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KORONER YOGUN BAKIM UNITESINDE AROMATERAPI UYGULAMASI

Miijdat Babadostu, Dilek Aydin, Niliifer Alin Bozdag, Miijgan Mutlu Alkan, Genco Yiicel

Girig: Bilindigi gibi dlinyada bir ¢ok tip merkezi komplementer tibbin degisik kategorilerinden
faydalanmaktadir. Avrupa ve Amerika Birlesik Devletleri’nde yaygin olarak bagvurulan
komplementer tip kategorilerinden Koroner Yogun Bakim Unitesinde de faydalanmak istendi.
VKV Amerikan Hastanesi Koroner Yogun Bakim Unitesi olarak bu diisiince kapsaminda,
mevcut uygulanan glincel tedaviye ilaveten komplementer tip alaninda Aromaterapi projesi
planlandi.

Koroner Yogun Bakim Unitesi gerek hastalar, gerekse galiganlari igin hastanenin diger
bélimlerine gére daha yogun ve stresli bir ortamdir. Literatiirde, Aromaterapinin antibakteriyal
ve anksiyolitik etkisi bildiriimektedir. (1,2, 3, 4) Modern tip yontemleri ile sadece hastalarin
stresi, anksiyetesi azaltilirken, Aromaterapi uygulamasinda galisan personel de dahil, ortamda
bulunan herkesin stresine yonelik miidahelede bulunulur. Daha rahat bir calisma ve iyilesme
ortamina zemin hazirlamaya destek olunur. Aromaterapinin ihmal edilebilecek kadar nadir yan
etkileri karsisinda, somatik ve psisik etkilerinden (antistres, anksiyolitik etki ve hava
dezenfeksiyonu ) yararlanilir.

Amag: Bu proje ile diinyada ilk kez bir Koroner Yogun Bakim Unitesi'nde bilimsel temellere
dayanarak Aromaterapinin hem organik yonu (bakteri florasi tizerine etkisi), hem psikolojik
yoni (anksiyolitik, stres giderici etkisi), hem de givenilirligi (havada partikiil sayisi) arastirilip
asagida bildirilmistir.

Yontem: Bu ¢alisma, 1-Nisan-2006 tarihinden itibaren VKV Amerikan Hastanesi Koroner
Yogun Bakim Unitesinin mimari proje ve hava akimi sonucu belirlenen 6 noktasinda Bergamut
yagi, elektriksel aerosol yontemi kullanilarak uygulandi.

Psikolojik etkinin degerlendiriimesi icin, 28 servis ¢alisanina ve randomize segilmis serviste
yatan 24 hastaya standardize stres testi (Durumluk-Siirekli Kaygi Testi) (5) uygulandi.
Fizyolojik élgilebilir parametre olarak, katilimcilarin nabiz ve tansiyon degerlerinin giinlik
ortalama degerleri alindi ve katilimcilara son kalp saglik durumu ile ilgili algilamalarini 1°’den
6'ya kadar puan vererek (1-kétl, 6-¢ok iyi) degerlendirmeleri istendi.

Kontrol grubu olarak randomize segilmis, serviste yatan 24 hasta ve serviste galisan 28 kisiye
stres testi tekrarlandi.

Hava kontaminasyonu degerlendirilmesi igin serviste mimari proje ve hava akimina gére
belirlenen 7 noktadan hava partikil sayilari ve 6 kritik noktadan havadaki bakteri koloni
sayilari 6l¢lildi. Kontrol degerleri olarak proje dncesi ve sonrasi ayni noktalardan yapilan
Olgtimler kullanildi. Tim élglimler Unitenin ziyarete agik oldugu zamanda, rutin genel glinlik
temizligin tam iki saat sonrasinda yapildi.

Bu galismada, istatistiksel analizler NCSS 2007 paket programi ile yapilmigtir. (Tablo 3)
Verilerin degerlendirimesinde tanimlayici istatistiksel metotlarin (ortalama, standart sapma)
yani sira ikili gruplarin karsilastirmasinda bagimsiz “t” testi, gruplarin Aromaterapi éncesi ve
sonrasi degerlerinin kargilastirmasinda eslendirilis “t” testi, nitel verilerin karsilagtirmalarinda
“ ki-kare” testi, Aromaterapi 6ncesi ve sonrasi ylizde degisimleri degisken dagilimi géz éniline
alinarak parametrik olmayan Mann Whitney-U testi ile karsilastirimistir. Sonuglar, anlamlilik
p<0,05 diizeyinde degerlendirilmistir.

