
basar1 ile uygulanmistir (Ehrenstrom ve ark. 1982. Hallen ve Uppfelt
1982, Evers ve ark. 1985. Jakobs ve Nilsson 1985. Clarke ve Radford
1986. Manner ve ark. 1987. Soliman ve ark. 1988, Halperin ve ark.
1989. Bjerring ve Nielson 1990, Kapelushnik ve ark. 1990, Koren 1991.
Robieux 1991).

Tani ve tedavi amaciyla yapilan islemler, ¢ocuklar, ebeveynler ve
hemsireler i¢cin kaygi kaynagidir. Topikal preparat uygulamak kadar
hemsirenin yapacagi egitim de ¢ocugun agnsinin azaltilmasinda son
derece dnemlidir (William 1987, Fereel 1992).

GEREC VE YONTEM

Deneysel tipte planlanan arastirma. Izmir Esrefpasa Belediye Has-
tanesi Cocuk Kliniginde 1.09.1996/31.01.1997 tarihleri arasinda ger-
ceklestirildi. Arastirmanin evrenini bu serviste yatan ve IM enjeksiyon
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uygulanan 7-12 yas grubu cocuklar olusturuldu. Arastirmanin érnekle-
minin seciminde tabakah tesadiifi 6rneklem yontemi kullamildi (Siimbiiloglu
ve Siimbiiloglu 1988) ve 48 cocuk ornege dahil edildi.

Arastirmaya katilan tiim cocuklar ve aileleri bilgilendirildikten
sonra. annelerinden izin alindi.

7-12 yas grubu cocuklar krem EMLA uygulanacak grup, egitim
verilecek grup ve kontrol grubu olarak ii¢ gruba ayrildi. Ornekleme
dahil edilen tiim c¢ocuklar 7-9 yas ve 10-12 yas olmak iizere taba-
kalandinldi. Her iki yas grubundan 8'er ¢ocuk alinarak: 16 cocuk Krem
EMLA grubunu. 16 ¢ocuk egitim grubunu. 16 ¢ocuk kontrol grubunu
olusturmak iizere toplam 48 cocuk 6rneklemi olusturdu. Gruplar
c¢ocuklarin cinsiyetlerine gore de eslestirilerek. arastirmaya alinan kiz ve
erkek ¢cocuk sayilan esitlendi. Her ii¢ grupta ki cocuklarin tani ve son
bir yil icindeki enjeksiyon deneyimlerinde fark olmadig: saptandi.

Krem EMLA grubundaki 16 ¢ocuga enjeksiyon oncesi lokal anes-
tetik etkili krem EMLA uygulandi. 5 gramhik Kkremin yarisi enjeksiyon
yapilacak olan dorsoguluteal bdlgeye siiriilerek iizeri plastik bandaj ile
kapatildi. Uygulamadan 1 saat sonra bandaj kaldinlarak. siiriilen krem
silindi ve betadln ile uygun deri dezenfeksiyonundan sonra enjeksiyon
yapildi

Arastirmada, egitim grubunda bulunan 16 c¢ocuga ve annesine
arastirmaci tarafindan hazirlanan resimli bir kitapcik iizerinde, islem
anlatilip egitim verildi. Ayrica isleme hazirlik olarak ¢ocuklara oyuncak
bir bebek iizerinde enjeksiyon yaptinldi.

Kontrol grubuna alinan 16 c¢ocuga ise klinik riitinindeki yontemle
enjeksiyon yapildi.

Her ii¢ grupta ki cocuklara ii¢ giin arka arkaya almalar1 gereken
ilaclar IM enjeksiyon olarak uygulandi.

Her iic grupta da enjeksiyon sirasinda meydana gelen agrinin
degerlendirilmesinde Vizuel Analog Skala (VAS) kullamildi (Whalley ve
Wong 1987. Kocaman 1994. Thompson 1994).

VAS bir ucunda "agrisizhik" "O" diger ucunda olabilecek "en siddetli"
"10" agr1 yazan 10 cmi'lik bir cetvelden olusustur. Cocuklarda VAS'nin
kullanilma yo6ntemi anlatilarak. agrilarina gore bu iki uc¢ arasindaki
herhangi bir sayiy1 isaretlemekte 6zgiir oldugu soylendi.

Arastirma kapsamina alinan tiim c¢ocuklar. IM enjeksiyonlari
yapildiktan sonra agri pualannm1 VAS iizerinde isaretlediler. VAS. her
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¢ocuga ii¢ enjeksiyondan sonra iicer kez uygulandiktan sonra agn puan
ortalamalari bulundu.

