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OZET

Su Jok terapiye gore eller ve ayaklar viicudun minyatir bir
kopyasidir ve anatomik olarak insan viicuduna maksimum yapisal
benzerlik gostermektedir. Insan viicudundaki her organin el ve ayaklarda
karsilik geldigi bir yansima noktasi bulunmaktadir. Bu noktalar uzaktan
kumanda gibi viicudun her organini ve pargasini harekete gegirmektedir.
Su Jok terapi ile viicudun el ve ayaklardaki yansima noktalarina gesitli
teknikler ile yapilan uygulama sonucunda fiziksel olarak organ veya
viicut bolgesinin uyarildigi ve viicutta bulunan enerjinin harekete
gecirildigi ve iyilesmenin saglandifi savunulmaktadir. Uygulamanin
basit olmasi, yan etkisinin olmamasi, girisimsel bir miidahale icermemesi
ve uygulama alami olarak genis bir yelpazeye sahip olmast Su Jok
terapinin popiilaritesini gittikge arttirmaktadir.

Bu derlemede Su Jok terapi ile ilgili alanyazin (literatiir)
taramast yapilmis ve cesitli kaynaklardan derlenen bilgiler 1s1ginda
integratif (biitiinlesik) hemsirelik ile felsefe yakinligindan bahsedilmis bir
yontem olan Su Jok terapi ve etki mekanizmasi, uygulama prensipleri ile
alanda yapilan galigmalar ele alinmig ve derlenen bilgiler 6zetlenmeye
calisilmustir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; integratif (biitiinlesik) Yontem; Su
Jok

ABSTRACT

According to Su Jok therapy, the hands and feet are a miniature
replica of the body and anatomically show maximum structural similarity
to the human body. Each organ in the human body has a corresponding
reflection point on the hands and feet. These points activate every organ
and part of the body, like a remote control. It is argued that thanks to Su
Jok therapy, as a result of the application of various techniques to the
reflection points of the body on the hands and feet, the organ or body
region is physically stimulated, the energy in the body is activated and
healing is achieved. The popularity of Su Jok therapy is increasing day
by day as it is simple to apply, has no side effects, does not contain any
interventional interference and has a wide range of application areas.

In this review, the literature on Su Jok therapy was searched and
in the light of the data compiled from various sources, Su Jok therapy,
which is a method of integrative nursing and philosophy closeness, and
its mechanism of action, application principles and studies in the field
were discussed and the collected data was tried to be summarized.

Keywords: Su Jok; Integrative Method; Nursing
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GIRiS

Modern tip uygulamalariin enerji ve zihinsel temelli
degisim teknikleriyle birlikte uygulanmasi olarak tanimlanan
“integratif (biitiinlesik)
bozukluklarin fiziksel hastaliklari nedeni oldugunu, sagligin

tip” beden enerjisinde olusan
devami ve iyilesmenin saglanmasi i¢in de beden enerjisinin
yeniden diizenlenmesi gerektigini savunmaktadir (Somer ve
Vatanoglu-Lutz, 2017). Tedavide
odaklanilmamakta, birey ruhsal ve bedensel olarak da bir biitiin
olarak ele almmaktadir (Tiitiincii, 2017). Bu acidan

bakildiginda tamamlayic1 tedaviler ile hemsirelik bakim

Sadece  hastaliga

uygulamalarmin aym felsefeye sahip oldugu goriilmektedir.
Insamin icindeki iyilestirici giicii agiga ¢ikarmayr amaglayan
integratif hemsgirelik, yogun invaziv uygulamalarinin aksine
non-invaziv ve non-farmokolojik yontemlerle insanin bir biitiin
olarak iyilesmesini destekleyen geleneksel ve yeni girisimler
icin kanit temelli uygulamalari tercih etmektedir (Tasci, 2015;
Watson 2009).
sorun ¢dzme ve kuramsal bilgi ile donatilmig hemsirelerin

Bu nedenle integratif yontemlerin bilimsel

bagimsiz rolleri arasinda sayilabilecek bir hemgirelik girigimi
olarak degerlendirilmesi gerekmektedir (Turan, Oztiirk ve
Kaya, 2010).

