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Kupa Tedavisi ve Hacamat

Cupping Therapy and Hijamah
Miiyesser Okumus’
'Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali

Ozet

Antik ¢aglardan bu yana, tamamlayici ve geleneksel tedavi, insan saglig1 icin 6nemli bir rol oynamuistir.
Tamamlayic1 ve geleneksel tedavi uygulamalarindan olan kupa (yas veya kuru kupa tedavisi) tedavisi
konvansiyonel tedaviye cevap vermeyen bir¢ok bozukluklarda terapdtik etkiye sahip oldugu iddia
edilmektedir. Bu derleme, ilgili literatiiriin 1s181inda kupa tedavisi tanimlamasini, tarihgesini, uygulama
tekniklerini, mekanizmasini, uygulama bélgelerini ve yan etkilerini 6zetlemektedir.

Anahtar kelimeler: Yas kupa tedavisi, hacamat, geleneksel tip, tamamlayici tedaviler, alternatif tip

Summary

Since ancient times, complementary and alternative medicine has played an important role in human
health. Cupping therapy (wet or dry), being one of the methods of complementary and alternative
medicine, is claimed to have therapeutic effects in many types of disorders which do not fully
respond to conventional medicine. This review outlines the description, history, methods,
mechanisms, application sites, and adverse effects of cupping therapy in the light of relevant literature.
Key words: Wet cupping therapy, Hijamah, conventional medicine, complementary therapies,
alternative medicine
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Giris

Tamamlayici ve geleneksel tedavi son yillarda popiiler hale gelmistir.!
Arastirmalara gore Ingiltere’de halkin iicte birinde, Amerika’da ise yariya yakininda
tamamlayic1 ve alternatif tedavi uygulanmaktadir. Tamamlayic1 ve geleneksel tedavi
uygulamalarindan olan kupa tedavisi en eski tedavi yontemlerinden biridir ve
dinyanin farkli bolgelerinde konvansiyonel tedaviye cevap vermeyen ya da kronik
hastaliklarda tamamlayici tedavi olarak uygulanmaktadir! Kupa tedavisi farkl
sekillerde uygulanmakla birlikte temel olarak yas ve kuru kupa tedavisi olarak
yapilmaktadir. Her iki uygulamada da kupalar negatif basing olusturarak cilde
yerlestirilmekte, yas kupa tedavisinde (YKT) cilde ¢izikler atilarak kan disar
alinmaktadir.3 Kuru kupa tedavisi daha ¢ok uzak dogu iilkelerinde yaygin iken, YKT
ise Orta Dogu ve Orta Avrupa iilkelerinde yaygin olarak uygulanmaktadir.! Kupa
tedavisinin uygulamasi son zamanlarda Amerika, Almanya, Norveg, Danimarka, Suudi
Arabistan, Misir, Hindistan ve Cin gibi bir¢ok iilkede artmistir.#> Yakin zamanda
Harvard Tip Fakiltesinde kronik siddetli agridan yakinan g¢ocuklarda kupa ve
akupunktur tedavisinin etkili oldugu rapor edilmistir.® Kore’de modern ve geleneksel
tip beraber devletin denetiminde birlikte ytiritilmektedir.? “Forschende
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Komplementarmedizin "dergisinde yayimlanan bir derlemede kupa tedavisinin deri,
kas iskelet, sinir sistemini etkileyen hastaliklarda kullanildigindan belirtilmisgtir.8

Kupa Tedavisinin Tarihc¢esi

Kupa tedavisi bes bin yildan fazla siiredir diinya genelinde yaygin bir bicimde,
bircok kiiltiirde uygulanmaktadir. Ozellikle Asya, Ortadogu ve Avrupa gibi diinyanin
bir¢cok bolgesinde alternatif tedavi olarak uygulanmigtir.+9

