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Fasya ve Faset Eklemi Arasindaki lligki:
Sistematik Derleme
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OZET

Son yillarda fasyanin fizyoterapi uygulamalarinda hem degerlendirme hem de terapatik yaklasimlar
acisindan 6n plana ¢ikmasi, kas iskelet sistemi rahatsizliklarini farkl bir bakis acis1 ile degerlendirmek igin
bir firsat ortaya ¢ikarmistir. Bu ¢alismada fasyanin faset eklemi ile anatomik baglantilari, biyomekanik
ozellikleri, fasyaya terapatik yaklasimlar uygulandiginda nasil bir etkilesim icinde olduklar1 ortaya
konulmaya c¢alisilmistir. Literatlir taramasi amaciyla Pubmed, Google Scholar ve ResearchGate veri
tabanlarindan yararlanildi. Bu derleme ¢alismasina 2013 ve 2017 yillar1 arasinda yayinlanan dort adet tam
metne sahip arastirma makalesi dahil edildi. Ayrica; faset eklemi tutulumunun neden oldugu sirt ve boyun
bolgesinde ortaya ¢ikan semptomlarin tedavisinde fasyal terapatik yontemlerin etkileri aragtirildi. Anahtar
kelime kombinasyonlar “faset eklem” ve “fasya”, “ve, veya” kullanilarak, “fizik tedavi”, “rehabilitasyon”
ve “fasyal tedavi yaklasimlar1” gibi diger kelimelerle birlestirildi. Dahil edilen caligmalarin kalite
degerlendirmesi PEDro 6l¢egi kullanilarak yapildi. Arama dort tam makalenin incelendigi 31 sonug iiretti.
367 katilimciyt igeren dort randomize kontrollii arastirma, calismamiza dahil edildi. Bu g¢alismalarin
metodolojik kalitesi incelendiginde iki tanesi diisiik, iki tanesi orta kalite olarak ortaya konuldu. Genel olarak
fasyal terapatik yaklasimlarin agri, spazm ve eklem hareket agikligi (EHA) kisithilig tizerinde etkili oldugu
goriildii. Bu derleme c¢alismasi, faset eklem disfonksiyonu nedeniyle ortaya c¢ikan agri, spazm, EHA
kisithlig1 gibi semptomlar icin fasyal terapatik yaklagimlarin etkinligi hakkinda metodolojik bir yontem
izleyerek kanita dayali bilgiler sunmustur. Faset eklem disfonksiyonunda fasyal terapatik yaklagimlarin agri,
spazm ve EHA kisithili§i semptomlarinda 6nemli oranda iyilesme gosterdigini ortaya koymustur. Bu
uygulamalarin etkinligi altinda yatan mekanizmalar1 anlamak i¢in daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir.

Anahtar kelimeler: Agri, Dizabilite, Faset eklem, Fasya, Fizik Tedavi
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Relationship Between Fascia and Facet Joint:
Systematic Review

ABSTRACT

In recent years, the prominence of fascia in physiotherapy applications in terms of both evaluation and
therapeutic approaches has created an opportunity to evaluate musculoskeletal disorders from a different
perspective. In this study, it has been tried to reveal the anatomical connections of the fascia with the facet
joint, its biomechanical properties, and how they interact when therapeutic approaches are applied to the
fascia. Pubmed, Google Scholar and ResearchGate databases were used for literature review. Four full-text
research articles published between 2013 and 2017 were included in this review. Also; The effects of facial
therapeutic methods in the treatment of symptoms in the back and neck region caused by facet joint
involvement were investigated. Keyword combinations “facet joint” and “fascia” were combined with other
words such as “physical therapy”, “rehabilitation” and “fascial therapy approaches” using “and, or”. Quality
assessment of the included studies was done using the PEDro scale. The search produced 31 results, of which
four full articles were reviewed. Four randomized controlled trials involving 367 participants were included
in our study. When the methodological quality of these studies was examined, two were revealed as low
quality and two as medium quality. In general, facial therapeutic approaches were found to be effective on
pain, spasm and limitation of joint range of motion (ROM). This review study presented evidence-based
information on the effectiveness of facial therapeutic approaches for symptoms such as pain, spasm, and
ROM limitation due to facet joint dysfunction, following a methodological method. It has been revealed that
facial therapeutic approaches in facet joint dysfunction show significant improvement in the symptoms of
pain, spasm and ROM limitation. More research is needed to understand the mechanisms underlying the
effectiveness of these practices.

Key words: Ache, Disability, Facet joint, Fascia, Physical Therapy

GIRIS ve
Fasya, insan viicudunu kaplayan ve viicut

bundan dolayr fasyal sistemdeki

disfonksiyonlarin  agri, spazm ve EHA

yapilarinin dayanikliligini saglamak icin ii¢
boyutlu bir ag olusturan bag dokusunun
yumusak kismini temsil eder (Findley ve ark.,
2012). Bu ii¢ boyutlu ag bir biitiin olup,
viicudun her segmentinde mevcuttur. Kas ve
kemik dokular1 arasinda bir kuvvet aktaricisi
gorevi goriir ve bu nedenle tiim hareketler i¢in
(Paoletti,  2011).

sistemine dogrudan etki eden diiz kas

gereklidir Kas-iskelet

hiicreleriyle benzer kontraksiyona sahip olan

miyofibroblastlarin, fasya i¢ine gomiilii oldugu

kisithiligina yol acabilecegi hipotezini ortaya
cikmaktadir (Schleip ve ark., 2008). Dahasi ¢ok
sayida mekanoreseptdr propriyosepsiyonda
onemli bir rol oynadigindan, fasyalar 6nemli bir
insan duyu organini temsil eder (Stecco ve ark.,
2008). Travma, gerilme, asir1 yiikklenme veya
diizenli egzersiz yapilmamasindan kaynaklanan
iskemi ve hipoksi, fasyanin temel yapisinda
fizyolojik degisikliklere neden olabilir. Bu
fizyolojik sonucu

degisimler fasyanin
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elastikiyeti azalabilir ve bu durumda agn,
spazm ve EHA kisitlilig1 ile sonuglanabilir
(Barnes, 1997). Torakolomber fasya veya
torakodorsal fasya sirtin derin fasyasidir.
Govdenin  servikal, torasik ve lomber
bolgelerinde bulunur ve erektéor omurga
kompleksini kapsar (Standring, 2004). Torasik
bolgede vertebral kolonun ekstansor kaslari i¢in
ince bir ortii olusturur ve medial kisimda torasik
vertebralarin agilarina yakin olarak kostalara
tutunur. Ayrica karin duvariin diiz kaslarina
yanal olarak baglanan gii¢lii bir aponevroz
olusturur  (Vleeming ve ark., 2007).
Torakolomber fasya, vertebralara genis bir
sekilde  uzanmasi  yoluyla  supraspindz
ligamente, interspinéz ligamante ve faset
eklemi  kapsiiline baglamir. Interspindz,
supraspindz, torakolomber ligament kompleksi
omurgaya destek saglar ve ayni zamanda
iizerine binen yiikii kas dokusundan faset eklem
kapsiiliine aktarir (Willard, 2007). Omurgay1
anterior segmentte vertebra korpuslari ile
diskler, posterior segmentte ise noral ark
meydana getirmektedir. Bu noral ark, arkus
vertebra ile sag ve sol olmak {izere iki tane faset
ekleminden olusur (Glover, 1977). Faset eklem,
alt seviyedeki vertebranin  zipoapofizyal
superior’u ile Tist seviyedeki vertebranin
zigoapofizyal inferior’u arasinda olusan plana
tipinde, kapsiilli, diartrodial ve sinovyal
eklemdir. Her faset eklemde dar bir eklem arasi

acikligr vardir ve ¢ok sinirli kayma hareketi
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yapar. Faset ekleminde 1-2 ml arasinda sivi,
sinoviyal membran, 2-4 mm kalinliginda
hiyalin kartilaj ve yaklagik 1 mm kalinliginda
fibroz kapsiil bulunur (Bogduk, 1997). Faset
eklem kapsiilii iki tabakadan olusur, yogun
sekilde paralel kollajen liflerden olusan bir dis
tabaka ile diizensiz yerlesimli elastik liflerden
olusan bir i¢ tabakadan meydana gelir (Ashton
ve ark., 1992). Faset eklemleri eklem bosluguna
uzanan  eklem  kapsiiliinlin  rudimenter
invajinasyonlar1 olan meniskiislere sahiptir ve
bu meniskiisiin fonksiyonu, ytikleri daha biiytik
eklem ylizeyleri boyunca dagitmak ve
stabiliteye katkida bulunmaktir (Schwarzer ve
ark., 1994). Faset eklemler, dorsal raminin
medial dallar tarafindan innerve edilir ve faset
eklemlerde, serbest ve kapsiillenmis sinir
uclarinin yani sira P maddesi ve kalsitonin geni
ile iligkili peptid iceren sinir sonlanmalari
bulunur (Falco ve ark., 2012). Servikal faset
eklemlerde, C3-C4’den C8-T1’e kadar alt ve
iist ramus dorsalisin medial dali, C2-3 faset
eklem ise C3 dorsal dalinin iki farkli kismindan,
atlanto oksipital ve atlanto aksiyel eklemler C1
ve C2 ventral dallar tarafindan innerve olur
(Bogduk, 1982; Barop, 2017).

