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Diabetes Mellitus, relatif ya da mutlak insülin eksikliği veya periferik dokularda-
ki insülinin etkisine karşı gelişmiş olan ‘insülin direnci’ nedeniyle ortaya çıkan, 
pek çok organı etkileyerek multisistemik organ tutulumuna neden olan kronik 
hiperglisemi ile karbonhidrat, yağ, protein metabolizmasında da bozulmalara 
yol açan geniş spektrumlu bir metabolizma bozukluğudur. Diabetes mellitusun, 
iyi yönetilemediği durumda bireylerde; koroner kalp hastalığı, inme, böbrek 
yetersizliği, retinopati ve ayak ülseri gibi komplikasyonlar görülmektedir. Bu 
komplikasyonlar, zaman içinde ilerleyerek ciddi morbidite ve mortalite oranla-
rına neden olmaktadır (1).

Diyabet, dünyada gerçekleşen ölümlerin önde gelen nedenlerinin başında 
olup, vaka sayısı ile birlikte prevalansı da sürekli olarak çarpıcı biçimde artmak-
tadır. Uluslararası Diyabet Federasyonu (IDF) 2021 yılı raporunda, Dünya gene-
linde 20-79 yaş aralığındaki 537 milyon bireyin diyabet tanılı olduğunu, diyabe-
te bağlı ölümlerin 6.7 milyona ulaştığını belirtmiştir. Aynı raporda, 2030 yılında 
diyabet tanılı bireylerin sayısının 643 milyona, 2045 yılında ise 783 milyona ula-
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giderek artmakta ve bu yöntemlerin hastalar tarafından yaygın olarak kullanıl-
dığı bilinmektedir. Ancak, ülkemiz yönetmeliğinde yer alan tamamlayıcı tedavi 
yöntemlerinin hepsi sertifikalı hekimler tarafından uygulanmakta ve hemşireler 
bağımsız olarak yapabilecekleri refleksoloji, hipnoz gibi uygulamalar konusunda 
sınırlandırılmaktadır. Hemşireler; masaj, aromaterapi, reiki, gevşeme egzersizle-
ri, akupresur ve nefes tekniklerini bağımsız olarak uygulayabilme potansiyeline 
sahiptir. Tamamlayıcı tedavileri bireyselleştirilmiş hemşirelik bakımına hüma-
nistik ve holistik bir yaklaşım içerisinde yansıtmak, sunulan hemşirelik bakımı-
nın kalitesini artıracaktır (23). 

Hemşirelik her ortamda bireyin, ailenin ve toplumun sağlığının geliştirilme-
sini, korunmasını, hastalık durumunda iyileştirilmesini ve yaşam kalitesinin ar-
tırılmasını amaçlamaktadır. Bu yönde hemşirelik bakımını kanıta dayalı olarak 
planlayan, uygulayan ve değerlendiren hemşirelerin verdiği bakımda temelde 
yer alan tamamlayıcı tedavi uygulamalarının oldukça sınırlı oluşu nedeniyle, ta-
mamlayıcı tedavilerin hemşireler tarafından uygulanmasının yasal düzenleme-
lerle desteklenmesi gerekmektedir (65). Hemşirelerin, birey ve topluma sağlık 
bakım hizmeti sunan sağlık profesyonelleri arasında büyük çoğunluğu oluştur-
ması ve çeşitli klinik ortamlarda bulunması, sağlığın korunması, geliştirilmesi 
ve hastalıklarla mücadele konusunda bütüncül bakım sunması ve hasta hakları 
savunuculuğunu da yapabilecek ciddi bir konumda bulunmaları yasal düzenle-
melerin yapılmasının haklı nedenlerinin başında gelmektedir (23).
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