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ABSTRACT

Objective: The study was planned to systematically analyze the current evidence for the use of different local cold application methods in the
prevention of complications related to SC LMWH injections.

Material and Methods: The universe of the study consisted of articles accessed by scanning PubMed, Science Direct, and Scopus databases.
Researches published between 2010 and 2020, published in English, available in full text, using different local cold application methods to prevent
complications in LMWH injections via SC route were included. Eight research articles that met the inclusion criteria were examined. Data were
analyzed in accordance with the PRISMA Statement.

Results: In the investigated studies, it was determined that local ice applications, cryotherapy and local cooling sprays were used as cold applica-
tion methods in order to prevent pain, ecchymosis and hematoma complications in LMWH injections via SC route (n=8). The studies showed that
the intervention was effective on intensity of pain (n=7), occurrence of ecchymosis (n=6), and preventing hematoma (n=2). In the study where
local cooling spray was applied before injection (n=1), it was observed that hematoma did not develop, and cryotherapy reduced the formation
of hematoma (n=1).

Conclusion: It is thought that the literature review will provide evidence in the prevention of complications that develop in LMWH injections by
SC route, in determining the current approaches regarding the use of different local cold application methods, and will guide nurses in clinical
practice.
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Amag: Calisma, subkitan (SC) yoldan DMAH enjeksiyonlarina iliskin komplikasyonlarin onlenmesinde farkli lokal soguk uygulama yontemlerinin
kullanimina yonelik giincel kanitlarin sistematik olarak analiz edilmesi amaciyla gerceklestirildi.

Gere¢ ve Yontemler: Calismanin evrenini PubMed, Science Direct, Scopus veri tabanlari taranarak ulasilan makaleler olusturdu. incelemeye,
2010-2020 yillari arasinda yayinlanmis, yayin dili ingilizce olan, tam metnine ulasilabilen, SC yoldan diisiik molekiil agirlikli heparin (DMAH)
enjeksiyonlarinda komplikasyonlarin 6nlenmesine yonelik farkli lokal soguk uygulama yontemlerinin kullanildigr arastirmalar dahil edildi. Dahil
edilme olciitlerine uyan 8 arastirma makalesi incelendi. Veriler, PRISMA Statement dogrultusunda analiz edildi.

Bulgular: incelenen arastirmalarda, SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda agri, ekimoz ve hematom komplikasyonlarinin 6nlenmesine yonelik lokal
buz uygulamalari, kriyoterapi ve lokal sogutucu spreylerin soguk uygulama yontemleri olarak kullanildigi belirlendi (n=8). Calismalar uygulanan
girisimin agri siddeti (n=7), ekimoz gelisimi (n = 6) ve hematomu onlemede (n =2) etkili oldugunu gostermektedir. Enjeksiyon 6ncesi lokal sogu-
tucu sprey uygulanan arastirmada (n=1) hematom gelismedigi, kriyoterapinin ise hematom olusumunu azalttigi gortldi (n=1).

Sonug: Literatir incelemesinin, SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda gelisen komplikasyonlarin onlenmesinde, farkli lokal soguk uygulama yon-
temlerinin kullanimina iliskin gtincel yaklasimlarin belirlenmesinde kanit olusturacagi ve klinik uygulamalarda hemsirelere rehberlik edecegi
dustinilmektedir.
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Giris

Antikoagtilan ilaclar, venoz tromboemboli gelisme riski olan
hastalarda hem koruyucu hem de tedavi edici amaclarla
kullanilmaktadir.™? Antikoagiilan tedaviler arasinda siklikla ter-
cih edilen ilaclardan biri olan heparinin giinimtizde, standart
heparin ve diisiik molekil agirlikli heparin (DMAH) olmak tizere
iki ttri bulunmaktadir> DMAH preperatlari, 1980’li yillarda,
standart heparinin yan etkilerini azaltmak ve tedavi edici etki-
sini arttirmak amaciyla gelistirilmistir.* DMAH’ler, heparinlere
gore daha giicli antikoagtilan etkiye sahip olmakla birlikte hem
etkileri daha uzun stirmektedir; hem de kanama olusturma
riskleri daha azdir> Bu ilaclar, enjektor icerisinde onceden
hazirlanmis olup subkitan (SC) yoldan enjekte edilmektedirler.®