Arastirmanin 6n uygulamasi1 7-9 yas ve ¢10-12 yas gruplarindan
iicer cocuk olmak iizere 6 cocuk iizerinde yapildi. Cocuklann VAS'sim
kullanmakta gii¢liik ¢ekmedikleri goriildii.

HastaliZ1 nedeniyle agris1 olan cocuklarla, penisilin gibi yakicl ila¢
tiirii tedavisi olan cocuklar arastirma kapsamina alinmada.

Arastirma bulgulanrun degerlendirilmesinde, cocuklara iliskin tanitici
bulgularin say1 ve yiizde dagihmlan yapildi. Cocuklann agn puan orta-
lamalannin degiskenlere gore incelenmesinde, ii¢c grup arasindaki karsi-
lastirmalarda Kruskal Wallis analizinden, gruplar: ikiser ikiser karsilas-
tirmada. Mann Whitney U analizinden, gruplar arasi tan1 ve deneyim
farkinin arastinlmasinda ise Khi Kare analizinden yararlanildi (19).

BULGULAR VE TARTISMA

Cocuklarda IM enjeksiyonlardan 6nce krem EMLA uygulamasi, ile
islem oncesi egitim verilerek yapilan hazirhigin agny1 azaltmadaki
etkilerinin karsilastinlmasi, amac¢lanan bu arastirmanin sonug¢larinda
asagidaki bulgular elde edilmistir:

IM enjeksiyon oncesi Krem EMLA uygulanan cocuklarin agn puan
ortalamalar1 1, islem Oncesi egitim verilerek hazirlanan egitim grubu
cocuklarin agn puan ortalamalar1 1, herhangi bir hazirhk yapilmadan
enjeksiyon uygulanan kontrol grubu ¢ocuklarin agn puan ortalamalari
7 olarak bulunmustur.

Tablo 1. Arastirma Kapsamina Alinan Cocuklann Agr1 Puan Ortalamalar: Dagilimi.

Degerler n Median z Degeri
Kontrol Grubu 16 7.000 4.39
Krem EMLA Grubu 16 1.000 -1.62
Egitim Grubu 16 1.000 -2.77

(KW: 20.31. p: 0.00086. p: 0.05)

Gruplar arasindaki agn puan ortalamalar: arasindaki bu fark ista-
tistiksel olarak anlamh bulundu (KW: 20.31, p: 0.0006, p: 0.05) (Tablo 1).
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Tablo 2. Krem EMLA Grubu Cocuklarla Kontrol Grubu Cocuklarin Agri Puan Ortala-

malannin Karsilastinlinasi.

Degerler n Median z Degeri
Kontrol Grubu 16 7.000 2.750
Krem EMLA Grubu 16 1.000 2.575

(KW: 355.00. p: 0.0006. }I: 0.05)

Kontrol grubunun agn puan ortalamalan, Krem EMLA grubu
cocuklara gore anlamh bulundu (KW: 355.00, p: 0.0006, p: 0.05) (Tablo 2).

Tablo 3. Egitim Grubu ve Kontrol Grubundaki Cocuklann Agri Puan Ortalanialannin

Karsilagti:11[11as'.

Degerler n Median z Degeri
Kontrol Grubu 16 7.000 2750

s 1.632
Egitim Grubu 16 1.000

(KW: 375.5. p: 0.000. i1: 0.05)

Yapilan Mann Whitney U analizine giore de; Kontrol grubundaki
cocuklarin agri puan ortalamalari, egitim grubunda bulunan cocuklara
gore anlamli bulunmustur (KW: 373.5, p: 0.000. p: 0.05) (Tablo 3).

Tablo 4. Egitim Grubu ve Krem EMLA Grubu Cocuklarin Agri Puan Ortalanialannin

Karsilastinimasi.

Degerler n Mcdian z Degeri
Kontrol Grubu 16 7.000 2575
16 1.000 1.632

Egitim Grubu

(KW: 281.0. p: 0.5340. p: 0.05)

Mann Whitney U analizine gore; Krem EMLA grubu ve egitim
grubundaki cocuklarin ortalama agn puanlari arasinda fark anlamsizdir
(KW: 281.0. p: 0.5340, p: 0.05) (Tablo 4).

234



Tablo 5. Arastirma Kapsamina Alinan Cociuikhiror Avst Puizin Onalanialannin Yag Grup-
larina Gore Dagilimi.

