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ABSTRACT

Introduction and Objective: This study was conducted to determine the
complementary and alternative treatment methods used by university students during
the menstrual period. Materials and Methods: This descriptive and cross-sectional
study was conducted with 468 female students studying at the Midwifery and Nursing
departments of two foundation universities in Istanbul between January and May
2022. Research data were collected through a questionnaire containing questions
about personal and menstrual period characteristics and use of complementary and
alternative treatment methods (CAM). Statistical significance level was accepted
as p<0.05. Results: The mean age of the students was 20.97=2.45, and the mean
age at first menstruation was 13.41+1.38. It was determined that the most common
symptoms experienced by the students during the menstrual period were abdominal
pain (27.9%), nervousness (23.6%), fatigue (20.3%) and headache (10.4%). The rate
of students who stated that they used any CAM method during the menstrual period
was 76.3%. The CAM methods most used by students are; massage (78.7%), listening
to music (57.9%), breathing exercises (45.2%), yoga (13.2%) and meditation (12.7%).
It was determined that 45.7% of the students thought that there was no side effect
of using CAM methods and 63.7% of them wanted to get more information about
CAM methods. Conclusion: The majority of university students experience symptoms
during menstruation and frequently use CAM methods to cope with symptoms.
Therefore, in order to cope with the symptoms during menstruation, it is necessary
to provide evidence-based information to young women about CAM methods and
to raise awareness of conscious use.
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Giris ve Amag: Bu calisma, menstrual dénemde Gniversite dgrencilerinin kullanmig
olduklar tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerini belirlemek amaciyla yapilmistir.
Gerec ve Yontem: Tanimlayici ve kesitsel tipte olan bu aragtirma Ocak-Mayis 2022
tarihleri arasinda Istanbul'da bulunan iki vakif tiniversitesinin Ebelik ve Hemsgirelik
bélimlerinde 8grenim géren 468 kiz 8grenci ile yuritilmistir. Arastirma verileri,
kisisel ve menstrual donem 6zellikleri ile tamamlayici ve alternatif tedavi yontemleri
(TAT) kullanimlarina iliskin sorulari iceren soru formu aracilifiyla toplanmistir. Verilerin
analizinde tanimlayici istatistikler (ortalama, standart sapma, yiizdelik) ve ¢ikarmsal
istatistik yontemlerden ki-kare testi kullanilmigtir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi
p<0,05 olarak kabul edilmistir. Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamasi 20,97 +2,45,
ilk menstruasyon yag ortalamasi ise 13,41+1,38 olarak bulundu. Ogrencilerin
menstrual donemde en sik yasadidi semptomlarin karin agrisi (%27,9), sinirlilik
(%23,6), yorgunluk (%20,3) ve bas agnisi (%10,4) oldugu belirlendi. Menstrual
ddnemde herhangi bir TAT ydntemini kullandigini belirten 6grencilerin orani %76,3'idi.
Ogrencilerin en fazla kullandigi TAT yontemlerin; masaj (%78,7), mizik dinleme
(%57,9), nefes egzersizleri (%45,2), yoga (%13,2) ve meditasyon (%12,7) oldugu
belirlendi. Ogrencilerin %46,6'sinin kullandigi TAT yontemini aile bireyleri/akrabadan
ogrendigi ve %46,4'Gntn TAT yontemini kullandiktan sonra menstrual sikayetlerinin
azaldi§i belirlendi. Ogrencilerin %45, 7'sinin TAT yontemlerini kullanmanin bir yan etkisi
olmadigini diisindiigii ve %63,7'sinin TAT yontemleri ile ilgili daha fazla bilgi almak
istedigi saptandi. Sonug: Universite 6grencilerinin bilyiik gogunlugu menstruasyon
doneminde semptom yasamakta ve semptomlar ile bas etmek igin TAT yGntemlerini
siklikla kullanmaktadir. Bu nedenle, menstruasyon déneminde semptomlar ile basg
etmek icin geng kadinlara TAT yontemleri hakkinda kanita dayali bilgilendirme yapilmasi
ve bilingli kullanim farkindaliginin kazandinlmasi gerekmektedir.
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GIRIS

Menstrual siklus, hipotalamus-hipofiz—over aks: tarafindan diizenlenen ve menars ile
menopoz arasindaki donemde, ortalama 28 giin siiren fizyolojik bir siiregtir. Bu siireg; folikiiler
faz, ovulasyon ve luteal faz olmak {izere {i¢ temel evreden olusmakta ve endometriyumun
dongiisel olarak hazirlanmasi ve dokiilmesi ile karakterizedir (Vollmar ve ark., 2025). Menstrual

siklus boyunca meydana gelen hormonal degisimler, kadinlarda ¢esitli fiziksel ve psikolojik
semptomlarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Cunningham ve ark., 2024).

Menstruasyon doneminde goriilen semptomlar; fiziksel semptomlar (karin ve bel agrisi,
meme hassasiyeti, bas agrisi, eklem agrisi, mide bulantisi, hazimsizlik, akne ve kilo artis1) ile
psikolojik semptomlar (gerginlik, irritabilite, duygu durum degisiklikleri ve konsantrasyon
glicliigii) seklinde siniflandirilabilmektedir. Bu semptomlarin prevalansi ve siddeti bireyler
arasinda farklilik gostermekle birlikte, giinlitk yasam aktivitelerini, akademik performansi ve
yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilmektedir (Ju ve ark., 2014; Armour ve ark., 2019).

Menstrual donemde ortaya ¢ikan semptomlarin siddeti ve siklig1 bireyler arasinda farklilik
gostermekle birlikte, bu semptomlarin kadinlarin giinlitk yasam aktivitelerini, akademik
ve is performansini, sosyal iligkilerini ve genel yasam kalitesini olumsuz yonde etkiledigi
bildirilmektedir Ozellikle geng kadinlar arasinda, semptomlarin hafifletilmesi ve yasam kalitesinin
artirilmasi amaciyla tamamlayici ve alternatif tedavi (TAT) yontemlerine yonelimin yayginlastig
bildirilmektedir (Armour ve ark., 2019; Schoep ve ark., 2019). Tiirkiyede yapilan ¢aligmalarda
da menstruasyon doneminde yasanan semptomlarla bas etmede TAT yontemlerinin kullanim
sikliginin giderek arttig1 belirtilmektedir (Satioglu & Kabakgi, 2023).