Kupa tedavisi Orta Dogu’da M.O. 3500 (5500 yil 6ncesi)yillarinda ilk kez
Asurlular tarafindan hayvan boynuzlar1 ve bambular kullanilarak uygulanmistir.’® Kupa
tedavisine ait en eski yazili belge ise M.O. 3300 yilinda antik Makedonya'daki
uygulamalar1 anlatan “Ubi Plethore Ibi Evacua” adli eserdir.® Ebers Papirus'da
(Misirda) M.O. 1550’de kupa tedavisinden bahsedilmistir. Herodotus (M.O. 484-
425)Misirh  doktorlarin hem kuru hem de yas kupa tedavisi uyguladiklarini
belirtmistir." Ayurveda kutsal kitabinda belirtildigine gore M.O. 1500 yillarinda
Hindistan'da YKT uygulanmustir.® Asur ve Babil Imparatorluklari’nda, Cin'de
akupunktur ile kombine edilerek uygulanan kupa tedavisini Hipokrat ve Galen de
kullanmigtir.”* YKT; Orta Dogu ve Arap toplumunda viicudun eski orijinal haline
getirilmesi anlamina gelen “hicamat” olarak adlandirilmistir.” Ibni Sina (M.S. 980-1037)
YKT’nin faydalarindan bahsetmistir.® Ronesans déneminde italya ve Avrupa’nin diger
bolgelerinde poptiler olan kupa tedavisi giiniimiizde ise Kuzey Avrupa, Amerika,
Avustralya, Hindistan, Afrika, Uzak Dogu ve Orta Dogu tlkelerinde
uygulanmaktadir.#%113

Uygulama Yontemleri

Kupa tedavisi top ve ¢an gibi farkh sekil ve boyutlardaki (2.5-7.5 cm) kupalarla
uygulanir. Eski zamanlarda boynuz, ¢omlek, metal ve bambu kullanilmisken
glinimiizde cam ve PVC (sert plastik) olanlar daha ¢ok tercih edilmektedir. Cin
tibbindaki yas kupa tedavisinde uygulanan alana 6nce ¢izikler atilir, ardindan kupalar
negatif basing ile yerlestirilir ve bolgedeki sivi digart alinir Arap toplumunda uygulanan
YKT’de ise 6nce kupalar yerlestirilir, olusturulan negatif basingla deri kabarir, hiperemi
olusur. Yaklasik 5 dakika sonra kupalar alinir ve bu bolgelere ¢izikler atilarak, kupalar
tekrar negatif basing olusturulmak suretiyle yerlestirilir ve sivinin disar1 atilimi
saglanir. Hacamat denilen bu YKT’de aslinda kuru kupa ve yas kupa tedavisi birlikte
uygulanarak tedavinin etkinliginin arttig belirtilmistir.>'4'5

Uygulanan alana negatif basing olusturmak igin ates veya manuel pompa
kullanilmaktadir. Alevin kontrolsiiz basing olusturarak fenestre kapiller zedelenmesine
yol acgacagi disiiniilmektedir. Manual basing¢ sistemi vakumun siddetinin kontrol
edilebilir olmasi nedeniyle tercih edilen bir yontemdir.® YKT uygulama teknigi de
etkinlik agisinda ¢ok onemlidir. Ciltte tist tabaka epidermis, altta ise dermis tabakasi
mevcuttur. Dermo-epidermal alanda fenestre kapillerler vardir.”” Cilde atilan ¢iziklerin
(0.1-02 mm gibi) yiizeyel olmasi, cilt bariyerini agarken mimkin oldugunca
kapillerlerin travmatize edilmemesi, oOzellikle interstisyel alandaki sivinin disariya
atilmasi onerilmektedir.’6-8

Kupalar uygulandig:1 alanda 5-10 dakika bekletilir. Kupa uygulanilan bolgede
eritem, 6dem ve ekimoz olusabilir fakat genellikle birka¢ giinden birka¢ haftaya kadar
dizelir. Farkli kupa uygulamalar1 vardir; hareketli kupada, uygulanan bolgeye
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krem/yag suiriiliir, kupa yerlestirilir ve belirli bolgelere hareket ettirilirken igne kupada,
kupa altina akupunktur igneleri vyerlestirilir.®9 Akupunktur ve akuabasing
(acupressure) prensip olarak YKT'ye benzemekle birlikte YKT'de disar1 kan alinma
islemi mevcuttur. Aslinda akupunkturun da digar1 kan alinma teknigi ile uygulamaya
baslandigi, daha sonralar1 simdiki halini aldigini rapor edenler de vardir.!