Gruplar Yas Gruplari Median S
Kontrol Grubu 7-9 8 5.500 2.712
10-12 8 7.000 2.85
Krem EMLA Grubu 7-9 8 3.000 311
10-12 8 1.000 1.598
Egitim Grubu 7-9 8 1.000 0.707
10-12 8 1.000 2.264

(p>0.005. 11: 0.05)

Yapilan Mann Whitney U analizine gore: p: 0.05 dnem diizeyinde
kontrol grubunda (W: 59.5. P: 0.4008), krem EMLA grubunda (W: 79,
p: 0.2701), egitim grubunda (W: 72.5, p: 0.6744) yas gruplar1 arasinda
agri puani ortalamalari yoniinden fark bulunmadi (p>0.05. p: 0.05)
(Tablo 5).

Tablo 6. Arastirma Kapsamina Alinan Cocuklarin Agr1 Puan Ortalamalannin Cinslyetlere
Gore Dagilimi.

Gruplar Cinslyetin n Median

Kontrol Grubu Kiz 8 8.000 3.16
Erkek 8 6.500 2.449

Krem EMLA Grubu Kiz 8 2.000 2.330
Erkek 8 1.000 2.95

Egitim Grubu Kiz 8 2.500 2.138
Erkek 8 1.000 0.641

(p>0.005. p: 0.05)

Yapilan Mann Whitney U analizine gore: p: 0.05 6nem diizeyinde
kontrol grubunda (W: 74.5, P: 0.5286), krem EMLA grubunda (W: 72.5,
p: 0.6744). egitim grubunda (W: 81, p: 0.1893) cinsiyetler arasinda
agr1 puani ortalamalari1 yoniinden fark bulunmadi (p>0.05, p: 0.05)
(Tablo 6).

Yapilan Kruskal Wallis analizine gore p: 0.05 dnem diizeyinde
kontrol grubunda (H: 2.667). krem EMLA grubunda (H: 1.959) ve egitim
grubunda (H: 2.946) tanilar1 arasinda ortalama agr1 puani ydniinden
fark bulunmadi (p>0.05. p: 0.05) (Tablo 7).

235



Tablo 7. Arastirma Kapsamina Alinan GCocuklarin Agn Puan Ortalanialannin Tanilara

Gore Dagilimlan.

Gruplar Tani n Median S
Kontrol Grubu Solunum Sistemi Hastaliklan 12 7.000 0.36
Clriner Sistem Hastaliklan 1 3.000 -1.19
Gastrointestinal Sistem Hastaliklar 2 6.000 -0.40
Diger Hastaliklar 1 9.000 1.08
Krem EMLA Grubu Solunum Sistemi Hastaliklari 12 1.500 0.73
Clriner Sistem Hastaliklan 2 0.500 -1.19
Gastrointestinal Sistem Hastaliklan 1 3.000 0.65
Diger Hastaliklar 1 1.000 0.33
Egitim Grubu Solunum Sistemi Hastaliklan 14 1.000 .1.59
Uriner sistem Hastaliklari 2 2.000 1.59

Gastrointestinal Sistem Hastaliklan
Diger Hastaliklar

(p>0.005. p: 0.05)

Tablo 8. Arastirma Kapsamina Alinan Cocuklarin Agn Puan Ortalanialannin Enjeksiyon

Deneyim Durumlarina Gore Dagilimlari.

Gruplar Cinsiyet n Median S
Kontrol Grubu Deneyimi Var 6 6.500 3.66
Deneyimi Yok 10 7.000 2.221
Krem EMLA Grubu Deneyimi Var 11 1.000 2.809
Deneyimi Yok 5 3.000 1.924
Egitim Grubu Deneyimi Var 9 1.000 0.707
Deneyimi Yok 7 1.000 2.309

(p>0.005. p: 0.05)

Yapilan Mann Whitney U analizine gore: p: 0.05 6nem diizeyinde
kontrol grubunda (W: 48.5, P: 0.8283), krem EMLA grubunda (W: 79.5.
p: 0.1262). egitim grubunda (W: 68.5, p: 0.4273) cinsiyetler arasinda
ortalama agn puani yoniinden fark bulunmadi (p>0.05, p: 0.05) (Tablo 8).

TARTISMA

Calisma 7-12 yas grubu cocuklarda 1M enjeksiyonlar sirasinda
medana gelen agnnin azaltilmasinda etkili yontemin bulunmasi1 amacina
yonelik olarak yapildi. Calismada ¢ocuklara iliskin tanitici 6zellikler:
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yas, cinsiyet, tam1 ve son bir yil icindeki enjeksiyon deneyimlerinin olup
olmadi@ ile ilgili bilgilere yer verildi. Her ii¢ grupta da ¢ocuklarin % 50'si
7-9 yas ve % 50'si 10-12 yas arasindadir. Her ii¢ gruptaki cocuklarin
% 50'si kiz ve % 50'si erkekti. Gruplar arasinda yas ve cinsiyet acisin-
dan fark yoktur. Yas ve cinsiyet faktoriiniin ag1 puanlarim etkilemedigi
goriildii (p>0.05. p: 0.05) (Tablo 6).