Fasya ve faset eklemin anatomik baglantilar
eklemi

ve biyomekanik iligkisi, faset

disfonksiyonunda fasyal terapatik
yaklasimlarin etkili olabilecegi hipotezini
ortaya cikarmistir. Calismanin amaci, faset

eklemi kaynakli agri, spazm ve EHA kisitliligi
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yaklasimlariin etkisini ortaya koymaktir.

YONTEM

Sistematik inceleme, PRISMA (Sistematik
incelemeler ve Meta-Analizler igin Tercih
Edilen Raporlama Ogeleri) yonergelerine gore
gergeklestirildi. Dahil edilen ¢aligmalarin kanit
diizeyi, Cochrane is birligi tavsiyelerine dayali

olusturuldu:

(a) Giiglii: birden fazla (>2) yiiksek kaliteli
aragtirmadan elde edilen tutarli bulgular

(b) Orta: 2 veya daha fazla diigiik kaliteli
arastirma veya 1 yiiksek kaliteli arastirmadan
tutarli sonuglar

(¢) Sinirl: 1 diisiik kaliteli arastirmadan elde
edilen bulgular

(d) Celiskili: birden fazla arastirmadan elde
edilen tutarsiz bulgular (Hutton ve ark., 2015).

Calisma c¢ergevesinin belirlenmesi  igin
metodolojik bir yol takip edildi. Bu yonteme
gore katilimcilar, miidahale, karsilastirma
gruplari, sonuglar ve arastirma desenlerini
oOlusturulmaya ¢alisildi (Brown, 2020).

Veri tabanlar1 Aracihigiyla Literatiir
Arastirmasi

Literatiir taramasi, sirastyla ii¢ adet erisime agik
veri tabaninda faset eklem ve fasyal

yaklasimlarin iligkisini ortaya koyan cesitli
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caligmalar1 belirlemek icin yapildi: Sirasiyla,
PubMed, Google Scholar ve ResearchGate.
Dikkate alinan caligmalar 2013 ve 2017 yili
araliginda Ingilizce dilinde yayimlanmistir.
Arastirma, asagidaki iki temel anahtar
kelimenin kombinasyonu ile gerceklestirildi:
“faset eklem” ve “fasya”. Bu iki anahtar
kelimeler “’ve, veya’ kullanilarak, “fizik
tedavi”, “rehabilitasyon” ve “fasyal tedavi
yaklasimlar1” gibi diger  kelimelerle
birlestirildi. Elektronik arama, elde edilen
makalelerin referanslarinin elle aragtirilmasiyla

tamamlandi.

Calismaya Dahil Edilme ve Dislanma
Kriterleri

(a) Fasyal tedavi yaklagimlarini igeren
randomize kontrolli ¢alismalar,

(b) Faset eklem dejenerasyonu kaynakli sirt
ve boyun agris1 yasayan bireylerin dahil oldugu
randomize  kontrollii =~ c¢alismalar  olarak
belirlendi.

Calismadan digslanma kriterleri ise faset eklemi
icerisine enjeksiyon yapilan miidahale gruplari

olarak belirlendi.

Calisma Secimi

[lk  arastirmadan ve  duplikasyonlarin
kaldirilmasindan sonra ortaya ¢ikan alintilarin
basliklar1 ve 6zetleri bagimsiz olarak tarandi.

Ilgili calismalar Ozetleri gozden gegirilerek




F53-%  Journal of Integrative and Anatolian
iEEE Medicine
N i, £ Bittimleyiei ve Anadeln Tibb Deraisi

dahil edilme kriterlerini karsilayan ¢alismalarin

tam metin makalelerine ulasildi.

Metodolojik Kalitenin Degerlendirilmesi
bilgiler,  dahil

katilimcilarin  6zellikleri (yas, cinsiyet, dahil

Yazarlarla ilgili edilen
edilme kriterleri, hastaligin siddeti, orneklem
biiyiikliigii), miidahalelerin detaylar1 (ev tabanh
ve denetimli, siklik, yogunluk ve tipi ve siiresi),
karsilagtirma gruplari, degerlendirilen sonuglar,
takip siiresi ve yan etkiler kaydedildi. Dahil
edilen calismalarin kalite degerlendirmesi, iyi
bir gegerlilik ve giivenilirlige sahip oldugu
gosterilen PEDro o6lgegi kullanilarak yapildi
(Maher ve ark., 2003).
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BULGULAR

Servikal ve torakal bolgede faset eklem
disfonksiyonu sebebiyle agri, spazm ve EHA
kisithlig1r yasayan bireylerde, fasyal terapatik
yaklasimlarin uygulandigi randomize kontrollii
calismalara dahil edilen bireyler ¢alismanin
popiilasyonunu olusturuldu. Fasyal terapatik
tedavi

yaklasimlar  konvansiyonel fizik

yontemleri ile tedavinin  etkinligi ve
semptomlarin azalmasi agisindan karsilastirildi.
belirlenmesinde

tabloda

Calisma dizayninin
metodolojik

gosterildi (Tablo 1).

yontem  asagidaki

Tablo 1: Calisma Dizayni1 Belirlenmesinde PICOS Yo6ntemi

Servikal ve torakal bolgede faset eklem disfonksiyonu agri, spazm ve EHA
kisithilig1 yasayan bireylerde, faset eklem tutulumu sebebiyle fasyal tedavi
alan bireyler

P | Popiilasyon

Fasyal Tetik Nokta Tedavisi, Fasyal Relaksasyon, Fasyal Manipiilasyon

I | Miidahale - ,
Yontemleri, Fasyal Kuru Igneleme, Fasyal Elektroakupunktur

C | Karsilastirma Gruplart | Kagik fizik tedavi programi1 uygulanan bireyler

O | Sonuglar Agrni, Spazm, EHA

S | Calisma Dizayni Randomize Kontrollii Caligmalar

Caligmanin  akis diyagrami PRISMA kaldirildiktan sonra 12 makale kaldi. Basliklar

tablosunda gosterildi (Tablo 2). Ik veritabani ve Ozetler tarandiktan sonra uygunluk agisindan

aramasinda 31 makale bulundu. Duplikasyonlar 7 makale kaldi. Bu c¢aligmalardan fasyal
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terapatik yontemlerin disinda baska fiziksel her iki cinsiyetten, servikal ve torakal omurga
tedavi yoOntemlerinin 6n plana ¢ikarildigi segmentlerinde faset eklem tutulumu olan

calismalar ¢ikarildi. Geriye kalan 4 makalede, toplam 367 kisi ¢alismaya dahil edildi.

Tablo 2: Calismanin Akig Tablosu (PRISMA)

- Veritabani taramasiyla tespit
S edilen kayitlar
4] (n=31)
—
Duplikasyonlar kaldirildiktan sonra kalan kayitlar
(n=12)
©
(S
o
@©
|_
Taranan kayitlar Diglanan kayitlar
(n=12) (n=5)
i;‘ Uygunluk agisindan Arastirmaya dahil edilmeyen tam
g degerlendirilen tam metin metin makaleler, (n=3)
20 makaleler (n=7 ) Nedeni: Fasyal terapatik
- yontemlerin disinda baska

fiziksel mtidahalelerin 6n plana
cikariimasi.

Nicel (kantitatif) senteze (meta-
analiz) dahil edilen galismalar
(n=4)

()
€
+—
Ll
<=
©
(]
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Tablo 3: Dahil Edilen Calismalarin Ozellikleri, Sonug Olgiileri ve Sonuglari

Calisma Popiilasyon Degerlendirme Sonuglar
VAS (0-100mm): Baslangic=73.47
24 Saat Sonra: 5.85
1 Hafta Sonra: 2.12
Servikal EHA(Derece), Sagital Diizlem
(Flek.-Ekst.): Baglangi¢ 30.38°
24 Saat Sonra: 115.04°
Shanmugan Servikal Faset Agr1 (VAS) ve llsrljitf;? SDO..anli:niz(iateral Flek.) Baslangic:
ve ark. (2017) Tutulum EHA u ’ ylangle:

13.76°

24 Saat Sonra: 117.42°

1 Hafta Sonra: 125°

Transvers Diizlem (Sag-Sol Rotasyon):
Baslangig: 15.42°

24 Saat Sonra: 107.66°

1 Hafta Sonra: 115°

Ye ve ark.
(2013)

Torakal Faset
Tutulum

Agr1 (VAS), PRI,
PPI

Miidahale Grubu (A) Kontrol Grubu (B)
PRI: 4.00 +/- 0.97(A), 5.44 +/- 1.16 (B)
VAS: 3.29 +/- 0.72(A), 3.87 +/- 0.81 (B)
PPI: 1.07 +/- 0.74(A), 1.64 +/- 0.90 (B)

Zhou ve ark.
(2016)

Torakal Faset
Tutulum

Agr1 (VAS), Lokal
Spazm Skoru

VAS (Miidahale Grubu):
Tedavi Oncesi: 3.21+0.44
Tedavi Sonrasi: 1.22+0.34
Lokal Spazm Skoru
Tedavi Oncesi: 2.79+0.34
Tedavi Sonrasi: 2.02+1.76

Li ve ark.
(2013)