Kupa uygulama tipleri
e Kuru kupa uygulamasi
e Yas kupa tedavisi (hacamat)
e Hareketli kupa tedavisi
e Bos kupa tedavisi
e Igne kupa tedavisi
e Su kupa tedavisi
e Sicak kupa/moksa kupa
e Herbal kupa

Iyilesmeyi kolaylastiracagi ve skar dokusunu azaltacagi icin cilde atilan
cgiziklerin cildin dogal kivrimlarina paralel olmasi 6nerilmektedir.>° Uygulama o6ncesi
ve sonrasi bir iki giin proteinden fakir diyet tavsiye edilmistir. Islem sonrasi 24 saat
icinde banyo vyapilmasi Onerilmemektedir. Yemekten sonra mezenterik arter
dolagiminin artmasi cilde giden kan akimini da azaltabilecegi i¢in YKT'nin a¢ karna
uygulanmasi onerilmektedir.’>* Baz1 makalelerde yas kupa tedavisi 2 yas alt1 ve 60 yas
istiine onerilmemektedir.°

Ayin yer ¢ekim giiciine bagh kan basincindaki degisiklerden dolay1, YKT nin ay
takvimine gore ayin 17, 19, 21 ve 23’tinde uygulanmasi 6nerilmektedir.>>

YKT patolojinin oldugu ya da yakin bdlgeye (agrili bolge gibi) uygulandiginda,
bu bolgelerden patojen yapan maddelerin atilimi saglanarak, tedavide daha etkili
olabilecegine inanilmaktadir.’® Boyunda “Kahel” bolgesi olarak adlandirilan 7. servikal
ve “Akhdayin” diye adlandirilan her iki kulak posteroinferior bolgeleri tercih
edilmektedir.”® Kupa tedavisinin en sik uygulama alani sirt bélgesidir. Ozellikle skapula
aras1 paravertebral bolge, 7. servikal bolge, omuz baglari, gogiis, karin ve kalga en sik
uygulanan bolgelerdir.’>® Sirt bolgesinin i¢ organlar agisindan ayna goérevi gordigi,
bu bolgede visseral organlar ile iligkili sempatik ganglionlarin lokalize oldugu
belirtilmigtir.>

YKT uygulamas: sirasinda atilan kan miktar1 hastaya gore farklilik gostermekte
olup terapotik etkisinin kan miktariyla iligkili olmadig: diistiniilmektedir.*

Kupa Tedavisinin Mekanizmasi

Kupa tedavisinin etki mekanizmalar ile ilgili yeterince ¢alisma olmadigindan
bircok hipotez One stirtilmistiir.24 Noral, hematolojik, immiinolojik, metabolik ve
psikolojik etkilerinden bahsedilmektedir.>2°24 Ozellikle analjezik etki nérolojik sistemi
etkileyerek ortaya c¢ikmaktadir. Noral hipoteze gore; kupa tedavisinin nosiseptor,
spinalkord ve beyin (korteks) seviyesindeki sinyal islemini degistirerek kronik agrida
etkili oldugu 6ne strilmistir (Kapr kontrol teorisi).>>>2¢ Kupa ve diger naturapatik
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refleks tedavilerin; spinotalamo kortikalagr yolaklarindaki A8 (delta) ve C liflerini
uyararak etkiledigi diisiniilmektedir.?” Periferik nosiseptorlerin laktat, ATP, sitokin vb
tarafindan duyarli hale gelmesi metabolik ve néral hipotezlerin birbirleriyle iligkili
oldugunu disiindiirmektedir.’*?” Metabolik hipoteze gore ise, kupa tedavisi artmis kas
aktivitesini azaltarak analjezik etki olusturmaktadir.?” Boyun agris1 olan hastalarda kas
aktivitesinin arttig1 tespit edilmis; kontrol grubu ve agrisiz tarafla karsilagtirildiginda
etkilenmis tarafta yetersiz kan akimi ve laktat diizeyinin arttig1 gozlenmistir.>? Kupa
tedavisi, uygulanan bolgede lokal vazodilatasyon olusturarak, o bolgenin
mikrosirkiilasyonunu arttirmaktadir. Ayrica kas tonusunu azaltarak analjezik etki
olusturur.?” Agrili boyun kaslarinda laktat ve priivat diizeylerinin saglikli olanlardan
farkli oldugu gozlenmis, bu durumun glukoz metabolizmasindaki bozukluga bagl
olabilecegi diistintilmdistiir.?”