Diinya’daki Birlesik Krallik, Danimarka, Hollanda,
Almanya, Kanada vb iilkelerde gerekli kurs, egitim, sertifika
aldiktan hemsirelerin  integratif =~ yOntemleri
uygulamalarinda herhangi bir engel yasa ya da yonetmelik
bulunmazken, ilkemizde 29158 sayr ile 27 Ekim 2014
tarihinde Resmi Gazetede yayinlanan “Geleneksel ve
Tamamlayict  Tip  Uygulamalar1  Ydnetmeligi” nde
hemgirelerin tek basmma uygulama yapma yetkilerinin
bulunmadig, sertifikali tabip ve dis tabibinin godzetim ve
denetimi altinda ancak uygulamalara katilabildikleri ifade
edilmektedir (Somer ve Lutz, 2017).

sonra

Literatiirde, integratif hemsireligin felsefesiyle
benzerlik gosteren Su Jok terapinin uygulamasinin basit olusu,
herhangi bir yan etkinin olmamasi ve girisimsel bir miidahale
icermemesi gibi nedenlerden dolayr hemsirelerin semptom
yonetiminde integratif (biitiinlesik) bir yontem olarak Su Jok
terapiyi uygulayabilecekleri savunulmaktadir (Nurjannah,
2020).

Su Jok Terapi

Giliney Koreli bilim adanmi Profesér Park Jaec Woo0
(1942-2010) tarafindan 1986 yilinda gelistirilmistir. Kore
dilinde “Su” el, “Jok” ise ayak anlamina gelmektedir (Friman
ve Chelala, 2016; Ivanov 2018; Sharma ve Sharma, 2015; Woo
1987, 1991, 2000, 2002, 2007). Su Jok terapi, el ve ayaklarda
bulunan yansima noktalarma masaj, moksa (i1sitma), igne,
magnet ve tohum gibi ¢esitli teknikler uygulanarak yapilan,
viicudun eller ve ayaklar {iizerindeki bagimsiz iletisim
akupresiir/akupunktur

sistemlerini kullanan modern bir

yorumu olarak tammmlanmaktadir (Sekil 1) (Albert ve Asanova,
2016; Albert, 2018; Ivanov 2018; Ponni, 2011).

Holistik yaklasimlar, enerji akist ve meridyenler Su
Jok terapinin temelini olusturmaktadir (Ivanov 2018; Seth,
2013). Su Jok, dogu tibbinin denenmis ve giivenilir birgok
yontemini igeren entegre bir terapi yontemidir (Ponni, 2011;
Rodriguez, Mendoza, Garcia ve Castafieda, 2018; Seth, 2013).
Ozellikle de aym felsefenin ifade ettigi yaklagimlar olan
akupunktur ve akupressiir gibi uygulamalara i¢erik bakimindan
benzerlik géstermektedir (Ivanov 2018; Ponni, 2011; Rodrigue
ve ark., 2018). Bu yaklasimlarin ortak amaci, viicutta enerji
tagityan meridyenlerin (enerji kanallarimin) iizerindeki biyolojik
olarak aktif noktalara (akupunktur noktalaria) basing yaparak
yasam enerjisi olan Chi (ki) enerjisinin saglikli bir sekilde
akisimi saglamaktir (Chen ve Wang, 2014). Su Jok terapinin
diger refleksoterapi yontemlerinden farki, el ve ayaklarin insan
viicuduna olan benzerligidir. Bu benzerlik Su Jok terapi de
“uygunluk sistemi” olarak adlandirilmaktadir (Ivanov 2018;
Woo 1987, 1991, 2000, 2002, 2007).

