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oz

Laktasyon stireci hem anne hem bebek acisindan énemli bir désnemdir.
Bu stire¢, dogumdan once, gebelikteki hormonlarin etkisiyle olusmaya
baslar. Dogumla beraber st tiretiminin baslamasiyla birlikte laktasyon
stireci baslar. Anne bu stirecten hem fizyolojik hem psikolojik olarak
etkilenir. Anne bu stirecten olumlu etkilendigi gibi cevresel faktorler-
den dolay1 olumsuz da etkilenebilmektedir. Meme sorunlar siklikla
kadinlarin laktasyon stireci boyunca karsilastigi sorunlarin basinda ge-
lir. Bununla birlikte emzirme stireci de kesintiye ugrayabilir. Emzirme-
nin kesintiye ugramasi hem anne hem bebek acisindan olumsuz sonug-
lara yol acabilir. Emzirme stirecindeki sorunlarn tedavisinde kimyasal
ilaclarin kullanimu stittin kalitesini etkileyebilir veya anne sttt ile bebe-
ge gecerek zarar verebilir. Bu baglamda laktasyon déneminde kimyasal
olmayan tamamlayict tip uygulamalari emzirmenin desteklenmesi ve
meme sorunlarmnin giderilmesine yardimei olabilir. Yonetmelikte be-
lirtilen roller cercevesinde tamamlayict tip uygulamalar bui alanda ca-
lisan hemsirelerin bakim uygulamalarinda yer alabilir. Bu derlemede,
tamamlayici ubbin laktasyon stirecinde emzirme ve emzirme sorunlar
tizerindeki etkisini iceren ¢alismalar incelenerek emzirmenin stirdiirtil-
mesi ve desteklenmesinde, tamamlayici tip uygulamalarinin etkinlikle-

ri ve hemsirenin rolii irdelendi.
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ABSTRACT

The lactation process is an important period for both mother and
infant. This process begins with hormones during pregnancy. The
lactation process begins immediately after birth with milk production,
and the mother is affected both physiologically and psychologically by
this process. The mother can be positively affected by this process as
well as adversely affected by enviromental factors. Breast problems are
often the first problems faced by women during the lactation process.
At the same time, the breastfeeding process can be interrupted, which
can lead to adverse consequences to both mother and infant. The use of
chemical medicines in the treatment of problems during breastfeeding
can affect the quality of the breastmilk and harm the infant. In this
context, non-chemical complementary medical practices during the
lactation period can help support breastfeeding and resolve breast
problems. Complementary medical practices within the framework of
breastfeeding guidelines may be included in the maintenance practices

of nurses working in this area.

In this review, studies on the effects of complementary medicine on
breastfeeding and breastfeeding problems during the lactation process
were examined and the activities of complementary medicine and
the role of nursing maintenance and support of breastfeeding were

examined.
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adin yasam1 boyunca cesitli stireclerden gecmektedir.
K Bu siireclerden biri de dogum sonu laktasyon

stirecidir. Prolaktin ve oksitosin hormon salinimindaki
artisla beraber memelerden siit tiretimi ve salimmu ifade eden
1aktasyon,<l> hem anne hem bebek icin énemli bir stirectir.
Anne siitll ve emzirmenin hem bebek, hem de anne icin, basta
beslenme olmak tizere, saghk, bagisiklik, gelisimsel, psikolojik,
sosyal ve ekonomik yonden ¢ok sayida yararlar vardir. Fakat
bu stirecte anne, etkisiz emzirme, meme ucu ¢atlag, engorjman,
stit retansiyonu, kiictik ve ¢okiik meme ucu, mastit, stitiin
yetersiz gelmesi ve erken kesilmesi gibi sorunlarla kars: karsiya
kalabilmektedir.” Ayrica annedeki anksiyete, gerilim, agri,
tztunttt vb. durumlar stt tretimini baskilayip ve
azaltabilmektedir. Annede ortaya ¢ikan tiim bu sorunlar tedavi
ihtiyacin beraberinde getirmekte dolayisiyla tedavi stirecini
olumsuz etkileyebilmektedir. Emzirme stirecinde annenin ilag
kullanmasi, bebegin karacigerinin ilaglar1 yavas metabolize
etmesi ve bobrek fonksiyonlarinin yeterince gelismemis olmasi
nedeniyle yenidogan sagligini olarak
etkileyebilmektedir.” Ttm bu nedenlerle tamamlayici tip,
laktasyon dénemi sorunlarina bir ¢dztim olabilmektedir. Dtinya
Saglik Orgiittt modern ve bilimsel tedavilerin disindaki
tedavilerin bircogunu tamamlayici ve alternatif tip uygulamalari
diye ifade etmektedir. Yapilan ¢alismalara bakildiginda dogum
sonu stirecte bircok tamamlayict tp tedavisinin kullanildigini
gormekteyiz.” Dogum sonu donemde 6zel bir yeri olan
laktasyon stirecinde, akupunktur, akupressur, aromaterapi,
masaj, refleksoloji, fitoterapi uygulamalan ile birlikte dogum
sonu stresi azaltarak laktasyon stirecini desteklemede dolayl
etkisi bulunan yoga, miizik terapi uygulamalar1 karsimiza
¢itkmaktadir. Bu uygulamalar yonetmelikte belirtilen sinirlar
cercevesinde hemsirelik bakim kapsamina dahil edilmelidir.

olumsuz

Bu derlemede, tamamlayic1 tibbin laktasyon stirecinde emzirme
ve emzirme sorunlari tizerindeki etkisini iceren calismalar
incelenerek emzirmenin stirdiirtilmesi ve desteklenmesinde,
tamamlayict tip uygulamalarinin etkinlikleri ve hemsirelerin
rolit irdelenmistir.

