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Yash Bireylerde Agr1 Yonetiminde Kullanilan Farmakolojik ve Non-farmakolojik
Yontemler
Pharmacological and Non-Pharmacological Methods Used For Pain Management in
Older Individuals

Giilpinar Aslan®, Dilek Kilig?
Oz
Yasli bireylerin biiyiik cogunlugu kronik hastaliklardan en az birine sahiptir. Yas ile artan kronik hastaliklar yasl
bireylerde agri sikliginin da ana nedenidir. Agri, Uluslararasi Agri Arastirmalari Birligi tarafindan “viicudun belli
bir bolgesinden kaynaklanan, doku harabiyetine bagli olan veya olmayan bireyin gegmisteki deneyimleriyle ilgili
istenmedik bir duyusal, emosyonel ve hos olmayan davranis sekli” olarak tanimlanmistir. Agrinin tedavisinde
farmakolojik ve nonfarmakolojik tedavi yontemleri kullanilmaktadir. Non-farmakolojik uygulamalar, bilissel,
davranigsal ve periferal tekniklerdir. Refleksoloji ve akupunktur gibi baska teknikler de kullanilmaktadir. Bu
derlemede yashi bireylerde agr1 yonetiminde kullanilan farmakolojik ve non-farmakolojik yontemlerin incelemesi
amaglanmistir.
Anahtar Kelimeler: Agri, agri yonetimi, yash
Abstract
Majority of older individuals have at least one of the chronic diseases. Chronic diseases increasing with age are
the main cause of the frequency of pain in older individuals. International Association for the Study of Pain defines
pain as “an unpleasant sensory and emotional experience associated with actual or potential tissue damage or
described in terms of such damage”. Pain treatment includes the use of pharmacological and non-pharmacological
treatment methods. Non-pharmacological practices include cognitive, behavioral, and peripheral techniques. There
are other approaches including reflexology, acupuncture, placebo practice, and surgical techniques. In this review
pharmacological and non-pharmacological methods used for pain management in older individuals intended to be
examined.
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Giris

Agr, viicuttaki herhangi bir doku bozukluguna kars1 viicudu harekete gegirmek ve uyarmak
icin sinyallerin iiretildigi sinir sisteminin énemli fonksiyonlarindan biridir.> Yash bireylerin
yaklasik %80°1 kronik hastaliklardan en az birine sahiptir. Yas ile artan kronik hastaliklar yagh
bireylerde agr1 sikhiginin da ana nedenidir.? Yasli bireyler ve yakinlari tarafindan agrinimn
yasliligin getirdigi dogal bir sonu¢ olarak goriilmesi saglik birimlerine bagvuruyu
engellemektedir. Boylelikle geciken tedavi, kronik agr1 sendromlarinin gelismesine neden
olabilmektedir. Geciken tedavi, anksiyete, depresyon, vyashlarda uyku bozukluklari,
fonksiyonellikte kisitlanma, hareket bozukluklari, istah bozukluklar1 ve sosyal izolasyon gibi
sonuclara neden olarak yasam Kkalitesini olumsuz yonde etkilemektedir. Yasanan bu
olumsuzluklar saglik maliyetinde artislara neden olarak iilke ekonomisine de yansimaktadir.®
Yashda agriy1r tamamen ortadan kaldirmak miimkiin degildir. Bunun i¢in agr tedavisindeki
amag; yash bireylerin yasadiklar1 agri1 faktoriinii tamamen ortadan kaldirmak degil, agrinin
yaslilarin giinliik yagam aktivitelerini etkilemesini ve yasam kalitesini bozmasini engellemektir.
Son zamanlarda agrinin tedavisinde farmakolojik yontemlerin disinda etkinligi kanitlanmig
non-farmakolojik uygulamalar da kullanilmaktadir. Ulkemizde de farmakolojik olmayan
yontemlerin kullaniminm arttigi ve bu sikligin %22 ile %98.3 arasinda degisim gosterdigi
belirtilmektedir.* Literatiir non-farmakolojik uygulamalarin farmakolojik yontemlerle birlikte
uygulandiklarinda hastalarin agrisin1 azaltmada etkili olmalarinin yani sira tek baslarina
uygulandiklarinda da etkili oldugunu gostermistir.>” Bu amagla bu derlemede yasl bireylerin
agr1 yonetiminde kullanabilecekleri farmakolojik ve farmakolojik olmayan yodntemlerin
incelemesi amaglanmistir.
Yashlarda Agr1 Tedavisinde Kullanilan Farmakolojik Ydntemler
Yaslanma siireci ile artan akut ve kronik hastaliklar beraberinde yaslilarin ila¢ kullanim
sikliklarinda da artisa neden olmustur. Bunun i¢in toplumun geneline gore yaslh bireylerde ilag
kullanimi fazladir.® Yaslh bireylerde agriy1 kontrol etmek icin kullanilan farmakolojik tedavide,
bircok semptomu azaltacak ve etkisi uzun siiren ilaglarin recete edilmesi, ilaca gerektigi siire
kadar devam edilmesi ve hasta bilgilendirilmesi oldukca 6nemlidir.® Diinya Saglik Orgiitii agri
yonetiminde kullanilan farmakolojik yontemleri agrinin siddet derecesine gore non-opioid,
zay1f opioid ve gii¢lii opioid siralamasina uyularak basamakli agri yonetiminin kullanilmasini
onermektedir. Ayrica adjuvan ilaglar da agriy1 azaltmada kullanilabilmektedir.