Kupa tedavinin spinalkord ve serebral korteks diizeyinde endorfin ve enkefalin
gibi opiyatlarin salinimini arttirarak ve agri transmisyonunu inhibe ederek analjezik
etki gosterdigi rapor edilmistir.?® YKT, yukarida da belirtildigi {izere cilde kesi
yapilmasi sonrast uygulanan vakumlu kupa ve bir miktar kanin disar1 alinma
yontemidir.>® Bu uygulamada olusan hasarin nosiseptif uyari olusturarak diffiiz noxius
inhibitor kontroliinii etkileyebilecegi belirtilmistir.4 YKT nin etkisi ile ilgili baska bir
hipotez de akupunktur benzeri etki gostermesi; uygulandigi bolgede norotransmitter,
endojen opiyat benzeri maddelerin saliniminin artmasi ve santral sinir sisteminde c-fos
proteinini aktive etmesidir.>°

Kronik kas iskelet sistemi agrilarinin affektif komponenti oldugu bilinmektedir.
Hafif dokunmanin bile limbik sistemi etkileyerek agriy1 azaltacagi belirtilmektedir.>3'
Bunun yaninda otonomik sinir sistemi etkileyerek agriy1 azaltabilecegi belirtilmistir.3

Kupa uygulanan yerde inflamasyon olugmasinin, immiin sistem tizerine etkisi
oldugunu distindiirmektedir; immiin sistem {izerine immiinomodiilator ve diizenleyici
etki gosterdigi dustintilmektedir.33 TNF ve interferon gibi inflamasyon belirteclerinin
arttigr gosterilmistir. Dogal oldirici hiicrelerin artisini sagladigi, vakumlanan
bolgede substans P ve diger inflamatuvar mediatérlerin diliie olmasina yol agmaktadir.
Ciltte olusturulan hasar ile katelesidin, defensin ve dermsidin gibi antimikrobiyel etki
olusturan dogal immiin sistem hiicrelerini arttirdig1 diisiiniilmektedir.>+

Kupa tedavisinin masaj etkisi de vardir.® Kupa tedavisinin en iyi derin doku
masajt oldugu belirtilmektedir.3s

Hematolojik yoldan; koagiilasyon ve antikoagiilasyon sistemleri etkileyerek ve
kan akimini ve ug organda perfiizyonu arttirarak etkisini gostermektedir.>°

YKTnin cildin bosaltim gorevini kolaylastirdigi rapor edilmistir. YKT
uygulamasiyla globulin gibi biiyiik molekil agirlikli protein, antikor, sitokin
reseptorleri ve RF, trigliserit, kolesterol ve LDL gibi hidrofobik maddelerin, ferritin ve
tirik asit atilimi kolaylagmaktadir.>*:3

Kupa tedavisinin etkinligi ile ilgili yukarida bahsettigimiz mekanizmalara ek
olarak birkag teoriden daha bahsedilmektedir.