Laktasyon Siireci

Gebelik ve erken lohusalik déneminde memeler, fizyolojik ve
anatomik olarak degisikliklere ugrayarak bebek icin gerekli o-
lan stit tretimi saglayacak hale gelir. Stit yapimindan sorumlu
prolaktin hormonu gebelik boyunca ytikselir ama plasentadan
salinan hormonlardan dolay stit salinimi baskilanir. Dogum-
dan sonra bu hormonlarin diizeyi duserek stit salinimi baglar.
Stit iiretiminin devam etmesi i¢in diizenli olarak emzirme ve stit
bezlerinin bosaltilmast gerekir."” Ayrica dogum sonu dénemde
salgilanan oksitosin hormonu uterus kaslarinin kontraksiyonu-
nu saglamasinin yani sira stit bezlerini de harekete gecirir. Do-
kunma, sicaklik ve koku ile ilgili uyaranlarin oldugu durumlar-
da salgilanan oksitosin hormonu, emzirme ile anne bebek ara-
sinda etkilesim olustugunda da salinir.” Merkezi sinir sistemi
ise hipotalamustan prolaktin inhibe edici faktor olan dopamini
azaltarak veya arttirarak oksitosinin salgilanmasini kontrol e-

der. Bu ytizden emzirmeyi benimseyici tutum ve bebekle iyi i-
liskiler kurma, merkezi sinir sistemini etkileyerek stit artisini
olumlu yonde etkiler. Bununla birlikte agr, stres, endise ve
emzirmenin kesintiye ugramasi siit miktarin azaltr.”

Emzirme Siireci

Diinya Saglik Orgiitii, dogumdan sonra ilk bir saat icerisinde
emzirmenin baslatilmasini 6nermektedir. Emzirmenin, bebegin
gelisimine katkisi disinda anne sagligina ve anne-bebek
baglanmasina da olumlu yonde etkileri bulunmaktadir.
Emzirme ile uterus involiisyonu hizlanmakta; postpartum
kanama siklig1, over ve meme kanseri riski azalmaktadir.
Emziren annelerde postpartum depresyon ve Tip 2 diyabet
gelisme riski dusiikttir. Ayrica emzirme ile gebelikte alinan
kilolarin ilk bir yil icerisinde verilmesi daha kolay olmaktadir.
Bu baglamda anne, saglik profesyonelleri tarafindan emzirmenin
baslatilmast ve stirdiirtilmesi konusunda desteklenmelidir.®

UNICEFe gore Turkiye'de ilk alti ayda sadece anne siittiyle
beslenen bebeklerin oram %1.3'tiir.” 2013 TNSA verilerine
baktugimizda ise emzirmenin Turkiye'de yaygin oldugu, tiim
cocuklarin %96’smin bir stire emzirildigi gortilmektedir. Fakat
emzirmenin Turkiye'de yaygin olmasina ragmen, TNSA 2008
ve 2013 verilerini karsilastirdigimizda sadece anne sttt ile
beslenmede %12’lik dtistis oldugu; bebek mamasi ve diger
swvilara erken dénemde gecis ve biberon ile beslemenin yaygin
oldugu gorilmektedir.® Anne sitii ile besleme oranmdaki bu
dustise, emzirmeyi kesintiye ugratan faktorler neden
olabilmektedir. Bu faktorler, annedeki yetersiz stt tiretimi,
meme ucu catlagl, mastit gibi sorunlan icermektedir.”’

Emzirme Sorunlarn

Emzirmeyi etkileyen faktorler hem bebege hem de anneye
iliskin sorunlardan kaynaklanabilmektedir. Sezaryen dogum
oranindaki artis, cogul gebelikler, etkisiz emzirme, ¢okik veya
diiz meme basi, engorjman, siit retansiyonu, meme basi
catlaklari, meme apsesi, mastit gibi sorunlar emzirme siirecini
olumsuz sekilde etkileyebilir. Literatiire gore her ti¢c anneden
biri veya daha fazlasinin emzirmeyle ilgili sorunlar yasadig
belirtilmektedir.”’