Ulusal Saglik Enstitiisti Tamamlayic1 ve Alternatif Tip Merkezi (National Center for
Complementary and Integrative Health~-NCCAM), tamamlayici ve alternatif tibby, glincel olarak
geleneksel tibbin bir parcasi olarak kabul edilmeyen ancak saglik bakim sisteminde yer alan
uygulama ve {riinler biitiinti olarak tanimlamaktadir. Bu uygulama ve iriinlerin, geleneksel
tip yontemleriyle birlikte kullanilmas: durumunda “tamamlayicr’, geleneksel tibbin yerine tek
basina kullanilmasi: durumunda ise “alternatif” olarak adlandirildig belirtilmektedir (NCCAM,
2021). NCCAM bu yontemleri, Zihin-Beden Temelli Uygulamalar, Manipiilatif ve Beden Temelli
Uygulamalar, Enerji Temelli Uygulamalar, Biyolojik Temelli Uygulamalar, Geleneksel Saglik
Sistemleri/Alternatif Tibbi Sistemler ve Diger Uygulamalar olarak daha genis siniflandirmistir
(NCCAM, 2021).

Tiirkiyede tamamlayici ve alternatif tedavi uygulamalari, 2014 yilinda yayimlanan
Geleneksel ve Tamamlayic1 Tip Uygulamalar1 Yonetmeligi ile yasal bir gergeveye kavusturulmustur.
Bu yonetmelik kapsaminda fitoterapi, akupunktur, hipnoz, apiterapi, homeopati, kupa
uygulamasi, kayropraktik, siiliik uygulamalari, osteopati, larva uygulamasi, refleksoloji, miizik
terapi, mezoterapi ve ozon uygulamalar1 olmak {izere toplam 15 uygulama tanimlanmuistir.
S6z konusu diizenleme, bu uygulamalarin giivenli, kontrollii ve bilimsel esaslara dayali olarak
sunulmasini amaglamaktadir (T.C. Saglik Bakanligi, 2014). Diinya Saglik Orgiitii de geleneksel
ve tamamlayici tip uygulamalarinin bireylerin saglik davranislar: iizerindeki etkisine dikkat
gekmekte ve bu yontemlerin kanita dayali bicimde degerlendirilmesini dnermektedir (World
Health Organization [WHO], 2013). Ozellikle menstrual doneme bagli semptomlarin yonetiminde
farmakolojik olmayan yaklagimlara yonelim, gen¢ kadinlar arasinda giderek artmakta olup, bu
durum tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerinin kullaniminin belirlenmesini 6nemli hale
getirmektedir.
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Tamamlayic1 ve alternatif tedavi yaklasimlarina iliskin uluslararas: tanimlar ve bu
yaklasimlarin farkli tilkelerdeki yasal diizenlemeleri, TAT uygulamalarinin yalnizca terminolojik
bir ayrimini degil, ayn1 zamanda tilkelerin saglik politikalari, kiiltiirel yapilar1 ve bireysel saglik
davraniglar1 dogrultusunda sekillenen kullanim oriintiilerini de yansitmaktadir (WHO, 2013).
Bu baglamda, TAT kullaniminin degerlendirilmesinde yalnizca kavramsal ve yasal ¢ercevenin
degil, bireylerin sosyodemografik ve saglik ozelliklerinin de dikkate alinmasi gerekmektedir.
Son yillarda literatiirde bu iliskileri cok degiskenli yontemlerle arastiran ¢aligmalar artmis; ancak
Tirkiyedeki caligmalarin hem incelenen faktorler hem de incelenen 6rneklem gruplari agisindan
sinirliliklar: bulunmaktadir (Midilli ve ark., 2015).

TAT yaklasimlari, modern tibb1 destekleyici nitelikte kullanilan ve bireyin saglik
durumunu yalnizca biyolojik degil, ayn1 zamanda psikolojik ve sosyokiiltiirel boyutlariyla ele alan
uygulamalar1 kapsamaktadir. Bu yontemlerin, semptomlarin fizyolojik diizeyde hafifletilmesine
katki saglamasinin yani sira stresin azaltilmasi, algilanan kontrol duygusunun giiglendirilmesi ve
6z-bakim davranislarinin desteklenmesi gibi psikolojik etkilerinin bulundugu bildirilmektedir
(Zhang ve ark., 2015).

TAT uygulamalarinin kokeni farkls kiiltiirlerde uzun siiredir kullanilan geleneksel saglik
uygulamalarina dayanmaktadir; ancak giintimiizde bu yontemler tarihsel kullanimlarinin 6tesinde,
etkililik ve giivenlik agisindan bilimsel aragtirmalarla degerlendirilmektedir. Diinya Saglik Orgiiti,
geleneksel ve tamamlayici tedavi uygulamalarinin ¢agdas saglik sistemleri iginde kanita dayali
yaklasimlar gergevesinde ele alinmasinin 6énemini vurgulamaktadir (WHO, 2019). Kadinlar,
menstrual dénemde goriilen sikayetlerin yonetiminde medikal tedavilerin yani sira tamamlayici ve
alternatif tedavi (TAT) yontemlerinden de yararlanabilmektedir. Yapilan ¢alismalarda, kadinlarin
menstrual donemde ortaya ¢ikan sikayetler icin medikal tedaviler arasinda siklikla nonsteroid
antiinflamatuar ilaglar1 (NSAII) kullandiklari, TAT yontemleri arasinda ise en yaygin olarak karin
bolgesine sicak uygulamayi tercih ettikleri bildirilmektedir (Amanak ve ark., 2013; Giin ve ark.,
2014; Aktas, 2017).

Literatiir incelendiginde saglik bilimlerinde okuyan 6grencilerin dismenore ve premenstrual
sendrom durumlarinda kullandiklar1 TAT yontemlerine yonelik ¢caligmalar oldugu goriilmektedir
(Midilli ve ark., 2015; Siit ve ark, 2019; Duman ve ark., 2022; Kiiglikkelepge ve ark., 2022). Ancak
mevcut ¢calismada, menstrual donemdeki sadece dismenore ve premenstrual sendroma 6zgii
degil menstrual siiregte tiim semptomlara odakli TAT kullanimin: degerlendirilmistir. Béylece
ogrencilerin sadece menstrual dongiide yasadiklar: olumsuz durumlar disinda genel olarak TAT
kullanma durumlary, en sik kullandiklar1 uygulamalar ve tercih nedenleri ile etkileyen faktérlerin
sorgulanmasinin 6nemli oldugu diisiiniilmiistiir. Bu aragtirma, menstrual dénemde tiniversite
ogrencilerinin kullanmis olduklar1 tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerini belirlemek
amaciyla yapilmistir.