Geleneksel Cin Tibbinda, hastaliklara yasam enerji kaynaginda (Qi) olusan
tikaniklarin yol agacagina inanilmaktadir. Kupa tedavisi ile bu enerjinin yeniden
dengeli ve diizenli bir sekilde bedende akmasini saglandigi distintilmektedir.'>*
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Akupunktur, kupa ve lazer tedavilerinin yasam enerji akisinda etkili oldugu rapor
edilmigtir.3+37

Hong ve arkadaglar1 kupa tedavisinde olusan negatif basincin uygulandig yerde
kan dolasimini arttirarak kas ve sinirlerde esneklik sagladigini 6ne siirmuslerdir.34 Gao
ve arkadaglar ise akupunktur noktalarina uygulanan kupa tedavisinin ciltte hiperemi
ve hemostaz olusturarak terapotik etki olusturdugunu diisiinmiislerdir.3>34

Taibah teorisine gore; insan viicudunun dengesi, sistem ve organlarin
birbirleriyle olan uyumuna baglanmaktadir. Bu fizyolojik denge bozuldugunda ise
hastaliklar ortaya c¢ikmaktadir. YKT ile hastaliklara yol agan potansiyel zararh
maddelerin atilimi saglanarak bu dengenin yeniden saglandig: disiiniilmektedir.34 YKT
hem kuru hem yas kupa uygulamasini da icerdigi icin, iki uygulamanin da faydal
etkileri gozlenmektedir.3* Uygulamada cilde vakumlu pompa araciligi ile kupalar
yerlestirilir, ciltte kabarma meydana gelirken, kapiller etrafindaki basin¢ azalmaktadir.
Bu da kapiller filtrasyonun artmasina, lenf ve interstisyel sivinin toplanmasina neden
olur. Bu bolgede lokalize olan kimyasal maddeler, inflamatuvar ve nosiseptif
mediatorler diliie olur, sinir uglar1 yikanir, doku yapigikliklar1 agilir ve sonucta agri
azalir34 Kupalarin kaldirilmasiyla ise ciltte kan akimi artar ve reaktif hiperemi gozlenir.
Arkasindan bu bolgeye atilan ¢izikler deri bariyerini ortadan kaldirir. Kupalarin ikinci
kez yerlestirilmesiyle lenf sivisin1 da igeren interstisyel sivi (patojen igeren sivi da
denilmektedir) digar1 atilir. Bu arada da endojen opiyatlarin salinimlarinin da
artabilecegi belirtilmektedir.3+

Orta ¢aglarda hastaliklarin nedenlerine yonelik, humoral teori gecerliydi; yani
hastaliklarin viicuttaki 4 stvinin (Kan, sar1 safra, kara safra, balgam) dengesizliginden
kaynaklandig1 dutstintlirdi. Kupa tedavisi ile bu dengenin yeniden saglandig:
distnilmektedir.®

Kanita dayali1 YKT basamaklarinin analizi

1. Proinflamatuvar maddeler, inflamasyon hiicreleri, toksinler, bakteriler, zararl
kimyasal ve biyolojik maddelerin lokalizasyonu hastaliklar ve patolojik evrelerin
ozelliklerine gore degismektedir. Bu bolgelere uygulanan YKT ile bu maddelerin
atiliminin kolaylastig1 diisiiniilmektedir.™

2. Agrinin patogenezinde, interstisyel basing artisi, afferent sinirlerde kalsitonin
gen iligkili peptid, substans P ve reseptorii gibi norotransmitterlerin artmasi rol
oynamaktadir.” YKT ile interstisyel alanin temizlenmesi, interstisyel basincin
azaltilmasi ve patojen maddelerin atilimi saglanmaktadir. Yanik veya
inflamasyona  bagli olusan o6demin bu yontemle azaltilabilecegi
distuntlmektedir.”

3. Cilt bircok ila¢ metabolitlerini, agir metal, kimyasal ve endojen toksik
maddelerin atiliminda rol oynar. YKT ile bunlarin atiliminin saglandigi
distuntlmektedir.”