Genel analjezik ilag gruplar1 (non-opioid, zayif opioid ve giiclii opioid) kimyasal

yapilarina ve yar1 Omiirlerine gore iki sinifa ayrilmaktadir.
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A. Kimyasal Yapilarima Gore
I. Karboksilik asitler: a. Salisilik asit ve esterleri
b. Antranilik asit turevleri: Flufenamikasit, mefanamikasit
Il. Asetik Asitler:  a. Fenilasetik Asit: Diklofenak, fenklofenak
b. Karbo ve heterosiklik asitler: Infometazin, etodolak, sulindak,
tolmeltin
I11. Propronik asitler: Ebuprofen, ketoprofen, flurbiprofen, suprofen, naproxen, fenoprofen,
tiaprofenik asit
IV. Fenamik Asitler: flufenamik, mefenamik, meklofenamik
V. Enolik Asitler:  a. Pirazolonlar: fenilbutazen, oksifenbutazon, azopropazon
b. Oksikamlar: piroksikam, pesoksikam, sudoksikam
VI. Nonaisidik Ajanlar: prokuazom, traramid, pflunizol, naubmetan
B. Yar1 Omiirlerine Gore
I. Uzun yar1 6miirlii ilaglar (10-12 saat): Azopropazon, Diflunosel, Perbufen, vb.
II. Kisa yar1 omiirlii ilaglar (6 saat den az): Diklofenak, Etodolak, Fenoprofen, Flufenamik Asit,
vb.
Non Opioid (Narkotik Olmayan) Analjezikler
Parasetamol (Asetominofen)
Asetominofen, terapotik dozda aspirin veya propiyonik asit turevleri ile karsilagtirilabilen bir
antipiretik ve analjeziktir. Ulusal ve uluslararasi yonergelerde de agrida ilk basamak tedavi
secenegi olarak tavsiye edilmektedir. Osteoartrit, dis agris1, migren, akut bel agrisi ve ameliyat
sonrasi orta derecedeki agr1 da ilk olarak kullanilmasi dnerilmektedir.'!
Mefenamik Asit
Analjezik olarak kullamlan nonsteroid antiinflammatuvar (NSAI) ilaglarin gogunlugu,
ibuprofen gibi butin profenler de dahil olmak Uzere, mefenamik asit (MEF), ketoprofen,
naproksen, aspirin, flurbiprofen, diklofenak ve karboksilik asit fonksiyonel grubu
icermektedirler. Mefenamik asit de bunlardan biridir. Yapilan ¢alismalarda MEF’in eklem dis1
romatizmada, osteoartrit, romatoid artrit, eklem hastaliklarinda, bas agrilarinda, spor
yaralanmalari, dogum sonrasi agrilarda, adet agrilarinda ve bir¢ok hastaligin sebep oldugu
semptomlar1 azaltmada etkinligi bildirilmistir.1#2
Salisilik Asit Turevleri
Enflamatuar hastaliklarin (romatizmal ates, romatoid artrit ve gut gibi) tedavisinde siklikla

antipiretik ve analjezik olarak kullanilmaktadir.!* Yapilan bir calismada salisilik asit
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tirevlerinin yash bireyleri akut miyokard enfarktiisi ve inme riskinden korudugu da
bildirilmigtir.®