Arasgtirma sorular;

1. Ebelik ve Hemsirelik boliimii 6grencilerinin menstrual déonemde TAT yontemlerini
kullanma oranlar1 nedir?

2. Ebelik ve Hemsirelik boliimii 6grencilerinin tanitici 6zellikleri ile TAT yontemlerini
kullanma durumlari arasinda iliski var midir?

3. Ebelik ve Hemsirelik boliimii 6grencilerinin menstrual donem o6zellikleri ile TAT
yontemlerini kullanma durumlari arasinda iligki var midir?
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiri

Bu arastirma, tanimlayici ve kesitsel tasarimda yapilmigtur.

Arastirmanin Yapildigi Yer ve Zaman

Bu arastirma, iki vakif {iniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik ve Hemsirelik
bolimlerinde 6grenim goren dgrenciler ile Ocak-Mayis 2022 tarihleri arasinda yiriitiilmiistiir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Bu aragtirmanin evrenini Istanbulda bulunan iki farkli vakif iiniversitesinin Saglik Bilimleri
Fakiiltesinde 2021-2022 egitim-6gretim yilinda giiz ve bahar doneminde kayith 6grenim goren
Ebelik ve Hemsirelik bolimii kiz 6grencileri (500 6grenci) olusturmustur. Bu baglamda ilgili
boliimlerde 6grenim goren kiz 6grencilerin yaklasik %95’ine ulagilarak 468 6grenci ile arastirma
yuritilmistiir. Aragtirmaya dahil edilme kriterleri; belirlenen tiniversitelerde 2021-2022 egitim-
ogretim yilinda kayith, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik veya Hemsirelik boliimiinde okuyor
olmak, 6grenimine devam ediyor olmak ve aragtirmaya katilmaya goniillii olmak seklindedir.
Aragtirma verileri ¢aligmaya katilmayi kabul eden 6grencilerden bilgilendirilmis onam formu
alinarak yiiz yiize toplanmuistir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplama araci olarak, literatiir dogrultusunda hazirlanan anket formu
kullanilmistir

Anket formu: Anket formu, 6grencilerin tanitic1 6zelliklerini, menstrual donem
ozelliklerini ve TAT yontemlerini kullanma ile ilgili bilgi diizeylerini belirlemeye yonelik 33
sorudan olugmaktadir (Giin ve ark., 2014; Aktas, 2017; Siit ve ark., 2019; Duman ve ark., 2022;
Ki¢iikkelepge ve ark., 2022).

Verilerin Toplanmasi

Aragtirma verileri, Istanbulda bulunan iki vakif iiniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Ebelik ve Hemsirelik béliimiinde okuyan kiz 6grencilerden Ocak-Mayis 2022 tarihleri arasinda
yiiz yiize ve kendi bildirimleri yoluyla toplanmustir. Ogrencilerin anket formunu doldurmalari
yaklasik 10 dakika siirmiistiir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma verilerinin istatistiksel analizi, Statistical Package for Social Science (SPSS) for
Windows 22.0 (IBM Corp. in Armonk, New York, USA) programi kullanilarak degerlendirilmistir.
Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemler olarak sayi, yiizde, ortalama,
standart sapma kullanilmigtir. Verilerin analizinde degiskenler arasi farkliliklarin belirlenmesinde
Ki Kare testi kullanilmistir. Anlamlhilik degeri p <0,05 olarak kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Caligmaya baglamadan 6nce Sosyal ve Beseri Bilimler i¢in Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi
Kurulundan (24.12.2021/162) etik kurul izni ve aragtirmanin yapilacag iki vakif tiniversitesinden
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kurum izinleri alinmigtir. Katilimcilardan bilgilendirilmis onam formu alinarak arastirmaya
goniillii katilimlar: saglanmistir. Calismanin biitiin asamalar1 Helsinki Deklarasyonu Prensiplerine
uygun olarak yiriitilmiistir.

BULGULAR

Aragtirmaya katilan grencilerin tanitic1 6zellikleri Tablo 1de verilmistir. Ogrencilerin yas
ortalamast 20,97+2,45 olarak bulundu. Ogrencilerin %36,1’inin ebelik, %63,9’'unun hemsirelik
bolimiinde okudugu, %29,1’inin 1. sinif, %30,8’inin 2. sinif, %24,1’inin 3. siif, %16,0’s1n1n 4.
sinifa gittigi belirlendi. Ogrencilerin %69,9’unun orta gelir diizeyine sahip oldugu, %98,5’inin
bekar oldugu, %78,2’inin saglik giivencesinin oldugu, %40,0’1n1in annesinin ilkokul mezunu
oldugu ve %30,0’unun babasinin lise mezunu oldugu belirlendi. Ogrencilerin %87’sinin sigara,
%971’inin alkol kullanmadig1, %91’inin kronik bir hastaliginin olmadig1 saptand: (Tablo 1).

Tablo 1. Ogrencilerin Tanitici Ozelliklerinin Dagilim1 (n=468)

