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Ozet

Palyatif bakim tinitelerinde yatan hastalarda agri siddetini azaltmak i¢in miizik terapi farmakolojik yontemlere ek olarak
kullanilan tamamlayici ve biitiinlesik uygulamalardan biridir. Miizigin palyatif bakim hastalarinda agri siddeti lizerine
etkisini degerlendiren bu sistematik derlemede, bu konuda yapilmig birbirinden bagimsiz galigmalarin sonuglart birlestirilen
aragtirma bulgulari ile degerlendirilmistir.

Derlemede; Ovid, Cochrane Library, Pub Med, CINAHL, Science Direct veri tabanlarinda Ocak 2015-Aralik 2021 tarihleri
arasinda Ingilizce yayinlanmig randomize kontrollii ¢aligmalar {izerinden literatiir taranmustir. Taramalar ve kopyalarin
ayirmak i¢in EndNote (EndNote X8) programi kullanilmustir. Kalite degerlendirmesi iki bagimsiz arastirmaci tarafindan
yapilmis ve Joanna Briggs Institute (JBI) kalite degerlendirme 6l¢egi ve PRISMA akis semasina gore hazirlanmustir.

Tarama sonucunda palyatif bakimda miizik terapinin agr lizerine etkisini inceleyen bes randomize kontrollii ¢alisma elde
edilmistir. Dahil edilen calismalarin 6rneklem sayis1 48-84 arasindadir. Ug caligmanin canli enstriimantal miizik dinletisi, iki
calismanin da kayittan mp3 calar ile (kulaklikla) yapildig: dikkati gekmektedir. Caligmalardan tigiiniin Visual Analog Skala
(VAS) ile birinin McGill agr1 anketi ile birinde de kalp hizi ve kan hacmi parametreleri {izerine sempatik sistem aktivasyonu
ile agr1 degerlendirmesi yapilmistir. Caligmalarin tamamina yakininda miizik uygulamasinin palyatif bakim hastalarinda agri
siddetini azaltmada olumlu ve anlamli etkiye sahip oldugu goriilmiistiir. Calisma sonucunda Miizik terapinin elde edilen
veriler 15181inda miizik uygulamalarinin agr siddetine etkisini aragtiran iyi planlanmis daha fazla randomize kontrollii
calismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Palyatif bakim, Agri, Miizik, Miizik terapi, Hemsirelik.

Abstract

Music applications are one of the complementary and integrated applications used in addition to pharmacological methods
to reduce pain intensity in patients hospitalized in palliative care units. The findings of studies examining the effect of
music applications on pain intensity in palliative care patients were evaluated.

In the review, the literature was reviewed through randomized controlled trials published in Ovid, Cochrane Library, Pub
Med, CINAHL, Science Direct databases in English between January 2015 and December 2021. EndNote (EndNote X8)
program was used to separate duplications in the searches. Quality assessment was performed by two independent
investigators using the Joanna Briggs Institute quality assessment scale according to the PRISMA checklist.

The search resulted in five randomized controlled trials examining the effect of music therapy on pain in palliative care. The
sample size of the studies was between 48-84. It is noteworthy that three studies were conducted with live instrumental
music and two studies were conducted with recorded mp3 player (with headphones). Three of the studies used Visual
Analog Scale (VAS), one used McGill pain questionnaire and one used sympathetic system activation on heart rate and
blood volume parameters. In this study, it was found that music application had a positive and significant impact on
reducing the severity of pain in palliative care patients. In the light of the data obtained, there is a need for more well-
planned randomized controlled studies investigating the effect of music applications on pain intensity.
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GIRIS

Diinyada ve iilkemizde kronik, hayati
tehlikesi olan ya da iyilesme olasilig1 olmayan
hastalarin ~ oraninda  hizlh  bir  artig
goriilmektedir. Bu nedenle saglik bakim
uygulamalar1 daha karmasik hale gelmistir.
Stirekli degisen ve gelisen saglik sistemlerinde
tedavi ve bakim siirecinde yenilige ve
yaraticiliga ihtiyag duyularak palyatif bakim
kavrami ortaya ¢ikmustir (1, 2, 3).

Palyatif bakimin amac1 bireyin hastalik
tanis1 aldig1 andan 6liime kadar gecirdigi siire
icerisinde miimkiin oldugunca yagamini aktif
kilmak ve yasam kalitesini arttirmaktir. Bunun
icin de hasta ve yakinlarinin fiziksel, manevi,
sosyal ve psikolojik a¢idan desteklenmesi
gerekmektedir (4-6).

Palyatif bakim hastalar1 agr1 basta
olmak iizere yorgunluk, bulanti, dispne,
uykusuzluk, istahsizlik, konstipasyon, iiziinti,
endise, anksiyete, ajitasyon ve deliryum gibi
birgok semptom yasamaktadir (4-6). Palyatif
bakim hastalarinda goriilen en sik ve rahatsiz
edici semptom agridir ve hastalarin %90’ min
palyatif bakim klinigine yatis sirasinda agri
yasadiklari tespit edilmistir (5-7). Bu nedenle
her  hastanin  bireysel  olarak  agn
degerlendirmesi yapilmasi ve hastalarin agri
icin giincel farmakolojik ve nonfarmakolojik
tedavileri almalar1 saglanmalidir (5, 8). Diinya
Saglik Orgiiti agr1 ydnetiminde basamak
tedavi sistemini kullanmakta ve farmakolojik
tedaviyle birlikte nonfarmakolojik tedavilerin
kullanimint da 6nermektedir (9).