Nonsteroid Antiinflamatuar flaclar (NSAIT)

Yagh bireyler ile yiiriitiilen ¢alismalarda artropati, osteoartrit, gut, kardiyovaskiiler ve kas-
iskelet sistemi hastaliklarinda antipiretik, tromboksan, analjezik ve antiinflamatuvar etkileri
nedeniyle tercih edildikleri bildirilmistir.1® *’

Opioid Analjezikler

Akut ve tekrarlayan agrilar1 olan yash bireyler i¢in kullanilmasi faydali olan ilag grubudur.
Anti-inflamatuar veya antipiretik etki gostermeyerek analjezi etki saglar.*®

Adjuvan ilaglar

Kronik agrilarda en sik tercih edilen adjuvan analjezik ilag gruplari; antiepileptikler,
antidepresanlar, steroidler, anksiyolitikler ve lokal anesteziklerdir. Steroidler, beyin 6demi ve
inflamasyonda, antidepresanlar ve antiepileptikler néropatik agrida, lokal anestezikler de
lokalize agrida tercih edilmektedir.t®

Yashlarda Agr1 Yonetiminde Farmakolojik Olmayan (Non-farmakolojik) Yontemler
Non-farmakolojik uygulamalar analjeziklerin kullanim sikligin1 azaltarak agri sikayetleri olan
kisilerde agriy1r en aza indirerek yasam kalitesini yiikseltmek amaciyla kullanilan ilag dist
yontemlerdir.® Non-farmakolojik uygulamalar analjezikler gibi yan etkilerinin olmays1, kolay
erisilebilir olmasi, kolay uygulanabilir olmasi ve diisiik maliyetlerle uygulamaya ulasilmas1 gibi
faktorlerden dolay tercih edilmektedir.® Hemsireler yasli bireylerin agri tedavisinde bagimsiz
rollerini kullanarak agri yonetimi saglayabilmektedirler.?® Hemsireler gerek lisans egitimi
boyunca gordukleri derslerden gerekse calisma hayatinda hizmet igi egitim programlarinda agri
yonetimi ile ilgili bilgiler almaktadirlar. Yash bireylere agriyla ilgili bakim verirken bu
bilgilerini kullanarak agrinin kontrolii igin gerekli uygulamalar1 yerine getirmektedirler.?
Periferal Teknikler

Deride uyarim saglayarak agriy1 azaltmak i¢in uygulanan girisimlerdir. Bu teknik ile agri
bolgesi tlizerine dogrudan uygulama yaparak deri uyarimi saglanir. Deri uyarimi agriyi
gidermede iki sekilde etki gostermektedir. Birinci etki kapi-kontrol teorisidir. Derinin
uyartlmasiyla kalin agr lifleri harekete gecer uyariy1 alan ince agri liflerinin agr iletisini
baskilar ve uyarilarin gegisine izin vermeyerek kapiyr kapar. Ikinci etkide, derinin
uyarilmastyla viicudun dogal morfini olarak bilinen endorfinlerin salinimi artar ve hissedilen
agr1 azalir ya da ortadan kalkar.?* Yash bireylerde periferal tekniklerin etkisini inceleyen

caligmalarda periferal tekniklerin agriy1 azaltmada etkili oldugu bildirilmistir.?> 3
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Fiziksel Aktivite ve Egzersiz

Yaslanma siireciyle birlikte kas-iskelet sisteminde kemik ve kikirdak yapisinda bozulma, kas
kiitlesinde azalma, tendon ve baglarda yipranma ve yirtilmalar gibi fizyolojik degisimler
gelismekte, fiziksel hareket kapasitesinde ve kas giiciinde azalma yasanmaktadir.?* Egzersiz,
kas ve kemiklerin dayanikliligini, esnekligini arttirarak yasli bireyleri osteoporozdan korumada
en biiyiik destegi saglar. Yapilan calismalarda egzersizin, yaslilarda kardiyovaskiiler hastaliktan
korumada, pihtilagsma riskini azaltmada, kondisyonu arttirmada, denge olusturmada, kandaki
yag ve glikoz diizeylerini diistirmede, uyku, halsizlik ve yorgunlugu hafifletmede, bagirsak
motilitesini diizenlemede, kronik agriy1 azaltmada, sosyal, psikolojik ve zihinsel islevler
tizerinde olumlu etkilerini gdstermistir.?® Yashlarin aktif bir donem gecirebilmeleri igin saglikli
yasam bi¢imi davraniglar1 kapsaminda fiziksel aktiviteye gereksinimleri bulunmaktadir.