Tanitict Ozellikler Ort =SS Min. - Mak.
Yas 20,97+2,45 18-45
n %

Boliim

Hemsirelik 299 63,9

Ebelik 169 36,1
Sinaf

1. stnif 136 29,1

2. siif 144 30,8

3. sif 113 24,1

4. stnif 75 16,0
Sosyo-ekonomik durum

Gelir giderden diisiik 70 15,0

Gelir gidere esit 327 69,9

Gelir giderden yiiksek 71 15,2
En uzun siireli yagsanan yerlesim yeri

Il merkezi 341 72,9

flce 112 23,9

Koy 15 3,2
Medeni durum

Bekar 461 98,5

Evli 7 1,5
Saglik giivencesi

Evet 366 78,2

Hayir 102 21,8
Anne egitim durumu

Okur-yazar degil 42 9,0

Tlkokul 187 40,0

Ortaokul 115 24,6

Lise 96 20,5

Universite 26 5,6

Lisansiistii 2 0,4

Baba egitim durumu

Okur-yazar degil 5 1,1

Tlkokul 143 30,6

Ortaokul 107 22,9

Lise 145 31,0

Universite 61 13,0

Lisanstistii 7 1,5
Sigara kullanma

Evet 61 13,0

Hayir 407 87,0
Alkol kullanma

Evet 42 9,0

Hayir 426 91,0
Kronik hastalik oykiisii

Evet 42 9,0

Hayir 426 91,0
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Aragtirmaya katilan 6grencilerin menstrual donem ile ilgili 6zellikleri Tablo 2'de verilmistir.
Ogrencilerin ilk menstruasyon yas ortalamasi 13,41+1,38 olarak bulundu. Ogrencilerin
%82,3’liniin menstrual dénemi diizenli oldugu, %82,5’inin menstrual donem araliginin 22-35
giinde bir oldugu, %72,6’sinin menstrual ddneminin 3-6 giin siirdiigii, %67,3 iinlin bir menstrual
donemde 2-4 ped kullandig saptandi. Ogrencilerin %59,4’iiniin menstrual donemde karin agrist
yasadigl, %37,4’inlin menstrual donemde analjezik ilag kullandig1 ve agr1 siddeti ortalamasinin
5,64+2,42 oldugu belirlendi. Ogrencilerin menstrual dénemde yasadig1 semptomlarin sirastyla
%27,9 karin agris1, %23,6 sinirlilik, %20,3 yorgunluk, %10,4 bas agrisi, %8 diyare, %7,8 bulanti-
kusma ve %2,1 konstipasyon oldugu belirlendi (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin Menstrual Dénem ile ilgili Ozelliklerinin Dagilimi (n=468)

Menstrual Dénem Ozellikleri Ort £ SS Min - Max
ilk menstruasyon yas1 13,41+1,38 9-18
Menstrual donem agri1 siddeti (VAS degerlendirmesi) 5,64+2,42 0-10
n %
Menstrual donem diizeni
Diizenli 385 82,3
Diizensiz 83 17,7
Menstrual donem araligi
21 giinden kisa 42 9,0
22-35 giinde bir 386 82,5
. 35giinden fazla | e 40 8,5
Bir menstrual donemin kag giin siirdiigii
3 glinden az 12 2,6
3-6 giin 340 72,6
7-10 giin 113 24,1
.10 giinden fazla 3 0,6
Bir menstrual donem boyunca ped sayis1
1 ped 28 6,0
2-4 ped 315 67,3
4 pedden fazla . 125 26,7
Menstrual donemde karin agris1 yasama durumu
Evet 278 59,4
Hayir 38 8,1
Bazen 152 32,5

Menstrual donem agri siddeti (VAS degerlendirmesi)
Hafif (0-3 puan)

Orta (4-7 puan) 28755 ég’é
Siddetli (8-10 puan) 108 231
Menstrual donemde analjezik kullanma ’
Evet 175 37,4
Hayir 293 62,6
Menstrual donemde yasanan semptomlar*
Karin agrist 408 27,9
Sinirlilik 345 23,6
Yorgunluk 297 20,3
Diyare 117 8,0
Bas agris1 152 10,4
Bulanti-kusma 114 7,8
Konstipasyon 30 2,1

*Birden fazla yanit verilmistir.

Aragtirmaya katilan 6grencilerin TAT kullanimu ile ilgili bulgular1 Tablo 3’te verilmistir.
Ogrencilerin %50,4’iiniin TAT yéntemlerinin etkinligine inandig1 ve %76,3’tiniin herhangi bir
TAT yontemi kullandig1 belirlendi. Ogrencilerin en fazla kullandigi TAT ydntemlerinin; %78,7
masaj, %57,9 miizik dinleme, %45,2 nefes egzersizleri, %13,2 yoga ve %12,7 meditasyon oldugu
belirlendi. Ogrencilerin kullandig1 diger tamamlayici yontemlerin ise; %15 yatarak dinlenmek,
%14,5 karina sicak uygulama, %13,2 kalin giyinmeye 6zen gosterme, %13,1 ayaklara sicak
uygulama, %12,8 karin kismini ovalama ve %11,9 sicak dus alma oldugu saptandi. Ogrencilerin
kullandig gida takviyesi/beslenme desteklerinin; %79,4 bitki ¢ay1, %11,9 vitamin kapsiilleri, %5,5
diyet destegi ve %3,2 balik yagi/omega 3 oldugu belirlendi. Ogrencilerin %46,6’sinin kullandig1
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TAT yontemini aile bireyleri/akrabadan 6grendigi ve %46,4’iiniin TAT yontemi kullandiktan
sonra menstrual sikayetlerinin azaldig belirlendi. Ogrencilerin TAT yontemlerini; ilag kullanmak
istemedigi i¢in (%52,7), kolay ulasilir oldugu icin (%28,2), kullandig1 ilag tedavisi yetersiz kaldig:
icin (%11,7) ve ucuz oldugu icin (%7,5) tercih ettigi saptandi. Ogrencilerin %45,7’sinin TAT
yontemini kullanmanin bir yan etkisi olmadigini diistindiigii ve %63,7’sinin TAT yontemleri ile
ilgili daha fazla bilgi almak istedigi belirlendi (Tablo 3).

Tablo 3. Ogrencilerin Tamamlayici ve Alternatif Tedavi (TAT) Kullanimina iligkin Bulgular (n=468)