Akupunktur (Klasik)
AKUPRESUR

Reflex Suiok Shiatsu Meridyen Ayurvedik
Akupresir Akupresir Akuprasor AkupresGr Akuprestr
Benzerlik Byal Carka sistem Tulyartha 10 Elementli
sistemn
meridyen
' v + +
Standart Bocek Mini Hayvan
! ! ! ! i

Ak El Reklzksalajisi Kulsk Yiz Omurss GB&0s, kafs, burun

Rekleksolojisi

Sekil 1. Su Jok terapinin akupressure yontemleri igindeki yeri (Woo, 1987).

Resim 1’de goriildiigii gibi, el ve ayaklardaki
bagparmak “bas” bdolgesini, elde avug, ayakta ise taban
“gbdvdeyi”, el ve ayaklardaki 3. ve 4. parmaklar “bacaklar1”, 2.
ve 5. parmaklar da “kollar1” temsil etmektedir. Boylece eller;
govdeden uzanan kollar, bacaklar ve bas bolgesi ile viicudun
kiigiik bir yansimast olarak gozlenmektedir (Friman ve
Chelala, 2016; Ivanov 2018; Woo 1987, 1991, 2000, 2002,
2007).

Resim 1. Bas ve ekstremitelerin sayilarinda elin viicuda uygunlugu (Woo, 1991).
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Eski Cin bilgilerine gore insan bedeni ying ve yang
olmak iizere ikiye boliinmektedir. El yumruk seklinde
stkildiginda avug i¢i ying, dig yiizii yang olmaktadir (Woo,
1991). Su Jok uygunluk sistemine gore de, bedenin yang tarafi
ellerin ve ayaklarin dis tarafina; ying tarafi ise avug i¢i ve ayak
tabanina uygunluk gostermektedir. Yang tarafinda omurga,
ying tarafinda da i¢ organlarin yansima noktalari
bulunmaktadir (Resim 2) (Ivanov 2018; Seth, 2013; Woo 1987,
1991, 2000, 2002, 2007).

1-8. gs#Gs omurlan  9-12. g8gus
ve kaburgalar

sag akciger

mide

kaburgalar
safra kesaesi bsbrekler

pankreas
kalinbagirsak

=ag legen
kemigi

karaciger
= pankreas 9-12. gsgus
safra kesesi omurlars
kahin
7 bagirsak
bel omurlars 2 kalp

bel omurlar

_ kuyruk
sokumu
koksig
kemigi

\ akciger

mesane

1 k tab
ROL MY IR sol ayak sirt

Resim 2. Su Jok yontemine gére organlarin el/ayaklara yansima gemast (Woo,
1991).

Su Jok Terapinin Etki Mekanizmasi

Su Jok teorisine gore; viicutta enerji akimi ve
sirkiilasyonun bulundugu, hastalik olustugunda da bu enerji
akiminin bozuldugu savunulmaktadir (Ivanov 2018; Seth,
2013; Woo 1987, 1991, 2007). Viicutta bulunan organda
agri/hastalik durumu ortaya ¢iktigi zaman uygunluk sistemi
prensibine gore el ve ayaklarda bulunan yansima bolgesine
sinyaller gonderilmektedir (Ivanov 2018). Agri/hastaligin
olustugu organa ait el ve ayaklarin yansima noktalarinda “bilye
uygunlugu” denilen basiya duyarh minik sislikler olugsmaktadir
(Seth, 2013; Woo 1987, 1991, 2000, 2002, 2007). Bu noktalara
yapilan uygulama sonucunda hasta organ veya viicut
bolgesinin uyarildigl, bu uyarilma ile viicutta bulunan enerjinin
harekete gectigi ve semptomlarda da diizelme gozlemlendigi
ifade edilmektedir (Ivanov 2018; Seth, 2013; Woo 1987, 1991,
2007) (Sekil 2).

SUJOK MEKANIZMASI

- . Hastalk — 4 Sinyal
gonderilir

Yansima

Dalgalan

Yansima orgamina gonderir
alanlan
ve normallestirme  iglevini

etkilenir

Yansima alanlannda
agn olusur

surdurir

T

Tedavi edici dalgalar

-— Uyanima

dretilir
(Basing uygulama)

Sekil 2. Su Jok Terapinin Etki Mekanizmas1 (Woo, 1987).