Tamamlayici ve biitlinlesik
uygulamalar i¢inde yer alan miizik terapi, agr
yonetiminde noninvaziv, giivenli ve maliyet
etkin olmasi agisindan disiiniilebilecek bir
uygulamadir (10,11). Miizik beynin sag
hemisferini  etkileyerek  limbik  sistem
iizerinden psikofizyolojik yanitlara neden olur.
Fizyolojik olarak endorfin ve enkefalin
saliimu ile agriin siddetini ve algilanmasini
azaltir (12). Beyin dalgalan miizik ile hizlanip
yavaslayabilmekte, kas gerilimi ve
hareketlerini koordine etmeye yardimci olarak

analjezik ve anksiyolitik etki yaratmaktadir
(13). Bu etkilere sahip olan miizik analjezik ve
anksiyolitik  etki  gosterdiginde  hastanin
kullandig1 ilag miktarim1 azaltirken yasam
kalitesini arttirmakta ve hastanede kalig
stiresini kisaltmaktadir (14). Literatiirde miizik
terapinin ~ palyatif =~ bakim  hastalarinin
yasadiklart agrinin siddetinin azaltilmasinda
etkili oldugu belirtilmektedir (12, 15-17).
Miizik uygulamasi kanita dayali girisimler
arasinda yer almaktadir (33, 34). Hemsirelerin
palyatif bakimda agri yonetiminde miizigin
kullaniminda bilgi sahibi olmasi onemlidir.
Kanita dayali agr yonetimi hastalarin
yasadiklar1 agrinin siddetini azaltarak yagam
kalitelerinin artmasina katk1
saglayabilmektedir. Kapsamli yapilan literatiir
taramasinda palyatif bakimla iliskili agr
yonetiminde miizigin etkisini degerlendiren
randomize Kkontrollii ¢alismalarla yapilmig
giincel bir sistematik derlemeye
rastlanmamustir.  Bu sistematik derlemenin
hemsireler ve diger saglik profesyonelleri icin
palyatif bakimda agriyla ilgili kanita dayali
bakim girisiminde miizigin kullanilmasina
rehberlik edecegi diisiiniilmektedir.

GEREC- YONTEM

Bu bdliimde calismanin tasarimi, dahil
etme/dislama  kriterleri, tarama stratejisi,
tarama kombinasyonu, tarama yapilacak
kaynaklar ve veri tabanlari, ¢aligmalarin
secilme siireci, calismalarin kalite ve yanlilik
riskinin degerlendirilmesi, kodlama yontemi ve
aragtirmanin etik boyutu asamalari
aciklanmigtir. Bu c¢aligma Joanna Briggs
Institute  kalite ~degerlendirme dlgegi  ve
PRISMA akis semasina gore hazirlanmistir
(18, 32). Bu sistematik derlemede asagidaki
sorulara yanit aranacaktir.

1. Palyatif bakimda yatan ve agrisi
olan yetiskin hastalarin  agn
yonetiminde uygulanan miizigin
tiirii nedir?

2. Palyatif bakimda yatan ve agrist
olan yetigkin hastalarin agri

148



YOBU Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi 2025 6(1):147-160
YOBU Faculty of Health Sciences Journal 2025 6(1): 147-160

Yaldiran & Kilig Ak¢a

yoOnetiminde miizik kim
tarafindan se¢ildi?

3. Palyatif bakimda yatan ve agrisi
olan yetiskin hastalarin agn
yonetiminde miizik kim
tarafindan uygulandi?

4. Palyatif bakimda yatan ve agrisi
olan yetigkin hastalarin agn
yonetiminde miizigin uygulanma
sekli nedir?

5. Palyatif bakimda yatan ve agrist
olan yetiskin hastalarin agn
yonetiminde miizik hangi siklikta
uygulandi?

6. Palyatif bakimda yatan ve agrisi
olan yetiskin hastalarin  agn
yonetiminde miizik etkili midir?

Arastirmanin Tasarimi

Herhangi bir palyatif bakim ortaminda
yetiskin  hastalar arasinda agr1  siddetini
azaltmak icin miizik terapisinin tek basina
standart bakima veya diger terapilerle
kombinasyon halinde bakima karsi etkinligini
degerlendirmek amaciyla yiiriitiilen ¢alisma
sistematik derleme tiiriinde yapilmustir.

Dahil Etme ve Dislama Kriterleri

Calismanin dahil etme ve dislama
kriterleri PICOS yontemine gore belirlenmistir.
PICOS, “popiilasyon (P), uygulama (I),
kargilastirma grubu (C), ¢alisma sonuglar1 (O),
calisma dizaynindan (S)” olusmaktadir (18)
(Tablol)

Tablo 1. Calismalarin dahil edilme ve dislanma Kriterleri

Dahil edilme kriterleri

Dislanma kriterleri

P: 18 yas lstii palyatif bakim hastalarindan agr1
semptomu yasayan hastalar

18 yas ve alt1 hastalar

I: Agri semptomu yasayan palyatif bakim
hastalarinda miizik terapi uygulanan ¢aligmalar

C: Rutin tedavi/ bakim ya da farkli bir yontemle
kargilagtirmalarin yapildigi ¢aligmalar

O: Palyatif bakimda agrinin degerlendirildigi
miizik terapi ¢aligmalart

Miizik terapinin palyatif bakim hastalarinda agri
iizerindeki etkisinin degerlendirilmedigi
caligmalar

S: Ocak 2015- Aralik 2021 tarihleri arasinda
Ingilizce  dilinde, randomize  kontrolli
yaymlanmis ¢alismalar, makaleler

Ingilizce dili disinda baska bir dilde yayinlanan
calisma protokolleri, pilot c¢aligmalar, kongre
bildirileri, tezler, sistematik derlemeler ve sadece
Ozetine ulasilabilen ¢aligsmalar

Caligmalarin ~ randomize  kontrollii
calismalar disinda olmalari, palyatif bakim
hastalarinda miizik terapinin agr iizerine
etkisini igermemeleri, Ingilizce dili disinda
yayinlanmis  ¢alisma  protokolleri, pilot
calismalar, kongre bildirileri, tezler, sistematik
derlemeler ve sadece Ozetine ulasilabilen
calismalar olmalari, belirtilen tarih araliginda
yayinlanmamisg olmalar1 ve kalite
degerlendirmesinden 9’un  altinda  puan
almalar1 sebebiyle sistematik derlemeye dahil
edilmemislerdir.

