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ÖZET 

 

Kanser, dünya çapında en yüksek ölüm oranlarına sahip, en yaygın 

görülen hastalıklardan biridir. Kanser tedavisinde sıklıkla kemoterapi, 

radyoterapi veya kemoradyoterapi kullanılmaktadır. Bu tedaviler 

sonucunda ise kilo kaybı, yorgunluk, bulantı-kusma, tat değişikliği, 

ağız kuruluğu ve mukozit gibi birçok yan etki gelişmektedir. Bu yan 

etkilerden biri olan oral mukozitler beslenme düzeyini, iletişimi, hasta 

bireyin konforunu dolayısıyla yaşam kalitesini yüksek oranda 

etkilemektedir. Oral mukozit gelişen hastada ağrı, çiğneme ve 

yutmada güçlük, beslenme bozukluğu ve enfeksiyon görülmesi 

nedeniyle hastanede yatış süreleri de uzamaktadır. Hemşireliğin 

bakım odaklı bir meslek grubu olması nedeniyle oral mukozitlerin 

değerlendirilmesi, önleyici stratejilerin geliştirilmesi ve kanıta dayalı 

uygulamalar ile alandaki çalışmaların desteklenmesi önem 

kazanmaktadır. Buradan hareketle bu çalışmada hem tıbbi hem de 

doğal tedavilerin oral mukozit üzerindeki etkilerini inceleyen kanıta 

dayalı uygulamaları derlemek amaçlanmıştır. 
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ABSTRACT 

 

Cancer is one of the most common diseases with the highest mortality 

rates worldwide. Chemotherapy, radiotherapy or chemoradiotherapy 

are often used to treat cancer. As a result of these treatments, many 

side effects such as weight loss, fatigue, nausea, vomiting, taste 

changes, dry mouth and mucositis develop. Oral mucositis, which is 

one of these side effects, highly affects the level of nutrition, 

communication, comfort of the patient and thus the quality of life. 

Patients who develop oral mucositis experience pain, difficulty in 

chewing and swallowing, malnutrition, and infection, resulting in 

prolonged hospitalization. Since nursing is a care-oriented profession, 

it is essential to assess oral mucositis, develop preventive strategies 

and support studies in the field with evidence-based practices. 

Therefore, the aim of this study was to review evidence-based 

practices that examine the effects of both medical and natural 

therapies on oral mucositis. 
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GİRİŞ 

 

Kanser, dünya çapında en yüksek ölüm oranlarına 

sahip, en yaygın görülen hastalıklardan biridir 

(Muhandiramge vd., 2023). Dünya Sağlık Örgütü 

(DSÖ)’ne bağlı Uluslararası Kanser Araştırma Ajansı 

(IARC) Aralık 2020 verilerine göre dünyada yaklaşık 

19,3 milyon yeni kanser vakası bildirilmiştir (IARC, 

2020). Türkiye Halk Sağlığı Genel Müdürlüğü’nün ise en 

son 2018 yılında yayınladığı Kanser İstatistiklerine göre 

ülkemizde kanser görülme oranı yüz binde 225,2’dir ve 

bu sayının 211 bini yeni tanılı hastalardan oluşmaktadır 

(Türkiye Halk Sağlığı Genel Müdürlüğü, 2018).  

Kanser tedavisinde sıklıkla kemoterapi, radyoterapi 

veya kemoradyoterapi tercih edilmektedir (Kerr vd., 

2022, Sahebnasagh vd., 2023). Tüm bu onkolojik 

tedavilerde kilo kaybı, yorgunluk, bulantı-kusma, tat 

değişikliği, ağız kuruluğu ve mukozit gibi yan etkiler sık 

görülen yan etkilerdendir (Sahebnasagh vd., 2023). Bu 

yan etkilerden biri olan oral mukozit; radyoterapi ya da 

kemoterapi alan hastalarda görülmekle birlikte özellikle 

kemoradyoterapi kombine tedavisi alan hastalarda oral 

mukozada ülserasyonlar ile karakterize bir durumdur 

(Pathak ve vd., 2019; de Lima Dantas vd., 2022; 

Zwicker vd., 2023). Özellikle kemoterapi ve 

radyoterapinin epitel hücrelere doğrudan etki ettiği ve 

epitelyal atrofi oluşturarak eritem ve ülserasyonlara yol 

açtığı ve oral mukozitlere neden olduğu bilinmektedir 

(Nagi vd., 2018; de Lima Dantas vd., 2022). 