Yetersiz siit tiretimi: Cogu kadin bebeginin stit gereksinimini
karsilayacak kadar stit tiretebilmesine ragmen anneler, stittiniin
yetmeyecegi endisesi yasamaktadir.”” Cogu zaman bu endise
anne sttiintn yeterliligine dair gercegi yansitmamakla beraber
anme stitiin yetersiz olmasi nadir gortilen bir durumdur.®”
Yetersiz siit tiretimi oldugunun duistintilmesi, annenin bebegini
tamamlayici ek gidalarla beslemeye daha erken donemde
baslamasina ve bebegin erken dénemde stitten kesilmesine
neden olabilir. Bununla birlikte stit tiretimi de olumsuz yonde
etkilenebilir. Fakat anne stitiintin miktarini belirleyen temel
nokta bebegin emme kalitesi ve emme miktaridir."”

Engorjman: Engorjman, tikaniklik/artmis vaskiilarizasyon, stit
birikimi ve lenfatik drenajin tikanikhgr ve tikanikligina bagh
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6dem olmak tizere ti¢ temel bileseni vardir. Memelerde
herhangi bir rahatlama saglanmazsa stitiin meme bezleri
tarafindan yeniden emilmesi ile stit tiretimi kesilir. Gogiis,
parlak kirmizims: bolgelerle birlikte ddeme sahip daha biiytik
ve ac1 vericidir."”

Agrili meme ucu/meme ucu catlagy: Literattire gore agrili ve
catlak meme ucu sorunu emzirme stirecinde en ¢ok karsilasilan
sorunlardandir.”’ Cok agrih veya zarar gérmiis meme uglari her
ne kadar yaygin olsa da normal bir durum degildir. Meme ucu
travmalari eritem, ddem, catlaklar, kabarciklar, beyaz, sar1 veya
koyu lekeler ve ekimozu igerir. Emzirirken agrinin en sik
gortlen nedeni, uygun olmayan konumlandirma ve memenin
uygunsuz kavranmasi nedeniyle meme ucunun travmaya
ugramasidir."”

Siit retansiyonu: Stt kanallar, tiretilen siitiin herhangi bir
nedenle bosaltilamamasi durumunda tikanir. Emzirmenin
seyrek oldugu durumlarda veya bebegin zayif emdigi
zamanlarda siklikla gortlir. Etkilenen bolgede ytiksek dereceli
ates, agrl, 1s1 ve eritem olabilir. Bazen bu durum meme ucunda
kiictik, hemen fark edilmeyen, beyaz bir leke ile iliskilidir ve bu
emzirme sirasinda cok acitabilir."”

Mastit: Mastit, bakteriyel enfeksiyon olan veya olmayan bir ya
da daha fazla gogiis segmentinin iltihaplanma stirecidir ve
literatiire gore %3-33 sikhkla gorilar."” Planlanan beslenme
ve beslenme sayisindaki ani degisim, geceleri bebegin uzun
uyku siiresi, emzik veya biberon kullanimi, memenin tamamen
bosaltilamamast, zayif emme, asiri stit tiretimi, anne ile bebegin
ayrilmasi gibi anne stittintin yeterince bosaltilamamasina neden
olan faktérlerden herhangi birinin varhigi mastite yatkinhg
arturir. Mastitte, memenin etkilenen kismi agrili, hiperemik,
ddemli ve 1s1s1 artmistir. Emzirme bebek icin sakincali degildir
ve siitiin memeden bosaltilmast igin de en iyi yoldur."""?

Meme apsesi: Genel olarak, meme apsesi, tedavi edilmemis
mastit ya da mastitin ge¢ veya etkisiz tedavisinden kaynaklanir.
Mastitisli kadinlarin %5 ile %10'unu etkiler. Memenin hatal
bosalumindan kaynakli veya emzirmenin kesilmesiyle olusan
mastit, genellikle memede apse gelisimini destekler."” Meme
apsesi ise ciltte kizarik ve dalgalanma seklinde gortlir.“""?
Meme absesinde emzirme, saglikli termde dogan bebeklerde bir
risk olusturmadigl icin strdtrtlmelidir.*”

Emzirmenin Psikososyal Boyutu

Postpartum dénemde kadmlarda hormonlarn etkisiyle birlikte
fiziksel ve psikolojik degisimler gortilmektedir. Dogumdan
sonra bebegin memeyi ilk emmesiyle birlikte prolaktin salinimi
gerceklesir, viicut ve beyin uzun stire prolaktinden etkilenir. Bu
donemde salgilanan prolaktin hormonu akut stresi
azaltmaktadir.” Literatiire gore ise emzirme postpartum
depresyon riskini azaltmaktadir. Calismalarda bebegini
biberonla besleyen annelerin %31’inde depresif belirtiler
gortiltirken sadece anne siitt ile besleyenlerde %13 depresif
belirtiler gorilmiistiir."”

Emzirme ile birlikte anne ve bebek arasinda etkilesim olusur.
Emzirme stireci boyunca anne sadece bebege siit vermez, ayrica
bebege ten temasi ile birlikte sicaklik aktarimi yaparak bebegin
bakimini ve korumasini da saglar. Emzirme stirecinde anne
sadece verici rolde degil ayrica alici roldedir de. Ciinkii bebegin
temasl, sicakligl, kokusuyla birlikte annede gevseme ve antistres
etkisi olusur.”