Tarama Stratejisi

Anahtar kelimelerin olusturulmasinda
arastirma sorular1 temel almmustir. Ingilizce
anahtar kelimeler icin “MeSH (Medical
Subjects Headings) ve Ingilizce anahtar
kelimelerin Tiirkge karsiligini olusturmak i¢in
Tiirkiye Bilim Terimleri (TBT)
(https://www.bilimterimleri.com/) i¢eriginden”
yararlanilmistir. Bu dogrultuda asagida verilen
anahtar kelimelerden olusan tarama
kombinasyonu olusturulmus ve belirlenen veri
tabanlarinda tarama yapilmistir. Tarama
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kombinasyonu olusturulurken calisma
popiilasyonunu ve girisimi igeren anahtar
kelimeler kullanilacaktir.

Tarama Kombinasyonu:

Asagidaki anahtar kelimeler
kullanilarak tarama kombinasyonu
olusturulmustur.

Palyatif, palyatif bakim, palyatif bakim
hastalar1, agri, miizik, miizik terapi “palliative
OR palliative care OR palliative care patients
AND “pain” OR AND “music” OR “music
therapy” AND “Randomize controlled trial.”

Tarama Yapilacak Kaynaklar ve Veri
Tabanlan

Palyatif Bakim hastalarinda agriya
yonelik uygulanan miizik ve miizik terapi
uygulamalarini belirlemek i¢in 1 Ocak 2015-
31 Aralik 2021 tarihleri arasinda yayimlanmis
makaleler degerlendirilmistir. Taramalar icin
belirtilen anahtar kelimeler dogrultusunda
Ovid, Cochrane Library, Pub Med, CINAHL
ve Science Direct veri tabanlari kullanilmugtir.
Tamamlayict ve bitiinlesik uygulamalardan
biri olan miizik terapinin son yillarda giderek
onem kazanmasi nedeniyle bu alanda
yaymlanmis randomize kontrollii c¢aligsmalar
incelenmistir. Arastirmanin ilk basamagi olan

15.09.2021-
31.12.2021 tarihleri arasinda yapilmustir.
Taramalar kaydedilirken EndNote (EndNote
X8)  programi  kullanmilmigtir.  Tarama
stirecindeki adimlar akis semasinda
gosterilmistir (PRISMA 2009-Flow Diagram-
Sekil 1).

veri  tabanlarinin  taramasi

Calismalarin Secilme Siireci

Caligmalarm  secim  siireci  ii¢
basamaktan olusmaktadir. Bu basamaklar
calismanin bashik, 6zet ve tam metinlerinin
degerlendirilmesini kapsar. Oncelikle
calismalar, veri taban1 taramasini yapan birinci
arastirmact tarafindan c¢alisma bagliginin
uygunlugu agisindan degerlendirilmistir. Konu
bagligt uyumlu olmayan c¢aligmalar bu
basamakta elenmistir. Daha sonraki adimda
arastirma ve istatistik alaninda uzman iki
bagimsiz arastirmaci tarafindan Gzetler dahil
edilme kriterlerine gore degerlendirilmistir.
Degerlendirme sonucunda iki arastirmact
arasinda fikir birligi saglanmistir. Ozetlerden
dahil etme kriterlerine uyan ¢alismalar
EndNote (EndNote X8) programi araciligiyla
kaydedilmis ve tam metinleri indirilmistir.
Tam metinler, Ozetleri degerlendiren iki
bagimsiz arastirmaci tarafindan dahil etme
kriterleri ve kalite acisindan degerlendirilmis;
kodlama tablosu olusturulmustur.
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Belirleme

Tarama

Uygunluk

Dahil Etme

Veri tabanlarimin taranmasi ile elde edilen
calisma sayis1 (n=1097)

Ovid=280

Cochrane=0

Pubmed= 21

Cihanl=226

Science Direct=570

Dublikasyondan saonraki

calisma sayisi (n=819)

Bashklarin elenmesi

Ozetlerin
elenmesi

—» | Eleme sonrasi
kalan ozetler (n=73)

Dublikasyon nedeniyle elenen
calismalar (n=278)

Bashktan elenen elenen
calismalar (n=746)

Dahil edilme Kriterlerini
karsilamadigi icin elenen
ozetler (n=65)
Dil (n=2)
Kitap(n=54)
Derleme (n=9)

Uygunluk ve Kalite acisindan
degerlendirilen tam metinler

A

Kalite Degerlendirme

(n=8)
Sistematik

Tam metin degerlendirmesinde
elenen calismalar (n=3)
Retrospektif (n=1)

Miks tip (nitel+nicel) (n=1)

Pilot (n=1)

derlemeye dahil

edilen calisma (n=5) /

Sekil.1. PRISMA 2009 Flow Diagram
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Cahsmalarin Kalite ve Yanhhik Riskinin
Degerlendirmesi

Her bir c¢alisma igin  kalite
degerlendirmeleri iki bagimsiz arastirmact
tarafindan yiriitilmiistiir. Kalite
degerlendirmesinde Joanna Briggs Institute
(JBI) tarafindan hazirlanmis olan kalite

degerlendirme 6lgegi kullanilmustir (JBI, 2021)
(Tablo 2). Bu degerlendirme aracindan
alinabilecek en yiiksek puan 13 olarak
belirtilmistir. Derlemeye dahil ettigimiz 5
calismada 10 puan almistir. Puanlamanin
yikksek olmast metodolojik olarak kalite
yiiksekligini belirtmektedir (JBI, 2021).

