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Bölüm 4

AKUPRESUR UYGULAMASININ TİP 2 DİYABET 
HASTALARINDA POLİNÖROPATİ İLE İLİŞKİLİ AĞRI 

VE UYKU KALİTESİNE ETKİSİ
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1. DIYABETIN TANIMI

Diyabet, insülin eksikliği ya da insülin etkisindeki defektler nedeniyle orga-
nizmanın karbonhidrat, yağ ve proteinlerden yeterince yararlanamadığı, sürekli 
tıbbi bakım gerektiren, kronik, geniş spektrumlu bir metabolizma bozukluğudur.1 
Diyabetli bireyler, glisemik kontrole ek olarak risk azaltmaya yönelik birçok stra-
teji ile sürekli tıbbi bakıma ihtiyaç duymaktadırlar.2 Bu nedenle diyabet bugün 
endişe verici sınırlar olan, yarım milyar insanın savaştığı, dünya çapında önemli 
bir sağlık sorunudur.2,3,4

2. DIYABETIN EPIDEMIYOLOJISI

Dünya çapında 2019 yılı itibariyle 20-79 yaş aralığında 463 milyon diyabetli 
bulunmaktadır. Bu sayının 2030’a kadar 578 milyona ve 2045 yılına kadar 699 
milyona ulaşacağı tahmin edilmektedir. En büyük artışın, düşük ve orta gelirli 
ülkelerde olması beklenmektedir.

Türkiye’de 2019 itibariyle 6,4 milyon diyabetli bulunmaktadır. Bu sayının 2045 
yılı itibariyle 10,4 milyona ulaşacağı ve Türkiye’nin diyabetli birey sayısıyla dünya 
genelinde ilk 10 ülke arasına gireceği tahmin edilmektedir.2

3. DIYABETIN SINIFLANDIRILMASI

Diyabet klinik olarak dört sınıfta incelenmektedir.2, 4
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lamalarını geliştirmeleri, etkin stratejiler belirlemeleri ve sağlıklı/hasta bireylerde 
bu uygulamaları etkin ve doğru şekilde kullanmaları beklenmektedir.36, 37

Akupresur, hemşirelik girişimleri sınıflamasında yer alan bir uygulamadır. 
Akupresurun bütüncül bir yaklaşımı içermesi, alternatif yöntemlere olan inanç, 
öz bakımını gerçekleştirmek için başka fırsatları da değerlendirme gibi nedenlerle 
bireyler tamamlayıcı ve alternatif yaklaşımların kullanımını tercih etmektedir.37 

Akupresur uygulamasında hemşirenin sorumlulukları şunlardır;36, 37

•	 Her hastanın ihtiyaçlarına yönelik olarak uygulama yapmalı ve yan etki görül-
meden, semptomları azaltarak hastaları öz bakımlarına katılmaları yönünde 
teşvik etmelidir.

•	 Akupresur uygulamasını kanıtlara dayandırarak, hastalara danışmanlık yap-
malı, hasta zararına ve kötüye kullanıma neden olabilecek durumlara engel 
olmalıdır.

•	 Uygulamayı yaparken hastanın durumunu, kaynaklar ve kurum politikası 
gibi etmenleri göz önünde bulundurmalıdır.

•	 Hasta seçimi ile ilgili etik değerlere ve hastanın iyilik haline saygı duymalıdır.
•	 Bireyler bakım ve tedaviyle ilgili kendi kararlarını verme hakkına sahiptirler. 

Bu nedenle hastaların tedaviyle ilgili bilgilendirilmiş bir seçim yapmaları için 
uygun ve yeterli bilgiyi sağlamaktan sorumludur ve karar verme sürecinde 
hastaya yardımcı olmalıdır.

•	 Akupresur uygulamasından önce yapılacak tüm girişimlerle ilgili potansiyel 
yarar ve zararları tanılamakla sorumludur.

•	 Akupresurun hastanın sağlık durumu üzerindeki etkilerini değerlendirebil-
meli ve ilave bilgi, beceri ve uzmanlık gerektiğinde bunu kabul edebilmelidir.

•	 Birey için risk ve yararları tanılamak amacıyla akupresurun etkileri ve eylemle 
ilgili yeterli bilgi sahibi olmalı ve girişimin uygun olup olmadığını belirlemek 
için bilgiyi sağlayacak mevcut kaynaklara ulaşabilmelidir.
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