Yukarida belirtildigi gibi emzirme stirecinin baslatilmast ve
stirdiirtilmesi bir¢ok faktérden etkilenebilmektedir. Bu siirecte
hemsirelerin dogum o6ncesi ve dogum sonrasi donemde
annelere verecegi emzirme danismanlifl emzirmenin
sturdiirtilmesi adina 6nemlidir. Hemsire saglik kurulusuna
basvuran her anneye emzirme danismanhg vermeli, emzirme
teknigi ile ilgili olarak pozisyonu, stittn akisi ve miktarini,
meme ucunun durumunu, bebek ve annenin cevabimn gézlemeli
ve anneyi emzirmenin strdirtilmesi yontnde tesvik etmelidir.
Olast ve mevcut emzirme sorunlar degerlendirilerek, bakim

gereksinimleri karsilanmalidir.”

Tamamlayici Tip ve Laktasyon

Anne emzirme stirecinde yukarida da belirtildigi gibi anne pek
cok emzirme sorunuyla karsilasabilir ve bu sorunlarin
¢coztimunt i¢in kullanilan medikal tedaviler bebegin saghgin
ve anne siitiintn kalitesini etkileyebilir. Bu sebeple karsilasilan
sorunlarin tedavisi ve bakimi icin kimyasal icerigi olmayan
tamamlayic1 tip uygulamalart anne-bebek sagligi icin énemli bir
yaklasim olarak hemsirelik bakim stirecinde yer alabilir.

Literattir incelemeleri sonucunda laktasyon siirecinde
kullanilan tamamlayici tedavilerle ilgili arastirmalar Tablo 1’de
verilmistir. NCCIH(National Center for Complementary and
Integrative Health) tamamlayic1 terapileri; zihin-beden,
manipiilatif ve beden, enerji, biyolojik temelli ve alternatif
medikal sistem olmak tizere bes grupta siniflandirmistir.
Tamamlayic1 tedavilerin, laktasyon déneminin temel sorunlart
olan; yetersiz stit tiretimi, mastit, engorjman, siit retansiyonu,
meme ucu catlaklari tizerindeki etkisi incelenmistir.

Zihin-Beden Temelli Tamamlayic1 Terapiler

Hipnoz: Hipnoz, sdzciikler, bakis ya da bazi yardimci nesneler
kullanilarak telkin gibi tekniklerle olusturulan ve kisinin
duygu, distince, alg1 ve bellek islevlerinde degisikliklerin
gerceklestirilebildigi ¢zel bir biling durumudur. Hipnozun
anestezik, analjezik ve psikolojik tedavide kullanildig
bilinmektedir."¥ Hipnozun postpartum depresyon ve anksiyete
tizerine olumlu etkisi dolayisiyla anksiyete kaynakli emzirme
sorunlarim ¢dzmede yardimer olabilir.”” Ancak hipnoz ile ilgili
bilimsel ¢alisma bulunmamaktadir.

Miizik terapi: Diinya Miuzik Terapi Federasyonu, miizikle te-
daviyi “Bir kisi veya grubun fiziksel, duygusal, sosyal ve kogni-
tif ihtiyaclarinm karsilamak tizere gereksindigi iletisim, iligki,
ogrenme, ifade, mobilizasyon, organizasyon ve diger ilgili tera-
potik ogeleri gelistirmek ve artirmak i¢in miizigin ve/veya mii-
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zikal elemanlarin (ses, ritim, melodi ve harmoni) egitimli bir

miizik terapisti tarafindan tasarlanarak kullanilmasi” olarak ta-
mimlar."” Laktasyon déneminde miizik terapi ile yapilan ¢ahs-
malara baktigimizda, Vianna ve ark."® (2011)nm 94 anne ile
yapugi calismada deney grubuna haftada ti¢ kez, birer saat mii-

zik terapi uygulamasi sonucunda deney grubunda st tretim i

miktarinin daha fazla oldugu bulunmustur. Ak ve ark."”
(2015)'nin 30 prematiire bebege sahip anne ile yaptigi calisma-
da, deney grubuna alti ay boyunca 30 dakikadan olusan dort
miizik terapi seansi yapilmis. Deney grubunda st tiretim mik-
tarinin daha fazla oldugu belirtilmistir. Keith ve ark."®
(2012)nin 162 premature bebege sahip anne ile yaptig calis-
mada deney grubuna 14 gtin boyunca gtnltik yaklasik 12 da-
kika muizik terapi uygulanmis ve deney grubunda stit tiretimi-
nin anlamh derecede fazla oldugu aciklanmistir.

Yoga: Fiziksel egzersiz, zihinsel meditasyon ve nefes alma
tekniklerinin birlesimi olan yoga, kaslarin gticlenmesini ve
stresin azalmasim saglar."® Bu baglamda yoga da hipnoz ile
ayni kategoride stres ve anksiyetinin azalulmasina bagh dolayh
olarak emzirme tizerinde olumlu etkiye sahip olabilir.” Ancak
yoga ile ilgili bilimsel anlamda yapilmis bir calisma
bulunmamaktadir.