Tablo 2. Randomize kontrollii galigmalar i¢in Joanna Briggs Enstitii kalite degerlendirme dlgegi(*“+"=

“Evet”; CC_ce_ “Hayll'”; “?” — “Belll’SIZ”

Maddeler

Warth ve | Arruda ve | Warth  ve | Fernando | Diizgiin ve
ark., 2015 | ark., 2016 | ark., 2016 ve ark., | Karadakovan,

2019 2021

1.Katilimeilarin tedavi gruplarina | + +

atanmasinda / ayrilmasinda gerg¢ek
randomizasyon yapilmis m1?

+ + +

2.Tedavi gruplarina ayirma | + +

gizlenmis mi?

3.Baslangigta, tedavi  gruplan | ? +

benzer mi?

4 Katilimeilar, tedavi grubuna | + ?

atanmaya (alinmaya) kor mii?

5.Tedavi verenler, tedavi grubuna | - ?

atamaya kor mii?

6.Sonuglari
gruplara / tedavi gruplarina kor
mii?

degerlendirenler, | - ?

7.Tedavi gruplarina, miidahale | + +

disinda aym1 sekilde muamele
edildi mi?

8.Takip tamamlanmis mi? Eger | + +

degilse, takipler agisindan gruplar
arasindaki farklar
tanimlanmis ve analiz edilmis mi?

yeterince

9.Katilimcilar,
olduklar1 gruplarda analiz edilmis
mi?

randomize | + +

10.Tedavi gruplar1 igin sonuglar | + +

ayni sekilde ol¢lilmils mii?

11.Sonuglar giivenilir bir sekilde | + +

Ol¢iilmiis mii?

12.Uygun
kullanilmis m1?

istatistiksel analiz | + +

13.Aragtirma deseni uygun mu, | + +

¢alismanin yiiriitiilmesi ve
analizinde hesaba katilan ve
standart RCT tasarimindan
herhangi bir sapma var mu
(bireysel randomizasyon, paralel

gruplar)
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Tablo 3. Sistematik derlemeye dahil edilen galiymalarin kodlama tablosu

Yazar/Yil Cahsma Tiirii | Genel Saghk Tasarim/Orneklem | Karsilastirma | Girisim Ciktilar ve Veri Calisma Sonugclan
Durumu Biiyiikliigii Grubu Toplama Araci
Wart, KeBler, Randomize Palyatif bakimdaki | Deney= 42 Mindfulness | Girisim Seg¢imi: Aktif Agn Siddeti:Visual Analaog Skala Miizik terapinin agri
Hillecke, Kontrollii kanser hastalar1 Kontrol= 42 Girisim tiirii: Gevseme egzersizine dayali (VAS) siddetini azaltmada etkin
Bardenheue, Calisma canli miizik uygulamasi Yasam Kalitesi: EORTC QLQ-C15- olmadig1 saptanmustir (p=
2015 Tek Kor (monokhord ¢alinmig) PAL 0.53).
(Hasta) Siire: 30 dk Log HF(Kan Hacmi)
Sikhik: 2 seans Log BVP-A (Kalp Hizi)
Girisim uygulayan: Miizik Terapisti
Girisim yeri: Hasta Odasi
Arruda, Garciaand | Randomize Palyatif bakimda Deney Rutin tedavi Girisim Segimi: Pasif Agn Siddeti:Visual Analaog Skala Miizik uygulamasinin agri
Garcia, 2016 Kontrollii yatan Miizik Grubu = 22 | ve bakim Girigim tiirii: (VAS) siddetini azalttig1 saptanmis
Caligma orta ve siddetli Deney Miizik Grubu: Kiiltiire 6zgii hastalarin Depresyon: Beck Depresyon (p<0.001)
agrisi olan Siir Grubu= 22 tercih ettikleri enstriimantal miizik mp3 Envanteri (BDI)
kanser hastalar1 Kontrol= 21 calara bagh kulaklikla Umut Diizeyi: Herth Hope Scale
Siir Grubu: Miizik olmaksizin siir dinletisi | (HHS)
Siire: 30 dk
Siklik: 3 seans
Girisim uygulayan: Hemsire
Girisim yeri: Hastane
Wart,Kessler, Randomize Palyatif bakim alan | Deney= 42 Mindfulness Girisim Se¢imi: Aktif Agn Siddeti: Palyatif bakim hastalarinda
Hillecke, Kontrollii hastalar Kontrol= 42 Girisim tiirii: Monochord ¢alma Log HF(Kan Hacmi) miizik terapinin sempatik
Bardenbeuer, 2016 | Calisma Siire: 20 dk Log BVP-A (Kalp Hiz1) vaskiiler etki saglayarak agr
Sikhik: 2 seans siddetini azaltt1g1
Girigsim uygulayan: Miizik Terapisti saptanmistir(p<0.05).
Girisim yeri: Hastane
Fernando, Randomize Terminal donem Deney= 24 Rutin tedavi Girisim Segimi: Pasif Agn Siddeti: Mp3 galar ile miizik
Wanigabadu, Kontrolli palyatif bakim Kontrol=24 ve bakim Girisim tiirii: Mp3 ¢alar ile hastalarm tercih | Visual Analaog Skala (VAS) dinletmenin agriy1 azaltmada
Vidanagama, Caligma kanser hastalar1 ettikleri enstrimantal miizik dinletilmis Yiiz ifadesi Agr1 Olgegi: Wong Baker | 4. saatin sonuna kadar
Samaranayaka, (Crossover) Siire: 30 dk Radial nabiz etkisinin oldugu tespit
Jeewndara, 2019 Sikhik: 2 seans Sistolik ve distolik brakial kan basinc1 | edilmis (p=0.007).
Girisim uygulayan: Arastirmacilar solunum hiz
Girisim yeri: Hastane pupil boyutu
Diizgiin ve Randomize Palyatif bakim Deney= 30 Rutin tedavi Girigim Segimi: Aktif Agn Siddeti: Canlt miizik dinletisinin agr1
Karadakovan, 2021 | Kontrollii unitesine kabul Kontrol= 30 ve bakim Girisim tiirii: Arastirmacilar tarafindan Mc Gill Agr1 Anketi(SF-MPQ) siddetini azaltmada etkin
Caligma edilen kanser Hicaz ve Rast makaminda hastanin kendi Genel Konfor Skalasi(GKS) oldugu saptanmis (p<0.001).