= Bedenin Sol Tarafinin Uygunlugu

Su Jok Terapi Uygulama Prensipleri

Yansima Alanlarimn Sec¢imi: Yansima noktalari, organin el
ve ayaklarda karsilik geldigi alan {izerinde tespit edilmektedir
(Seth, 2013). Yansima alanimin dogru se¢imi, Su Jok terapinin
etkinligi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Aksi taktirde, Su
Jok
belirtiimektedir. Ornegin; bel bolgesinde agr1 sikdyeti olan
hastaya Su Jok uygunluk sistemine gére omurganin el sirtina
yanstyan alanda uygulama yapilirsa sonug basarisiz olabilir.
Ciinkii bel agris1 omurga ile ilgili bir sorundan degil, bobrek

terapinin  etkisiz  olmasmna neden olabilecegi

hastaligindan da kaynaklanabilir (Resim 3). Eger kisinin bel
agrisinin sebebi gercekte bobrek hastaligi ise, teshisin yanlis
olmas1 yansima alanin yanls se¢imine ve Su Jok terapinin de
etkisiz olmasina neden olabilecegi ifade edilmektedir (Ivanov,
2018).

A: Bel agris1 yansima alani B: Bobrek agrist yansima alani

Resim 3. Yansima noktasinin yanlis teshisi (Woo, 1991).

El ve ayaklarin dogru pozisyonda tutulmasi yansima
noktalariin tespitinde viicudun sag ve sol bolgesine gore
belirlenmesinde biiyilk 6nem tagimaktadir (Resim 4) (Woo
1987, 1991, 2000).

Uygulamada, ayak tabanimin hareketten dolayr dogal
bir mekanik basing uygulayicisi olarak islev gérmesinin
tedavinin etkinligini arttirdigr belirtilmektedir (Ivanov, 2018).
Fakat klinikte ayaklardan ¢ok kullamim kolayligi agisindan
eller tercih edilmektedir (Woo, 1991). Kadinlarda sag,
erkeklerde de sol elin kullanilmasinin uygulamada biraz daha
etkili oldugu ifade edilse de “birincil alan/bdlge” olarak
tanimlanan temsil ettikleri organin tarafinda bulunan bolgeye
uygulanmasi kabul gérmektedir.

Sol El Sag El

Bedenin Sag Tarafinin Uygunlugu

Resim 4. Bedenin Sag ve Sol Kisimlarinin Ellere Yansimasi (Woo, 1991).
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Ornek 1: Karaciger, safra kesesi, sag bacak, sag kol, sag goz,
sag kulak vb. organlar viicudun sag tarafinda bulunan
organlardir. Bu nedenle birincil bolgeleri sag tarafta ve ikincil
iligki bolgeleri de sol tarafta bulunmaktadir (Resim 5).

Ornek 2: Kalp, dalak, sol bacak, sol kol, sol kulak, sol goz vb.
organlar viicudun sol tarafinda bulunan organlardir. Bu
nedenle birincil bolgeleri sol tarafta ve ikincil bdlgeleri de sag
tarafta yer almaktadir.

Birincil bolgeler, karsilik geldikleri organa daha yakin oldugu
icin daha etkili sonuglarin alindig bildirilmektedir (Ivanov,
2018).

RIGHT HAND |

Resim 5. Birincil ve ikincil alanlar (Ivanov, 2018).

Agril Su Jok Noktalarin Yerlerinin Belirlenmesi: Bu
yontemin etkinligini belirleyen en temel adim dogru noktay:
bulmaktir (Friman ve Chelala, 2016; Park 1991,2007;
Rodriguez ve digerleri, 2018). Viicuttaki enerji akisi, liziinti,
stres, travmalar sonucu tikanabilir. Viicuttaki enerji akisi
tikandiginda bu durum ellere, viicuda, baga ve ayaklara
yansimaktadir. Bu blokajlar agr1 deneyimi, sislik veya
kalinlagmus alanlar olarak ortaya ¢ikmaktadir (Tugay, 2010).