YKT'nin birinci basamagi: Cilt viskoelastik bir yapiya sahip oldugu icin kupa
uygulama sirasinda olusturulan negatif basing, deriyi yukari kaldirarak interstisyel
stvinin kupa altina birikmesini saglar.™

Deri ve derialtinda biriken sivi, konnektif dokuda olusan yapisiklar: diizeltebilir.
Kupa icindeki kabaran deri alaninin artmasi, burada yer alan kapillerler etrafindaki
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basincin azalmasina ve kapillerlerden bu bolgeye daha ¢ok sivi akimina neden olur;
ven0z uctan ise emilim azalir. Burada artan sivi nosiseptif mediatorlerin
redistribiisyonunu saglayabilir. Toplanan sivi sinir uclarini sulayarak nosiseptif
mediatorlerin diliisyonunu saglar ve agr1 uyarisini azaltabilir. Kupalarin kaldirilmasi ile
negatif basin¢ azalir ve kabaran deri eski haline donerken burada biriken sivi ile
birlikte inflamatuvar ve agr1 olusturan mediatorler hem diliisyona ugrar hem de agrili
bolgeden dagilir. Kupalarin negatif basingla yerlestirildigi asama kuru kupa tedavi
yontemidir.*®

Ikinci basamak: Olusan analjezik etki YKT'nin ciltte olusturulan ciziklerde daha
az agr hissedilmesini saglar. Ciltte olusturulan hasar endorfin, ensefalin, dinorfin gibi
endojen opiyatlarin salinimi  arttirir3®  YKT uygulama alaninda hasarlanmis
kapillerlerdeki kan, interstisyel sivi ile birlikte digar1 atilir fakat, disar1 atilan sivinin
daha ¢ok interstisyel sivi oldugu, kapillerlerden ise daha ¢ok hemolize olmus kanin
filtre oldugu belirtilmektedir.” Cizikler sirasinda damar duvarlarinin hasarlanmasiyla
koagtilasyon mekanizmalar1 da devre girecegi icin, ikinci basamaktaki kupa ile sivinin
disar1 atilmasi iglemi, olabildigince hizli yapilmalidir.*

Kupa Tedavisi ile ilgili Yapilan Calismalar

Lomber disk lezyonu, herpeszoster, servikal spondiloz, RA, brakiyalji parestetika
noktiirna, karpal tiinel sendromu, akut gutartiriti, fibrozit, fibromiyalji, persistannon
spesifik boyun agrisi, kronik osteoartrit, akut trigeminal nevralji, bas agris1 ve migren
gibi hastaliklarda etkinligi ile ilgili yapilan calismalar mevcuttur. Hipertansiyon, kas
iskelet sistemi hastaliklar1 veya inme gibi norolojik hastaliklarda uygulanmistir.4° Zona
hastaligina bagli semptomlarda ve fasiyal paralizide etkili oldugu belirtilmistir.3
Yapilan calismalarda birtakim metodolojik kisitliliklar olsa da, kupa tedavisinin klinik
etkinligi gozlenirken, giivenilirligi konusu ise hentiz kesinlik kazanmamuistir.”

Stroke hastalarinda YKT ile ilgili yapilan ¢alismalarda, etkinligin minimal
oldugu belirtilse de; YKT'de etkinligi gosterilen hipertansiyon, hiperlipidemi,
ateroskleroz gibi inmeyi provake eden hastaliklara etkiyerek, inme olusmasini
azaltmak suretiyle tedavinin mali yikini azaltmada katki saglayabilecegi
distnilmektedir.'734364

Kore’de bilgisayar kullanan ve boyun agrisi olan hastalarda uygulanan kupa
tedavisinin agr ve fonksiyonel durumda diizelme yaptigi tespit edilmistir.3

Nitrik oksidin (NO) yara iyilesmesindeki 6nemi bilinmektedir.3+ Diyabet
hastalarinda azalan NO seviyesinin YKT ile arttirabilecegi belirtilmektedir.3* Romatoid
artritte yapilan bir calismada, farmakolojik tedavi yaninda YKT de uygulanan
hastalarda, VAS, hassas ve sis eklem sayisinda ve hastalik aktivite skorlarinda dramatik
azalma saptanmistir. Ayrica ESR, CRP, IL2 ve RF gibi laboratuvar parametrelerinde de
diisiis gozlenmistir. Immiin sistemde immiinomodiilatér etki olusturarak, farmakolojik
tedavinin yan etkilerinin de azaltilabilecegi rapor edilmistir.>