Mukozit gelişme durumunun; 20 yaş altında olma, kadın 

cinsiyet, genetik faktör, kötü oral hijyen, beslenme 

yetersizliği, ilaca bağlı ağız kuruluğu, tükürük işlevinin 

bozulması, kemik iliği baskılanması, sigara ve alkol 

kullanımı, tedavinin dozu, türü ve uygulama planına 

göre değiştiği bilinmektedir (Çakmak ve Nural, 2018).  

 

Beslenme durumunu, iletişimi, rahatlığı, genel iyilik 

durumunu ciddi oranda etkileyen mukozitler daha çok 

yanak, dudaklar ve dilin arka kısmında görülmektedir 

(Çıtlak ve Kapucu, 2017). Literatürde kanser tedavisi 

gören hastalara en çok rahatsızlık veren ve yaşam 

kalitelerini olumsuz etkileyen yan etkinin oral mukozit 

olduğu bilgisi desteklenmektedir (Çakmak ve Nural, 

2020; Çakır vd., 2022). 

Mukozit gelişen hastalarda ağrı, çiğneme ve yutmada 

güçlük, beslenme bozukluğu ve enfeksiyon görülmesi 

hastanede yatış süresini de uzatmaktadır. Ayrıca 

tedaviye geçici ya da kalıcı ara verilmesi nedeniyle 

prognoz olumsuz etkilenmektedir (Çıtlak ve Kapucu, 

2017). Bu nedenle özellikle mukozit gelişen kanser 

hastalarında mukozitin değerlendirilmesi ve önleyici 

stratejiler geliştirilmesi ile diğer tedavi ve uygulamalar 

önem kazanmaktadır (Liu vd., 2022).  

Dünya Sağlık Örgütü’nün “Oral Mukozit Değerlendirme 

Ölçeği” mukozitin klinik görünüm ve fonksiyonel 

durumunu derecelendirme sistemidir. Ölçekte hasta 

tarafından tanımlanan (subjektif), eritem ve ülserasyon 

durumu (objektif) ve oral yoldan katı/sıvı gıdaları 

tüketebilme veya beslenememe durumunu 

(fonksiyonel) değerlendirme ölçütleri mevcuttur. Oral 

mukozit değerlendirmesi 5 evreden oluşur; 

Evre 0=normal, 

Evre 1=hafif lokal değişiklikler mevcut, henüz ağrı ve 

hassasiyet yok, 

Evre 2=ağrısız ülserler ve eritem, 

Evre 3=ağrılı eritem, ödem ya da ülserler mevcut, 

derinlik >2mm ve mukozanın yarısından daha az, 

kanama yok, sadece oral sıvı diyet alabilir, 

Evre 4= eritem, ödem ya da ülserler (mukozanın 

yarısından fazla), şiddetli ağrı, kanama, beslenme yok 

(enteral/parenteral beslenme gerekebilir) şeklinde 

derecelendirilmektedir (WHO,1979).  
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Oral mukozitin önlenmesinde kanıta dayalı geliştirilmiş 

klinik uygulama rehberleri de bulunmaktadır. Bunlardan 

biri Çok Uluslu Kanser Bakım ve Destek Bakım Birliği 

(MASCC/ISOO) tarafından geliştirilerek en son 2019 

yılında güncellenmiştir ve bu güncellemede oral 

mukozitlerin önlenmesinde hasta eğitiminin de 

öneminden bahsedilmiştir (MASCC, 2019). 

Oral mukozit tedavisinde oral gargaralar (benzidamin 

hidroklorür, povidon iyodür, karbonat, klorheksidin, 

karışım gargaralar), bitkisel terapiler, lazer ve ışık 

terapileri kullanılmaktadır. Bu ürünlerin kullanımında bir 

standart bulunmayıp kurumsal farklılıklar görülmektedir 

(Migliorati vd., 2013; Çıtlak ve Kapucu, 2017). Hong ve 

ark. (2019)’nın yaptığı çalışmada, kombine ağız bakım 

ürünlerinin oral mukozitleri önlemede kullanılması 

önerilirken, radyoterapi alan hastalarda klorheksidin 

solüsyonlarının kullanımı önerilmemektedir. Literatürde 

2017-2023 yılları arasında yapılan çalışmalar 

tarandığında klorheksidinin mukozit insidansını 

arttırdığı, oral mukoza epiteline zarar verdiği, yanma ve 

ağrıya neden olduğu belirtilmektedir (Çitlak ve Kapucu, 

2017; Nagi vd., 2018; Hong vd., 2019; Zhang vd., 2020; 

Miranda-Silva vd., 2021; Thornton vd., 2022; Zwicker 

vd., 2023). 