Cocuklarin son bir yil icindeki enjeksiyon deneyim durumlar: ince-
lendiginde, arastirma kapsaminda bulunan tiim ¢ocuklarin % 54.17'si-
nin son bir yil icinde enjeksiyon deneyimlerinin olmadig:1 goriildii.
Gruplar arasinda enjeksiyon deneyimi yoniinde fark bulunmadi (p>0.05,
p: 0.05) (Tablo 8).

Arastirma kapsamina alinan c¢ockulardan % 79.17'si solunum
sistemi hastaliklan. % 6.25'inin iiriner sistem hastaliklari, % 6.25'in
gastrointestinal sistem hastaliklari, % 8.33'ii romatolojik. hematolojik
ve cesitli enfeksiyon hastaliklar1 nedeniyle hastaneye yatmislardir.
Yapilan analiz sonucunda ¢ocuklarin tanilari yoniinden gruplar arasinda
istatistiksel olarak fark bulunmadi (p>0.05. p: 0.05) (Tablo 8).

Tan1 ve son bir yil icindeki enjeksiyon deneyimi gibi degiskenlerin
agn puan ortalamalan etkilemedigi gézlendi (Tablo 7. Tablo 8).

Krem EMLA uygulanan diger olgularinda da yas, cinsiyet gibi
degiskenlerin agn puanlarimi etkilemedigi gosterilmistir (Ehrenstrom ve
ark. 1982, Koren 1991).

Yapilan ¢alismalarda krem EMLA'nin intravenéz girisimlerde, lom-
ber ponksiyonlarda. subkutan enjeksiyonlarda. deri transplantasyonla-
nnda, siinnet girisimlerinde, as1 uygulamalarinda agriy1 azaltmada etkili
oldugu gosterilmistir (Ehrenstrom ve ark. 1982, Hallen ve Uppfelt 1982.
Evers ve ark. 1985, Jakobs ve Nilsson 1985, Clarke ve Radford 1986,
Manner ve ark. 1987, Soliman ve ark 1988. Halperin ve ark. 1989. Bjerring
ve Nielson 1990, Kapelushnik ve ark. 1990. Koren 1991. Robieux 1991).
Krem EMLA grubu cocuklarin agn puan ortalamalan arasindaki farkin
anlamhi bulundugu bu ¢alismada da Krem EMLA'nin intramiiskiiler
enjeksiyonlarda da agriyr azaltmada etkili oldugu saptanmistir (KW:
355.0, p<0.05. p: 0.05) (Tablo 2).

Ozellikle kronik hastahigi nedeniyle cok sik enjeksiyon yapilmasi
gereken cocuklarda, islem oncesi hazirlik icin, hemsirenin hastasina
yeterince zaman ayiramadigl durumlarda ve islem oncesi hazirhk ama-
ciyla iletisim kurulamayan cocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon oncesi
krem EMLA uygulanmasi 6nem kazanmaktadir.

237



Arastirmada, kontrol grubundaki cocuklarin agr1 puan ortalama-
lar1 egitim grubu ¢ocuklara gére anlamh bulundu (W: 373.5. P: 0.000.
p: 0.05) (Tablo 3).

Buna gore hemsirenin hastasina zaman ayirarak onunla iletisim
kurmasi. bilgilendirmesi, egitim vermesi ve cocugu agnh isleme hazirla-
masi ile agny1 azaltmada cok etkili oldugu belirlendi.

Harrison (1991) ve Thompson (1994) da yaptiklar1 arastirmalarda,
vendz girisim gereken cocuklarda agrinin azaltilmasinda islemle ilgili
resimli kitabin gosterilerek aciklamalar yapilmasinin etkili oldugunu
bildirmislerdir.

William (1987). periton diyalizi yapilacak ¢ocuklara islemi kuklalar
iizerinde gostererek yaptigi calismayla cocuklarin yapilacak islemi daha
iyi anlamalarinin ve daha az agn duymalanni sagladigini belirtmistir.

Vessey ve arkadaslan (1994), agn algilanmasin1 azaltmada dikkati
baska yone cekmenin etkinligini gostermek amaciyla 3-12 yas arasinda
100 cocuk iizerinde yaptiklan calismalarda, fiziksel dokunus ve yumu-
sak seslerin cocuklarin daha az davramissal stres sergilemelerine neden
oldugunu ortaya koymuslardir.