SC yoldan uygulanan DMAH’ler agri, ekimoz ve hematom
gibi lokal komplikasyonlara neden olabilmektedir. Yapilan
cahismalarda SC yoldan DMAH enjeksiyonlari sonrasi ekimoz
goriilme sikhig1, inangil ve Sendir? %9,1; Zaybak ve Khorshid’
%36; Varghese ve ark.® %36; Kiclkgtlcli ve Okumus® %31;
Rizalar ve ark.’ %82 olarak belirtmistir. SC yoldan DMAH enjek-
siyon uygulamasi sonrasi agri gelisme sikhigini ise, inangil
ve Sendir’ %69; Korkmazcan" da %72 olarak bildirmistir.
Literatiirde hemotom gelisme sikhigina iliskin tek veri
Zaybak ve Khorshid” bildirdigi %2 oranidir. SC yoldan DMAH
uygulamalarinda enjeksiyon bolgesinin yanlis secilmesi, ilacin
verilis siresi, igne capinin bilytk ve ignenin uzun olmasi,
enjeksiyon oOncesi aspirasyon, sonrasi masaj uygulamasi
yapilmasi lokal komplikasyonlarin ortaya c¢ikma nedenleri
olarak tanimlanmaktadir.">' Ortaya ¢ikan bu komplikasyon-
larda hastalarin tedaviye uyumunu, beden imajini, konforunu
ve yasam aktivitelerini gerceklestirmesini olumsuz yonde
etkilemekte hatta hastalarin tedaviyi reddetmelerine neden
olabilmektedir.™®™ Bu gibi hatali uygulamalardan kaynaklana-
bilecek komplikasyonlari engellenme ve yan etkileri onlemede
ise; en onemli gorev hemsirelere diismektedir."'* Bu noktada
hemsirelerin, DMAH’lerin uygulanmasi ile ilgili “gtivenli enjek-
siyon uygulama ilkeleri” ni iyi bilmeleri 6nemlidir.

Guvenli enjeksiyon uygulama ilkelerine iliskin bilgiler arasinda,
SC yoldan uygulanan DMAH’ler icin en guvenilir enjeksiyon
alani abdominal bolge olarak belirtilmektedir.?'*” Abdominal
bolge diger SC enjeksiyon alanlarina gore daha az kas
aktivitesine sahiptir ve boylece ila¢ emilim hizi daha yavas
gerceklesir. Ayrica abdominal bolgenin SC doku kalinhg
fazla olup tekrarlayan enjeksiyonlar da uygun rotasyon alani
da saglamaktadir.*5'1> Literatiirde ayrica, hazir enjektabl
formda bulunan DMAH’nin uygulamasinda; SC dokunun
hafifce kavranmasi ve enjektoriin dokuya 90%lik aci ile iler-
letilmesi,"'* dokuya ilacin verilis hizinin yavas olmasi,®' hava
kilidi tekniginin kullanilmasi,*® ilaci dokuya uygulamadan
once aspirasyon uygulanmamasi,®®?' enjeksiyondan sonra
bolgeye tirnagin rengini acacak siddette basing uygulanmasi
ve masaj yaptlmamasi'®2?? onerilmektedir. Ayrica SC yoldan
DMAH uygulamalarinda bu yontemlerle birlikte soguk
uygulamanin kullaniimasinin da lokal komplikasyonlarin
onlenmesinde oldukca etkili oldugu bildirilmektedir.®>"