Sicak Uygulama

Sicak uygulama, vazodilatasyon etki olusturarak sinir uglarindaki baski, hipoksi ve gerilme gibi
olumsuz etkileri azaltir. Sicaklik kaynagi olarak sicak kompresler, sicak banyo, sicak su sisesi
ya da torbasi, elektrikli 1s1 pedleri ve sicak battaniye kullanilabilmektedir. Yagl bireylerde duyu
ve hissiyat kayiplarini da goz dniine aldigimizda sicakligin 40-45°C arasinda ve 30 dk’dan uzun
olmamasina dikkat edilmelidir.?®® Yapilan calismalar sicak uygulamalarin, agri, artrit,
kontraktiir, kas spazmi, kronik enflamasyon, metabolik siire¢lerin hizlanmasi, yiizeyel trombo-
flebit, bozulmus dolasim, 6dem, kas-iskelet sistemi ve kollaejen vaskiiler hastaliklarda
etkinligini gdstermistir.?" 28

Soguk Uygulama

Agrmin azaltilmasinda soguk uygulama iki yonlii etki gostermektedir. Ilki, vazokonstriiktor
etkisi 1le enflamasyonu baskilayarak kanama, 6dem ve kas spazmini azaltir, boylelikle lokal
anestezi saglar. Ikincisi kapi-kontrol mekanizmasim harekete gegirerek dokunma reseptorlerini
uyararak endojen opioidlerin salimmini arttirarak agriyr hafifletir.° Demir Saka ve Goziimiin
toplumda yasayan yaslilarda agr1 prevalansi ve agr1 6z yonetim uygulamalarinmi inceledikleri
caligmada agriy1 hafifletmek i¢in soguk uygulama kullanan yaslilarin tamami yarar gordiigiinti
bildirmistir.3° Soguk uygulama ile 6dem azalarak agri ve spazm hafifler ve bdylece soguk
uygulama ile kismi analjezi etki saglanir. Ozellikle abdominal agrilar, bel agrisi, travmalarda,
romatolojik hastaliklarda, hemipleji, tetrapleji ve parapleji gibi noral kokenli agrilarda etkinligi
bildirilmistir.?®

Aromaterapi Masaji

Aromaterapi Masaji; viicudun gevsemesi, derin solunum, dinlenme ve uyku hali gibi genel bir

dinlenme saglayarak yasl bireylerde konforu arttirmaktadir. Masaj uygulamasinin boyun ve sirt
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problemleri, bas agrisi, akut ve kronik agri, artrit, romatizma, tendinit, tenosinovit, epikondilit,
bacaga atel uygulanmasi, skolyoz, kas yorgunlugu, yumusak doku problemleri (burkulma ve
incinmeler), fibromiyalji sendromu ve eklem hastaliklarinda etkili oldugu bildirilmistir.3!
Kayropraktik

Kayropraktik uygulamalar, c¢esitli eklem disfonksiyonlar1 yumusak doku zorlanmalari,
ilerleyen yas ile birlikte artan kas-iskelet sistemi rahatsizliklari, skolyoz, kronik boyun ve bel
agrilar gibi saglik sorunlarina yonelik tedaviye destek saglamada ve bu sorunlarin ilerlemesini
onlemede yardimci olan manuel teknikleri i¢eren uygulamalardir.®
Kognitif-Davramssal Teknikler

Agriy1 azaltmada duygu durum degisikligi olusturarak etkinlik gosteren tekniklerdir.3%38
Gevseme

Diyaframin nefes alip verme ile hareket etmesi sempatik sinir sistemini etkilemektedir. Olugan
bu etki ile vagus siniri aktif hale gelerek endorfin hormonunun salgilanmasini arttirarak, viicutta
gevseme saglamaktadir. Kisiler tam bir gevsemeyi sagladiklarinda parasempatik sinir sistemi
aktivitelerinde artma, sempatik sinir sistemi aktivitelerinde gerileme gorulecektir. Bu durumda
kan basinci diiser, metabolik hiz yavaslar, oksijen tiiketimi azalir, damarlar genisler, periferal
1s1 artar, nabiz ve solunum yavaslar. Viicutta meydana gelen bu degisimler yasam kalitesini
diistiren agri, anksiyete, gerginlik ve stres gibi olumsuz uyaranlardan kisileri uzaklastirmis
olur.®® Dehkordi ve Jalali yashlar ile yaptig1 caligmada, gevseme egzersizlerinin yasam
kalitesini olumlu etkiledigi, giinliik aktivitelerde bagimsizligi arttirdigi agri ve yorgunluk
siddetini azalttig1 bildirilmistir.>