Yapilan bu arastirma ve digerleri (Harrison (1991) Thompson (1994)
Vessey ve arkadaslar1 (1994)) agnh islem oncesi, hemsirenin yapacag
egitimin c¢ocukla kuracagi giivene dayali. terapotik iletisimin agnyi
azaltmada etKili oldugunu gostermektedir.

Enjeksiyon oncesi krem EMLA'nin uygulanmasi veya hemsirenin
¢ocuklarin gelisim donemlerine uygun olarak egitim ve bilgilendirme
yoluyla, psikolojik yaklasimlarda bulunarak isleme hazirlamalan, bugiin
rutin olarak hemen tiim cocuk kliniklerinde uygulanan enjeksiyonlarda
gozlenen ¢ok yiiksek oranda agri algilamalarimi azalttigi saptandi. Ancak
krem EMLA'nin pahali olmasi, hemsirelerin cocuklarla kuracag: iletisimi
sinirlandirmasi nedeniyle, cocuklarin enjeksiyon gibi agnh isleme hazir-
lanmasinda hemsirenin yapacagi egitimin 6nemini bir kez daha arttir-
maktadir.

SONUC VE ONERILER

Cocuklarda intramiiskuler enjeksiyonlardan énce krem EMLA
uygulamasi veya islem oncesi egitim verilerek yapilan hazirhigin agnyi
azaltmadaki etkinliklerinin incelenmesinin amaclandigi bu caliymanin
sonuclar: sunlardir:
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Arastirma kapsamimna aliman ve IM enjeksiyon dncesi krem EMLA
uygulanan c¢ocuklarin agn puan ortalamalar1 1. islem oncesi egitim veri-
lerek hazirlanan egitim grubu cocuklarin agn puan ortalamalan I. her-
hangi bir hazirhk yapilmadan enjeksiyon uygulanan kontrol grubu
cocuklarin agr1 puan ortalamalar1 7 olarak bulunmustur. Gruplar ara-
sinda agn puan ortalamalar1 arasindaki fark anlamh olarak degerlen-
dirdi.

Krem EMLA ve egitim grubu cocuklarin agn puan ortalamalar:
arasinda anlamh bir fark bulunmadi. IM enjeksiyonlardan 6nce krem
EMLA uygulamak kadar, hemsirelerin cocuklara zaman ayirarak iyi bir
iletisim kurmalan ve egitim vererek isleme hazirlamalan agny: azalt-
mada etkili oldugu goriildii.

Bu calismada IM enjeksiyon uygulanan cocuklarda yas. cinsiyet,
enjeksiyon deneyim durumu ve tami gibi degiskenlerin agr1 puan ortala-
malanni etkilemedigi sonucu cikti.

Her ii¢ grupta, yas, cinsiyet, enjeksiyon deneyim durumu, tani
gibi degiskenlerin ortalama agn puan ortalamalanna etkileri yoniinden
karsilastirildi. Degiskenlerin agn puan ortalamalarina etkileri yoniinden
kontrol grubu ile krem EMLA grubu ve kontrol grubu ile egitim grubu
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunurken. krem EMLA
grubu ve egitim grubu arasinda anlamh bir fark bulunamadi.

Yapilan bu arastirmadan c¢ikan sonuclar 1518inda su oOnerilerde
bulunulmustur.

1. Servislerde ¢ocuklarin agnh isleme hazirlanmalari icin, islemin
nasil yapildigin1 gosteren resimlerin bulundugu brosiirler ve cocuklarin
enjeksiyon islemini uygulayabilecekleri oyuncak bebeklerin bulundugu
bir oda hazirlanmali ve bu oda her yas grubundan cocuklarda, intra-
venoz uygulama. tahlil icin kan alma ve lomber ponksiyon gibi diger
agrili islemler oncesi egitim amaciyla kullanilmali.

2. Krem EMLA'nin her yas grubundan daha c¢ok hasta iizerinde
ve intravenéz uygulama, tahlil icin kan alma, lomber ponksiyon gibi diger
agrili islemlerden 6nce uygulanmasinin agnyir azaltmadaki etkinligi
arastinlmali, 6zellikle kronik hastalig1 olan ¢ocuklarda. agny1 isleme
hazirhik Icin yeteri zamanin olmadigi durumlarda, kendileriyle iletigim
kurulmayan ¢ocuklarda kullanilmasi 6nerilmektedir.
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