GEVHER NESIBE JOURNAL OF MEDICAL & HEALTH SCIENCES | ISSN 2717-7394

Arrival Date: 11.05.2023 | Published Date: 30.07.2023 | 2023, Vol: 8, Issue: 3 | pp: 462-468 | Doi Number: http:/doi.org/10.5281/zenodo.8196060

COCUKLARDA KEMOTERAPIYE BAGLI BULANTI VE KUSMANIN
YONETIMINDE AKUPRESUR: BiR DERLEME

ACUPRESSURE IN THE MANAGEMENT OF CHEMOTHERAPY-INDUCED NAUSEA
AND VOMITING IN CHILDREN: A REVIEW

Tanju OGUL "%, Fatma YILMAZ KURT /72
! Onsekiz Mart Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Canakkale, Tiirkiye

OZET

Kemoterapi nedeniyle ortaya ¢ikan bulanti ve kusma, ¢cocuk onkoloji hastalarinda siklikla goriilen ve
yasam kalitesi iizerinde olumsuz etkisi olan semptomlar arasindadir. Farmakolojik olmayan bir yontem
olarak kabul edilmekte olan, koklerini geleneksel Cin tibbindan alan ve 5000 yillik bir ge¢mise sahip
olan akupresiir, diinyanin pek ¢ok yerinde kullanilan bir tedavi 6zelligi tagimaktadir. Akupresiiriin
bulant1 ve kusma iizerine etki mekanizmasi tam olarak a¢iga kavusturulamamigsa da bazi teorilere
dayandirilabilmektedir. Bu teorilere gdre, akupresiiriin, uygulandiginda aku-noktalarmin
stimiilasyonunun ardindan noérohormonlarim  ve histamin, serotonin, beta endorfin gibi
norotransmitterlerin salimimini artirmanin yani sira dolagimin diizenlenmesinde degisimi saglama
yoluyla bulant1 ve kusmayi hafiflettigi tahmin edilmektedir. Cocuklarda kemoterapiye bagli bulant1 ve
kusmanin hafifletilmesinde yararlanilan akupresiir, kolay ulasilabilir ve uygulanabilir, hemsireligin
bagimsizlik fonksiyonunu arttiran, giivenli ve ekonomik nonfarmakolojik bir uygulamadir. Kemoterapi
sebebiyle meydana gelen bulantt ve kusmanin onlenmesi ¢ocuklarda; sivi-elektrolit dengesinin ve
beslenme oriintiisii ile oral kavitede mukoz membran biitiinliigiiniin siirdiiriilmesini saglar. Bunun yani
sira; ¢cocugun ve ailesinin yasam kalitesini, tedaviye adaptasyonunu ve motivasyonunu yiikseltir. Bu
acidan pediatri hemsireleri bulanti ve kusmanin optimal diizeyde yonetilmesini saglamak igin
kemoterapi alan g¢ocuklara akupresiir uygulamanmn yam sira, ¢cocuklara yonelik gelistirilen giincel
rehberleri takip etmeli, kemoterapi protokoliiniin emetojenik seviyesine gore istemde bulunulan
antiemetikleri uygulamali, ayrica periyodik olarak uyguladiklar1 tedavinin  etkinligini
degerlendirmelidir.

Anahtar Kelimeler: Akupresiir, Bulanti, Kemoterapi, Kusma

ABSTRACT

Nausea and vomiting due to chemotherapy is one of the most common symptoms in pediatric oncology
patients, which negatively affects their quality of life. Acupressure, which is accepted as a non-
pharmacological method, takes its roots from traditional Chinese medicine and has a history of 5000
years, is a treatment used in many parts of the world. Although the mechanism of action of acupressure
on nausea and vomiting has not been fully clarified, it can be based on some theories. According to these
theories, it is thought that acupressure relieves nausea and vomiting by increasing the release of
neurohormones and neurotransmitters (serotonin, beta endorphin, histamine) and changing the
regulation of blood circulation after acupressure stimulation when applied. Acupressure, which is used
to alleviate chemotherapy-induced nausea and vomiting in children, is an easily accessible and
applicable, safe and economical method that increases independent nursing function. Prevention of
nausea and vomiting caused by chemotherapy in children; it ensures that the maintenance of fluid-
electrolyte balance and nutritional pattern, as well as the integrity of the mucous membrane in the oral
cavity. And also; it increases the quality of life of the child and his family, adaptation to treatment and
motivation. In this respect, pediatric nurses should follow the current guidelines developed for children
receiving chemotherapy in order to ensure optimal management of nausea and vomiting, and apply
antiemetics requested according to the emetogenic level of the chemotherapy protocol. In addition, they
should periodically evaluate the effectiveness of the treatment that they are applying.
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GIRIS