Dikkati Baska Yone Cekme

Hastanin ilgi duydugu bir seye odaklanmasi agri lizerine yogunlasmis ilgiy1r dagitarak agri
tizerinde kontrol hissi saglar ve dayanma giiclinii artirir. Bu teknikte birka¢ duyuya (isitme,
gorme ve dokunma gibi) birden hitap edilmelidir. Film izletme, puzzle, sanal gerceklik gozligii
kullanma, alakasiz seyler konusma, objeleri sayma, resim yaptirma ve mizik dinletme gibi
bircok yéntem kullanilabilir. Etkinligi kisa siireli olsa bile yash bireylerde akut ve kronik
agrilarda kullanilabilir.®® Benham ve arkadaslarmin agrisi olan yasl bireylerde uyguladiklari
sanal ger¢eklik gozliigiiniin yashlarda agriy1 azalttig1 belirlenmistir. 3

Muzik

Muzik, viicuttaki endorfin diizeyini arttirarak kiside rahatlama hissi saglar ve bireyin agriya
tolerans giiclinii arttirir. Ameliyat sonrasi agrisi olan hastalara dinletilen miizigin gevseme

sagladigi, stres hormon diizeylerini azalttig1 ve uykuya dalmay1 kolaylastirdig1 gosterilmistir.
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37 Diz osteoartriti olan yash bireylerde agriy1 azaltmak icin dinletilen miizigin algilanan agriy1
azalttig1 bildirilmistir.%®

Diger Teknikler

Refleksoloji

Kulaklar, eller ve ayaklardaki belirli refleks noktalara uygulanan 6zel bir basing uygulama
teknigidir. Basing ile birikmis enerji bloklar1 kirilir ve serbest enerji akimlar ilgili organlara
dengeli bir bicimde yayilir ve viicudun kendi kendini iyilestirme giiciinii aktif hale gegirir.°
Yagl bireylerin agrisin1 azaltmada uygulanan refleksolojinin etkinligi c¢alismalarda da
gosterilmistir.”4°

Akupunktur

Akupunktur ignesinin viicuda yerlestirilmesi ile nosiseptorlerden baslayan impulslar, medulla
spinalisten kortekse giderken mezensefalonda bulunan serotoninerjik ve enkefalinerjik
noronlar1 harekete gecirir ve viicudun dogal analjezik sisteminin aktif olmasini saglar. Merkezi
sinir sistemi ve plazmada beta-endorfin, norepinefrin ve serotonin yikselir. Bu ylkselme ile
birlikte viicutta antiinflamatuar ve analjezik etki olusur. Inme sonras1 agr1 problemi yasayan 65
yasindaki bir bayan hastaya uygulanan akupunktur tedavisinin sonuglarini inceleyen bir olgu
calismasinda, her seansta hastaya 20 dakika olmak (zere haftada 2 kez toplam 10 seans
akupunktur uygulanmis ve ikinci seans sonrasinda agrinin tamamen gegctigi belirlenmistir.*!
Agr1 Yonetiminde Hemsirenin Rolii

Agr1 hemsirelerin en sik karsilastigi problemlerden biridir. Tedavi edilemeyen agrilar yash
bireylerde, hareket kayiplari, depresyon, sosyal izolasyon, biligsel fonksiyonlarda gerileme,
istah kayiplar1 ve uyku problemleri gibi yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyen bir ¢ok
soruna neden olmaktadir. Yaslida agrinin degerlendirilmesi ve kontrol altina alinmasi oldukca
onemlidir. Bunun i¢in yaglilara biitiinciil bakim sunulabilmesinde, agrinin azaltilmasinda veya
ortadan kaldirilmasinda, uygulanacak farmakolojik ve nonfarmakolojik yontemlerin bilingsizce
kullaniminin 6niine gegilmesinde hemsirelere 6nemli gorevler diismektedir. Hemsireler, bu
uygulamalarin yaslilar tizerindeki duygusal ve psikolojik etkilerini de g6z 6niinde bulundurarak
hareket etmelidir. Yaslilarin farmakolojik olan ve olmayan uygulamalar konusundaki bilgilerini
artirmal1, yashilarin giivende hissedecekleri ve rahat iletisim kurabilecekleri bir bakim
sunmalidir.*? Ayrica aile dyelerini de bakima dahil ederek agr1 yonetiminde kullamlacak
farmakololojik ve nonfarmakolojik girisimleri iyi yonetebilmelidir. Yine hastalar ile uzun siire
zaman gecirmeleri uyguladiklari tedavinin sonuglarini izleme ve degerlendirme agisindan diger
saglik ekibi liyelerine oranla agri kontroliinde daha 6nemli bir yerdedir. Bundan dolay1