n %
TAT yontemlerinin etkinligine inanma
Evet 236 50,4
Hayir 71 15,2
Fikrim yok 161 34,4
TAT yontemlerinden herhangi birini kullanma/deneme
ﬁ":y‘lr 357 76,3
111 23,7
Kullanilan TAT yontemini 6grendigi yer/kisi
Aile bireyleri/akraba 218 46,6
Arkadas 34 7,3
Internet/sosyal medya 78 16,7
Saglik personeli 27 5,8
Kullanmiyorum 111 23,7
TAT yontemlerini kullandiktan sonra fayda gorme
Sikayetim gegti 43 9,2
Sikayetim azald: 217 46,4
Higbir yarar1 olmadi 47 10,0
Sadece psikolojik olarak rahatlatti 50 10,7
Kullanmiyorum 111 23,7
TAT yontemlerinin yan etkisi var midir?
Evet 45 9,6
Hayir 214 45,7
Fikrim yok 209 44,7
TAT yontemleri ile ilgili bilgi alma istegi
Evet 298 63,7
Hayir 63 13,5
Emin degilim 107 22,9
Kullanilan TAT yéntemleri*
Masaj 155 36,5
Yoga 26 6,1
Akupunktur 1 0,2
Akupresor 4 0,9
Refleksoloji 2 0,5
Hipnoz 1 0,2
Miizik dinleme 114 26,8
Nefes egzersizleri 89 20,9
Aromaterapi 8 1,9
Meditasyon 25 5,9
Kullanilan diger TAT yontemleri*
Karina sicak uygulama 296 14,5
Ayaklara sicak uygulama 269 13,1
Sicak dug almak 243 11,9
Bel kismini baglamak 114 5,6
Yiiziistii yatmak 94 4,6
Karin kismini ovalamak 261 12,8
Kalin giyinmeye 6zen gostermek 271 1372
Yatarak dinlenmek 307 15,0
Dikkati baska y6ne gekmek 131 6,4
Fiziksel egzersiz 61 3,0
Kullanilan gida takviyesi/beslenme destegi*
Diyet destegi 12 5,5
Vitamin kapstilleri 26 11,9
Balik yagi/omega 3 7 3,2
Bitki ¢ay1 173 79,4
TAT yontemini tercih etme nedeni*
Ilag kullanmak istememe 217 52,7
Ucuz olmas1 31 7,5
Kolay ulasilir olmasi 116 28,2
Kullanilan ilag tedavisinin yetersiz kalmasi 48 11,7

*Birden fazla yanit verilmistir.
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Arastirmaya katilan 6grencilerin TAT y6ntemlerini kullanma durumu ile tanitict ve
menstrual dénem ozelliklerinin karsilagtirlmasina ait bulgular Tablo 4’te verilmistir. Ogrencilerin
TAT yontemlerinden herhangi birini deneme/kullanma durumu ile béliim (p=0,021), sinif
(p=0,000), sosyo-ekonomik durum (p=0,023), TAT etkinligine inanma (p=0,000) ve TAT
yontemlerinin yan etkisi hakkindaki diisiinceleri (p=0,000) arasinda anlaml bir iligski oldugu
bulundu. Ogrencilerin TAT yontemlerinden herhangi birini kullanma/deneme durumu ile agr1
puanlar1 (VAS degerlendirmesi) (p=0,276) ve menstrual dénemde analjezik kullanma durumu
(p=0,333) arasinda ise bir iligki bulunamamuistir (Tablo 4).

Tablo 4. Ogrencilerin Tamamlayici ve Alternatif Tedavi (TAT) Yontemlerini Kullanma Durumu ile Tanitic1 ve Menstrual Donem
Ozellikleri Arasindaki Iligkiye Ait Bulgular (n=468)

TAT yontemlerinden herhangi

Tanitict Ozellikler birini kullanma/deneme Toplam P.S Sd P
Evet Hayir
Boliim
Hemygirelik 114 185 299 . .
Ebelik 83 86 169 2,346 ! 0,021
Sumif
1. stuf 41 95 136
2. stf 56 88 144
3. siuf 54 59 113 21,463° 3 0,000
4. siuf 46 29 75
Sosyo-ekonomik durum
Gelir giderden disiik 20 50 70
Gelir gidere esit 141 186 327 . .
Gelir giderden yiiksek 36 35 71 7,952t 2 0,023

Menstrual donem agri1 siddeti (VAS degerlendirmesi)
Hafif (0-3 puan)

Orta (4-7 puan) 3l it 53
Siddetli (SP—)IO ) 124 151 275 2,571* 2 0,276
P 42 66 108
Menstrual donemde analjezik kullanma
Evet
79 96 175 N
Hayir 118 175 293 1,066 1 0,333
TAT etkinligine inanma
Evet 142 94 236
Hayir 19 52 71 64,204° 2 0,000
Fikrim yok 36 125 161
TAT yontemlerinin yan etkisi var midir?
et 24 21 45
Fik};im ok 123 91 214 51,417* 2 0,000
Y 50 159 209

“Pearson Chi-Square *p<0,05

TARTISMA

Ebelik ve hemsirelik boliimiinde okuyan iiniversite 6grencilerinin menstrual dénemde
TAT yontemlerini kullanma durumlarinin aragtirildigi bu ¢alismada, 6grencilerin %50,4"liniin
TAT yontemlerinin etkinligine inandig1 ve %76,3’tinlin herhangi bir TAT yontemini kullandig1
belirlenmistir. Tagpinar ve arkadaslar1 (2020) saglik bilimleri 6grencileri ile yaptiklar1 calismada,
ogrencilerin %92’sinin TAT yontemlerine inandiklari; Altinbas ve Ister (2019) yaptiklari ¢calismada,
hemsgirelik ve ebelik 6grencilerinin %28,5’inin TAT kullandigini bildirmistir (Altinbasg ve Ister,
2019; Tagpinar ve ark., 2020).

Literatiirde ozellikle dismenore sikayeti olan kadinlarda TAT kullanim oranlarinin daha
yiitksek oldugu dikkat ¢ekmektedir. Midilli ve arkadaslar1 (2015) iiniversite 6grencilerinden
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dismenore sikayeti olanlarin %72,2’sinin TAT yontemlerini kullandigin1 bildirmistir (Midilli
ve ark., 2015). Demirci (2017) ¢aligmasinda dismenore sikayetinde kadinlarin daha ¢ok TAT
yontemini (%78,8) sectiklerini ve TAT yonteminin etkili olduguna inandiklarini (%46,4)
saptamugtir (Demirci, 2017).

Ebelik ve Hemsirelik 6grencileri ile yapilmis bagka bir ¢alismada; 6grencilerin en ¢ok bildigi
yontemlerin; zihin-beden temelli egzersizler arasinda solunum egzersizleri (% 94.9), manipiilatif
ve viicut temelli egzersizler arasinda ise egzersiz (% 94.2) oldugu, TAT yontemlerinin ¢ogunlukla
(% 66.7) kullanildig1 ve en fazla agriy1 azaltmak igin (% 63.5) tercih edildigi bildirilmistir. Ayni
galigmada, TAT yontemlerini birden fazla kez kullanan 6grencilerin TAT a kars1 tutumlarinin
pozitif yonde oldugu belirtilmistir (Baltaci ve Kog, 2018). Yapilan bagka bir ¢calismada ise hemsirelik
6grencilerinin %50,2’sinin daha 6nce hi¢ TAT yontemi kullanmadig1, %19,5’inin bir kez kullandig1
ve %30,3’iiniin birden ¢ok kullandig1 ifade edilmistir (Aktas, 2017).