Torakal Faset
Tutulum

Agr1 (VAS) ve
Fiziksel Semptom
Skoru

VAS Tuina Grup:
Tedavi Oncesi: 6.34+1.05
Tedavi Sonrasi: 1.01+1.26
EA Grup:

Tedavi Oncesi: 6.28+1.73
Tedavi Sonrasi: 2.02+1.76
Fiziksel Semptom Skoru Tuina Grup:
Tedavi Oncesi: 5.742.6
Tedavi Sonrasi: 0.8+1.0
EA Grup:

Tedavi Oncesi: 5.242.9
Tedavi Sonrasi: 1.1+0.9

(VAS: Viziiel Analog Skala, EHA: Eklem Hareket Agikligi, Flek: Fleksiyon Agisi, EKst:

Ekstansiyon agisi,

PRI:

Elektroakupunktur)

Agrn

puanlama

skalasi,

PPl: Mevcut agri yogunlugu,

EA:
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Shanmugam ve ark.’nin yaptig1 calismada, yalnizca torakal manipiilasyonun uygulandig
akut faset eklem disfonksiyonu goriilen torasik faset eklem disfonksiyonlu bireylerde
hastalarda servikal paraspinal kaslara kuru miidahalenin etkinlik farkin1 karsilagtirmak
igneleme uygulamasi yapildi ve toplam 21 amaglandi. 160 katilimci, her birinde 80

hasta (13 Erkek, 8 Kadin) 12-15 dakika stireyle katilimc olacak sekilde elektro-akupunktur ile

tek seans tedavi edildi (Tablo 3). Tedavi manipiilasyon uygulama grubuna (grup A) ve
sonrasl, 24 saat ve bir hafta sonra takip boyun yalnizca manipiilasyon uygulama grubuna
agrisini  ve servikal omurganin hareket (grup B) randomize edildi. A grubunda, torakal

acikligimi degerlendirmek icin Gorsel Analog bolgede Ashi noktalar1i ve agrili bolgelere
Skala (0-100 mm) ve gonyometre kullanildu. bilateral ti¢ ¢ift Jiaji noktalar1 segildi. Ashi
Elde edilen verileri karsilastirmak ortalama ve noktalarinda dikey ponksiyon kullanilds,

standart sapma kullanildi. Uygulamadan hemen Jiaji'de oblik ponksiyon kullanildi ve 20 dakika

sonra agri skorunun (VAS) azaldig1 ve servikal boyunca elektrik stimiilasyonu baglandi, ayrica
omurga hareket agikliginin 24 saat ve 1 haftalik faset eklem disfonksiyonunun goriildigi
takipte iyilestigi gosterildi. Servikal paraspinal vertebral segmentte manipiilasyon uygulandi. B
kaslara kuru igneleme uygulamasi sonrasi, grubunda, etkilenen bdlgelere  yalnizca
ortalama agr1 skoru, baslangi¢c agrisina oranla manipiilasyon uygulandi. Elekto-akupunktur
viziiel analog skalasina (VAS) gore olan 73.5 her gilin uygulanirken, manipiilasyon her 10

mm'den (SD=6.23) 18.8 mm'ye (SD=5.07) giinde bir uygulandi. Hastalarin tedavi dncesi
diistii. Benzer sekilde, sagital (95.33°£13.07°), ve sonrasi agri puanlama skalasi (PRI) skoru,
frontal (91.90°£10.18°) ve enine diizlemlerde gorsel agri skalas1 (VAS) skoru ve mevcut agri
(88.28°+£9.90°) miidahale sonrasi servikal yogunlugu (PPI) skoru hesapland1 ve iki grup
omurga eklem hareket agikliginda da belirgin arasinda karsilastirildi. Bulgular
bir gelisme gosterdi. Bir haftalik takip sonrasi karsilagtirildiginda tedavi sonrast PRI, VAS ve
agrt (VAS: 2.12 mm) ve servikal omurga PPI skorlarmin tiimiiniin iki grupta da 6nemli
hareket acikligi (sagital diizlem: 122°, 6n Olciide 1yilestigi gozlendi (tlimii P<0.05) ancak
diizlem: 125°, enine diizlem: 115°) takip burada A grubundaki sonuglarin B grubundan
skorlari, agr1 ve eklem hareket agikliginda tam daha iyi sonuglar verdigi gozlendi (PRI: 4.00
iyilesmeyi gosterdi (Shanmugan ve ark., 2017). +/- 0.97 vs 5,44 +/- 1,16, VAS: 3,29 +/- 0,72 vs

Ye ve ark.’min yaptigi c¢alismada, 3,87 +/- 0,81, UFE: 1,07 +/- 0,74 vs 1,64 +/-
elektroakupunktur  tedavisi  ile  torakal 0,90, timi P<0.05). Calismanin sonucunda

manipiilasyonun  beraber uygulandigi ve elektroakupunktur ve manipiilasyonun beraber
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uygulamasinin, yalnizca manipiilasyon

uygulamasina kiyasla torasik faset eklem
tutulumunda {istiin etkinlik sagladig1 goriildii.
torakal faset eklem

Kombine tedavinin,

tutulumunun semptomlarin1 hafiflettigi  ve
disfonksiyona bagli semptomlarin siddetini
azalttigini ortaya koydu (Ye ve ark., 2013).
Zhou ve ark.’nin yapmis oldugu ¢alismada,
torakal faset eklem tutulumunda Jiaji
noktalarina akupunktur uygulamasi ve tuina
manipiilasyonunun klinik etkileri gézlemlendi.
Toplam 106 hasta, say1 tablosuna gore bir
gozlem grubu ve bir kontrol grubuna ayrildi.
Kontrol grubundaki hastalar sadece tuina
manipiilasyonu ile tedavi edilirken, miidahale
grubundakiler tuina manipiilasyonundan 6nce
Jiaji  (EX-B2) noktalarina  akupunktur
uygulamasi ile tedavi edildi. Her iki gruptaki
hastalar glinde bir kez tedavi programina alind.
3 seanstan sonra semptomlarda belirgin ve
anlamli  bir  iyilesme olup  olmadigi
degerlendirildi. Kombine tedavi uygulanan
miidahale grubunda tedavi oncesi VAS skoru
3.2140.44 iken tedavi sonras1 1.22+0.34 olarak
bulundu. Lokal kas spazm skoru tedavi 6ncesi
2.79+0.34 iken tedavi sonrast 2.02+1.76 olarak
bulundu. Tedaviden sonra, her iki grupta da 8
belirti skorunda

ve semptom

farkliliklar

grup gl

istatistiksel oldugu  gorildii
(P<0.01). Miidahale grubunun genel iyilesme
orani %50,9, kontrol grubunda ise %26.4 olarak

bulundu ve iki grup arasinda istatistiksel
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anlamli bir fark vardi (P<0.05). Calismanin

sonucunda torasik faset eklem tutulumu

tedavisinde akupunktur ve tuina
manipiilasyonunun beraber uygulandiginda,
torakal omurgalarin biyomekanik dengesini
birlesik

ve klinik

eski haline getirebildigi, etkiyi

tamamen maksimize edebildigi

semptomlar1 6nemli Olglide iyilestirebildigi

gbzlendi (Zhou ve ark, 2016).

Li ve ark.’nin yapmis oldugu calismada,
eklem tuina

faset disfonksiyonunda

manipiilasyonu ve elektro-akupunktur
uygulamasinin faset eklem disfonksiyonuna
bagli semptomlara etkisi gdzlemlendi. 80 hasta,
her birinde 40 hasta olmak {izere bir tuina
manipiilasyon grubu ve bir elektro-akupunktur
grubu olarak randomize edildi. Bir gruba
yalnizca tuina manipiilasyonlar1 ve diger gruba
sadece elektro-akupunktur uygulamasi yapildi.
Gorsel analog skala (VAS), semptomlar ve
fiziksel belirtiler sirasiyla 5 tedavi seansindan
sonra degerlendirildi ve semptom skorlar1 iki
tedavi

arasinda  karsilastirildi. 5

grup
seansindan sonra, iyilesme ve belirgin etkili
oran manipiilasyon grubunda %91.9'a karsilik
elektro-akupunktur grubunda %68.4'tii ve fark
istatistiksel olarak anlamliydi (P<0.05). VAS
skoru Tuina grubunda tedavi dncesi 6.34+1.05
iken tedavi sonrast 1.01£1.26 bulundu.
Elektroakupunktur grubunda ise VAS skoru
tedavi Oncesi 6.28+1.73 iken tedavi sonrasi