Soguk uygulama yontemleri, viicudun bir parcasina veya but-
tintine tedavi amaciyla yapilan, lokal ya da sistemik etkilere

neden olan uygulamalardir.?® Soguk uygulamalar, kuru veya
nemli/yas olarak yapilabilmektedir. Nemli/yas soguk uygula-
malarda soguk kompresler cilde dogrudan uygulanirken, kuru
soguk uygulamalarda buz torbasi ve buz paketi gibi malzemel-
erle uygulama gerceklestirilmektedir Ayni zamanda deriye etki
eden ve buharlasarak yiizey sicakhigini hizlica disiiren ugucu
bir sivi olan sogutucu spreylerde, soguk uygulama yontemi
olarak bircok calismada kullaniimistir.”?*% Bu soguk uygulama
yontemlerinden hirinin SC yoldan DMAH uygulamalarinda
kullanilmasi, doku tzerindeki sicakhgi azaltarak kan akisini
yavaslatir. Ayrica katekolamin diizeyini azaltarak endorfin
seviyesinin artisini saglar ve agri sinyallerinin merkezi sinir
sistemine iletilmesini geciktirir, kisa siireli his kaybina neden
oldugu icin de agr olusumunu engeller.>?>% Bu etkileri ile
soguk uygulama yontemleri, SCyoldan DMAH enjeksiyonlarinda
ortaya cikan komplikasyonlarin olusumunu engellemeye
yardimci olur.”” Bu calisma, SC yoldan DMAH enjeksiyonlarina
iliskin komplikasyonlarin onlenmesinde soguk uygulama yon-
temlerinin kullanimina yonelik glincel kanitlarin sistematik
olarak analiz edilmesi amaciyla planlandi.

Bu dogrultuda SC yoldan DMAH uygulamalarina iliskin
gelisebilecek  komplikasyonlarin ~ 6nlenmesinde  soguk
uygulamalarin kullanimina yonelik belirlenen arastirma sorular;

e SCyoldan DMAH enjeksiyonlarinda soguk uygulama yontem-
lerinin kullaniimasi agri siddetini azaltir mi?

e SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda soguk uygulama yon-
temlerinin kullaniimasi ekimoz ve hematom olusumunu
azaltir mi?

Gerec ve Yontemler

ilgili arastirmalarin taranmasi ve secimi

Bu calismanin evrenini, PubMed, ScienceDirect ve Scopus veri
tabanlari taranarak erisilebilen makaleler olusturdu. 2010-
2020 yillar arasinda, yayin dili ingilizce olarak yayinlanmis, tam
metnine ulasilabilen, SC yoldan DMAH uygulamalarina iliskin
gelisebilecek komplikasyonlari onlemeye yonelik soguk uygu-
lama yontemlerinin degerlendirildigi makaleler incelemeye
dahil edildi (N=349). Tarama icin ingilizce “subcutaneous hep-
arin injection,” “subcutaneous low molecular weight heparin,”
“SC LMWH injection,” “subcutaneous anticoagulant injection,”
“pain,” “ecchymosis,” “bruising,” hematoma,” “cold,” “ice,”
“vapocoolant,” “cryotherapy” anahtar kelimeleri kullanildr.
Dahil edilme ol¢iitlerine uyan, yari deneysel (n=5) ve random-
ize kontrollii calismalardan (n=3) olusan 8 arastirma makalesi
veri 6zetleme formu dogrultusunda incelendi (Sekil 1).

» o«

Arastirmaya dahil edilme kriterleri
Bu sistematik derleme icin uygun olan arastirmalar asagidaki
dahil edilme kriterlerine gore secilmistir;

1. Cahsma Grubu: SC yoldan DMAH uygulanan hastalar

2. Midahale: Soguk uygulama yontemi kullanimi

3. Karsilastirma: Soguk uygulama yontemi kullanmadan
yapilan uygulamalar

4. Sonuclar: DMAH enjeksiyonuna bagh gelisen agri, ekimoz
ve hematom gibi komplikasyonlara etkisi

5. Cahisma Dizayni: Deneysel ve yari deneysel calismalar
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Veri tabani taramastyla tespit
edilen kayitlar (n=454)

PubMed (n=278)
Scopus (n=97)

Science Direct (n=79)

Diger kaynaklardan tespit
edilen ek kaynaklar (n=0)

l

l

kaynaklar (n=349)

Tekrarlayan kayitlar ¢ikarildiktan sonra kalan

l

degerlendirilen tam metin
makaleler (n=30)

Baslik ve 6zeti taranan kaynaklar Dislanan kayitlar
—)
(n=349) (n=319)
l 1. Lokal soguk uygulama
Uygunluk agisindan girisimi yapilmayan

l

makaleler (n=17)

2. Sistematik derleme ve/
veya meta- analiz olan
calismalar (n=5)

Calismaya dahil edilen
arastirmalar

(n=8)

calismaya dahil edilmedi.