El ve ayaklarda, patolojinin olustugu organa ait yansima
noktalarinda “bilye uygunlugu” denilen minik sislikler
olusmaktadir. lgili noktanin basmca duyarliiimin, viicut
boliimiindeki agr1 seviyesi ile dogrudan bir korelasyona sahip
oldugu savunulmaktadir. Bu nedenle, viicudun uzuvlara
yansidigr noktalarda basiyla birlikte agri ve ¢ekilme hissi
olugmakta ve bu sayede dogru nokta tespiti yapilabilmektedir
(Resim 6) (Seth, 2013; Woo, 1987, 1991, 2000, 2002).

S—

Resim 6. Patolojinin olustugu organa ait yansima (Woo 1987, 1991).

El ve ayaktaki agrili noktanin tespiti i¢in “diyagnostik
prob” veya “teshis ¢ubugu” olarak adlandirilan metal, plastik
veya tahtadan yapilmis, yaklasik on santimetre uzunlugunda
bir ¢ubuk kullanilmaktadir. Uygun bolgedeki tiim noktalara
ayni giicte bast uygulanmast dogru noktanin tespiti agisindan

son derece 6nemlidir (Resim 7) (Seth, 2013; Woo, 1987, 1991,
2000, 2002).

Resim 7. Diyagnostik prob (Teshis ¢gubugu) (Ivanov, 2018).

Agrili Noktalarin Stimiilasyonu: Dogru noktanin tespitinden
sonra bu noktalar1 uyarmak ve enerji akisinin devami saglamak
amactyla Su Jok terapide ¢esitli teknikler uygulanmaktadir
(Ilvanov, 2018; Woo 2007).).

e Moxa stimiilasyonu
e  Soguk stimiilasyonu
e Igne stimiilasyonu
e Igne ve moxa stimiilasyonu
e Masaj stimiilasyonu
o Diagnostic probe masajt
o Tohum masaj1 (seed-therapy)
o Genel masaj aletleri yardimiyla
=  Masaj yiizligi
= Spiral masaj
= Silindir masaj
o Parmakla masaj
o Magnetik yildiz masaji
e  Magnet stimiilasyonu
o Nokta seklinde
o Halka seklinde
o Magnetik isaretli

Stimiillasyon Yonteminin Secimi: Su Jok noktalarina
uygulanacak stimiilasyon ydnteminin se¢imi, hastaligin
ciddiyetine ve kullanilacak olan uygunluk bolgesinin boyutuna
gore farkli olabilmektedir (Ivanov, 2018). Cok ciddi olmayan
hastaliklarda agriy1 hafifletmek i¢in igne yerine teshis probu
veya tohum terapisi/miknatislar ile yapilan masajlarin yeterli
olabilecegi belirtilmektedir. Daha ciddi, akut ve kronik
hastaliklarda ise, moxa, igneler veya farkli stimiilasyon
metotlarmin  kombinasyonlarinda daha etkili sonuglar
alinabilmektedir.

Stimiilasyon Siiresinin Belirlenmesi:
stimiilasyon yontemine ve

Bir uygulamanin

stiresi; stimiile edilen agr1
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noktalarimin veya alanlarinin sayisina baglh olarak degisiklik
gosterebilmektedir (Ivanov, 2018).

Uygulama Sayr ve Sikhgimin Belirlenmesi: Uygulamanin
say1 ve siklign hastaligin dogasina ve ciddiyetine gore
belirlenmektedir (Ivanov, 2018). Literatiire gore iyilesme
stiresi bir ¢ok faktore gore degiskenlik gostermekle birlikte
optimal terap6tik sonuglar elde etmek igin genellikle 1-15
seans olmasi tavsiye edilmektedir (Seth, 2013; Woo, 1991).
Hastalik akut degilse kronik hastaliklarda seanslar arasinda bir
iki giinliik araliklar verilmesi kullamlan agri1 noktalarimin
dinlenebilmesi i¢in Onerilmektedir. Hastaligin semptomlari
kaybolduktan sonra da ilave olarak 2-3 seans daha uygulama
yapilmast islemin etkinligini arttirmasit acisindan tavsiye
edilmektedir  (lvanov, 2018).
stimiilasyon yontem sec¢iminin uygun olmamasi, uygunluk