2.02+1.76 olarak bulundu. Fiziksel Semptom
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Skoru Tuina grubunda tedavi oncesi 5.7+2.6
iken tedavi sonrasi 0.8+1.0 olarak bulundu.
Elektroakupunktur grubunda fiziksel semptom
skoru tedavi 6ncesi 5.2+2.9 iken tedavi sonrast
1.1£0.9 olarak bulundu. Tedaviden sonra her
iki grupta da VAS skorlar1 ve fiziksel semptom
skorlart 6nemli Olgiide azaldi (P<0.01) ancak
tuina manipiilasyon grubundaki semptomlarda
daha anlamli bir azalma gézlemlendi (P<0.01).
Calismanin sonucunda torakal faset eklem
disfonksiyonu tedavisinde elektro-akupunktur
ile karsilastirildiginda manipiilasyonun daha
etkili ve belirgin analjezik etkiye sahip oldugu
anlasildi (Li ve ark., 2013).
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Yanlilik riski degerlendirmesinde dahil edilme
kriterleri ve kaynak, rastgele dagilim, gizli
dagilim, baslangictaki karsilastirilabilirlik,
korlestirilmis olgular, korlestirilmis terapistler,
korlestirilmis degerlendiriciler, sonuglar, tedavi
amacina  yonelik gruplar

analiz, arasi

karsilagtirmalar, ortalama ve degiskenlik
verileri maddelerinin yer aldigi PEDro 6lgegi
ile degerlendirildi ve 4 ile 7 arasinda degisen
randomize kontrollii ¢aligmalarin ortalama
puani 5,75 puan olarak hesaplandi. En yaygin
simnirlamalar, terapist ve katilimc1 korleme
eksikligi,
olarak goriildii (Tablo 4).

degerlendirici korleme eksikligi

Tablo 4: Yanlilik (BIAS) Riski: PEDro Skalasi Skoru

Calisma 2 |1 3|4 |56 |7]|8]|9 1011 | Toplam
Shanmugam ve ark (2017). | 0 | 0 | 1 0|01 ]1]0]1 4
Ye ve ark (2013). of1rjo0jo0fjo0jo |1 )11} 1
Zhou ve ark (2016). 1411000111 1 7
Li ve ark (2013). 1y1(1(0j0j0|1]|1 |1 1 7
TARTISMA korunmak i¢in temel gereksinim  gibi

Bu sistematik derleme calismasinin amaci,
faset eklem disfonksiyonunda fasyal terapatik
yaklasimlarin agri, spazm ve EHA kisithiligt
gibi yaygin semptomlar {izerindeki etkisini
belirlemektir. Dort c¢alismadan elde edilen
veriler bu ¢alismada degerlendirilmistir.

Faset eklemi simetrisi ve dogru pozisyonu,
saglikli bir disk fonksiyonu ve oOzellikle
sirasinda  anormal

fleksiyon yliklerden

goriinmektedir (Fujiwara ve ark., 2000). Faset

eklemin dejenerasyonu veya kotli pozisyonu,

omurganin  kas-iskelet yapilar1  ic¢indeki
mekanik  yiiklenmesini  asir1  artirabilir,
nosiseptorlerin irritabilitesini artirabilir  ve

derin paraspinal servikal ve torakal kaslarin
fonksiyonlarmi engelleyebilir (Hestbaek ve
ark., 2009). Faset eklem disfonksiyonunda

gelisen dejeneratif degisiklikler, spinal sinir
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koklerinin innerve ettigi paraspinal fasyada seklini degistirebilecegi gosterilmis ve bu
artmig bir duyarliliga neden olabilir. Bu durum durum bag dokusunun viicut boyunca
fasya tlizerinde sinir uclarinin kii¢lik uyaranlara strekliligi, fasyanin mekanik roli ve
bile artan hassasiyeti ve yanit olarak nosiseptif fibroblastlarin birbirleriyle yolaklari ile iletisim
sinyale yol acabilir (Langevin ve ark., 2006). kurma yetenegi, fasyanin buna benzer bir
Fasyal disfonksiyondan kaynaklanan artikiiler entegre islevi olan viicut capinda mekanik
kompresyon, eklem dejenerasyonu, agri, duyarl bir sinyal sistemi olarak hizmet edecegi
intervertebral disk ve faset eklem erozyonuna anlamina gelmektedir (Filippiadis ve ark.,

doniisebilir ve bunlarla siirli kalmay1p kaslari, 2016).

vaskiiler sistemleri, sinir sistemlerini ve genel Faset eklem disfonksiyonunda herhangi
olarak bag dokusununu etkileyebilir (Zeni ve bir aktif tedavi gelistirilmeden Once bu tiir
ark., 2010). Fasyal disfonksiyon sonucu dorsal hususlarin dikkate alinmasi ¢ok Onemlidir.
spinal sinirlerin irritasyonuna bagl etkilenen Fasyal terapatik yoOntemlerin amaci tedavi
segmentin etrafindaki paravertebral kaslarda edilen  bolimin  karsilikli  sinerji  ve
tonus artigi, perfiizyon bozuklugu, komsu biyomekanik karmasikligini g6z Oniinde
lokomotor yapilarda etkilenim, etkilenen bulundurarak, yapiyr dengelemek i¢in tedavi
segmente bagli deride reaksiyon ve ilgili onerileri kullanmak olmalidir (Wentzell, 2016).

organlarda disfonksiyon vyaratabilir (Acarkan
ve ark., 2019). Faset eklem disfonksiyonu SONUC

diigiindiiren goriintiileme bulgular1 arasinda Bu sistematik derleme g¢alismasi, faset eklem
eklem boslugunda daralma, eklem i¢i vakum disfonksiyonlarinda fasyal terapatik
fenomeni, osteofitler, sinoviyal kist olusumu ve yaklasimlarin agri, spazm ve EHA kisithligt
ligamentum flavum hipertrofisi bulunmaktadir semptomlarinda  6nemli oranda iyilesme
(Langevin ve ark., 2007). Vazquez ve ark., C5- gosterdigini ortaya koymustur. Fasyal tedavi
C6 faset eklemi tlizerinde basingla agr1 ortaya yaklagimlar1  igerisinde  kuru igneleme,
cikan mekanik boyun agrili bireylerde, tek bir miyofasyal relaksasyon, fasyal manipiilasyon,
seans kuru igneleme sonrasinda basing agrisi fasyal elektroakupunktur tekniklerinin daha
esiginde ve servikal eklem hareket acikliginda fazla 6n planda oldugu goriilmiistiir. Ancak bu
artis oldugunu bildirmislerdir (Vazquez ve ark., calismalarin etkinliginin c¢ikarilabilmesi ig¢in

2014). Calismamizda elde ettigimiz sonuglara daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyulur.
benzer bagka bir ¢alismada akupunktur

ignelerinin fasyadaki hiicrelerin tepki verme
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OZET

Insanligin var oldugu giinden itibaren hastaliklar da goriilmeye baslamistir. Var olan hastaliklara,
dogada bulunan firtinlerden ya da toplumlarin 6nceki deneyimlerden yararlanilarak careler aranmis ve
bu sayede giliniimiizdeki modern tiptan farkli olan geleneksel tedaviler dogmustur. Bu tedavi yontemleri
toplumlarin ge¢mis deneyimleri, inanglar1 ve kiiltiirel yapilarina goére sekillenmektedir. Gegmisten
giinlimiize kadar gelen geleneksel tedavi yontemleri bugiin modern tibba destek olmak amaciyla pek
cok uygulamada kullanilmaktadir. Farkli tilkelerde kullanim yayginlig1 degismekle birlikte tilkemizde
de Saglik Bakanligi’nin c¢ikarmis oldugu yonetmeliklerle kullanimi yayginlasmistir. Literatiirde
ozellikle kanser, diyabet ve kardiyovaskiiler hastaligi olan hastalarda semptomlar: iyilestirmek
amactyla Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GETAT) yontemlerinin yaygin bir sekilde kullanildigi
belirtilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Geleneksel Tip, Tamamlayict Saglik Yaklasimlari, Saglik

Traditional and Complementary Treatment Practices

ABSTRACT

Since the beginning of humanity, diseases have also begun to appear. Remedies were sought for existing
diseases by using the products found in nature or the previous experiences of the societies, and thus,
traditional treatments, which are defined as folk medicine, were born different from today's modern
medicine. These treatment methods are shaped according to the past experiences, beliefs and cultural
structures of societies. Traditional treatment methods from the past to the present are used in many
applications today to support modern medicine. Although the prevalence of use varies in different
countries, its use has become widespread in our country with the regulations issued by the Ministry of
Health. In the literature, it is stated that Traditional and Complementary Medicine; methods are widely
used to improve symptoms, especially in patients with cancer, diabetes, and cardiovascular disease.

Key Words: Traditional medicine, Complementary Health Approaches, Health
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GIRIS

Insanligin  var oldugu giinden itibaren

hastaliklar da goriilmeye baslamistir. Var olan
hastaliklara, dogada bulunan iiriinlerden ya da

toplumlarin onceki deneyimlerden

yararlanilarak ¢areler aranmis ve bu sayede

giniimiizdeki modern tiptan farkli olan

geleneksel tedaviler dogmustur. Bu tedavi
yontemleri toplumlarin ge¢mis deneyimleri,

inanglart  ve  Kkiiltiirel yapilarma  gore

sekillenmektedir (Arslan, Sahne, & Sevgi,
2016).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) geleneksel
tedavi yontemlerini "hastaliklarin teshisi ve
tedavisinin saglanmasi veya sagligin korunmast
icin ¢esitli medeniyetlere has kuramlar, dini
inaniglar ve gegmis tecriibelerle ortaya ¢ikmis

bilgi, beceri ve uygulamalarin tamami"

seklinde tanimlamaktadir (World Health

Organization, 2019).

Geleneksel ve Tamamlayict Tip (GETAT)
tanim1 konusunda diinyada hala ortak bir karara
varilamamistir (Unal & Dagdeviren, 2019).