hemgirelerin agr ile bas etmede, hastaya ilaclarin nasil ve ne zaman alinmasi noktalarinda,
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nonfarmakolojik girisimleri uygularken dikkat edilecek temel noktalarda, uygulamalarin
etkinligini arttirmak ve agriy1 azaltmak i¢in dogru rehberlik etmeleri, agrinin giderilmesinde ve
degerlendirilmesinde rol almalar1 ve empati becerilerini kullanmalar1 beklenmektedir. Etkin bir
agr1 yonetiminde, bilginin dogru kullanilmasi, dogru tutum, dogru degerlendirme ve dogru
yonlendirme yapilmasi olduk¢a 6nemlidir. Hemsireler agrinin azaltilmasinda yash bireylerin
bireysel gereksinimleri ve farkliliklarint da g6z oniinde bulundurarak agri i¢in uygun olan
yontemi tanilar, agriy1 azaltmak ya da ortadan kaldirmak i¢in gerekli girisimleri planlar, uygular
ve degerlendirir. 2

Finansman

Bu arastirma i¢in, kamu, ticari veya kar amaci giitmeyen sektorlerdeki finansman
kuruluslarindan belirli bir destek alinmadi.

Cikar Catismasi1 Beyani

Yazar, ¢ikar catismasi olmadigini beyan ederim.

Kaynaklar

1. Chow KM, Chan, JC. Pain Knowledge and attitudes of nursing students: A literature review. Nurse Educ
Today. 2015;35(2):366-372. https://doi.org/10.1016/j.nedt.2014.10.019

2. Oztiirk S. Giresun ili kesap ilce merkezinde yasayan yaslilarda agr1 prevalansi ve agriyla bas etme yontemleri
[Yiksek Lisans Tezi]. Trabzon: Karadeniz Teknik Universitesi; 2016.

3. Baser M, Tasct S. Kanita dayali rehberiyle tamamlayicit ve destekleyici uygulamalar. 1.Baski. Ankara:
Akademisyen Tip Kitabevi. 2015. s. 39-97.

4. lzgu N, Metin ZG. Complementary and alternative therapies from the Turkish Physician's perspective: An
embedded mixed-method study. Complementary Therapies in Clinical Practice. 2020;39,101144.
https://doi.org/10.1016/j.ctcp.101144

5. Tang SK, Tse MMY, Leung SF, Fotis T. The effectiveness, suitability, and sustainability of non-
pharmacological methods of managing pain in community-dwelling older adults: A systematic review. BMC
Public Health. 2019;19(1):1-10. 8 https://doi.org/10.1186/s12889-019-7831-9

6. Metin ZG, Ozdemir L. The effects of aromatherapy massage and reflexology on pain and fatigue in patients
with rheumatoid arthritis: A randomized controlled trial. Pain Management Nursing. 2016; 17(2); 140-149.
https://doi.org/10.1016/j.pmn.2016.01.004

7. Eom MR, Kim SK, Park MH, Namkim O. The Effects of Foot Reflexology on Sleep Quality, Pain and Muscle
Strength in Community Dwelling Female Elderly. Indian Journal of Public Health Research & Development.
2019; 10(5).

8. Balbaloglu O. 65 Yas iistiindeki bireylerin agr1 kesici kullanim siklig1 ve dzellikleri. Bozok Med J. 2017;7(2):7-
13.