Obez hipertansiyonlu hastalarin ekstraselliiler ve interstisyel sivi hacimlerinin,
normotansif bireylere gore anlamli olarak daha fazla oldugu belirtilmektedir.34 Artan
bu sivinin drenaji tedavide etkili olabilir.3* Bazi ¢alismalarda hipertansiyonun, NO
sentezinin inhibisyonuna bagli oldugu belirtilmistir34 Oksidatif stresin ise NO
sentezini azalttigi belirtilmistir.’34 YKT nin hipertansiyon tedavisinde, metabolik
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atiklarla birlikte interstisyel ve intravaskiiler sivinin drenajimi saglayarak ve NO
sentezini artirrak etkili olabilecegi diistintilmektedir. Bir meta-analizde YKT'nin kan
basinci kontrolinde etkili oldugu belirtilmistir.'#4*3 Hipertansiyonlu hastalarda
kullanilan ve elektrolit bozukluguna yol acan ditiretiklerin kullaniminmi azaltabilecegi
belirtilmistir.”®. Farelerde iskemik alanlarda yeniden kanlanma sagladig1 gozlenerek
kardiyoprotektif etki olusturabilecegi belirtilmistir+4.

YKT ile migrene baglh bas agrilarinda da %66 azalma tespit edilmistir.>°> Migren
hastalarinda [L-6 ytksekligi bulunmustur.#> Taibah teorisine gore kimyasal
mediatorler, IL-6, vazoaktif maddeler, néropeptidlerin (substans P, vazoaktif intestinal
polipeptid, ve kalsitonin gen iligkili peptid gibi) drenaji ile migren, hipertansiyona bagh
basagris1 ve akut trigeminal nevraljide etkili olabilecegi diistintilmektedir.3* Bunun
yaninda plasebo etkisinin olabilecegi de belirtilmektedir.z

Yapilan bir calismada direngli bir selliilit hastasinda, antibiyotiklere ek olarak
YKT uygulanmis ve hastada dramatik sekilde diizelme g6zlenmistir.4® Fibromiyaljili
hastalarda kuru kupa tedavisi uygulanmis, agr1 siddetinde ve hassas nokta sayisinda
azalma olmustur.3447 Kuru kupa tedavisinin diz osteoartritinde agriy1 azalttig1 tespit
edilmigtir.4®

Bel agrist olan hastalarda uygulanan YKT’'nin agr skorlarinda ve analjezik
kullaniminda azalma oldugu gosterilmistir.>929 YKT uygulanan nonspesifik bel agrili
hastalarin agrilarinda anlamli diizelme tespit edilirken, herhangi bir yan etki ise
gozlenmemistir.® Karpal tiinel sendroma bagli semptomlarda ve gut artritinde etkili
oldugu rapor edilmistir.+*

Ranaei-siadat ve arkadaslarinin venéz ve kupa kan parametrelerinin
kargilastirdiklar1 bir calismada kolesterol, HDL ve LDL seviyelerini diizenledigi
gozlenmistir.49

Malignite hastalarinda malign hiicreler tarafindan tretilen laktat, hastaligin
progresyonunda anahtar olarak rol oynamaktadir.’ Laktat ROS’un kararli hal almasini
da saglamaktadir.>® Laktat antogonisti olan ilaglarin, kanser hiicrelerinin oldardagi
gozlenmistir.’® YKT'nin laktat drenaji saglayarak antineoplastik etki gosterebilecegi
distinilmektedir.®

Astimli hastalarda solunum fonksiyon testlerinde diizelme sagladigi, hastalarin
gece ve glindiiz semptomlarinda azalma oldugu tespit edilmistir.>

Sigara icenlerde YKT ve veneseksiyonun karsilastirildigi bir calismada, O,
saturasyonu her iki grupta da yiikselmis, fakat YKT uygulamasindaki diizelme,
veneseksiyona gore anlamli olarak yiiksek bulunmusturs>.