Hastalarin tedavi siirecinde modern

tip
yontemlerine ek olarak yardimci ydntemler

uygulanmasma ‘tamamlayici modern

tip’,
tibbin yerine bagka yontemler kullanmasina ise

‘alternatif denilmektedir (Unal &

tip’

Dagdeviren, 2019). Alternatif

tip;  tip

fakiiltesinde Ogretilmeyen, sahada
uygulanmayan, saglik sigortast kapsaminda

olmayan ve kanita dayali herhangi bir etkinligi
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bulunmayan prosediirlerdir. Tamamlayici tip
ise; modern tibba destek amaciyla uygulanan
yontemlerdir ve daha ¢ok modern tibbin etkisini
giiclendirmeyi, iyilesmeye yardim etmeyi,
tedaviler sonucunda meydana gelen yan etkileri
arastirmayl ve hastalarla ailelerine destek
olmay1 amacglamaktadir (Ar1 & Yilmaz, 2016).
Tiirkiye’de de wuzun yillar birbirine yakin
tanimlamalar kullanilmistir. DSO’niin tanim1
da esas almarak son donemlerde yapilan
tartismalarin  sonucunda tibbin alternatifinin
olamayacagina, sadece tedavinin alternatifinin
olabilecegine karar verilerek ‘Geleneksel ve
Tamamlayict  Tip® tanmmi  kullanilmaya
baglanmistir (Mollahaliloglu, Ugurlu, Kalayci,
& Oztas, 2015).
1. Geleneksel ve Tamamlayicr Tip
Uygulamalar: Nedir?

Geleneksel tip bilgisi nesilden nesile sozel
bigimde iletilmis olmasinin yaninda bazi aileler
icinde uzmanlik alam1 olarak goriilmistiir.
Bazen bu tedavi sistemlerinin kullanim1 yoresel
boyutta kaldigindan geleneksel tip denildiginde
siklikla o ait, tedavi

cografyaya yerel

yontemleri  diisliniilmektedir. Bu  ylizden

antropologlardan bazilar1 bu tedaviyi ev

tedavisi olarak

2018).

tanimlamiglardir  (Goriici,
GETAT, daha 6nceki ¢aglarda uygulanmis
ve giiniimiizde de popiilerlik kazanmaya devam

eden, sagligin korunmasi ve Onlenmesinde

17




F53-%  Journal of Integrative and Anatolian
§ RS Medicine
N i, £ Bittimleyiei ve Anadeln Tibb Deraisi

kullanilan fiziksel ve zihinsel hastaliklarin
teshisi, iyilestirilmesi veya tedavisinde farkll
kiiltiirlere 6zgii bilgi, beceri ve uygulamalardir
(Othman 2015). GETAT
Eski Cin
Ayurvedik tibbina kadar uzanmaktadir. 20. yy

& Farooqui,

uygulamalarinin ~ kaynagi ve
yarisindan itibaren, hastaliklarin tanilart ve
tedavilerinde goriillen basarili ve Onemli
gelismelere karsin, neredeyse diinyanin her
GETAT siklikla

yerinde uygulamalari

kullanilmaktadir. Bireyin saghk arayisi,
geleneksel saglik inanglarina baglilik, yasam
sekli, biligsel, duygusal ve kiiltiirel etmenler,
onceki hastalik deneyimleri gibi pek c¢ok
faktorden etkilenmektedir. Literatiirde 6zellikle
kanser, diyabet ve kardiyovaskiiler hastaligi
olan hastalarda semptomlar1 iyilestirmek
amaciyla bu yontemlerin yaygin bir sekilde
kullanildig: belirtilmektedir (Cakmak & Nural,
2017).

Ulkemizde “Geleneksel ve Tamamlayici
Tip Uygulamalart  Yonetmeligi”  Saglhk
Bakanligi tarafindan Ekim 2014 senesinde
yaymlanmistir. Yonetmelik icerisinde GETAT
amaglarina,

yontemlerin  kullanim

hastaliklarda

hangi

ve kimler tarafindan
ifadeler

2014). Bu

uygulanabilecegine  dair  net

kullanilmistir (Resmi Gazete,

yonetmelikle fitoterapi, larva uygulamasi,

mezoterapi, proloterapi, miizik terapi, hipnoz,
kupa uygulamasi, homeopati, ozon uygulamasi,
sulik  tedavisi,

osteopati,  akupunktur,
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refleksoloji, kayropraktik, apiterapi tedavi
secenegi olarak kabul edilmistir. Bu yontemleri
kendi

alanlarmin  disina ¢ikmamak sartiyla dis

uygulama yetkisi doktorlara ve

hekimleri ve eczacilara verilmistir (Unal &

Dagdeviren, 2019).

Geleneksel ve Tamamlayici Tip
Uygulamalarinin Tarihgesi
Iyilestirme /  rehabilitasyon  terimine

bakildiginda, Aristoteles, Hipokrat gibi bilim
adamlarma ait olan eserlerden ve Incil’den,
GETAT’in kokeninin binlerce yil Oncesine
dayandigi goriilmektedir. Ozellikle temel
yaglar ile bitkiler gegmisten gliniimiize kadar
insanoglu tarafindan kullanilmistir ve bununla
ilgili arkeolojik kalintilara rastlanmigtir. Diinya
tizerinde uygulanan Cin, Tibet, Kore, Japon,
Hint, Unani ve Afrika tibb1 gibi c¢esitli
geleneksel tedavi yontemleri vardir (Arslan ve
ark., 2016).

Kokeni insanhigin var olusuna kadar
uzanan GETAT yontemlerinin, son donemlerde
diinyanin her yerinde oldugu gibi iilkemizde de
kullanomi  gittikce  yaygimlasmistir.  Bu
uygulamalarin etkililiginin ve giivenilirliginin
arastirilmasi, bilimsel acidan kanita dayali
uygulamalar ile desteklenmesi ve geleneksel
tedavi yontemlerine katilmasinin saglamasi i¢in
1991 tarihinde Amerika Birlesik Devletleri’nde

Ulusal Saglik Enstitiisii biinyesinde “Ulusal
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Tamamlayici

kurulmustur (Bayindir & Ciiriik, 2015).

ve Alternatif Tip Merkezi”

1.1. Diinyada ve Ulkemizde GETAT
Kullanim Sikhg:

Geleneksel ve Tamamlayic1 Tip Uygulamalari
gorlisiiniin - meydana gelisi ve kullanimi,
iilkelere bagli olarak degisiklik gostermektedir.
Cin’de

%90’ninda modern tip ve geleneksel tibbin bir

bulunan  hastanelerin  yaklasik
arada kullanildigi, 6zellikle de akupunkturun

olarak  uygulandig1  belirtilmistir

yaygin
(Arslan, Sahne, & Sevgi, 2016; Kaya, Karakus,
Boz, & Ozer, 2020). Etiyopya’da bu yontemler
Saglik Bakanlig1 biinyesinde kullanilmaktadir
ve yerel halkin %80’t GETAT yontemlerine
giivenmektedir (Biger & Balgik, 2019).
Japonya’daki doktorlarin %72’sinin modern tip
ve geleneksel tibbi bir arada kullanmasiyla
birlikte Kampo tibbindan da yararlandiklar
belirtilmistir (Karahanci ve ark., 2015). 1991

tarthinde Amerika Ulusal Saglik Enstitiisii

blinyesinde kurulan tip merkezleri ile
arastirmalara baslanmis ve GETAT
uygulamalariyla  birlikte  egitimleri  de

programlarina dahil edilmistir. Bu egitimler, tip
fakiiltelerinde hala verilmektedir. Kiiba’da ise,

1959 reformunun ardindan GETAT

uygulamalar1 yasaklanmig; 1992’de yalnizca

bazi uygulamalara izin verilmis; 1995

tarihindeyse  enstiti  altinda  egitimlere

baslanmistir (Karahanci ve ark., 2015).
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Geleneksel ~ve  Tamamlayict  Tip
Uygulamalari, diinyada saglik bakimimin her
alaninda yer almaktadir. Tamamlayic1 ve
Alternatif  Tedavilerin (TAT) kullanimi
Amerika’da  %42.1, %48.2,
Fransa’da %49.3, Kanada’da %70, Cin’de
%70, ve Afrika iilkelerinde %80 oranindadir

(Ozgelik & Toprak, 2015). TAT ile ilgili

Avustralya’da

yapilan caligmalarda, genellikle ortalama bir
yillik yayginlik %41.1 ve ortalama yagam boyu
yayginlik  %51.8
(Cakmak & Nural, 2017). 2002-2012 Ulusal
Anketi

olarak  bildirilmektedir

Saglik  Goriisme raporuna  gore,
Amerika’da yasayan erigkinlerin ortalama
%30’dan fazlasi, ¢ocuklarin ise ortalama
%12’s1 geleneksel tip disindaki saglik bakim
anlayisini  benimsemektedir (Clarke, Black,
Stussman, Barnes, & Nahin, 2015). Tiirkiye’de
yapilan literatlir taramalarinda TAT kullanim
sikliginin kanserli hastalarda daha fazla oldugu
bildirilmistir  (Kurt, Keskek, Cil, &
Canataroglu, 2013; Ozgelik & Toprak, 2015).
Kronik hastalig1 olan bireyler tarafindan en sik
tercih edilen TAT uygulamalarinin basinda
bitkisel tiriinler gelmektedir (Cakmak & Nural,
2017). Bitkisel

nedenleri;

urinlerin  tercih  edilme

kullaniminin ~ ¢ok  eskilere
dayanmasi, gorsel ve yazili medyanin etkisi,
kolay ulasilabilir olmas1 ve dogal yollardan elde
edilmesinden  kaynaklanmaktadir.  Ayrica
bitkisel {irlin lizerinde Saglik Bakanligi ya da

Tarim K&y Isleri Bakanligiin onayinin olmasi
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bireyleri iirlin giivenilirliginin yeterli oldugu
konusunda ikna etmektedir (Cakmak & Nural,
2017). Hastalar genellikle hastaligi yenmek,
tedaviye ek yarar saglamak, kan degerlerini
yiikseltmek amaciyla bir ya da daha fazla
sayida bitkisel {irlin kullanmaktadir. Bitkisel
iriinler disinda en sik tercih edilen diger TAT
yontemleri; masaj, beslenme degisiklikleri,
vitamin ve mineral takviyeleri, progresif
gevseme egzersizleri ve diger geleneksel
(Clarke 2015).