Son zamanlarda doğal bitkisel ürünler, sentetik 

ajanlardan daha az yan etkiye neden olması, sentetik 

ajanların ilaçlarla olan etkileşimi gibi sebeplerle kanser 

tedavisinde daha sık tercih edilmektedir (Nagi vd., 

2018). Oral mukozit tedavisinde destekleyici tedaviler 

olarak ise Aloe Vera (Puataweepong vd., 2010), 

propolis (Bolouri vd., 2015; Akhavan-Karbassi, 2016), 

bal (Xu vd., 2016; Yarom vd., 2020), zerdeçal 

(Delavarian vd., 2019), papatya suyu (de Lima Dantas 

vd., 2022) ve probiyotikler (Liu vd., 2022) gibi ürünlerin 

faydaları kanıtlanmıştır. Sentetik ilaçlarla 

karşılaştırıldığında özellikle kırsal kesimlerdeki hastalar 

için daha ulaşılır olması ve daha az yan etkileri olması 

nedeniyle doğal ilaçların hastalar tarafından daha çok 

tercih edildiği düşünülmektedir (Liu vd., 2022). Buradan 

hareketle bu çalışmada hem tıbbi hem de doğal 

tedavilerin oral mukozit üzerindeki etkilerini inceleyen 

kanıta dayalı uygulamaları derlemek amaçlanmıştır. 

Oral Mukozitlerde Kanıta Dayalı Uygulamalar 

Son yıllarda kanıta dayalı tıp uygulamalarının gelişmesi 

hemşirelik alanına da yansımıştır. Kanıta dayalı 

uygulamalar, hastanın bakım sürecinde konu ile ilgili 

yayınlanmış güncel bilgi ve kanıtların, hastanın yararına 

olacak şekilde kullanılmasıdır (Öztürk Çopur vd., 2015). 

Hemşirelerin kanser hastalarına bakım verirken kanıta 

dayalı uygulamalar kullanmalarının sonucunda 

hastaların yaşam kalitelerinin arttığı, ruhsal sorunların 

daha az görüldüğü ve etkin semptom yönetimi 

sağlandığı bilinmektedir (Gürcan ve Atay Turan, 2019; 

Sarman ve Sarman, 2022). Bu doğrultuda literatürdeki 

kanıta dayalı yapılmış çalışmalar incelenmiş ve povidon 

iyodür ve zerdeçal gargaranın karşılaştırıldığı bir 

çalışmada; zerdeçal kullanan hasta grubunda tedavi 

öncesi, sırası ve sonrasında oral mukozit insidansında 

azalma ve daha az kilo kaybı görülmüştür (Rao vd., 

2014). Saldanha (2014)’nın zerdeçal ve tuzlu suyu 

karşılaştırdığı çalışmasında ise, zerdeçalın tuzlu sudan 

daha etkili olduğu bulunmuştur. Zerdeçalın içinde 

bulunan kurkumin maddesinin antioksidan, anti-

inflamatuar, anti-mikrobiyal ve yara iyileştirici etkileri 

bulunması nedeniyle mukozit gelişimini azalttığı 

bilinmektedir (Gupta vd., 2013; Rao vd.,2014). 

Bir diğer yöntem olan Aloe Vera jelinin anti-bakteriyel, 

anti-inflamatuar özelliklere sahip olduğu ve stomatit 

lezyonlarının tedavisinde kullanıldığını aktaran Nagi ve 

ark. (2018)’ nın yapmış olduğu sistematik derleme 

sonuçlarında aloe veranın oral mukozit semptomlarını 

gerilettiği belirtilmiştir (Nagi vd., 2018).                      
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Sahebjamee ve ark. (2015)’nın yaptığı çalışmada ise 

aloe vera ile benzidamin karşılaştırılmış ancak mukozit 

üzerinde etkileri arasında fark bulunamamıştır 

(Sahebjamee vd., 2015). 

Oral mukozitin önlenmesinde kullanılan kriyoterapinin 

asıl işlevi ise bölgesel hipotermi yaratmaktır. Bu sayede 

damarlarda vazokonstrüksiyon oluşturularak epitelyal 

hücrelerin işlevi azaltılır ve böylece kemoterapi kaynaklı 

hasar azaltılır (Park ve Lee, 2019). Correa ve ark. 

(2020) kriyoterapinin oral mukozit üzerinde etkilerini 

inceledikleri sistematik derleme sonuçlarına göre 

kriyoterapinin tuzlu gargara veya lazer tedavisi ile 

kıyaslandığında daha etkili olduğu ancak kriyoterapi 

süresinin mukozit üzerinde etkisi olmadığı belirtilmiştir. 