Manipiilatif ve Beden Temelli Tamamlayici
Terapiler

Masaj: Masaj terapisi relaksasyonu ve sirktilasyonu artirarak,
agn ve gerginligi azaltmayr amagclar. Bu ama¢ dogrultusunda
iliskili dokular ve kaslara basing uygulanir.*” Witt ve ark.*?
(2016)'nin 42 anne ile yaptigi calismada, masajin meme agrisini
azaltug bulunmustur. Cho ve ark.®” (2012)'nin 47 anne ile
yaptigl calismada deney grubuna 30 dakika boyunca masaj
uygulanmus, deney grubunda meme agrisinin daha az oldugu
ve stit tiretiminin daha fazla oldugu saptanmustir.

Refleksoloji: Refleksoloji ayak, el ve kulaga ©¢zgt baski
tekniklerinin kullanimindan olusan bir yontemdir. Bu baski
yonteminin, gevseme ve kan dolagimini arttigi bununla birlikte
hiicrelere daha fazla besin ve oksijen gecisi saglandig
belirtilmektedir.*” Kosova ve ark.*? (2016)nin 90 anne ile
yapugi calismada, hipofiz ve tireme organlari ile lumbosakral

bolgeye uygulanan refleksolojinin oksitosin ve prolaktin :

seviyesinde istatistiksel olarak belirgin bir artisa sebep oldugu
bulunmustur. Danasu®” (2015)nun 60 anne tizerinde yaptig1
calismada refleks bolgesi uyariminin, laktasyonun baslatilmasi
ve strdiiriilmesinde etkili oldugu saptanmistir. Loganayagi ve
ark.®” (2014)min 60 primipar anne ile yaptigi calismada,
giinde ti¢ defa 20 dakikalik seanslarda ayak parmagina
refleksoloji uygulanmis. Deney grubunda siit tiretiminin daha
fazla oldugu aciklanmustir.

Biyolojik Temelli Tamamlayic1 Terapiler

Fitoterapi: Fitoterapi bitkisel tedaviyi ifade etmektedir. Bitkisel :

tedavi ¢ok eskiye dayanan bir tedavi yontemdir. Literattirde
laktasyon doneminde en c¢ok rezene cayi, hurma, cemen

(27-29)

tohumu gibi bitkilerin kullanildig1 dikkati ¢cekmektedir.
Ghasemi ve ark.*” (2015)nin cemen tohumun anne siti
miktar tizerine etkisini incelemek amaciyla 0-4 aylik kiz bebege
sahip 78 anne ile yaptig1 calismada, deney grubuna gtinde ti¢
defa, dort hafta boyunca cemen tohumu cay: icirilmis. Kontrol
grubuna ise siyah cay icirilmistir. Deney ve kontrol grubunda
anne sttt miktart arasinda anlaml bir farka rastlanmamustir.
Sakka El ve ark.*® (2014)mn 75 anne ile yapuigi calismada 14
giin boyunca rezene cay1 icirilen ve hurma yedirilen iki deney
grubunda da stit tretiminin daha fazla oldugu saptanmistir.
Damanik ve ark.®” (2006)mn 75 anne ile yaptig calismada,
deney grubu ti¢ gruba ayrilmis ve gruplara dogumun ikinci
gliniinden itibaren kolyoz yapragi, cemen tohumu kapstli,
B12 vitamini 60 giin boyunca verilmistir. Kolyoz yapragi
titketen annelerin stit miktar1 diger gruplara gore anlamlh
derecede fazla bulunmustur.

Aromaterapi: Aromaterapi, “tamamen bitkilerden elde edilen
yaglarin kullanimi”, “terapotik ucucu yaglarin inhalasyon
yoluyla koklanarak ya da diger yollarla iyilestirmesi” ve
“bitkilerden elde edilen ucucu yaglarin masaj, friksiyon,
inhalasyon, kompres ve banyo yoluyla uygulanarak dogal
tedavi saglamasi” ifadeleri ile tanimlanmaktadir.®” Akbari ve
ark.®” (2014)'nin posptartum tictincii giinde saghk kurulusuna
meme ucu catlagr sikayetiyle basvuran 55 anne ile yaptigi
calismada, deney grubu 10.-14. gtine dek her giin emzirme
sonrasl aerolaya dort damla nane yag stirmusttir. Kontrol
grubu ise aerolaya sadece anne sttiintt stirmistiir. Deney
grubunda meme ucu catlaginin daha hizh iyilestigi ve agrinin
azaldign gozlenmistir. Melli ve ark.®? (2007)'nin 216 primipar
anne ile yaptig1 calismada nane jeli kullanan annelerde daha az
meme catlagina rastlanmistir. Kirlek ve Balkaya(ﬁ) (2013)nin
39 kadinla yaptug calismada, anne sttt uygulamasinin meme
basi agrisini, zeytinyag uygulamasinin ise meme bast ¢atlaginin
goriilme olasihgini azaltig bulunmustur. Oguz ve ark.®”
(2014)nin 56 kadinla yaptug calismada, zeytinyaginin meme
basi agrisini azaltug belirtilmistir