9. Bahat G, Akpmnar TS, Tufan F, Akin S, Tufan A, Erten N, ve ark. Yaslhlarda akilci ilag kullanimi. J Gerontol
Geriatrik Ars. 2012;1(1): 2-8. https://doi.org/10.4172/ jggr.1

56



Aslan ve Kilig THDD 2022, 3 (1), 49-58
Derleme

10. Ovayolu O, Ovayolu N. Multipl miyelom tanis1 alan geriatrik hastalarda agr1 ve yonetimi. HUHEMFAD-
JOHUFON. 2018;5(3):260-267.

11. Hagen M, Alchin J. Nonprescription drugs recommended in guidelines for common pain conditions. Pain
Manag. 2020;10(2):117-129. https://doi.org/10.2217/pmt-2019-0057

12. Coskun E, Yilmaz SK, Sel¢uki NA. Mefenamik asitin elektrokimyasal davraniginin incelenmesi. Erciyes
Universitesi Fen Bilimleri Enstitiisii Fen Bilimleri Dergisi. 2019;35(2): 62-72.

13. Kormosha ZA, Matviichuka QY, Bazel YR. Extraction spectrophotometric determination of mefenamic acid
in  pharmaceutical  preparations.  Journal ~of  Analytical Chemistry. 2014;69, 960-964.
https://doi.org/10.1134/S1061934814100074

14. Jain RS, Patil PA. Identification, symptoms and uses of salicylic acid. Asian J. Research Chem. 2020;13(1):71-
72. https://doi.org/10.5958/0974-4150.2020.00015.2

15. Gaziano J. Michael. Aspirin for primary prevention: clinical considerations in 2019. Jama. 2019;321(3): 253-
255. https://doi.org/10.1001/jama.2018.20577

16. Schmidt M, Lamberts M, Olsen AMS, Fosbell E, Niessner A, ve ark. Cardiovascular safety of non-aspirin non-
steroidal anti-inflammatory drugs: review and position paper by the working group for Cardiovascular
Pharmacotherapy of the European Society of Cardiology. Eur Heart J. 2016;37(13): 1015-1023.
https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehv505

17 Roberto G, Bartolini C, Rea F, Onder G, Vitale C, Trifiro, G. ve ark. NSAIDs utilization for musculoskeletal
indications in elderly patients with cerebro/cardiovascular disease. Eur J Clin Pharmacol. 2018;74(5):637-643.
018) https://doi.org/10.1007/500228-018-2411-y

18. Cilingir D, Bulut E. Yasl bireylerde agriya yaklasim. Anadolu Hemsirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi.
2017:20(2).

19. Eyigor C, Koken I. Kronik bel-boyun agrili hastada adjuvan analjezikler. TOTBID Dergisi. 2017;16,133-138.

20. Ozveren H, Faydali S, Ozdemir, S. Hemsirelerin agrinin farmakolojik olmayan y&ntemlerle kontroliine iliskin
bilgi ve uygulamalari. Turkish Journal of Clinics and Laboratory. 2016; 7(4), 99-105

21.Ozveren H. Agr kontroliinde farmakolojik olmayan yontemler. Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi
Dergisi. 2011;18(1):83-92

22. Mccartney CJL, Nelligan K. Postoperative pain management after total knee arthroplasty in elderly patients:
treatment options. Drugs & Aging, 2014; 31(2): 83-91. https://doi.org/10.1007/s40266-013-0148-y

23.Mei B, Zha H, Lu X, Cheng X, Chen S, Liu X. Et al. Peripheral nerve block as a supplement to light or deep

general anesthesia in elderly patients receiving total hip arthroplasty. The Clinical journal of pain, 2017;
33(12): 1053-1059. https://doi.org/10.1097/AJP.0000000000000502.

24. Ergiin M. Yaglilik ve egzersiz. Spor Hekimligi Dergisi. 2013;48(4):131-138.

25.Ardi¢ F. Egzersizin saghk yararlari. Tirkiye Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Dergisi. 2014; 60,9-14.
https://doi.org/10.5152/tftrd.2014.33716

26.Goris S, Taget S, Dogan N, Demir H, Kili¢ Z. Sicak uygulamalar ve diz osteoartrit agrisinda uygulanmast.
Integratif T1p Dergisi. 2015;3(2):72-73.

27.Deshmukh J, Ray S. Effectiveness of application of hot water with Epsom salt v/s plain hot water on knee joint

pain among geriatric women. The Pharma Innovation Journal. 2019;8(6): 434-441.