Kanser tedavisinde ¢esitli faktorlere bagli olarak bir takim yan etkiler ortaya ¢ikabilmekte ve bu yan
etkiler tedaviye adaptasyon siirecini, yagam kalitesini ve bireyin giinliik fonksiyonlarini olumsuz yonde
etkileyebilmektedir. Kemoterapi, kanser tedavisinde sik olarak kullanilan bir yontem olup ¢ocuklarda
pek c¢ok semptomun ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Erol & Onat, 2011; World Health
Organisation, 2023). Cocuk onkoloji hastalarinda kemoterapi nedeniyle ortaya ¢ikan bulanti ve kusma,
cocugun yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyen ve siklikla karsilasilan semptomlar arasinda yer
almaktadir (Molassiotis et al., 2014).

Bulanti ve kusmayla miicadelede yasanan giiclilkkler son yillarda antiemetik tedavi
protokolleriyle ilgili ilerlemelere ragmen, hala siirmektedir. Kontrol altina alinamayan bulant1 ve
kusmanin sonucunda bu durumu deneyimleyen ¢ocuklarda, basta yasam kalitesinde azalma olmak
lizere, tedavi silirecinde uzama, yetersiz beslenme, tedaviye uyum saglamada azalma, sivi-elektrolit
dengesinde bozulma gibi pek ¢ok problem goriilebilmektedir (Giircan & Turhan, 2019).

Kemoterapi ilaglar1 tedavi etmeyle birlikte bulant1 ve kusma basta olmak {izere, yorgunluk, agri,
ag1z icinde yara, istah kaybu, cilt ve tirnaklarda degisiklikler, ellerde uyusma, nefes almada giicliik, ruh
halinde degisikliklere de neden olabilmektedirler. icerisinde bulant: ve kusmanin da biiyiik oranda yer
aldig1, kanser tedavisi nedeniyle ortaya ¢ikan yan etkiler, cocugun durumu ifade etmekte deneyimledigi
rahatsizliklar ve s6z konusu bu yan etkileri dile getirmedeki yeterli olamayis1 nedeniyle dikkatlerden
uzaklagabilmektedir. Halbuki ¢ocuklarda karsilagilan bu 6nemli belirti ve yan etkiler bilingli ve etkin
hemgirelik girisimleriyle azaltilabilir veya tamamen onlenebilir 6zelliklere sahiptir (Aslan, Vural,
Komiircii, & Ozet, 2006; Roscoe et al., 2003).

Kemoterapiye bagl ortaya ¢ikan bulant1 ve kusmay1 kontrol altinda tutabilmek i¢in kullanilan
antiemetik ilaglara ragmen ¢ocuklarin ¢gogunlugunun bulanti ve kusma sikayetleri devam etmektedir.
S6z konusu bulant1 ve kusmayi kontrol altina almada modern tiptaki ilerlemelerden hala istenen verim
almamamasindan dolayi, ¢ocuklar ve ebeveynlerinin bir bolimii geleneksel ve tamamlayici tip
(GETAT) yontemlerine yonelmislerdir (Jordan, Sippel, & Schmoll, 2007; Kav, Hanoglu, & Algier,
2008).