Alternatif Medikal Sistem Tedavileri

Akupunktur/Akupressur: Akupunktur vicutta bulunan 6zel
noktalarn ignelerle uyarilmasiyla, viicudun dengesini yeniden
bulmasimi saglayan bilimsel bir tedavi yontemidir.®” Akupressur
parmaklarla veya kiictik boncuklarla akupunktur noktalarina
basin¢ uygulayarak, kan dolasimi gibi enerji kanallarinin
diizgiin calismasini saglayan bir tedavi yontemidir.®® Esfahani
ve ark.®” (2015)nin hipogalaktoz sikayeti olan 60 anne ile
yaptg calismada, deney grubuna SI1, L14 ve GB21 noktalarina
haftada ti¢ seans halinde her seansta 2-5 kez bilateral akupressur
yapimustir ikinci ve dordtncii haftalardaki stit miktar1 deney
grubunda daha fazla oldugu saptanmistir. Wei ve ark.®”
(2008)nin 92 anne ile yapugi ¢calismada deney grubuna bir ay
stiresince bes tekrardan olusan iki seans SI1 ve LI1 bolgelerine
akupressur yapilmistir. Deney grubunda stit tiretim miktar1 ve
prolaktin diizeyi daha ytiksek bulunmustur. Yu J.E. ve Zhou
J.°7(2012)nin 107 anne ile yaptig1 cahsmada deney grubuna
dogumdan bir saat sonra CO18 noktasina, gtnliik ti¢ defa bes
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giin boyunca akupressur uygulanmis ve deney grubunda
laktasyon stirecinin erken bagladig1 ve stit tiretim miktarinin
fazla oldugu bulunmustur. Zhou ve ark.“? (2009) akupressurun
sezaryen sonrast hipogalactia tizerindeki etkisini incelemek
amactyla 116 kadinla yaptigi calismada, deney grubuna bes gtin
boyunca kulak bolgesine akupressur uygulanmis ve deney
grubunda stit tiretim miktarinin daha ytiksek oldugu, ek besin
titketiminin daha az oldugu ve serum prolaktin diizeyinin daha
yiiksek oldugu saptanmustir. Zheng ve ark.“” (2012)'nm Tuina
Akupunkturu'nun laktasyon tizerindeki etkisini incelemek
amactyla 84 kadinla yaptigi calismada deney grubuna ti¢ giin
boyunca Tuina Akupunktur'u uygulanmis ve stit miktari
kontrol grubuna gore daha fazla bulunmustur. Lu ve ark.*?
(2010)min Tuina Akupunkturunun laktasyon tizerindeki
etkisini incelemek amaciyla 56 kadinla yaptigi calismada deney
grubunda serum prolaktin dtizeyinin daha yiiksek ve
laktasyonun baglama siiresinin daha erken oldugu belirtilmistir.

Ulkemizde Tamamlayict Tip ve Hemsirelik
Boyutu

Tamamlayic1 tp saglikh veya hasta bireyde, saghg gelistirmek,
hastaliklar1 onlemek, tedaviyi desteklemek amaci ile
kullanilmaktadir. Ttirkiye’de tamamlayict tip kullanimu ile ilgili
veriler oldukca smirhdir. Ulkemizde yeterince tamamlayici tip
hakkinda bilgi sahibi olunmamasi, uygulayicilarin sayica azhig
ve yeterince kanita dayali ¢alismanin bulunmayisi en énemli
sebeplerdendir.

Fakat gintimiizde tamamlayic1 tibba yonelik toplum ilgisi
artmaktadir. Bireyler tamamlayici tip konusunda dogru bilgiye
ulasamayarak bu yontemleri bilingsiz sekilde kullanabilir ve
istenmeyen durumlarla karsilasabilirler. Bu nedenle tamamlayict
tip yontemlerinin kullaniminin yararh ve zararh etkilerinin
saglik personeli tarafindan bilinmesi nemlidir."> Bir tniversite
hastanesinde calisan 230 hemsire/ebe, 150 doktor olmak tizere
toplam 380 saghk calisanin, tamamlayici ve alternatif tedavi
yontemlerini bilme ve kullanma durumlarini incelenmistir.
Saglik personelinin %25’inin kullandigl en az bir yontem
bulunmaktadir. En stk kullanilan yontemler bitkisel tedavi
(%85.4) ve masaj (%21.9) oldugu ve hakkinda en fazla bilgisi
oldugu yontemlerin ise akupunktur, bitkisel tedavi, diyet
destegi ve masaj oldugu bulunmustur. Saglik personelinin
yontemler hakkinda bilgi edindigi kaynaklara bakildiginda
cevre, arkadaslar, televizyon ve internet ilk siralarda yer aldig
ve saglik personelinin tamamlayict tip hakkinda bilgi dtizeyinin
yetersiz oldugu bulunmustur.”” Bu dogrultuda, hemsirelerin
tamamlayici tip uygulamalarina iligkin bilgilerin, hemsirelik
miifredatinda yer almasi ve hizmet ici egitimlerle bunun
desteklenmesi, tamamlayict tip hakkinda hasta/saglikli
bireylerin dogru bilgilendirilmesi ve olusabilecek hatalarin
ontine gecilmesi bakimindan énemlidir.