Geleneksel Cin Tibb1’nin 6nemli bir boliimiinii

uygulamalardir ve ark.,
ise birgok hastaligi tedavi ettigi diisiiniilen
Akupunktur olusturmaktadir. Yapilan farkli
calismalarda da Akupunktur, omurga masaj1 ile
tedavi, Osteopati, Reiki ve Yoga ilk sirada yer
almaktadir (Posadzki, Watson, Alotaibi, &
Ernst, 2013).

1.2. Tamamlayic1 ve Alternatif Tedavi
Uygulamalarinda Etik ve Hukuki Acidan
Sorunlar
Hekimin aydinlatma yiliklimliiliigline,
hukukumuzda oldugu gibi bircok uluslararasi
diizenlemede de yer verilmistir. Aydinlatma
yikiimliliigline iliskin hiikiimler, Biyotip
So6zlesmesi’nde, Tibbi Deontoloji Tiiziigiinde,
Haklar1  Yonetmeligi’nde (HHY),

Hekimlik Meslek Etigi Kurallarinda, Tabipler

Hasta

Birligi  Disiplin ~ Yonetmeligi’'nde  yer

almaktadir. Kisilerin aydinlatilma hakkina

sahip oldugu, Yargitay kararlarinda da
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“hastanin tedavisini iistlenen hekim tarafindan
dikkatli bir seklide bilgilendirilme hakkina
sahiptir” ifadesi bulmaktadir.

“Geleneksel ve  Tamamlayict  Tip
Uygulamalarinda bilgilendirme/aydinlatma Tip
hukukunda oldugu kadar 6nemlidir ve yapilan
miidahalelerin hukuka uygun olmasi o6n
kosullardan biridir. Tip hukuku agisindan
hastanin bilgilendirilmesi meydana gelebilecek
komplikasyonlar a¢isindan onem tasimaktadir.
Ulkemizde bilimsel ¢aligmalarin az yapildig1
Geleneksel ve Tamamlayict Tip Uygulamalari
komplikasyonlarinin hangi kapsamda
aciklanacagi 6nemli bir sorundur (Somer & EE,
2017).

Geleneksel ve Tamamlayici
Uygulamalarda yontemlerin tibbi standardinin
olmamasi sebebi ile aydinlatma biiyliik 6nem
arz etmektedir. Her tibbi miidahalede, bireyin
ayrintili bir sekilde bilgilendirilmesi ve hiir
iradesi ile onay vermesi esastir. Verilen onayin
gecerli sayilabilmesi icin bireye Oncesinde
hastaligma iliskin bilgilendirme yapilmali,
tedavisinde hangi yolun izlenecegi, tedavinin
etkileri, komplikasyonlar1 ve farkli tedavi
Alternatif

secenekleri  belirtilmelidir.

tip

uygulamalarinda  ise  komplikasyonlarin
gerektigince bilinmemesi sebebiyle, tedavide
saglanan faydalar 6n planda gosterilmekte,
hastalarda ger¢ege uygun olmayan umutlar
verilip beklentilere sokulmaktadir. Bdyle bir

durumda, aydinlatilmis onam ve riza, hukuki
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olarak gegersiz sayilabilmektedir (Sogiit, 2.1. Dogal Uriinler

2017). Bu grup, otlar (botanik olarak da bilinir),

vitaminler ve mineraller ve probiyotikler gibi
2. Tamamlayict ve Alternatif Tedavi cesitli Uriinleri icerir. Genis pazara sahip
Yontemleri olduklarindan tiketicilere kolaylikla
Diinyada popiilaritesi artan uygulamalarin ulasabilirler ve genellikle diyet takviyeleri
literatlirdeki bilgi eksikligi nedeniyle Amerika olarak satilirlar. Bitkisel tedaviler, diinyada
Birlesik Devleti hiikiimeti, 1993 yilinda Ulusal siklikla tercih edilen TAT
Saglik Enstitlileri biinyesinde kurulmus olan uygulamalarindandir. Bitkisel ilaclarin, diisiik

Alternatif T1ip Ofisi’nin yetkilerini 1998 yilinda maliyetli ve kolay ulagilabilir olmasi, yan
daha da genisleterek “Tamamlayic1 ve etkisinin seyrek goriilmesi ve daha dogal

Alternatif Tip Ulusal Merkezi (NCCAM)” adi olmalar1 nedeniyle kullanilmaktadir (Ceyhan &

ile yeniden tanimlamistir. Bu merkezin amaci; Yigit, 2016; Daglar & Dagdeviren, 2018).
TAT uygulamalarmin  giivenilirligini  ve Kokeni Hindistan ve Cin tibbina dayanmakla
etkinligini incelemek, etkinligi bilimsel olarak birlikte ¢ok yaygin bir kullanim alani vardir.
kanitlanan uygulamalarin ise  geleneksel Ozellikle Avrupa iilkelerinde ve Almanya’da
tedavilere entegre edilmesini saglamak olarak birgok market ve eczanede bitkisel liriinler

belirtilmistir (Ceyhan & Yigit, 2016; Sahan & satisa sunulmaktadir (Oztiirk, Démbekci, &
IThan, 2019). Nur, 2020).

Amerikalilar  tarafindan  tamamlayici

NCCAM, sayilarn diizineleri bulan TAT saglik yaklasimlarimin kullanimma iliskin

uygulamalarim1 ii¢ baglik altinda toplamistir kapsamli bir anketi iceren 2012 Ulusal Saglik

(Ceyhan & Yigit, 2016; Sahan & ilhan, 2019; Gortismesi  Aragtirmasina  (NHIS)  gore,

National Center for Complementary and Amerikali yetiskinlerin ylizde 17,7'si vitamin
Integrative Health, (NCCIH), ve mineral disinda bir besin takviyesi
https://www.nccih.nih.gov/). kullanmistir. Bu tirlinler, anketteki en popiiler

tamamlayict saghik yaklagimidir. En yaygin

kullanilan dogal iiriin ise balik yagidir (NCCIH,

1- Dogal iiriinler https://www.nccih.nih.gov/).
2- Zihin ve Beden Temelli Tedaviler Insanlarin ~ %80'inin  dogal tedaviye
3- Diger Tamamlayict Saglik Yaklasimlar inanmalar1 da bu popiilaritenin en iyi bir

gostergesidir. Birgok hasta bitki ilaglarma,
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aktardan aldig1 bitki veya bitki {riinlerinden
kendisi hazirlar ve herhangi bir uzmana
danismadan kendi basma kullanir. Diger
taraftan, bitkisel ila¢ tiretimi yapan firmalarin
sayist da giderek artmaktadir. Bitkisel iirlinler
genellikle meme kanseri (%12), karaciger
hastaliklar1 (%21), HIV (%22), astim (%24) ve
romatolojik bozukluklar (%26) iceren kronik
tibbi durumlar i¢in kullanilmaktadir (Sarisen &
Caliskan, 2005; Turan, Oztiirk, & Kaya, 2010).

Bitkilerin ilaglar ile birlikte kullaniminda
en ciddi klinik sorun bitki-ilag etkilesimleridir.
Bitkisel ilag kullanimi ile ilgili problem
sayilabilecek diger durumlar soyle siralanabilir;
bitkisel driinlerin kaynaga ve pakete bagh
olarak bilesimlerinde o6nemli degisikliklerin
olmasi, bitki {iriinlerinin yanlig tanimlanmasi,
fazla miktarda seyreltilmesi, dogru etiketleme

aktif madde dengesizlikleri,
farkliliklar

yapilmamasi,

toplama prosediirlerindeki ve
hastalara yapilan bilgilendirmelerin yetersiz
olmasi gibi sorunlardir (Daglar & Dagdeviren,

2018).