hastalart

tercihine gore secilmis Tiirk Sanat Miizigi
(tambur ¢alinmis)

Siire: 10 dk

Siklik: 6 seans

Girisim uygulayan:

Miizik Uzmani

Girisim yeri: Uygulama odasi

Kayg1 Olcegi(STAI)
Karnofsky Performans Olgegi
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Kodlama Yontemi

Calismalarin kodlama tablosu;
calismanin yazari, yayin yili, ¢alisma tasarimu,
orneklem biylkligl, karsilastirma grubu,
uygulanan  girisimin  Ozellikleri, ¢aligma
popiilasyonun  saglik  durumu, c¢aligmada
kullanilan 6l¢iim araglar1 ve calisma sonuclari
icermektedir (Tablo 3). Kodlamay:r yapan
arastirmacilar arasinda fikir birligi
saglanmstir.
Arastirmanin Etik Boyutu

Bu sistematik derleme igin bir
Universitenin ~ Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulundan izin alinmistir
(Toplant1 Say1:2021/249).

BULGULAR

Bu sistematik derlemeye dahil edilen
bes ¢alismada randomize kontrollii ¢alismadir.
Randomize kontrollii ¢alismalarin bir tanesi
tek kor (hasta kor), bir tanesi de crossover bir
caligmadir.

Degerlendirilen caligsmalarin
popiilasyonlar1 incelendiginde, ¢alismalarin
tamami palyatif bakim alan, agri semptomu
olan, rutin tedavi ve bakim alan hastalarla
yapilmigtir (15, 20-22, 29)

Sistematik derlemeye dahil edilen
caligmalar; 1’1 Brezilya’da (20), 2’si
Almanya’da (15, 21), 1’i Hindistan’da (22) ve
't de Tirkiye’de  (29)
Calismalardan elde edilen bulgular “Yazar/Yil,
Calisma  Tird, Tasarim/
Orneklem Biiyiikliigii, Karsilastirma Grubu,

yapilmustir.
Popiilasyonu,

Girigim, Ciktilar ve Veri Toplama Araci ve
Calisma  Sonuglar1’”  bagliklar1  altinda
gruplandirilarak sunulmustur (Tablo 3).

Warth  ve ark. (2015) palyatif
bakimdaki kanser hastalarinda miizik terapinin
agr1 lizerine etkisini incelemistir. Deney
grubunu 42 kisi, kontrol grubunu 42 Kkisi
olusturmustur. Her iki gruba da 2 seans ve 30
dk uygulama yapilmistir. Deney grubuna aktif
gevseme egzersizine dayali miizik terapisti
esliginde canli miizik uygulamasi yapilirken
(monochord  ¢alinmig), kontrol grubuna
Mildfulness uygulatilmistir. Agr1  siddetini
degerlendirmek icin “VAS” kullanilmistir.

Deney grubunda miidahale Oncesi agri skoru
2.95+2.30, midahale sonrasi 2.45+2.10,
Kontrol grubunda miidahale 6ncesi agr1 skoru
2.89+2.17, miidahale sonras1 2.57+2.16 olarak
bulunmustur. Deney ve kontrol grubu test
sonuglart  arasinda  anlamli  bir  fark
bulunmamustir (p=0.53) (15).

Arruda ve ark. (2016) palyatif bakimda
yatan, orta ve siddetli agris1 olan kanser
hastalarinda miizik terapi ve siir dinletisinin
agr1 lzerine etkisini incelemislerdir. Miizik
grubu 22 kisi, siir grubu 22 kisi ve kontrol
grubu ise 21 kisiden olusmaktadir. Tim
gruplara 3 giin ve 30 dk miidahale, kontrol
grubuna ise rutin tedavi ve bakim uygulamasi
yapilmistir. Miizik grubuna hastalarin kendi
kiiltiirlerine  gore kendi tercih  ettikleri
enstriimantal miizik mp3 c¢alara bagh
kulaklikla dinletilirken, siir grubuna siir
dinletilmistir. Agr1 siddetini degerlendirmek
icin “VAS” kullanilmigtir. Miizik grubunda
miidahale Oncesi agr1 skoru 3.924+2.85,
1.31£2.16 olarak
bulunmustur (p<0.001). Kontrol grubunda

miidahale sonrasi

miidahale oOncesi agr1 skoru 4.17 +2.69,
miidahale sonrast 3.96 £2.65 olarak
bulunmustur (p<0.001). Deney ve kontrol
grubu test sonuglar1 arasinda anlamli bir fark
bulunmustur (p<0.001) (22).

Warth ve ark. (2016) palyatif bakim
alan hastalarda miizik terapinin agri1 {lizerine
etkisini incelerken deney grubunu 42 kisiden,
kontrol grubunu 42 kisiden olusturmuslardir.
Uygulama her iki grubu da 2 seans 20 dk
yapilmistir. Deney grubuna miizik terapist
esliginde monocord ¢alma, kontrol grubuna da
mildfulness uygulatilmistir. Agn siddetini
periferik kan akimindaki Log HF (Kan Hacmi)
ve Log BVP-A (Kalp Hizi) parametrik
degerlerine gore degerlendirmislerdir. Deney
ve kontrol grubu arasinda anlamli bir fark
(p<0.05).  Palyatif = bakim
hastalarinda miizik terapinin sempatik vaskiiler
etki saglayarak agr1 siddetini azalttig1

bulunmustur

saptanmustir (21).