GETAT yo6ntemlerinin uygulanmasinda hemsirelerin rolii ¢ok énemlidir (Lindquist, Tracy, &
Snyder, 2018). Temel felsefe itibariyle ile tamamlayic1 tedavilerin felsefesi ve hemsirelik bakimi
ortiismektedir. Oz bakim giiciiniin desteklenmesi ve gocugun saghginin yiikseltilmesinde biitiinciil
bakim ile bu tedavilerden faydalanilabilir (Tokag, 2013; Velioglu, 2012). GETAT uygulamalarindan
bazilar1 temel hemsirelik girisimleri kapsamindayken, uygulamadan dnce bazi 6zel egitimler alinmasini
gerektiren bazi uygulamalar da s6z konusudur. Uluslararasi Hemsirelik Girigimleri Siniflamasi’na
(Nursing Intervention Classification) gore lisans mezunu hemsireler tarafindan; masaj, iyilestirici
dokunma, miizik terapisi uygulanabilirken, lisans mezuniyetinin ardindan alaninda 6zel egitimli
hemsgirelerin yapabilecegi biyolojik geribildirim, aromaterapi ve reiki, tamamlayic1 tip yontemleri
arasinda gosterilmektedir. Cocuklarda kemoterapiye bagli meydana gelen bulanti ve kusmanin
yonetiminde kullanilan akupresiir uygulamasi da lisans mezuniyetinin ardindan alaninda 6zel egitimli
hemsirelerin yapabilecegi tamamlayict tip yontemleri arasinda gosterilmektedir (Erdemir, Kav, &
Yilmaz, 2017).

Bu derlemede akupresiiriin kemoterapiye bagli meydana gelen bulanti ve kusma tizerine etki
mekanizmasina ve bulant1 kusma yonetiminde etkinligine yer verilmistir.

AKUPRESUR

Akupresiir; koklerini geleneksel Cin tibbindan alan, 5000 yillik bir gegmise sahip, farmakolojik olmayan
(nonfarmakolojik) bir yontem olarak kabul edilmekte ve diinyanin pek ¢ok yerinde kullanilan bir tedavi
ozelligi tasimaktadir (Gach, 1990; Pour, Ameri, Kazemi, & Jahani, 2017). Geleneksel Cin felsefesine
gore, Chi enerjisi organizmada dolasir. Chi, bireyin dogumundan 6liimiine kadarki yasam siire¢lerinin
tiimiinde belirleyici rolii olan bir yasam enerjisidir (Mole, 2014). Ying ve Yang bu enerjinin iki temel
ozelligidir. Viicut sagliginin korunmasinda en 6nemli faktdr Ying-Yang arasindaki enerji dengesinin
saglanmasidir (Mole, 2014). Bu denge bozuldugunda rahatsizlik ya da hastalik olugur. Nonfarmakolojik
yontemler arasinda yer alan akupresiir ve akupunkturun amaci bu dengeyi saglamaktir (Brittner, Pertel,
& Gold, 2016). Akupresiir, bedenin belirli anahtar noktalarini rahatsizligi hafifletmek ya da ortadan
kaldirmak i¢in stimiile etmek iizere eller ve parmaklar kullanilarak yapilan nonfarmakolojik bir terapi
yontemidir (Butcher, Bulechek, Dochterman, & Wagner, 2013a; Hamid et al., 2016). Bu 6nemli
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noktalara akupunktur noktalart denir. Sekil 1 iizerinde gosterilen ve viicudun hayali meridyenlerini
iizerinde yer alan akupunktur noktalari, hastalik ve rahatsizlig1 giderebilen 6zel noktalardir (Tablo 1)
(Brittner, Pertel, et al., 2016).

Akupunktur uzmanlart insan bedeninde aktif 365 adet akupunktur noktasinin oldugunu
bildirmektedir (Maranki & Maranki, 2011; Yang, Li, Nilius, & Li, 2011). Bu noktalar 12 adet ¢ift, 2
adet de 6n ve arka orta kanal olmak {izere tek kanal seklinde her bir organa ait meridyenler iizerinde
bedene yerlesmistir. Bu kanallardan her biri harf veya numara ile ifade edilir (Kartal, Caligkaner, &
Sener, 2011; Elmas Maranki & Maranki, 2009).
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Sekil 1. Akupunktur meridyenleri (The Assosiation For Meridian & Energy Therapies
https://goe.ac/meridian_chart_and_map_of _meridians_meridian_points_acupoints.htm.)
Geleneksel olarak akupunktur noktalarimin saptanmast “cun” (sun) Ol¢lim sistemine
dayanmaktadir. Ug yontemden meydana gelen sun dlgiim sistemi dogrudan ydntem (parmak sun),
parmak genisligi ve orantisal yontem (kemik sun) seklindedir (Yin ve ark. 2005; Park ve ark. 2006).
Akupunktur noktalarinin saptanmasinda parmak ve parmak genisligi sun yontemleri siklikla
kullanilmaktadir (Sekil 2) (Chao & Wang, 2010).
Bu noktalardaki tikanikliklar eller ve parmaklar kullanilarak ortadan kaldirildiginda bedendeki
enerji akisi dengeye kavusur ve viicudun olumsuz etkilenen boliimlerindeki rahatsizliklar giderilebilir.