2.1.1. Ozel Diyetler

Herhangi bir hastalifin tedavi edilmesi veya
Onlenmesi siirecinde beslenme ¢ok onemlidir.
Hastaya ve hastaliga 06zel olusturulan diyet
programlarmin iyilestirme siiresini kisalttigi

bildirilmistir. Bazi diyetlerin ise kanser

gelisimini  Onledigi veya tedavi ettigi

sOylenmektedir. 1930 yilinda Dr. Max Gerson
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tarafindan  olusturulmus  Gerson diyeti,
hastaliklarin  viicutta birikmis olan toksik
maddelerden meydana geldigi teorisi tizerine
durmaktadir. Bu tedavi yonteminde kanserli
hastalarin viicut dokularinda asir1 sodyum
birikmesi oldugu ve buna baghh olarak
potasyum seviyesinin diistiigli savunulmaktadir

(Gériicii, 2018).

2.1.2. Vitaminler
Viicudun metabolizmasi normal stire¢lerde
calisabilmesi i¢in az miktarlarda gerekli olan ve
viicut  tarafindan

bilesiklerdir.

yapilamayan  organik

Insan organizmasi, viicudun

gereksinimi i¢in Urettigi bazi vitaminler disinda

diger vitaminleri iiretemedigi icin bu
vitaminlerin  bazilarim1  disaridan  almak
zorundadir (Bal, 2009).

2.2. Zihin ve Beden Temelli Tedaviler

Zihin ve beden uygulamalari, egitimli bir
uygulayici veya 6gretmen tarafindan uygulanan
veya Ogretilen genis ve cesitli prosediirler veya
teknikler 2012 USES

grubunu  igerir.

gostergelerinde  Yoga, Karyopraktik ve

Osteopatik  Manipiilasyon ve Meditasyon
yetiskinler tarafindan kullanilan en popiiler
zihin ve beden temelli tedaviler arasinda yer
almaktadir. 2017 NHIS'e gore, Yoganin
popiilaritesi son yillarda carpici bir sekilde
2012'de ABD'li

%9,5’ten %14.3'¢

artmistir. Yoga yapan

yetigkinlerin 2017'de
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yiikselmistir. 2017 NHIS ayrica Meditasyon Yoganin saghga faydalar1 nelerdir?
kullaniminin 2012 yilinda %4.1, 2017 yilinda Stresi azaltarak ve zihinsel / duygusal sagligi
ise %14.2 oldugunu bildirmistir (NCCIH, gelistirerek genel sagligi iyilestirmeye yardimci

https://www.nccih.nih.gov/). olur. Bel ve boyun agrisini hafifletir, menopoz

Diger zihin ve viicut uygulamalari arasinda semptomlarini azaltir, anksiyete veya depresif
Akupunktur, gevseme teknikleri  (nefes duygularin yonetimine yardimci olur (ancak
egzersizleri, rehberli imgeleme ve asamali kas yoganin  anksiyete  bozukluklari,  klinik
gevsetme gibi), Tai Chi, Qi Gong, Hipnoterapi, depresyon veya travma sonrasi stres bozuklugu
Feldenkrais Yontemi, Alexander Teknigi, [PTSD] iizerine etkisi oldugu gosterilmemistir)

Pilates, Rolfing Yapisal Entegrasyon ve Trager (NCCIH, https://www.nccih.nih.gov/).
Psikofizik Entegrasyonu bulunmaktadir.

2.2.2. Karyopraktik

2.2.1. Yoga Viicudun kendi kendini iyilestirme yetenegini
Hint felsefesine dayanan eski ve karmasik bir vurgulayan tedavi seklidir. Tedavi genellikle
uygulamadir. Ruhsal bir uygulama olarak omurga manipililasyonunu igeren manuel terapi
baslamistir ancak fiziksel ve zihinsel refahi seklinde uygulanir. Egzersiz ve beslenme
tesvik etmenin bir yolu olarak popiiler hale danigmanligr gibi diger tedavi bigimleri de
gelmigtir. Gevseme yontemleri ve farkindalik kullanilabilir.

bilesimi Yoga’nin ortaya ¢ikisinin temel tasidir. Karyopraktor, hasta bakiminda sistemli bir
Klasik Yoga diger unsurlari da igermesine siire¢ izlemektedir. Once hastayla goriisiir,
ragmen Amerika Birlesik Devletleri'nde ayrintili bir saghik Oykiisii alir, muayenesini

uygulandigr sekliyle, tipik olarak fiziksel yapar, gerekli testleri ister ve tan1 koyar. Daha
duruglar1  (asanalar), nefes tekniklerini sonra bir tedavi plan1 gelistirir, uygular ve
(pranayama) ve meditasyonu (dyana) vurgular. hastanin ilerlemesini kaydeder.

Karyopraktorler genellikle kas-iskelet sistemi

Yoga ve Cin kokenli iki uygulama Tai Chi ile ilgili sorunlar1 tedavi etmektedir.
ve Qi Gong bazen "Meditatif Hareket" Kullanilan manuel tedavi ydntemleri,
uygulamalar1 olarak adlandirilir. Her g gerdirme ve siirekli basingtan, elle uygulanan
uygulama hem meditatif 6geleri hem de fiziksel hizli ve yumusak itme hareketleri igeren
uygulamalari igerir (NCCIH, spesifik eklem manipiilasyonlarina kadar
https://www.nccih.nih.gov/). uzanir. Manipiilasyonlarin  amact  eklem

hareketini  ve  iglevini  1iyilestirmektir.
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Manipiilasyonlar ¢ogunlukla omurgada yapilir
ancak viicudun diger kisimlar1 da bu sekilde
edilebilir (NCCIH,

https://www.nccih.nih.gov/).

tedavi

2.2.3. Osteopati

Kas ve iskelet sistemi rahatsizliklarini tedavi
ederek biitlinciil bir iyilestirme saglayan elle
terapi yontemidir. Viicudun kendi kendine
iyilestirme Ozelligini aktif hale getirmeye
calisir. Fizyoterapistlerin sikca kullandigi bir
yontemdir (Oztiirk ve ark., 2020; Yilmaz,
2020).

2.2.4. Gevseme (Relaksasyon)

Hastalarin egitiminde kademeli sekilde kaslari
germe ve gevsetmeleri dgretilir boylelikle bazi
semptomlar kontrol altina tutulmaya calisilir.
Gevseme teknikleri tek olarak kullanilabildigi
gibi, diger bilissel davranigsal tekniklerle
beraber bireysel veya grup olarak da yapilabilir.
Yapilan arastirmalarda bu yontemle hastalarin
yasam kalitesinde ve uyku kalitesinde artma
oldugu, anksiyete, depresyon, yorgunluk,
bulant1 ve kusma durumlarinda azalma oldugu

bildirilmistir (Ovayolu & Ovayolu, 2013).

2.2.5. Meditasyon

Meditasyon, i¢ huzuru saglamak amaciyla,
odaklanma veya refleksiyonu da kapsayan bir
beden-zihin islemidir. Meditasyon ydntemi,
dikkati arttirarak, bilinci

verimliligi  ve
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gelistirerek gevsemeyi saglamaktadir. Yapilan

calismalar  meditasyonun  kronik

agriyl,

anksiyete  diizeyini,  hipertansiyonu  ve
uykusuzlugu azalttigini belirtmistir. Kanserli
hastalarla ilgili yapilan arastirmalarda ise
hastalarda stres, depresyon, duygu durum
bozuklugu ve kortizol diizeyinin azaldigi,
bagisiklik  fonksiyonlarinin ~ ve  yasam
kalitesinin arttig1 goriilmistiir (Goriict, 2018;

Ovayolu & Ovayolu, 2013)

2.2.6. Miizik Terapi

Selcuklu Devleti ve Osmanli Doneminde
psikolojik rahatsizliklarin tedavisinde
kullanilan en eski ve etkili yOntemdir.

Insanlarmn ortak dili olan miizik, insanlarin
duygularini anlamak ve hissetmek i¢in 6nemli
bir vasita olarak goriilmiis ve farkli hastaliklarin
tedavisinde segenek olarak degerlendirilmistir.
Miizikle terapi yoOnteminin Onciiliiglinii ise
Tiirkler yapmustir (Oztiirk ve ark., 2020; Ciiciik
ve ark., 2016).