Fernando ve ark. (2019) palyatif bakim
alan kanser hastalarinda miizik dinlemenin
agri, ruh hali ve anksiyete iizerine etkisini
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incelemislerdir. Deney grubunu 24 kisi,
kontrol grubunu 24 kisi olusturmustur. Deney
grubuna miidahale 2 seans 30 dk,
arastirmacilar  tarafindan ve mp3 ¢alar
araciligryla hastalarin tercih ettikleri etnik
miizik ¢alinirken, kontrol grubuna rutin bakim
uygulanmistir. Agr1 siddeti “VAS” ve “Wong
Baker Yiiz Ifadesi Agrn Olgegi” ile
degerlendirilmistir. Deney grubunda miizik
dinlemenin agriy1 azaltmada 4. saatin sonuna
kadar etkili oldugu tespit edilmistir (p=0.007)
(20).

Diizgiin ve Karadakovan (2021)
palyatif bakim iinitesine kabul edilen kanser
hastalarinda miizigin agr1 iizerine etkisini
incelemislerdir. Deney grubunu 30 hasta,
kontrol grubunu 30 hasta olusturmustur. Deney
grubuna 6 seans 10 dk’lik Tiirk Sanat Miizigi
Tambur esliginde calimmistir. Miizik terapi
miizik uzmani tarafindan, hicaz ya da rast
makamlarindan  herhangi  birinin  hasta
tarafindan secilmesi seklinde uygulanmustir.
Agr siddeti McGill Agr1 Anketi (SF-MPQ) ile
degerlendirilmistir. Kontrol grubuna rutin
bakim uygulanmistir. Her iki grupta da
degerlendirmeler 5, 30 ve 60. dk’larda
yapilmigtir. Miizik dinletisinin agr1 siddetini
azaltmada etkin oldugu saptanmistir (p<<0.001)
(29).

TARTISMA

Caligmalar  incelendiginde = miizik
uygulamalarinin  birgok  farkli  prosediirle
yapildigi goriilmektedir. Bunun sebebinin

yapilan caligmalarda miizik temelli
miidahaleler igin standardizasyonun
yapilmamis olmasidir. Uygulanan

miidahalelerin  birbirinden farkli  olmasi,
yapilan caligsmalarin detaylarina yer
verilmemesi  kanit diizeyi diisik olan
calismalara sebep olmaktadir. Caligmalarin
kalite diizeylerinin yiikseltilmesi icin dogru
raporlama esastir. 2011 yilinda Robb ve
arkadaglar1 tarafindan “Reporting Guidliness
for Music- based Interventions” rehberi
yayinlanmistir (23). Bu rehber miizik temelli
miidahalelerde maruziyetin net bir sekilde
ortaya konulmasimi Onermekte ve yedi alt
basliktan  olusmaktadir.  Miizik  temelli

miidahalelerle yapilan c¢alismalarin bu rehber
dogrultusunda yapilmasi Onerilebilir. Ayrica
planlanan c¢aligmalarda CONSORT 2010
kontrol listesinin kullaniminin dogru sonuclara
ulagsmada rehber olacagi da ifade edilmektedir
(24). Bu baglamda galigmalar incelendiginde;
Randomize kontrollii bes c¢alismanin dahil
edildigi bu sistematik derlemede bir galigma
disinda miizigin palyatif bakim hastalarinda
agr1 siddetini azaltmada etkili oldugu bulundu.
Ancak bu c¢alismanin tasariminda kontrol
grubuna mindfulness yaptirildigi ve rutin
bakim alan bir kontrol grubunun eklenmedigi
goriilmiigtiir. Mindfulness’in agr1  siddetini
azaltmada etkili oldugunu gosteren
calismalarda bulunmaktadir (25, 26) Farkli
popiilasyonlarda miizik uygulamasinin agri
tizerine etkilerini sentezleyen sistematik
derlemelerde de miizigin agr1 siddetini
azaltmada Onemli etkiye sahip oldugu
gosterilmistir (27, 28).

Calismalarda 6rneklem sayisinin 48 ile
84 arasinda farklilik gosterdigi saptandi (15,
20-22, 29). Calismalardan yalnizca birinde
orneklem pilot miidahaleden elde edilen
verilere dayali olarak gii¢ analizi yapilarak
belirlendigi goriilmiistiir (29). Bu durum
calismalarin &rneklem biiyiikliigii glivenilirligi
acisindan onem arz etmektedir. Orneklem
bliytlikliigli uygun kriterlere gore hesaplanmis,
giic analizi ve etki biylkligi verilmis
caligmalara ihtiyag¢ oldugu goriilmektedir.

Yapilan ¢aligmalarda deney ve kontrol
grubuna yapilmis uygulamalarin  standart
olmas1 gerekmektedir. Incelenen calismalarin
4’ bir deney ve bir kontrol gruplarindan
olusurken (15, 21, 22, 29) bir calisma iki
deney, bir kontrol grubundan olusmaktadir
(20). Deney gruplarindan  biri  miizik
miidahalesi iken, digeri miizik olmaksizin siir
miidahalesidir. Bu sonu¢ bize bir calismada
birden fazla girisimin degerlendirilebilecegi ve
uygulanan  tamamlayict  ve  biitiinlesik
uygulamalarin en etkili olanini
saptayabilecegimizi  gostermektedir. RKC’
larda mutlaka kontrol grubu olmalidir ve
kontrol gruplarma rutin tedavi ve bakim
verilmelidir. Incelenen bes calismanin iigiinde
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karsilastirma gruplarina rutin tedavi ve bakim
verilirken (20, 22, 29), ikisinde mindfulness
(15, 21) uygulanmustir.