Akupunktur ile akupresiir uygulamalari birbirleriyle karistirilabilir (Brittner, Le Pertel, & Gold, 2016).
1.5 cun

1 cun P

o e

3 cun

e

L

Sekil 2. Parmak Cun 6l¢iim yontemi (Coyle, Aird, Cobbin, & Zaslawski, 2000)
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Akupunktur viicudun hayali meridyenleri iistiindeki belirli noktalarina (akupunktur noktasi) ucu ince,
steril, o0zel igneler batirilarak yapilirken, akupresiirde ise yine ayni hayali meridyenler iistiindeki
akupunktur noktalarina el ve parmaklar kullanilarak basing uygulanarak yapilir. Bu agidan akupresiire
"ignesiz akupunktur" da denir (Ni, 2012). Non-invaziv bir uygulama olmasi akupresiire ¢ocuklar i¢in
daha kabul edilebilir bir tedavi bigimi olma 6zelligi kazandirmaktadir (Abbasoglu et al., 2015).

Tablo 1. Akupunktur noktalar1 (Ahmedov, 2015)

Meridyen Ad1 Kisaltmasi Aku Nokta Sayisi
Akciger (Lung) LU 11
Pericard (Pericard) PC 9
Kalp (Heart) HT 9
Kalin Bagirsak (Large Intestine) LI 20
Uclii Isttict (Tripple Energizer) TE 23
Ince Bagirsak (Small Intestine) SI 19
Mide (Stomach) ST 45
Safra Kesesi (Gall Bladder) GB 44
Mesane (Urinary Bladder) UB 67
Dalak (Spleen) SP 21
Karaciger (Liver) LV 14
Bobrek (Kidney) KD 27
Arka Orta Kanal (Governor Vessel) GV 30
On Orta Kanal (Conception Vessel) cv 26

Bunun yan sira pahali olmamasi, yan etkilerinin goriilmemesi ve uygulama igin 6zel yetenek
gerektirmemesi de bu tedavinin olumlu taraflar1 arasindadir (Wang, Escalera, Lin, Maranets, & Kain,
2008). Chi enerjisi bu akupunktur noktalarinda hayali meridyenler araciligiyla akar (Butcher, Bulechek,
Dochterman, & Wagner, 2013b).

AKupresiiriin Bulanti ve Kusma Uzerine Etki Mekanizmasi
Akupresiir terapisinde cilt tizerinde bulunan akupunktur noktalarina parmaklar kullanilarak uygulanan
basingla bedenin diizenleyici siirecleri harekete gecirilir. Akupunktur ve akupresiirde kullanilan noktalar
ortaktir. Akupunktur yapilirken 6zel igneler kullanilir, akupresiirde ise nazik fakat siki basi uygulamak
icin genel olarak eller veya parmaklardan yararlanilir (Ahmedov, 2015; Gach, 1990; Ozsar, 2006).

Akupunktur ve akupresiiriin bulant1 ve kusma iizerindeki etki mekanizmasi, aralarindaki tek
farkin stimiilasyon bigimlerindeki farklilik olmasi dolayisiyla birlikte ele alinabilmeleridir. Akupresiiriin
bulant1 ve kusma {izerine etki mekanizmasi tam olarak a¢iga kavusturulmamigsa da bazi teorilere
dayandirilabilmektedir. Bu teorilere goére, akupresiiriin, uygulandiginda aku-noktalarinin
stimiilasyonunun ardindan noérohormonlarin  ve histamin, serotonin, beta endorfin gibi
norotransmitterlerin salinimini artirmanin yani sira dolagimin diizenlenmesinde degisimi saglama
yoluyla bulanti ve kusmay1 hafiflettigi tahmin edilmektedir (Lee, Dodd, Dibble, & Abrams, 2008;
Mucuk & Ceyhan, 2015).