Taninin  yanlis  olmasi,
bolgesi i¢in kiiclik bir alan segilmesi, agr1 noktalarinin dogru
tanimlanmamasi, belirli bir hastaligin gerektirdigi rejimin
gbzlenmemesi, hastalikli organda geri doniisiimsiiz organik
degisikliklerin varligi, hastaliktan tim viicut sisteminin
etkilenmesi Su Jok terapinin basarisiz olmasina neden
olabilmektedir (Ivanov, 2018).

Literatiirde Su Jok Terapi

Su Jok Terapi, 2000 yilinda Rusya Saglik Bakanlig
tarafindan refleksoterapi yontemi olarak kabul edilmis ve
bircok tilkede aktif bir sekilde uygulanmaktadir (Ivanov, 2018;
Safonov ve Naprienko, 2017).

Literatiirde; Su Jok uygulamasinin olumlu etkileri ile
ilgili; kronik agr1, bel ve boyun fitigina bagh agri, postoperatif
agr1, migren agrisi, astim, soguk alginligi, gogiis agrisi, postir
bozuklugu, karpal tiinel sendromu, mide {ilseri ve duodenum
tedavisinde, anksiyete de kaygi
azalmasina yonelik yapilmis az sayida ¢aligmaya rastlanmigtir
(Albert ve Asanova, 2016; Albert, 2018; Cruz ve Muiioz, 2012;
Huber, Despaigne, Garcia ve Diaz, 2016; Nedeljkovic,
Ljustina-Pribi¢ ve Savi¢, 2008; Oliva, Ordufio, Portuondo,
Monier ve Lopez, 2017; Pérez, Gonzalez, Lopez ve Roque,
2014; Popova, 2005; Safonov ve Naprienko, 2017). Literatiirde
incelemesi sonucu ulagilan Su Jok terapi ile ilgili yapilmis
caligmalardan bazilar1 sunlardir: Perez ve digerleri’nin
caligmasinda; 65-69 yas arasinda ve c¢esitli deformasyonlara
bagli siddetli diz agrisi olan katilimcilarin olusturdugu
orneklemde, Su Jok uygulamasi sonrasinda hissedilen siddetli
agrimin anlamli diizeyde azaldigi belirtilmistir (Pérez ve ark.,
2014). Yaslar1 7 ile 17 arasinda degisen 100 astimli gocuk ile
yapilan randomize kontrollii c¢aligmada; sadece ila¢ alan
¢ocuklarm olusturdugu grup ile hem ilag alan ve hem de Su Jok
uygulanan gruptaki ¢ocuklarn Kkarsilastirilmasi sonucu,
kombine (ilag ve Su Jok) grubun tedavi sonuglarmimn ilag
grubuna gore daha olumlu oldugu edilmistir
(Nedeljkovic ve ark., 2008).

ilserinin durumunun

tespit

Oliva ve digerlerinin yar1 deneysel planladiklar1 ¢aligmasinda;
20 yasindan biiyiik hidrosalpinks tanist alan 56 hastaya, her biri
10 giin siiren toplamda 3 kiirden olusan ve her kiir arasinda 15
giinlik dinlenme araliklarinin planlandigt Su Jok tedavisi
sonucunda, pelvik agrisi olan hastalarin %58,9’unun uygulama
sonrasi agrilarinin azaldig bildirilmistir (Oliva ve ark., 2017).
Huber ve digerleri topuk dikeni nedeniyle fizik tedavi
boliimiinde takip edilen 128 hastay1, konvansiyonel tedavi
(kontrol grubu) ve Su Jok (calisma grubu) uygulanan hastalar
olmak iizere randomize olarak iki guruba ayirmustir.
Calismanin basinda her iki gruptaki hastalarin hepsinin
analjezik kullanmasina ragmen agr1 sikayetlerinin dagiliminin
homojen oldugu saptanmstir. Caligma sonucunda da; Su Jok
hafifleme siiresinin

grubunun iyilesme ve

konvansiyonel tedaviye gore daha hizli oldugu belirtilmistir.