Sekil 1. The PRISMA Statement

Calismadan dislanma kriterlerini yontemi belli olmayan ve tam
metnine ulasilmayan calismalar olusturdu. Bununla hirlikte
tez calismalari inceleme kapsamina alinmadi.

ilgili arastirma verilerinin analizi

Arastirmacilar tarafindan gelistirilen veri ozet formuna gore
deneysel calismalar degerlendirildi. Arastirmacilar birbirinden
bagimsiz olarak verileri 6zetledi ve sonrasinda karsilastirilarak
fikir birligi saglandi. Veriler, PRISMA Statement dogrultusunda
analiz edildi. Veri ozetleme formunda; SC yoldan DMAH
uygulamalarina iliskin gelisebilecek komplikasyonlari nlemeye
yonelik soguk uygulama girisimlerinin sonugclarina yer verildi.
Veri ozetleme formunda; SC yoldan DMAH uygulamalarinda
agri, ekimoz ve hematom gelisimini onlemeye yonelik kullanilan
soguk uygulama yontemlerinin sonuclarina yer verildi.

Bulgular

Bu sistematik inceleme calismasinda, 2010-2020 yillari
arasinda vyayinlanan 8 arastirma makalesi sonucuna vyer
verildi. Calisma kapsamina alinan makalelerde, SC hepa-
rin enjeksiyonlarinda olusan komplikasyonlarin farkli kom-
binasyonlar halinde incelendigi gorildi. Agri, ekimoz ve
hematom komplikasyonlarini birlikte degerlendiren ¢alisma

sayisinin n=1 oldugu, agn ve ekimoz komplikasyonlarini
birlikte degerlendiren ¢alisma sayisinin n=5 oldugu, agri ve
hematom komplikasyonlarini birlikte degerlendiren calisma
sayisinin n=1 oldugu ve sadece ekimoz komplikasyonunu
degerlendiren ¢alisma sayisinin da n=1 oldugu goriildi. Genel
olarak soguk uygulama yontemlerinin kullanildigi arastirma
makalelerinin n="7'si yontemin agri siddetine etkisini, n=7’si
ekimoz olusumuna ve n=2si de hematom olusumuna etkisini
degerlendiren calismalardi. Arastirma sorular kapsaminda iki
ana baslik altinda arastirmalar incelendi.

Agri siddetinin azaltilmasina iliskin bulgular

SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda agr  siddetinin
azaltilmasina yonelik yari deneysel (n=5) ve randomize
kontrollii (n=2) arastirmalarin oldugu goruldi (Tablo 1).
SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda agriyi 6nlemeye yone-
lik incelenen arastirmalarin (n=6) buyik c¢ogunlugunda
(%85,71) lokal buz uygulandigi saptandi. Agr siddetinin
azaltilmasina iliskin incelenen calismalarda (n=7), enjeksi-
yondan hemen sonra olusan akut agrinin degerlendirildigi
goruldi. Agrinin degerlendirilmesinde Viziel Analog Skala
(VAS) (n=3), Sayisal Agri Degerlendirme Olcegi (n=3) ve Sozel
Agn Skalasi (n=1) kullanildigi saptandi. Calismalarda enjeksi-
yon éncesi (n=2), enjeksiyon sonrasi (n=3) ve hem enjeksiyon
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oncesi hem de sonrasi (n=2) soguk uygulama yontemlerinin
kullanildigi belirlendi. Soguk uygulama yontemlerinden lokal
buz uygulamasi yontemini kullanan arastirmalarda (n=6)
enjeksiyon bolgesine en az 2 dakika en fazla 20 dakika buz
uygulandigi saptandi. lgili calismalar incelendiginde, SC
yoldan DMAH enjeksiyonlarinda, agr komplikasyonunu onle-
meye yonelik lokal soguk uygulama yontemlerinin kullanildig
arastirmalarda (n=7) agri siddetini azalttig gortldu.