Bulgular: Hava partikiil sayisi proje éncesi tiim noktalarda ortalama 77.412 partikil/feet3,
uygulama sonrasi ise 53.688 partikiil/feet3 olarak 6lgildi. Yapilan élgtimler, 1 feet kiipiin
icinde bulunan 0.5 mikron (0,0005mm) boyutunda olan partikdller igindir. (Tablo:1)

OLCUM NOKTALARI 1 2 3 4 5 6 7 ORTALAMA

-A-
AROMATERAPI
ONCESI
(30.03.2006)
Serviste 3 hasta

58,356 |38,1 61,252 | 66,48 95 91,694 | 131 77,412

-B - AROMATERAPI
SONRASI

Serviste 5 hasta

(03.05.2006)

44,809 | 35,861 |49,35 54,225 | 54,385 60 77,185 | 53,688

Tablo -1 -

Havadaki bakteri koloni sayilari, proje dncesi tim noktalarda toplam 150 koloni/m2/dk.,
uygulama basglangicindan 1 ay sonrasinda ise toplam 87 koloni/m2/dk. olarak &l¢iildi. Bir yil
sonra, uygulama devam ederken yapilan élglimlerde hava bakteri koloni sayisi toplam 40
koloni/m2/dk.olarak bulundu.(Tablo:2)

OLcUMm
NOKTASI

SERVIS | iZALASYON | 8NOLU | 5NOLU
GIRIS 6N ODA ODA

3 NOLU
ODA ONU

1 NOLU

ODA ONU TOPLAM

Aromaterapi
Oncesi
30/03/2006 47,0, 8,0, 16,0, 16,0, 16,0, 47,0, 150
(Serviste 3
hasta)

Aromaterapi
Altinda
03/05/2006 31,0, 16,0, 8,0, 8,0, 8,0, 16,0, 87
(Serviste 5
hasta)

Aromaterapi 1
YIL 21/03/2007 8,0, 8,0, 8,0, 0,0, 0,0, 16,0, 40
(Serviste 7hasta)

Tablo-2 - Dakikada m?ye 100 canli bakteriden az diisen yerler temiz kabul edilmektedir.

Katilimcilarin stres oranlari, Aromaterapi uygulama éncesi ortalama stateank (kisinin
degerlendirme anindaki stres orani) 39.73+/-9.18 ve traitank (kisinin genel olarak stres
orani) 35.65+/-8.49 olarak belirlendi. Aromaterapi sonrasi, stateank ortalamasi 39.13+/-
8.92 ve traitank ortalamasi 35.21+/-8.48 olarak 6lglildi. Katilimcilarin subjektif kalp
sagligini algilama oranlari Aromaterapi 6ncesi 4.46+/-1.31 ve uygulama sonrasi 4.71+/-
1.07 olarak bulundu. Katilimcilarin nabiz, sistolik ve diastolik tansiyon degerleri tabloda
gosterildigi gibi bulunmustur. (Tablo:3)

CALISAN .
GRUBU HASTA GRUBU t P
Aroma Terapi Oncesi 37,29+7,89 33,75+8,92 1,52 0,136
Aroma Terapi Sonrasi 37,14+8,75 32,96+7,73 1,81 0,076
STAI (Durum)
t 0,11 0,31
P 0,914 0,757
Aroma Terapi Oncesi 38,29+6,38 41,42+11,56 -1,23 0,224
Aroma Terapi Sonrasi 36,46+7,65 42,25+9,42 -2,44 0,018
STAI (Anlik)
t 124 -0,29
P 0,226 0,772
Aroma Terapi Oncesi 75,57+12,31 75,17+16,26 0,1 0,919
Aroma Terapi Sonrasi 73,61+14,17 75,21+14,6 -0,4 0,69
STAI (Total)
t 0,89 -0,01
P 0,382 0,993
Aroma Terapi Oncesi 5,5+0,51 3,25+0,79 12,34 0,0001
Algilana son kalp Aroma Terapi Sonrasi 5,25+0,75 4,08+1,06 4,63 0,0001
durumu t 176 375
p 0,09 0,001
Aroma Terapi Oncesi 76,18+11,51 71,25+10,1 1,63 0,11
b Aroma Terapi Sonrasi 75,18+10,13 71,42+12,13 1,22 0,229
Nabiz
t 0,59 -0,05
p 0,563 0,958
Aroma Terapi Oncesi 114,82+11,18 118,58+12,28 -1,16 0,253
Aroma Terapi Sonrasi 115+11,22 121,5+12,95 -1,94 0,058
Sistolik Tansiyon
: t -0,09 -0,83
p 0,93 0,414
Aroma Terapi Oncesi 70+7,58 69,33+9,81 0,28 0,784
Aroma Terapi Sonrasi 69+7,49 72,29+12,02 -1,2 0,235
Diastolik Tansiyon
) t 0,83 -0,79
p 0,413 0,437
Tablo- 3 -

Aromaterapi uygulama siresince hicbir katilimcida istenmeyen herhangi bir alerjik
reaksiyon veya astmatiform tablo ve hastane enfeksiyonu saptanmamistir.

Sonug: Aromaterapi uygulamasi sonucunda, ¢alisma katiimcilarinin (servis galisanlari ve
yatan hastalar) stres oraninda istatiksel anlamli olmayan bir diislis saptandi. Katilimcilarin
kendi kalp saghgi algilamalarinda, istatiksel olarak anlamli bir iyilesme gériildu. Hava
kontaminasyonunda, partikil ve bakteri koloni sayisinda belirgin bir azalma tespit edildi. Bu
galisma sonucunda, Koroner Yogun Bakim Unitesinde Aromaterapi uygulamasinin etkili
oldugu gosterildi. Hastalar ve Unite galisanlari agisindan olumlu algilanan bu tedavinin
psikolojik ydnden stres giderici 6zelligi de gbzlemlendi.
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