57


https://doi.org/10.1007/s40266-013-0148-y

Aslan ve Kilig THDD 2022, 3 (1), 49-58
Derleme

28. Anuradha S, Anusha AR, Umamaheswari K, Priyanka A, Sreelatha B. Effect of Epsom Salt with Hot Water
Compress on Knee Joint Pain among Elderly with Osteoarthritis at Arunodaya Vruddhashram,
Nagaiahgaripalli, Near Tirupathi, Andhra Pradesh, India. International Journal of Orthopedic Nursing.
2021;7(1): 1-6. https://doi.org/10.37628/ijorn.v7i1.1869

29. Cakir E, Senel O. Effect of cold water immersion on performance. European Journal of Physical Education
and Sport Science. 2017;3(12):419. http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.1120423

%. Demir Saka SD, Goézim, S. Toplumda yasayan yashilarda agri prevalansi ve agr1 6z yonetim
uygulamalari. Cukurova Medical Journal. 2020; 45(2): 595-603. https://doi.org/10.17826/cum].639994

3L Alemi S, Abolmaali Alhosseini K, Malihialzackerini S, Khabiri M. The Effectiveness of Mindfulness Training-
Aromatherapy Massage on Rising Psychological Health of Elderly Women with Chronic Pain. Iranian Journal
of Ageing. 2021;16(2):218-232. https://doi.org/10.32598/sija.16.2.3058.1

32. Walker BF, French SD, Grant W, Green S. Combined chiropractic interventions for low back pain. Cochrane
Database Syst Rev. 2010; 4. https://doi.org/10.1002/14651858.CD005427.

33. Taylor HL, Rybarczyk BD, Nay W, Leszczyszyn D. Effectiveness of a CBT intervention for persistent
insomnia and hypnotic dependency in an outpatient psychiatry clinic. J Clin Psychol. 2015;71,666-683.
https://doi.org/10.1002/jclp.22186

34. Dehkordi AH, Jalali A. Effect of progressive muscle relaxation on the fatigue and quality of life among Iranian
Aging Persons. Acta Med Iran. 2016; 54: 430-436.

35.1nal S, Canbulat N. Cocuklarda prosediirel agr1 yénetiminde dikkati baska ydne ¢ekme ydntemlerinin
kullanimi1. Saglik Bilimleri ve Meslekleri Dergisi. 2015; 2(3):372-378. https://doi.org/10.17681/hsp.47420

36.Benham S, Kang M, Grampurohit N. Immersive virtual reality for the management of pain in community-
dwelling older adults. OTJR: Occupation, Participation and Health. 2019; 39(2): 90-96.
https://doi.org/10.1177%2F1539449218817291

37. Teskereci G, Yangin HB. Over kanseri tanist alan bir kadinda aromaterapi ve miizik esliginde hayal etme
egzersizi uygulamasi: olgu raporu. Spatula DD. 2015;5(2):79-8.

38.Innes KE, Selfe TK, Kandati S, Wen S, Huysmans Z. Effects of mantra meditation versus music listening on
knee pain, function, and related outcomes in older adults with knee osteoarthritis: an exploratory Randomized
Clinical Trial (RCT). Evidence-Based Complementary and Alternative Medicine. 2018.
https://doi.org/10.1155/2018/7683897

39. Cevik K. Hemsirelikte tamamlayici ve alternatif tedavi: Refleksoloji. Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi
Dergisi. 2013;29(2):71-82.

40. Oliveira BHD, Silva AQDAD, Ludtke DD, Madeira F, Medeiros GMDS, et al. Foot reflexotherapy induces
analgesia in elderly individuals with low back pain: a randomized, double-blind, controlled pilot
study. Evidence-Based Complementary and Alternative Medicine, 2017.
https://doi.org/10.1155/2017/2378973

41. Mandiroglu S, Sirzai H, Yumus F, Culha C. inmeli bir olguda gelisen noropatik agrinin akupunktur tedavisine
dramatik yaniti: olgu sunumu. Ankara Akupunktur ve Tamamlayic1 Tip Dergisi. 2014; 2(2): 1-4.

42.0zdil K, Muz G. Oztiirk, G. K. Yaslilarda farmakolojik olmayan uygulamalar ve etkisinin incelenmesine
yénelik Tiirkiye’deki mevcut tezlerin degerlendirilmesi. Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi.

2020; 7(3): 196-205.

58


https://doi.org/10.1155/2017/2378973