Ekimoz ve hematom olusumunun azalmasina iliskin
bulgular

Bu konu ile ilgili calismalar incelendiginde; ekimoz olusumunu
inceleyenyarideneysel (n=4)ve randomize kontrollti arastirmalar
(n=3) oldugu gortldu. Ayni sekilde hematom olusumunu ince-
leyen yari deneysel (n=1) ve randomize kontrollii arastirmalarda
(n=1) bulunmaktadir (Tablo 2). ilgili calismalar incelendiginde;
ekimoz buyukltklerinin  6lgcimiinde Milimetrik Transparan
Cetvel (n=5), Ekimoz Degerlendirme Skalasi (n=1) ve Opsite
Filexifix (n=1) olctim araclarinin kullanildig gortldi. Hematom
biyiikligiinin élciimiinde ise; Milimetrik Transparan Ortii (n=1)
ve Hematom Olusumu ve Boyut Degerlendirme Olcegi (n=1)
kullanildig belirlendi. incelenen ¢alismalarda; ekimoz ve hema-
tom baytkltklerinin siklikla 48. ve 72. saatlerde degerlendirildigi
belirlendi. SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda ekimoz kom-
plikasyonunu onlemeye yonelik lokal soguk uygulama yon-
temlerinin kullanildigi calismalara da ise (n=7); arastirmalarin
(n=6) buytk ¢ogunlugunda (%85,71) soguk uygulama yontem-
lerinin ekimoz olusumunu azalttigi gérildi. Yalnizca enjeksiyon
oncesi lokal sogutucu sprey uygulanan calismada (n=1), gruplar
arasinda ekimoz buyiikltiklerinde degisiklik olmadigi ve hematom
gelismedigi bidirildi. Hematom olusumunun degerlendirildigi
diger calismada ise (n=1), SC yoldan DMAH enjeksiyonu sonrasi
kriyoterapi uygulamanin hematom olusumunu azalttigi gortld.

Tartisma

Venoz tromboemboli gelisme riski olan hastalarda hem
koruyucu hem de tedavi edici amaclarla kullanilan bir antiko-
agilan olan DMAH’ler, SC yoldan uygulanmakta olup agri,
ekimoz ve hematom gibi lokal komplikasyonlara neden ola-
bilmektedir. Bu komplikasyonlar da hastalarin tedaviye uyu-
munu, beden imajini, konforunu ve giinliik yasam aktivitelerini
gerceklestirmesini olumsuz yonde etkilemekte hatta hastalarin
tedaviyi reddetmelerine neden olabilmektedir.*™ Ortaya ¢ikan
komplikasyonlarin onlenmesine yonelik literatiirde bircok
calismaya rastlanmistir. Bu c¢alismalarda komplikasyonlari
onlenmek amaciyla farkli enjeksiyon yontemlerini, farkh
uygulama alanlar ve lokal soguk uygulama yontemlerinin
kullanildigr gortlmustir.s1>2027.28

SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda, lokal soguk uygulama
yontemi uygulandiginda deride yer alan mekanik reseptor-
ler stimile olur ve agri sinyallerinin merkezi sinir sistemine
iletilmesi gecikir. Bu durum kisa sireli his kaybina neden
oldugu icin agn hissinin olusumu engellenir.'>?2%% Ayrica
lokal soguk uygulamalar, enjeksiyon uygulanan doku (zerin-
deki sicakhigi azaltir ve damarlarda vazokontriksiyon meydana
getirir. Vazokontriksiyon enjeksiyon bolgesine olan kan akisini
yavaslatarak ekimoz ve hematom olusumunu engeller.':3031

incelenen  deneysel arastirmalarda da; SC  DMAH
enjeksiyonlarindan once uygulanan lokal soguk uygulamanin
agrisiddetini azaltmada etkili oldugu belirtilmektedir. Bu nokta
da hemsirelerin, SCyoldan DMAH enjeksiyon uygulamalarinda,
agri yonetimini saglamak amaciyla non-farmakolojik bir
girisim olan lokal soguk uygulama yontemlerini gtivenle kul-
lanabilecekleri belirtilebilir.