Bu arastirmanin bulgular1 ve literatiirdeki ¢aligmalar birlikte degerlendirildiginde,
hemsirelik ve ebelik 6grencilerinde TAT yonteminin kullaniminin genel olarak yiiksek oldugu,
ancak kullanim oranlarinin ¢alismadan ¢aligmaya degiskenlik gosterdigi goriilmektedir. Bu
farkliliklarin; 6grencilerin TAT konusundaki bilgi diizeyleri, egitim programlarinda bu konuya
yer verilme durumu, kiiltiirel ve sosyal etkiler, bireysel inan¢ ve degerler ile arastirmalarin
farkli zaman dilimlerinde ve farkli 6rneklem 6zellikleriyle yiiriitiilmesinden kaynaklanabilecegi
disiintilmektedir.

Bu ¢alismada 6grencilerin %59,4’tiniin menstrual doneminin agrili gegtigi belirlenmis
ve ortalama agr1 siddeti VAS puani 5,64+2,42 olarak saptanmistir. Bu diizeydeki agr1 siddeti,
menstrual dsnemde orta diizeyde agri deneyimlendigini gostermektedir. Ogrencilerin menstrual
donemde en sik yasadiklari semptomlar incelendiginde ise sirasiyla karin agrisi, sinirlilik,
yorgunluk ve bas agrisi oldugu saptanmustir. Birden fazla semptomun es zamanli goriilmesi,
ogrencilerin bas etme davraniglarini ¢esitlendirmelerine ve farmakolojik olmayan yontemlere
yonelmelerine neden olabilmektedir.

Galigmada 6grencilerin %46,4’iintin herhangi bir TAT yontemi kullandiktan sonra
menstrual sikayetlerinin azaldig belirlenmistir. Keskin ve arkadaslar1 (2016) hemsirelik ve ebelik
boliimii 6grencileriyle yaptiklari ¢alismada, 6grencilerin menstrual donemde %97,3’iiniin en az bir
semptom yasadiklari, en sik yasadiklari semptomlarin ise karin agris1 (%94,5), sinirlilik (%92,2) ve
yorgunluk (%89,3) oldugu belirtilmistir. Ayni ¢aligmada TAT yontemlerini kullanan 6grencilerin
%82,9’u faydali oldugunu ifade etmistir (Keskin ve ark., 2016). Literatiirde menstrual agri
siddetinin VAS ile degerlendirildigi caliymalarda bildirilen ortalama puanlarin genis bir aralikta
degistigi gortilmektedir. Bu heterojenligin; 6rneklem 6zellikleri, agrinin 6l¢iildiigti menstrual
siklus donemi, bireylerin agr1 algis ve kiiltiirel farkliliklardan kaynaklanabilecegi bildirilmektedir
(Armour et al., 2019; Schoep et al., 2019). Mevcut ¢alismada saptanan orta diizey VAS skorlari
ve yaygin semptom gesitliligi, 6grencilerin farmakolojik olmayan bas etme yontemlerine ve TAT
kullanimina yénelmesini agiklayan énemli bir etken olarak degerlendirilebilir.

Caligmada 6grencilerin en fazla kullandig1 TAT y6ntemleri arasinda masaj (%78,7), miizik
dinleme (%57,9) ve nefes egzersizlerinin (%45,2) yer aldig1 goriilmiistiir. Bu bulgu, 6grencilerin
kolay uygulanabilir, diisitk maliyetli ve kendi kendine uygulanabilen zihin-beden temelli
yontemlere yoneldigini gostermektedir. Literatiirde farkli iilkelerde yiiriitillen ¢alismalarda,
TAT yontemlerinin bilinirligi ve kullanim sikliginin kiiltiirel ve saglik sistemine 6zgii 6zelliklere
gore degistigi bildirilmektedir. Ornegin Amerika Birlesik Devletlerinde dgrenciler arasinda
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meditasyon, bitkisel ilaglar ve masaj 6n plandayken; Singapur ve Pakistanda daha ¢ok akupunktur
gibi geleneksel tip kokenli uygulamalarin bilindigi ve tercih edildigi goriilmektedir (Ameade ve
ark., 2016). Benzer sekilde Meksikada homeopati yaygin olarak bilinen yontemler arasinda yer
alirken, Iranda bu yéntemin daha az bilindigi bildirilmektedir (Brambila-Tapia ve ark., 2016;
Sadeghi ve ark., 2016). Tiirkiyede yapilan bir ¢alismada, en fazla kullanilan ve etkili olduguna
inanilan yontemler arasinda diyet ve masajin oldugu gortilmektedir (Tagpinar ve ark., 2020). Bu
baglamda, mevcut calismada masaj ve nefes egzersizlerinin 6ne ¢ikmasi, Tiirkiyede 6grencilerin
TAT tercihlerinin kiiltiirel kabuller, erisilebilirlik ve saglik davranislariyla yakindan iligkili
oldugunu diisiindiirmektedir. Bu ¢alismanin bulgular1 da, TAT kullaniminin yalnizca bireysel
tercihlerle degil, kiiltiirel baglamla da sekillendigini desteklemektedir.

Bu ¢alismada 6grencilerin menstrual dénemde kullandiklar: tamamlayic1 yontemler
arasinda yatarak dinlenmek (%15), karina sicak uygulama (%14,5) ve masaj (12,8) gibi fiziksel
rahatlatic1 yaklagimlarin 6ne ¢iktig1 goriilmiistiir. Alternatif tedavi yontemleri kapsaminda ise
bitki ¢ay1 (%79,4) en sik tercih edilen yontemler arasinda yer almistir. Benzer sekilde Keskin
ve arkadaglar1 (2016), menstrual donemde goriilen sikayetler nedeniyle en fazla kullanilan
tamamlayic1 yontemler arasinda fiziksel egzersiz, masaj, sicak su torbasi ve bitkisel ilaglar/ bitki
caylar1 oldugu belirtilmistir (Keskin ve ark., 2016). Demirci (2017) ¢alismasinda kadinlarin TAT
yontemlerinden masaj (%63,6), karina sicak uygulama (%52,8) ve papatya ¢ayini (%42,8) daha
fazla kullandiklarini belirtmistir (Demirci, 2017). Mevcut ¢alisma bulgulari literatiirle uyumlu
olup, menstrual donemde kadinlarin daha ¢ok kolay uygulanabilir ve rahatlatic1 etkisi oldugu
diistintilen yontemlere yoneldigini gostermektedir.