Kontrol gruplarina uygulanan
mindfulness uygulamasinin miizik
miidahalesinin  agr1  siddetini  degistirmis
olabilecegi diisiiniilmiistiir (25, 26).

Caligmalarda miizigin maruziyetinin
icerigine baktigimizda ii¢ c¢alismada miizik
terapisti tarafindan canli miizik dinletildigi,
dinletilen miiziklerin kiiltiire 6zgli monochord
(hasta se¢imi belirtilmemis) (15, 21) ve
tamburla (iki makam arasindan hastalar se¢im
yapmis) (29) enstriimantal tarzi sozsiliz miizik
dinletisi yapildig1 saptanmistir. Diger iki
calismada (20, 22) ise |kiiltire 0Ozgii
arastirmacilar tarafindan olusturulan miizik
listesi arasindan hastalarin se¢im yaptirilarak
etnik miizik mp3 ve kulaklikla kayittan
hemsire ve arastirmacilar  tarafindan
dinletildigi goriilmiistiir. Robb ve
arkadaslarinin 2011 yilinda yayinladiklar
rehberde miizik uygulamasinin kiiltiire ve hasta
secimine dayali olmas1 gerektigi belirtilmistir.
Miizik terapistin belirledigi miizik tiirleri
igerisinden hastanin kendisine uygun olan
miizikleri belirlemesi sartiyla miizik terapistin
kendisi tarafindan aktif olarak ya da hemsire
ve aragtirmacilar tarafindan pasif olarak
uygulanabilecegini vurgulamiglardir (23, 30).
Literatiirde miizigin aktif ya da pasif sekilde
uygulanmasinin agri siddetine etkisine yonelik
bir bilgi bulunmamistir. Gallagher ve
arkadaglarinin 2017 yilinda yapmis olduklar
retrospektif ¢alismada farklt miizik terapi
miidahalelerinde ~ bulunduklarini (miizik
dinleme, sarki sdyleme, sarki yazma,
dogaclama, miizik destekli = gevseme),
miidahaleleri miizik terapistlerin  bireysel
gerceklestirdigini, terapide kullanilan
miiziklerin hastalarin tercih ettiklerini belirtmis
olup (37 farklh stilde miizik tarzi) diizenli
olarak sarki sdyleyen, onceden bir enstriiman
calan ya da daha 6nce miizik terapiye katilan
ya da miizigin hayatinda Onemli bir rol
oynadigin1 hisseden kisilerde aktif miizik
terapiden daha fazla yararlandiklarin1 ve en
fazla iyilesmenin agr1 semptomu iizerinde

gerceklestigini tespit etmiglerdir (31). Miizigin
etkili olmasinda ritim ve melodisi, canli ya da
kayithh olmast hoparlor ya da kulaklik
kullanimi desibel ve dis ortamdaki ses yalitimi
onemlidir (23). Diizgiin ve Karadakovan’in
yaptig1 caligmada miizik miidahalesinin ozel
hazirlanmig bir miidahale odasinda yapildigi
belirtilmistir  (29). Derleme kapsaminda
incelenen ¢aligmalarda miizigin desibeline
iligkin bir bulgu verilmemistir. Miizik
uygulamasimnin ~ seans  sayisi/siiresi/siklig1
istenilen etkinin ortaya ¢ikmasinda énemli bir
kriterdir ~ (23).  Calismalarin  siire/siklik
degerlendirmesi yapildiginda toplam 10-30 dk
arasinda farklilik gosterdigi goriilmektedir. Bir
caligmanin 30 dk {i¢ seans (20) , iki ¢alismanin
30 dk iki seans (15, 22), bir ¢calismanin 10 dk 6
seans (29) , bir ¢alismanin da 20 dk iki seans
(21) oldugu tespit edilmistir. Sadece Diizgiin
ve Karadakovan’in yaptigi calismada seans
stiresini belirlemede hastalarin miizik dinleme
stireleri baz alindigr belirtilmistir (29). Bu
dogrultuda caligmalarin seans siire/sikliklarina
karar verebilmek adina daha fazla caligmaya
ihtiyag oldugu disiiniilmektedir.

Calismalarda agri siddetini
degerlendirmek icin; {i¢ c¢aligmanin VAS
kullandig1 (15, 20), bir ¢aligmanin Mc Gill
Agr Anketi kullandigi (29), bir ¢alismanin da
kalp hiz1 ve kan hacmi artma ya da azalmasinin
yarattig1 etki iizerinden degerlendirme yaptigi
(21) gorilmistiir. VAS agr1  yOnetiminde
kullanilan gegerli ve giivenilir bir skaladir.
Ancak agrinin 5. yasam bulgusu oldugu goz
oniinde bulunduruldugunda solunum, ates,
nabiz ve arteriyel tansiyon gibi parametrelerin
de agn degerlendirmede kullanilabilecegi
disiiniilmelidir.

Calisma  sonuglar1  incelendiginde
miizik terapisti ve miizik uzmani tarafindan
yapilmig olan toplam 40-60 dk siiren canli
enstriimantal miizik dinlemenin palyatif
hastalarinda agr1 siddetini azaltmada etkin
oldugunu (21, 29), toplam 60-90 dk uygulanan
kayittan mp3 kulaklikla dinletilen hasta
sec¢imine dayali etnik miizikle yapilmis bir
calismanin agr1 siddetini azalttigi1 (20), toplam
60 dk olarak yapilmis diger bir caligmanin da
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agr1 siddetini 4. saatin sonuna kadar azaltmada
etkin oldugu, miizik terapist tarafindan aktif
olarak yapilan ve toplam 60 dk siiren tek kor
bir calismada ise miizik terapinin agr1 siddetini
azaltmada etkin olmadigi saptanmistir (15).
Warth ve arkadaslarinin 2015 ve 2016
yillarinda yaptiklari her iki ¢alismada da her
iki gruba da mindfulness uygulanmustir.
Mindfulness uygulamasinin miizik
miidahalesinin agriy1 azaltmadaki roliinii
etkiledigi distiniilmektedir.