Literatiirde ekimoz olusumunun enjeksiyon sonrasi 48. saa-
tte maksimum dizeye ulastigi ve 72. saattin sonunda eki-
mozun kiigiilmeye basladigi belirtilmektedir.> incelenen
calismalarda SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda ekimoz ve
hematom komplikasyonunu onlemeye yonelik lokal soguk
uygulama girisimlerine yer verilmis olup; ekimoz ve hematom
boyutlarina iliskin olctimlerin enjeksiyon sonrasi siklikla 48.
ve 72. saatlerde olmak tizere 12. ve 60. saatlerde de yapildig
goruldi. Ekimoz ve hematom olusumunun azaltiimasina
yonelik incelenen calismalarda; Wang ve ark.> soguk uygu-
lama yontemlerinin agri ve ekimoz olusumuna etkisini ince-
ledikleri meta analiz ¢alismasinda, enjeksiyon sonrasi soguk
uygulamanin kontrol grubuna gore 12, 24 ve 48. saatlerdeki
ekimoz olusumunu onemli olciide azalttigini belirtmistir.
Ozellikle 72. saatteki ekimoz biyiikliiklerinde anlaml fark
oldugunu bildirmistir. Mohammady ve Sadeghi SC hepa-
rin enjeksiyonu sonrasi soguk uygulamanin agri ve ekimoz
olusumuna etkisini inceledigi sistematik derleme ve meta
analizde, SC enjeksiyon oncesi ve sonrasi 3 ila 5 dakika
soguk uygulama yapmanin agri ve hematom olusumunu
azaltacagini bildirmistir. Amaniyan ve ark.”” SC heparin
enjeksiyonlarinda soguk uygulamanin ekimoz tizerine etkisini
inceledigi sistematik derleme ve meta analizde, soguk uygu-
lama yontemlerinin enjeksiyon bolgesindeki ekimoz boyutunu
%40 oraninda azalttigini bildirmistir. Kiictikguicli ve Okumus®
100 hasta ile yirtttigu yar deneysel calismasinda, SC heparin
enjeksiyonu oncesi ve sonrasinda 2 dakika buz uygulamanin
ekimoz ve hematom olusumuna etkisini incelemis olup,
buz uygulanan enjeksiyon bolgesinde ekimoz gelisim sikhig
ile gelisen ekimozlarin buyukliiklerini kontrol grubundan
anlamli derecede disiik bulduklarini belirtmistir. Ayrica soguk
uygulamanin hem ekimoz hem de hematomu azaltmada
etkili bir yontem oldugunu bildirilmislerdir. incelenen deney-
sel arastirmalarda da; SC DMAH enjeksiyonlarinda lokal soguk
uygulamanin, ekimoz ve hematom olusumunu azaltmada
etkili oldugu belirtilmektedir.

Sonug

SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda agri, ekimoz ve hematom
gibi siklikla gortilen komplikasyonlarin 6nlenmesinde; enjek-
siyon oncesi lokal soguk uygulamanin etkili bir girisim oldugu
soylenebilir. Bu dogrultuda, SC yoldan DMAH enjeksiyonlarina
bagli gelisebilen komplikasyonlarin onlenmesi acisindan
enjeksiyon oncesi ve sonrasi soguk uygulama yontemlerin-
den birinin kullaniimasi 6nerilmektedir. Bu literatiir incelem-
esinin, SC yoldan DMAH enjeksiyonlarinda gelisen agri, ekimoz
ve hematom gibi komplikasyonlarin 6nlenmesinde, lokal
soguk uygulamalarin kullanimina iliskin giincel yaklasimlarin
belirlenmesinde kanit olusturacagi, arastirma sonuglarinin
uygulama alanina aktarilmasinda hemsirelere rehberlik
edecegi distuinilmektedir.
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