agrinin

Terapi alan hastalarin derecesi
degerlendirildiginde calisma grubunun % 98,4°1i, kontrol

memnuniyet

grubunun da % 87.5'inin elde edilen sonuglardan memnun
oldugu saptanmistir (Huber ve ark., 2016). Cruz ve Munoz’un
gerilim tipi bas agris1 (n=50) olan hastalarda Su Jok terapinin
etkinligini degerlendirdigi ¢aligmada, hastalarin %80’inde Su
Jok uygulamasi sonrasinda agr1 siddetinde ve sikliginda
(Cruz ve Mufioz, 2012).

olmak Tlizere hemsirelik

azalma oldugu bildirilmistir
Literatiirde; ikisi {ilkemizde
uygulamasi olarak bel, gogiis, migren ve cerrahi operasyon
sonrast olusan genel agrimin azaltilmasma yonelik Su Jok
terapinin etkisinin aragtirildig 4 ¢alismaya rastlanmigtir. Sozii
edilen c¢aligmalarda da Su Jok terapinin agr1 siddetini
azaltmada etkili oldugu ve hemsirelik uygulamalari iginde yer
alabilecegi belirtilmektedir (Ponni, 2011; Nurjannah, 2020;
Simgek, 2020; Kahraman, 2021).

Su Jok Terapinin Kontrendike Oldugu Durumlar

Su Jok wuygulamasi, herhangi bir yan etki
olusturmadigindan her yas grubunda kullamlabilmekte olup; 5
yas altindaki ¢ocuklar ile igbirligi saglanamamasi nedeniyle
uygulama zor olacag igin tercih edilmemektedir. Uygulama
bolgesinde yara, mantar vb. gibi durumlar disinda
uygulanmasinda herhangi bir sakinca bulunmamaktadir.
(Friman ve Chelala 2016; Huber ve digerleri, 2016; Ivanov,
2018; Popova, 2005; Woo, 1991). Asiri ilag ve alkol kullanimi
sonrasi /siiresince, gebeligin son ii¢ ayi, ciddi yorgunluk,
uykusuzluk ve aclik gibi durumlarda, yogun alinan 6giin
sonrast Su Jok terapi uygulanmamalidir (Ivanov, 2018).

SONUC

Holistik felsefenin uygulama alamim
integratif hemsirelik birey, aile ve toplumu g¢evresi ve
iligkileriyle bir biitiin olarak degerlendiren ve saglik bakiminda
tiim iyilestirme yontemlerini kullanmay1 savunan bir saglk
Hasta bakiminda her

olusturan

yaklagimidir. bireyin essiz  ve
gereksinimlerinin birbirinden farkli oldugu bilinerek biitiinciil
bir yaklagimla integratif bakim uygulamalarinin ele alinmasi

sunulan hemgirelik bakiminin kalitesini artiracaktir. Bu
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nedenle integratif yaklagimlarin semptom yonetime entegre

edilmesi gerekmektedir. Bu sonuglar dogrultusunda;

- Su Jok terapinin kanita dayali olarak uygulanabilmesini

saglamak amaciyla bilimsel arastirmalarin nitelik ve

nicelik yoniinden artirilmast,

- Semptomlarmin hafifletilmesi, yasam kalitesi ve bakimin

etkinliginin artirilmasi ig¢in uygulamaya iliskin yasal

diizenlemelerle hemsgirelerin bu alandaki yetkinliginin

artirilmasi,

- Hemsirelik bakim uygulamalari icinde Su Jok terapiye yer
verilmesi 6nerilmektedir.

Cikar

Catismasi: Yazarlar arasinda c¢ikar catigmasi

bulunmamaktadir.
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