Bu ¢aligmada menstrual donemde agr1 siddeti VAS puani ortalamasi 5,64+2,42 olarak
bulunmustur. Duman ve arkadaglarinin (2022) ¢alismasinda ortalama VAS puani 5,99+2,06
olarak saptanmis; primer dismenorenin azaltilmasinda 6zellikle zihin-beden temelli yontemlerin
daha etkili oldugu gosterilmistir. Bu yontemler arasinda karina sicak uygulama ve sicak dus
almak; en etkili besin takviyesi ve saglikli yasam tarzi davranisi omega 3 takviyesi; en etkili
bitkisel igecek ise zencefil oldugu belirtilmistir (Duman ve ark., 2022). Tiirkiyede yapilan diger
caligmalarda dismenore ile bas etmede sicak uygulama, banyo yapma, masaj, egzersiz, gevseme
teknikleri ve miizik dinleme gibi yontemlerin 6ne ¢iktig1 gériilmektedir (Midilli ve ark., 2015;
Kigiikkelepge ve ark., 2022). Bu yontemlerin ortak ozelligi, bireyin agr1 algisin1 azaltmaya
yonelik fizyolojik rahatlama saglamalar1 ve ayn1 zamanda stres diizeyini diisiirerek davranissal
bas etme mekanizmalarini desteklemeleridir. Benzer bigimde farkli yas gruplarindaki kadinlarla
yapilan galigmalarda da dismenore yénetiminde TAT kullaniminin yaygin oldugu ve kadinlarin
bu yontemleri ¢ogunlukla rahatlama, gevseme ve agriy1 hafifletme amaciyla tercih ettikleri
bildirilmektedir (Siit ve ark., 2019). Bu bulgular, TAT yontemlerinin etkinliginin yalnizca fizyolojik
mekanizmalarla degil, bireyin aktif katilimini destekleyen davranigsal ve psikolojik siireglerle de
iliskili oldugunu diistindiirmektedir.

Bu galigmada 6grencilerin TAT yontemlerinden herhangi birini kullanma/deneme durumu
ile menstrual agr1 siddeti (VAS puanlar) istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamustir.
Buna karsin, TAT yontemlerinin etkinligine inanma durumu ile TAT kullanimi arasinda
pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmustur. Bu bulgu, TAT kullaniminin
dogrudan agr1 siddetinden ziyade bireylerin algilar1 ve inanglariyla daha giicli iliskili
olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu ¢aligma ile benzer sekilde Demirci (2017) g¢aligmasinda
TAT kullaniminin, bu yontemlerin etkinligine inanan kadinlarda anlamli diizeyde daha yiiksek
oldugunu géstermistir (Demirci, 2017). Buna karsilik Avusturalyada 34-39 yas araligindaki 7427
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kadin ile yapilan ¢alismada, siddetli dismenoresi olan kadinlarin aromaterapi yaglar1 gibi TAT
uygulamalarini kullanma olasiliklarinin dismenoresi olmayan kadinlara gore daha yiiksek oldugu
bildirilmistir (Fisher ve ark., 2016). Kiiltiirel farkliliklar ve 6rnekleme dahil edilen katiimcilarin
yas araliklarinin farkli olmasi, bu ¢aligma ile bahsedilen ¢alisma sonucunun farkli ¢tkmasinin
sebebi olabilecegi diisliniilmiistiir. Caligmalar arasindaki bu farkliliklar, 6rneklem gruplarinin
yas araliklari ve kiiltiirel baglamlarindaki farkliliklarla agiklanabilir. Literatiirde yasin artmasiyla
birlikte bireylerin tamamlayici ve alternatif tedavi yontemleri hakkinda bilgi diizeylerinin artt1g,
bu yontemlere erisimin kolaylastig1 ve kullanim olasiliginin yiikseldigi bildirilmektedir. Ayrica
kiiltiirel kabuller ve saglik davranislari, bireylerin TAT yontemlerini tercih etme bigimlerini
onemli 6l¢iide etkilemektedir.

Calismada 6grencilerin menstruasyon doneminde TAT yontemlerini tercih etme nedenleri
incelendiginde sirasiyla; ilag kullanmak istememe, kullandig: ilag tedavisinin yetersiz kaldigini
disiinme, kolay ulasilir ve ucuz olmasi oldugu saptanmistir. Keskin ve arkadaslar1 (2016)
calismasinda perimenstrual donemde medikal olmayan yontemlerin kullanilma nedenlerinin en
fazla menstruasyon diizenini saglamak, agrilar1 azaltmak, daha az yan etkiye sahip olmasi, tibbi
ila¢ kullanmak istememe, kolay ve ucuz olmasi sebebi ile tercih edildigi belirtilmistir (Keskin ve
ark., 2016).

Galismada TAT yontemlerine en fazla hemsirelik boliimiinde okuyan 6grencilerin
ilgi gosterdigi belirlenmistir. Ogrencilerin TAT yontemleri ile ilgili bilgi edinme kaynaklari
incelendiginde ise ¢ogunlukla aile bireyleri/akraba (%46,6) ve internet/sosyal medya (%16,7)
oldugu goriillmiistiir. Ulkemizde Fizyoterapi ve Rehabilitasyon (FTR), Ebelik ve Hemsirelik
ogrencileri ile yapilmis ¢aligmada TAT yontemleriyle en fazla ilgilenen boliimiin FTR oldugu,
ogrencilerin TAT yontemleri ile ilgili bilgi edinme kaynaklarinin ise ¢ogunlukla internet ve
cevre oldugu tespit edilmistir (Tagpinar ve ark., 2020). Siit ve arkadaslar1 (2019) ¢aligmasinda
ogrencilerin TAT yontemi hakkinda ¢ogunlukla bilgi edindikleri kaynaklarin sirasiyla internet
ve aile oldugu belirtilmistir (Siit ve ark., 2019). Calismanin sonucunda elde edilen verilerle
literatiirdeki sonuglar benzerlik gostermektedir.