Yine Park ve Lee (2019)’nin kriyoterapinin oral 

mukozitler üzerindeki etkisini değerlendirdikleri meta-

analiz sonuçlarında da kriyoterapinin etkisi istatistiksel 

olarak anlamlı bulunmuştur.  

Liu ve ark. (2022)’nın probiyotiklerin oral mukozit 

üzerindeki etkisini inceledikleri meta-analiz sonuçlarına 

göre, probiyotik kullanılan hastalarda oral mukozit 

insidansı daha düşük bulunmuştur. Rodriguez-Arrastia 

ve ark. (2021)’nın kanser hastalarında oral mukozitin 

önlenmesinde probiyotiklerin etkilerini incelediği 

sistematik derlemede de probiyotik kullanan hastaların 

%85’inde olumlu sonuçlar olduğu ifade edilmiştir.  

Çok eski çağlardan beri geleneksel tıpta kullanılan bir 

arı ürünü olan bal ve propolisin; antienflamatuvar, 

antioksidan, antibakteriyel, antifungal etkileri ve yara 

iyileştirici özelliklerini destekleyen çalışmalar mevcuttur 

(Bolouri vd., 2015; Charalambous vd., 2018; Yang vd., 

2019; Lima vd., 2021). Bal ve propolisin doku onarımı, 

yara iyileşmesi, diş eti rahatsızlıklarını giderici etkisi 

olması, düşük pH’a sahip olması dolayısıyla mukozal 

tahrişi azaltmaktadır (Nagi vd., 2018). Literatürdeki 

bilgilere paralel olarak Zhang ve ark (2020)’nın Bayes 

ağ analizi sonuçlarında; oral mukozit üzerinde bal, 

papatya, zerdeçal ve benzidamin gargaranın 

plasebodan daha etkili olduğu; ballı gargaraların ise 

klorheksidin, sukralfat ve povidon-iyodinden daha etkili 

olduğu görülmüştür. Radyoterapi alan kanser 

hastalarında lidokain ile balın etkinliğinin kıyaslandığı 

başka bir çalışmada ise; bal kullanımının hastalarda 

oral mukozit gelişimine karşı önemli ölçüde koruyucu 

olduğu bulunmuştur (Khanal vd., 2010).  

Tüm bu yöntemlere ek olarak literatüre bakıldığında 

stres anında homeostazı sürdürmede etkili olduğu 

bilinen serbest aminoasitlerden biri olan glutaminin oral 

mukozanın korunmasında etkili olduğu tahmin 

edilmektedir. Literatürde bu alanda yapılmış 

çalışmalara bakıldığında; Pathak ve ark. (2019)’nın oral 

mukozit üzerinde glutaminin etkisini inceledikleri 

randomize kontrollü çalışma sonuçlarında, glutaminin 

oral mukozitin başlamasını geciktirdiği bulunmuştur. 

Benzer olarak Sayles ve ark. (2016) tarafından yapılmış 

sistematik derleme sonuçlarında oral glutamin 

kullanımının; kilo kaybını, mukozit insidansını ve 

mukozit süresini azalttığı belirtilmiştir.  

SONUÇ 

Oral mukozitlerin önlenmesi veya oluştuktan sonra 

yönetilmesi önemlidir. Özellikle hastaların ağız bakımı 

konusunda bilgilendirilmesi ve oral mukozitlerin 

gelişmeden önce önlenmesi bu süreci yönetmede etkili 

olacaktır (Çıtlak ve Kapucu, 2017). Sürecin 

yönetilememesi sonucu gelişen oral mukozitler ağrılı 

olması nedeniyle beslenmeyi ciddi oranda etkileyerek 

enteral veya parenteral beslenmeye geçilme olasılığını 

arttırmaktadır. Oluşan ülserasyonların enfeksiyon 

oluşturma riski sonucu sepsis, hastanede yatış 

süresinin uzaması veya mortalite oranlarında da artış 

görülmektedir (Çıtlak ve Kapucu, 2017; Bahar vd., 

2019).                                                                                      
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Bu nedenle hemşirelik alanında bilimsel yöntemlerin 

kullanılması önemlidir; böylece deneyim odaklı 

uygulamaların yerini kanıtlanmış bilgiler içeren 

uygulamaların alması ile hastaların iyilik hali ve bakımın 

kalitesi artacaktır (Öztürk Çopur vd., 2015). Literatür 

göz önünde bulundurulduğunda bu konu ile ilgili daha 

fazla çalışma yapılmasına ve bilinen farmakolojik-

nonfarmakolojik yöntemlerin kıyaslanmasına ihtiyaç 

vardır.  
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