Saglik Bakanliginin 27 Ekim 2014 Geleneksel ve Tamamlayic
Tip Uygulamalar Yonetmeligi kapsaminda, tamamlayici tip
uygulamalarin kimler tarafindan uygulanabileceginin sinir
cizilmistir.*?

Tamamlayict tip kapsaminda kullanilan bircok yontem
hemsirelik uygulamalariyla benzerlik gostermektedir.*”
Yonetmelik kapsaminda hemsirelerin uygulayabilecegi
tamamlayict tip uygulamalari arasinda; masaj ve yoga
bulunmakta, refleksoloji, mtzik terapi ve aromaterapi
uygulamalart hekim gozetiminde uygulanabilmektedir.
Fitoterapi, hipnoz, akupunktur/akupressur ise hemsirelik
uygulamalart kapsami disinda yer almaktadir.

Sonuc¢

Hemsirelik, saglikli/hasta bireyi ttim boyutlari ile ele alan bir
saglik disiplinidir ve insanin dogumundan oliimtine dek ttim
yasam stirecinde rol alir. Birey, aile ve toplumun saglinin
korunup gelistirilmesi, hastaliklarin 6nlenmesi ve hastalik
varliginda iyilestirmeyi hedefler. Bu baglamda hemsireler,
laktasyon stirecinde anne ve bebegin bakim gereksinimlerini
saptamalil ve bu stirecte olusan sorunlara yonelik bakimi
planlamalidir. Laktasyon stirecindeki sorunlara yonelik
tamamlayict tip uygulamalarina baktgimizda; hipnoz ve
yoganin stresi azaltarak anne sttt miktarina etki edebilecegini,
miizik terapinin stit tiretim miktarini arturdigl, masajin meme
agrisini azaltuigl ve stt tretimini arttirdigi, refleksolojinin
laktasyonu baglatma ve siurdirmede etkili oldugu,
aromaterapinin meme sorunlarini 6nledigi, akupunktur/
akupressurun stt tiretim miktarn artirdigr gortilmektedir.
Tamamlayic1 tibbin laktasyon stirecindeki sorunlara yonelik
etkisinin anlasilmasi adina daha kapsamli bilimsel arastirmaya
ihtiya¢c bulunmaktadir. Anne-bebek ile yakindan iliskide
bulunan hemsireler, tamamlayici terapiye yonelik bilgilerini
gelistirmeli ve bu bilgisini uygulamaya aktarabilmelidir. Ayni
zaman da 27 Ekim 2014 Geleneksel ve Tamamlayict Tip
Uygulamalar1 Yonetmeligi hemsirelerin tamamlayici terapilerle
ilgili bagimsiz rollerini sinirlamakta olup bu rollerin
genisletilmesi kapsaminda hemsireler desteklenmelidir.
Tamamlayict tip uygulamalarinin gerceklestirilmesinde
yararlar ve olumsuz etkileri hakkinda birey aile ve toplumu
bilgilendirmede yeni bir rol tstlenmelidir.
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Tablo I: Laktasyon Siirecini Desteklemede Tamamlayici Tip Uygulamalarina iliskin Calismalar

memistir.