Kemoterapi alan hastalarda olugsan emezisin kontrolii igin el bileginde P6 noktasina (Sekil 3)
yapilan basing, parmak uglariyla yapilabildigi gibi SeaBand (Resim 1), Relief Band (Resim 2) gibi 6zel
yapilmis bantlarla da yapilmaktadir (Taspinar, 2006).
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Sekil 3. P6 Meridyeni (http://www.itmonline.org/arts/pc6.htm; Erigim tarihi:20.04.2023)

Resim 1. SeeBand Resim 2. RelifBand

Hemgsirelerin Cocuklara Akupresiir Uygularken Dikkat Etmesi Gereken Noktalar
Akupresiir, nonfarmakolojik yontemlerden biri olmasinin yani sira Nursing Intervention Classification
(NIC)’de de yer alan bir uygulamadir (Butcher et al., 2013b).

Cocuklara akupresiir uygularken hemsirenin dikkat etmesi gerekenler asagidaki gibi
siralanabilir (Sandifer 1999; Ozsar 2006; Ahmedov 2015) :

- Akupresiiriin yapilacag1 ortamin sicaklig1 22 — 25 °C arasinda olmalidir.

- Akupresiirden 6nce gocuga ortalama 5 dakika gevsetme masaji yapilmalidir.

- Uygulama oncesi eller soguksa akupresiire baslamadan 6nce eller 1sitilmalidir.

- Akupresiir, yanlis saptanan noktalara uygulandigi zaman farkli etkiler olusturabileceginden
noktalarin yeri dogru saptanmalidir.

- Tletisim kurabilecek yasta olan ¢ocuklarda akupresiiriin yapilacagi mekan, uygulayici ile gocuk
arasindaki iletisimi sinirlayici sartlart icermemelidir.

- Uygulama i¢in ¢ocukla iletisim kurarken gelisim seviyesi goz oniinde bulundurularak uygun
yontemlerden faydalanilmali, telkin edici bir yaklasim sergilenmeli ve akupresiiriin yapilmasi
i¢in ¢ocuk tizerinde asla baski kurulmamalidir.

- Enfekte, deride ¢atlaklarinin ve varisli damarlarinin bulundugu cilt bolgeleri olan ¢ocuklar ile
yiiksek atesi olan ¢cocuklara akupresiir yapilmamalidir.

- Saptanan noktalara, yumusak doku ve sinirlerde zedelenmeye sebep olabileceginden asir1 basi
uygulanmamali, basi siiresi 5 dakikay1 gegmemelidir.

- Uygulama i¢in gerekli basiyr bagparmak, isaret parmagi ve orta parmak en iyi sekilde
olusturabileceginden, akupresiirde bu parmaklar daha sik tercih edilmelidir.

- Cilt ve doku zedelenmelerini 6nlemek i¢in tirnaklar kisa ve diizgiin kesilmelidir.

- Uygulamaya bagl meydana gelebilecek yan etkiler kayit altina alinmalidir.

SONUC

NIC tarafindan tavsiye edilen nonfarmakolojik uygulamalar arasinda yer alan akupresiir; cocuklarda
kemoterapiye bagli bulanti ve kusmanin hafifletilmesinde kolay ulasilabilir ve uygulanabilir,
hemsireligin bagimsizlik fonksiyonunu arttiran, giivenli ve ekonomik bir uygulamadir. Kemoterapi
sebebiyle meydana gelen bulanti ve kusmanin 6nlenmesi ¢ocuklarda; sivi-elektrolit dengesinin ve
beslenme Oriintiistiniin ile oral kavitede mukoz membran biitiinliigiin siirdiiriilmesini saglar. Bunun yan1
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sira; ¢ocugun ve ailesinin yasam kalitesini, tedaviye adaptasyonunu ve motivasyonunu yiikseltir. Bu
acidan bulant1 ve kusmanin en uygun seviyede yonetilmesini saglamak i¢in hemsireler; akupresiir
uygulamasinin yani sira, kemoterapi alan ¢ocuklara yonelik gelistirilen giincel rehberleri takip etmeli,
kemoterapi protokoliiniin emetojenik seviyesine gore istemde bulunulan antiemetikleri uygulamalidir.
Ayrica, periyodik olarak uyguladiklari tedavinin etkinligini degerlendirmelidir.
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