Menstrual donemde hem semptomlarla hem de agri ile bas etmede TAT yontemlerine
oldukga sik bagvuruldugu yapilan ¢alismalarla gosterilmistir. Bununla birlikte, TAT yontemlerinin
uygun olmayan kullaniminin veya kullanilan diger ilaglarla olas: etkilesimlerinin istenmeyen
sonuglara yol agabilecegi bildirilmektedir. Bu nedenle saglik profesyonellerinin, bakim
verdikleri bireylerin TAT kullanimin sistematik bicimde sorgulamasi ve kanita dayali dogru
bilgileri paylasmasi 6nem tagimaktadir. DSO ve NCCIH, saglik profesyonellerinin geleneksel
ve tamamlayici tedavi uygulamalar1 konusunda danigmanlik roliinii iistlenmesini ve giivenli
kullanim konusunda rehberlik etmesini énermektedir (WHO, 2013; NCCIH, 2021). Ozellikle
saglik profesyonellerinin mesleki hayatlarinda karsilasabilecekleri TAT kullanan bireye bakim
vermede dogru bilgiye sahip olabilmesi i¢in saglik bilimleri boliimlerinin egitim miifredatlarina
TAT’a yonelik bilgilendirmelerin eklenmesi diistiniilebilir. Bu baglamda, saglik profesyonellerinin
mesleki yagsamlarinda TAT kullanan bireylere nitelikli bakim sunabilmeleri i¢in, saglik bilimleri
egitim miifredatlarinda tamamlayic ve alternatif tedavi yaklasimlarina yonelik temel bilgilerin
yer almas1 6nemlidir. Literatiirde, TAT ve biitiinleyici saglik konularinin egitim programlarina
entegre edilmesinin 6grencilerin bilgi diizeyini artirdigi, tutumlarini olumlu yonde etkiledigi
ve klinik uygulamalarda daha giivenli danigmanlik verilmesine katki sagladig: bildirilmektedir
(Gunnarsdottir et al., 2022; Homberg et al., 2021; Kofller et al., 2025; Schramm et al., 2021).

Calismada 6grencilerin yaklagik yarisinin TAT yontemini kullanmanin bir yan etkisi
olmadigini diisiindiigii ve yarisindan fazlasinin TAT yontemleri ile ilgili daha fazla bilgi almak

291



Bastarcan & Daglar: Complementary and alternative methods in menstruation

istedigi belirlenmistir. Altinbas ve Ister (2019)’in ebelik ve hemsirelik 6grencileri ile yaptiklar:
galismada 6grencilerin kapsaml sekilde bildigi herhangi bir TAT y6nteminin bulunmadig:
ifade edilmigtir (Altinbas ve Ister, 2019). Ayni caligmada 6grencilerin biiyiik cogunlugu (%82,6)
TAT konusunun Ebelik ve Hemsirelik egitim miifredatinda olmasini istedikleri de belirtilmigtir
(Altinbasg ve Ister, 2019). Yine iilkemizde, saglik bilimlerinde okuyan 6grencilerle yapilmis
caligmalarda benzer sekilde 6grencilerin %76 ve %82,6 arasinda degisen oranlarda TAT
uygulamalarinin miifredatta yer almasini istedikleri bulunmustur (Taspinar ve ark., 2020). Siit
ve arkadaslar1 (2019) ¢alismasinda 6grencilerin yarisindan fazlas1 TAT yontemlerinin faydal
oldugunu disiindiikleri saptanmistir (Siit ve ark., 2019). Mevcut ¢aligma sonucu ve literatiir
incelendiginde sonuglarin benzer olup, 6grencilerin biiyiik ¢ogunlugunun (6zellikle saglik
bilimleri boliimiindeki) TAT uygulamalarina yonelik daha ¢ok bilgi almak istedigi hatta egitim
miifredatlarina TAT uygulamalarinin eklenmesini istedikleri belirlenmistir.

Arastirmanin Sinirhliklari

Bu aragtirma, sadece Istanbul'da bulunan iki vakif {iniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Ebelik ve Hemsirelik boliimlerinde 6grenim goren 6grencileri kapsamaktadir. Bu nedenle, bulgular
tiim ebelik ve hemsirelik 6grencilerine genellenemez.

SONUC VE ONERILER

Calisma sonucunda menstrual déonemde semptomlarla bas etmede TAT yontemlerinin
kullaniminin azimsanmayacak kadar oldugu bulunmustur. Ogrencilerin menstrual donemde en
sik yasadiklar1 semptomun agri oldugu ve herhangi bir TAT yontemi kullandiktan sonra menstrual
sikayetlerin azaldig1 belirlenmistir. Sonuglar incelendiginde menstrual dénemde 6grencilerin
kullandigr TAT yontemleri arasinda en ¢ok masajin; diger tamamlayic1 yontemler arasinda
yatarak dinlenme ve karina sicak uygulamanin kullanildig1 goriilmiistiir. Kullanilan alternatif
(gida takviyesi/beslenme) tedavi yontemleri igerisinde ise en yaygin bitki ¢ayinin kullanildig:
belirlenmistir. Bunun yani sira literatiirde TAT kullaniminin daha ¢ok premenstrual sendrom ya
da dismenore durumlarinda aragtirildig1 goriilmiistiir. Mevcut ¢aligma ise herhangi bir menstrual
doneme iliskin saglik sorunu durumundan ziyade genel menstrual donemde olagan yakinmalara
yonelik TAT kullanimini ortaya koymustur.

Elde edilen bu sonuglar dogrultusunda 6grencilere menstrual semptomlarla bas etmede
kullanilabilecek TAT uygulamalar1 konusunda egitim verilerek farkindaliklarinin artirilmasi
onerilir. Bununla birlikte ebe ve hemsirelerin, kadinlara ulagmada ve bilgilendirmede en etkili
ve hizli kisiler olmasi sebebiyle TAT uygulamalarinin lisans egitim miifredatlarina ya da meslek
yasamlarinda hizmet i¢i egitimlere eklenerek bilgi ve farkindaliklarinin arttirilmasi 6nerilebilir.
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