- Tamamlayici
Arastirmaci Orneklem Tip Yontemi Uygulama Sonug
Vianna ve ark.!” L . Haftada t¢ kez bir saat olmak tizere 60 Muizik terapinin st Gretim miktanini artirdi-
94 anne Muzik Terapi s . o
(2011) glin muzik terapi uygulanmistir 81 saptanmigtir
E Ak ve ark'@ (2015) vPrema‘ture bebe- Miizik Terapi 30 dakikadan olusan dort muzik terapi I:’Iu’zwk terapinin sut Uretim miktarini ar't|rd|—£
: ge sahip 30 anne seans! uygulanmistir. 81 saptanmistir
Keith,ve ark."” Premature 14 gtin boyunca gtinltk yaklagik 12 dakika | Deney grubunda st Uretim miktarinin an-
H . ' bebege sahip 162 | Mizik Terapi 2 ‘ :
1(2012) amne muizik terapi uygulanmigtir. lamli derecede fazla oldugu bulunmustur.
Sut retansiyonu
Witt ve ark.®" ve mastit sikaye- M Uygulama igerigi net bir sekilde belirtil- Masajin meme agrisini azalttigl belirlen-
‘ asaj L o
(2016) tiyle bagvuran 42 memistir. mistir:
anne
iCho ve ark.® I\’Ie‘me agrsi gika- . 30 dk boyunca oketani masaji uygulan- Meme agrisinin daha az oldugu ve siit
H yetiyle bagvuran | Masaj ITI. N
1(2012) mistir, Uretiminin daha fazla oldugu saptanmistir:
H 47 anne
Kosova ve ark.*? . Hipofiz, tireme organlan ve sakral bolgeye De.ney.grub.undz‘i qksﬁosm ve prqlaktm‘
H 90 anne Refleksoloji . seviyesinde istatistiksel olarak belirgin bir
1(2016) refleksoloji uygulanmigtir -
H artig oldugu saptanmistir. H
: Postnatal baga- - ) . Refleks bolgesi uyariminin laktasyonun bas-
i Danasu®™ (2015) risizligl olan 60 Refleksoloji Uygu!ama icerigi net bir sekilde belirtil- latiimasi ve stirdurtilmesinde etkili oldugu
: memigstir.
H anne bulunmustur.
Loganayagi ve ark. . Gunde Ug defa 20 dakikalik ayak parmagi- | Deney grubunda sut tretim miktarinin
;08 (2014) 60 anne Refleksoloj na refleksoloji uygulanmistir: daha fazla oldugu belirlenmistir:
. @y | O-4aylk kiz Deney grubuna glinde g defa dort hafta | Cemen tohumu bitki ¢ayr kullanan grupta
: Ghasemi ve ark. 4 . . . T . I AT
£015) bebege sahip 78 | Fitoterapi boyunca ¢emen tghumu ga)f|l|g\r‘|lm|§ anne sitd yeterlilik belirtileri gozlemlen-
H anne kontrol grubuna siyah cay icirilmistir: mistir:
{El Sakka ve ark.®® . . I déney grubu o|u§turulmu§.tgr.l B|!“ gr%ba Iki deney grubunda da siit tretim miktari-
H 75 anne Fitoterapi |4 glin boyunca rezene ¢ayi icirilmis diger - :
1(2014) L nin fazla oldugu bulunmustur.
gruba hurma yedirilmistir.
) 9 Dogurnun ikinci glintinden |t\vbaren u¢ Kolyoz yapragi tuketen annelerin stit mik-
Damanik ve ark.. ' deney grubuna kolyoz yaprag, cemen o -
75 anne Fitoterapi e . tari diger grublara gére anlamli derecede
(2006) tohumu kapsulu, BI2 vitamini 60 glin
L fazla bulunmustur.
boyunca verilmistir.
Dogumdan itibaren 10.-14. gline dek her D «
: &) . . eney grubunda meme basgi ¢atlaginin
Akbari ve ark. . glin emzirme sonrasi deney grubu aero- L . >
55 anne Aromaterapi . o daha hizli iyilestigi ve agrinin azaldig
(2014) laya dort damla nane yagi kontrol grubu
e saptanmigtir.
anne st stirmustn
{Melli ve ark.*? 216 anne Aromaterap Uygulama igerigi net bir sekilde belirtil- Nane jeli kullanan annelerde daha az
:1(2007) P memistir. meme basi ¢atlagina rastlanmistir
. @3) iki deney grubu olugturulmustur. Gruplar Anng su}u uygulamayl meme bagl agrisin,
Kirlek ve Balkaya . - . zeytinyagl uygulamasi ise meme basgi
39 anne Aromaterapi sirasiyla on glin boyunca emzirme sonrasi o et - -
(2013) o A catlaginin gériilme olasiligini azalttig)
anne sUtl ve zeytinyagl kullanmistir. R
gorilmustn.
{Opuz ve ark.®? . . - Zeytinyagin meme bagi agrisini azalttig)
f2014) 56 anne Aromaterapi |5 glin boyunca zeytinyagi kullaniimistir belirtiimisti
. @7 Deney grubg‘na Sl L4 ve GB2 noktala- Deney grubunda ikinci ve dérdinct
Bsfahani ve ark 60 anne Akupressur rina haftada g seans halinde her seansta haftalardaki stit miktar daha fazla oldugu
(2015) P 2-5 kez bilateral akupressur dort hafta s
saptanmistir.
uygulanmistir
EWei ve ark.®® Deney grubuna b.lr‘ ay stiresince bes Deney grubunda stit tretim miktar ve
H 92 anne Akupunktur tekrardan olugan iki seans SI| elektroaku- S - :
£(2007) prolaktin dizeyi daha ytksek bulunmustur. :
: punktur uygulanmigtir :
39 Dogumdan bir saat sonra CO 8 nok- Deney grubunda laktasyon siirecinin erken :
i Yu ve Zhou 0 Giinlik tic def: - « e . f :
£2012) 107 anne Akupressur tasina, Gunluk Ug defa bes glin boyunca basladigi ve st dretim miktaninin fazla
: akupressur uygulanmistir: oldugu belirlenmistir:
gZhou ve ark. % |16 sectio gegi- Sectio sonrasi beg gtin boyunca kulak Deney“grubunda VSUt dretim m|ktar|n|r1
1(2009) ren anne Akupressur bolgesine akupressur uygulanmistir. daha )‘/ulksek oldugu ve serum prolaktin :
: ' duzeyinin daha ytiksek oldugu saptanmistir: :
H @0 P . R :
:.Zheng ve ark. 84 anne Akupunktur Ug gtin boyunca Tuina Akupunkturu Den?y grubunda stit miktarinin daha fazla H
1(2012) uygulanmistin oldugu bulunmustur. i
: - . . Deney grubunda serum prolaktin duzeyi
iLuve ark®™ (2010) |56 anne Akupunktur Uygulama icerig net bir sekilde belirtil- daha yuksek ve laktasyon baslama stiresi-

nin daha erken oldugu belirtilmistir.
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