Miizik terapi, yogun bakimlardaki hastalar

iizerinde, cerrahi servislerinde, psikiyatri
kliniklerinde, kadin dogum ve pediatri
alanlarinda,  onkoloji,  radyoterapi  ve

kemoterapi siirecinde ve hastalara uygulanan

diger girisimsel tani-tedavi basamaklarinda

ortaya  ¢ikan  agri  ve  anksiyetenin
azaltilmasinda siklikla tercih edilmektedir
(Ciictik ve ark., 2016).
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2.2.7. Hipnoz 2.3.1. Ayurveda

Yunanca uyku anlamina gelen ‘hypnos’, Hindistan’dan koken alan Alternatif Tip
hipnotist olan bireyler tarafinca verilen telkinler yontemlerindendir. Kelime anlami ‘Saglikh
ile kisilerin algilama durumu, hafiza ve istemli Yasam Bilimi’ olarak tanimlanmaktadir.
hareketlerinde meydana gelen degisiklikleri Ayurveda tibbinda amag, insan viicut, zihin ve
iceren sosyal bir etkilesim tiiriidiir. Ingiliz Tip ruh  Ugliistini  birlestirerek  temizlemektir.
Birligi, 1955 yillarinda, hipnozu dogum sancist Hastalik belirtileri olustugunda bunlar1 tedavi
siirecinde etkili bir agr1 giderme ve dis etmek yerine hastaligin ortaya ¢ikis sebebini
tedavilerinde anestezi ve analjezi saglama durdurmay1 veya meydana gelen hastaliklar
yontemi olarak kullanmistir. Amerikan Tip iyilestirmek yerine de saglikli yasam bi¢imini
Birligi ise, 1958°‘lerde Hipnoz konusunda benimsemeyi amaglamaktadir (Ceyhan &
egitim verilmesini saglayan kurslar agarak Yigit, 2016). Ayurveda da, bireyin viicudunu
hekimlerin bu alanda yeteneklerini gelistirmeyi temizlemek ve yenilemek i¢in farkli dirtinler
amaclamigtir. Hipnoz tedavisi sirasinda hasta (bitkiler) ve teknikler (diyet, masaj, yasam tarzi
bilincini kaybetmemekte sadece belirli bir alana degisikligi, Yoga, egzersiz gibi) kullanmaktadir
yogun sekilde odaklanmaktadir. Bu siirecte (Goriicti, 2018). Ayurveda yontemleri zamanin
beyin yavas yavas alfa dalgasina sonra teta etkilerini azaltarak, viicudun savunma sistemini
dalgasina gegmekte, teta ile beraber biling kuvvetlendirmeyi ve uzun, saglikli bir yasam

devre dis1 kalmakta, bilingaltina telkinler stirdliirmeyi hedeflemektedir (Ceyhan & Yigit,

esliginde verilmek istenen mesajlar 2016).

iletilebilmektedir. Bu  sayede  hastalik

semptomlar1 baskilanmakta, degistirilmekte, 2.3.2. Geleneksel Cin Tibb1

mevcut olan asint  stres yikii ortadan Geleneksel Cin tibb1 (TCM) binlerce yil i¢cinde

kaldirilmakta ve yeni aliskanliklar gelismistir. TCM uygulayicilari, saglik

kazandirilmaktadir (Ceyhan & Yigit, 2016). sorunlarini ele almak igin ¢esitli zihin ve viicut
uygulamalarinin (Akupunktur ve Tai Chi Gibi)

2.3. Diger Tamamlayici Saghk Yaklasimlari yani sira bitkisel tirtinleri de kullanmaktadir.

Geleneksel sifacilarin uygulamalari, Ayurveda

Tibbi, Geleneksel Cin Tibbi, Homeopati ve 2.3.2.1. Akupunktur

Naturopati gibi bazi tamamlayici yaklagimlar, En eski tedavi yOntemleri arasinda

bu gruplardan higbirine dahil olmayabilir sayilmaktadir. i1k kez Darby (1853) ve Morant

(NCCIH, https://www.nccih.nih.gov/). (1927) tarafindan Bati’ya tanitilip Cin’den
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Kore, Japonya, Dogu Asya ve Tirkiye’ye

yayitlmistir.  Akupunktur kelimesi Latince
‘acus’ (igne) ve ‘pungere’ (delmek) anlami
tasir. Akupunktur yonteminde viicudun belirli
noktalarina cilt iizerine yerlestirilen ince igneler
vasitasiyla uyar1 verilmesi saglanarak, cildin
hemen altindaki enerji kanallar1 ve bu kanallar
lizerinde bulunan diren¢ noktalarinin iliskili
oldugu organlar arasinda baglanti
saglanmaktadir (Kalyon, 2007; Khorshid &
Yapucu, 2005).

DSO 1979’larda 6. Diinya Akupunktur
Kongresi’nde almis oldugu kararla Akupunktur
modern bati tibbinda yerini resmi olarak
almistir. Akupunktur yontemi, viicut tizerindeki
bazi1 noktalarin farkli teknikler ile uyarilmasini
saglayan birgok uygulamay1 igerir. Yan
etkilerinin az goriiliiyor olmasi, uygulama
kolaylig1 ve diisiik maliyetli olmasi nedeniyle
zamanla daha cok tercih edilen bir tedavi
yontemi haline gelmistir. Bu yoOntemde
hastalig1 iyilestirmek icin ve bozulmus olan
dengeyi yeniden saglamak i¢in enerji akisindan
faydalanilmaktadir (Ceyhan & Yigit, 2016).

DSO, 2003

yilinda  Akupunktur

endikasyonlarmin  yer aldigit bir kitap

yaymlamistir.  Akupunkturun uygulanacagi
tedaviler igerisinde, migren ve diger bas
agrilari, boyun, sirt, omuz ve kol agrilari, bel
agrilari, siyatalji, romatizmal agrilar, zona
zoster, trigeminal nevralji, fasiyal paralizi,

astim, alerjik rinit, gastrit, iilser, kolit, enlirezis
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nokturna, dismenore, obezite, sigara, alkol ve
uyusturucu bagimliligi, insomnia, psikosomatik
hastaliklar,
almaktadir (Turan ve ark., 2010).

hiperemezis gravidarum yer

2.3.2.2. Tai Chi
Tai Chi belirli duruslari, nazik hareketleri,

zihinsel odaklanmayi, nefes almayr ve

gevsemeyi birlestirir. Aragtirma bulgulari, Tai
Chi uygulamasinin yashlarda ve parkinson
olanlarda sorunlarini

hastalig1 denge

tyilestirebilecegini, diz osteoartritinden
kaynaklanan agriy1 azaltabilecegini, insanlarin
fibromiyalji ve sirt agrisiyla bas etmelerine
yardimci olabilecegini ve kalp yetmezligi olan
kisilerde yasam kalitesini artirip ruh halini
iyilestirebilecegini gostermektedir (NCCIH,

https://www.nccih.nih.gov/).

2.3.3. Homeopati
Homeopati Yunanca ‘homoios’ (benzer) ve

‘pathos’ (hastalik nedeniyle aci1 c¢ekmek)

kelimelerinin  birlesiminden  olusmaktadir.

Homeopati “benzeri benzer ile tedavi etme”

esasmna dayanmaktadir  (Goriicii, 2018).

Hastalik belirtileri aslinda, hastalikla savas
sirasinda  viicutta olusan  degisikliklerdir.
Modern tip meydana gelen bu belirtileri ortadan
kaldirmaya calisirken Homeopati bu belirtileri
oldugu sekliyle degerlendirir (Arn & Yilmaz,

2016).
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Hasta bireye herhangi bitkisel igerikli
maddeyi az miktarlarda vererek bireyin immiin
sistemini uyararak, efektif etki elde etmeye ve
tyilesmeyi hizlandirmaya ¢alisir. Yan etkilerin
goriilme oraninin az olmasi nedeniyle en sik
tercih edilen TAT yontemleri arasindadir.
Homeopati de benzerlikler kuralindan yola
bir  kiside hastalik

cikarak,  saglikh

semptomlarini  meydana getiren maddeler
tedavi secenegi olarak tercih edilmektedir.
Ornegin; artrit tedavisi igin, saglikli bireylerde
eklem agrisina yol agan maddelerin kullanimi
tavsiye edilmektedir. Homeopati de ikinci
onemli kural ise kullanilan maddelerin ¢ok az
miktarlarda olmasina ve seyreltilmesine
ragmen etken maddenin etkinligini koruduguna

inanilmasidir (Ceyhan & Yigit, 2016).

2.3.4. Naturopati

Naturopati ayni zamanda Naturopatik Tip
olarak da adlandirilir. 19. yiizyillda Avrupa'da
popiiler olan geleneksel uygulamalar ve saglik
bakimi yaklagimlarinin kombinasyonundan
gelisen bir tibbi sistemdir. Insanlar genel saglik
ve hastaliklarin tedavisi igin naturopati
uygulayicilarina bagvurur. Amerika Birlesik
Devletleri'nde naturopati, naturopatik
doktorlar, geleneksel naturopatlar ve ayni
zamanda naturopatik hizmetler de sunan diger
tarafindan

(NCCIH,

saghk  hizmeti  saglayicilar
uygulanmaktadir

https://www.nccih.nih.gov/).
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Naturopatik Uygulayicilar Ne Yapar?
Naturopatik pratisyenler, diyet ve yasam tarzi

degisiklikleri, stres azaltma teknikleri, bitkisel

ve diger diyet takviyeleri, homeopati,
manipiilatif tedaviler, egzersiz tedavileri,
uygulayict  rehberliginde  detoksifikasyon,
psikoterapi ve damigsmanlik gibi bir¢ok farkli
tedavi  yaklagimlarim1 ~ kullanir  (NCCIH,
https://www.nccih.nih.gov/).

SONUC

Geleneksel ve Tamamlayict Tip uygulama
yontemleri, modern tibbin etkisini

giiclendirmek amaciyla kullanilan insanligin
gecmis yasantilarindan koken alarak giiniimiize
kadar gelen tedavi yontemleridir. Uzun yillardir
uygulanan bu tedavilerin, kullanim kolayligs,
etkin olmalari

ulagilabilirligi ve maliyet

nedeniyle insanlar tarafindan tercih

edilebilmektedir. Bu nedenle bilimsel altyap1
ve yasal diizenlemelerle bu uygulamalarin
desteklenmesi gerekmektedir. Yapilan
calismalarin kanit diizeyi artikga GETAT
uygulamalar1 iilkemizde daha fazla kullanim

alani bulacaktir.
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