Yapilan degerlendirme sonucuna gore
Warth ve ark. (2015), Arruda ve ark. (2016),
Warth ve ark. (2016), Fernando ve ark. (2019),
Karadakovan (2021)’1n
caligsmalarindaki orneklemin seciminde
randomizasyon yaptiklarin1  belirtmistirler.
Degerlendirmeye alinan bes caligmadan bir
calismada sadece katilimcilarin kér oldugu
diger gruplarin kor olmadigi net bir sekilde
(Warth ve ark., 2015) belirtilmistir. Bu
durumun uygulanan miizik miidahalesinin
degerlendirilmesi  sirasinda  yanliliga yol

Diizgiin ve

acabilecegini diistindiirmektedir.
Aragtirmalarin  yapildigi  bolgelerin - farkl
olmasi miizik miidahalelerinin tiim diinya
genelinde farkli iilke ve  kiiltiirlerde

uygulanabilir oldugunu gostermektedir.

SONUC VE ONERILER

2015-2021 tarihleri arasinda diinya
genelinde palyatif bakimda miizik terapinin
agr1 lizerine etkisini inceleyen 5 randomize
kontrollii ¢calismaya ulasilmistir. Calismalarin
tamamini palyatif bakim alan, orta ve siddetli
diizeyde agr1 problemi yasayan hastalar
olusturmaktadir. RKC’lar miizik terapisinin
faydalarin1 degerlendirmenin tek uygun yolu
olmayabilir. Siire¢csel ve niteliksel yonlerini
aydinlatmaya calisan diger metodolojilerin de
onemli bir katkist vardir. Nitel ve KARMA tip
aragtirmalar yapilmasi onerilebilir.

Caligmalardan yalnizca bir tanesinin
tek kor bir ¢alisma oldugu tespit edilmistir.
Korlemenin RKC’da kaliteli sonuglar veren
calismalar olmasi agisindan Onemli oldugu
diisiiniilmektedir.

Calismalarin ii¢linde kontrol gruplarina
rutin tedavi ve bakim verilirken, ikisinde
mildfullness  uygulanmigtir.  Mildfullness
uygulamasinin tek basina da agriy1 azaltmada
etkin olabilecegi disiiniildiigiinden bu tiir
calismalarda kontrol gruplarina miidahale
etmeksizin  rutin  tedavi ve  bakimin
yapilmasinin dogru olacag: diisliniilmektedir.

Calismalarda miizik uygulamalarinin
farkli kisiler tarafindan yapildigi goriilmiistiir.
Ikisinin miizik terapisti, birinin miizik uzmana,
birinin hemsire ve birinin de arastirmacilar
tarafindan  yapildigi  goriilmiistiir.  Miizik
uygulamalarinin Miizik Terapi olabilmesi i¢in
onayli bir miizik terapi programima katilim
saglamig bir saglik profesyoneli tarafindan
yapilmasi gerekmektedir.

Iki ¢alismanin  hastalarin  kendi
kiiltiirlerine 6zgii tercih ettikleri enstriimantal
miizikleri mp3 calara bagl kulaklikla, miizik
secimi hastanin tercihine gore yapilan iki
¢alismanin canli monochord ve bir ¢alismanin
da tambur calinarak yapildigi goriilmektedir.
Uygulamalarin  standardizasyonu agisindan
canli miizik terapi miidahalelerinde alaninda
egitim almig bireylerin uygulayict olmasiin
dogru olacagi, kayitla yapilan miizik
miidahalelerinde de miizik terapistin miizik
seciminde var olmak sartiyla aragtirmacilarin
ya da saglik profesyonellerinin uygulayict
olmalarmin sakincali bir durum olmadig
diistintilmektedir.

Miizik uygulama seans siirelerinin 10-
30 dk arasinda oldugu, seans sayilarinin da 2-6
arasinda yapildigr tespit edilmistir. Miizik
uygulama seans siiresinin dikkatin dagilma
stiresinin 10-20 dk arasinda olmasi sebebiyle
bu aralikta tutulmas: gerektigi, seans sayisinin
da ne kadar fazla olursa o kadar fayda
saglayacag diisliniilmektedir.

Uc calismada VAS kullandigi, bir
calismada Mc-Gill Agr1 Anketi kullandig, bir
calismanin da kalp hizi ve kan hacmi
parametreleri  iizerinde sempatik  sistem
aktivasyonu ile agri degerlendirmesi yaptigi
bulunmustur. Birbirinden farkli bir¢ok agri
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degerlendirme skalalarinin calismalarda
kullanilabilecegi 6nerilmektedir.
Palyatif bakim hastalarinda agri1 yonetiminde
miizik terapi Oneriler dogrultusunda yapilirsa
agr1 kontroliinde uygun bir terapi olabilecegi
degerlendirilmistir.
Tim bu bilgilerle birlikte Hemsirelik egitimi
ders miifredatlarinda miizik uygulamalar ile
ilgili dersler yer alabilir. Alanda c¢alisan
hemsirelerin ~ Miizik  Terapi Sertifika
programlarina katilimlar saglanabilir. Boylece
kanita dayali hemsirelik uygulamalarmda
miizik terapi uygulamalarimin  yansimasi
gerceklestirilmis olacaktir.
Arastirmanin Etik Boyutu

Bu sistematik derleme igin bir
Universitenin ~ Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulundan izin alimmustir

(Toplant1 Say1:2021/249).
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