Yapilan bir ¢calismada kupa kaninda bakilan oksidatif maddeler venoz kana gore
daha ytliksek bulunmustur.>® Bu da oksidatif maddelerin bu yolla disar1 atilarak
teropatik etki olusturabilecegini diisiindiirmektedir.

YKT ile alinan kanin venoz kandan farkli icerige sahip oldugu fibrinojen
seviyesini azaltarak koagiilasyon ve antikoagiilasyonu diizenleyebilecegi, hemotokriti
distirerek de kan akimini ve oksijen transferini artiracagi rapor edilmistir.>>3 Hem
dolasimin hem de interstisyel alanin, endojen ve eksojentoksik maddelerden
armdirilmasini saglayarak detoks etkisi olusturmaktadir.4 Ilaglarin metabolizmasiyla
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olusan metabolik atiklarin atilimini kolaylastirarak, ilaglarin yan etkilerini azaltacag:
belirtilmigtir.®

Hangi Hastaliklarda Etkili Bulunmustur?
e Lomber disk lezyonu
e Servikal spondiloz
e Brakialji parestetika noktiirni
¢ Persistant non-spesifik boyun ve bel agrisi
e Fibrozit
e Fibromiyalji
e Diz osteoartriti
e Dismenore
e Talasemi ve hemokromatozis
e Migren
e Trigeminal nevralji
e Karpal tiinel sendromu
e Gut artriti
e Hiperlipidemi
o Alerjik rinit
e Astim
e Asmatik bronsit
e Hipertansiyon
e Kalp yetmezligi
e Aritmi ve MI (hayvanlarda yapilan bir ¢alisma)
e Herpeszoster
e Viral hepatit
o Sellulit
e RA
e Sekonder amonere
e Inme rehabilitasyonu
e Akne vulgaris
* Atopik dermatit'©16:2036:46:54

Yan Etkiler

Kupa tedavisinin yan etkilerinin incelendigi, sistematik bir derlemede WHO-
UMC nedensellik skalas1 kullanilmis; kesin, muhtemel ve miimkiin olabilen yan etkiler
seklinde siniflandirilmigtir.”55 Tarama sonucunda 572 makale incelenerek 16 ¢alisma
dahil edilmis; bes vaka sunumunda hastalarda demir eksikligi anemisi tespit edilmistir.
Incelenen diger arastirmalarda; faktitiyal dermatit, herpes enfeksiyonu, ciltte
pigmentasyon ve laserasyon, servikal epidural apse, kardiyak hipertrofi, agrida artig
gibi yan etkiler rapor edilmis ve bu yan etkiler de muhtemel ve miimkiin olarak
siniflandirilmigtir.? Arastirmalardaki metodolojik farkliliklar da yan etki sikligini
etkilemektedir, zira bat1 iilkelerinde uygulanan kupa tedavilerinde en sik gozlenen yan
etki yanik iken, Kore’de kupalarda negatif basing olusturmak i¢in ates yerine daha ¢ok
vakumlu pompalar tercih edildiginden bu yan etkiye hi¢ rastlanmamistir.”
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Bir derlemede incelenen 135 randomize kontrollii ¢calismanin hi¢ birinde ciddi
yan etki rapor edilmemistir.3*> Vaka diizeyinde kan basincinda ani artma ile hemorojik
stroke, panniikilit, reversible kardiyak hipertrofi ve demir eksikligi anemisi
gozlenmistir.®® YKT'nin en ciddi yan etkisi nadir de olsa vazo-vagal senkoptur.
Enfeksiyon riski (hepatit B, C, HPV veya HIV) olabilir, fakat gerekli tedbirler alinarak
onlenebilir. Kupa tedavisinin profesyonellerce uygulanmasi, anemi olusmamasi i¢in sik
araliklarla yapilmamasi, uygulama oncesi hastanin degerlendirilmesi, muayenesinin
yapilmasi ve hemogram, biyokimya gibi tetkiklerinin incelenmesi, enfeksiyon riski
agisindan emniyet kilavuzunun takibi gerekir.’#757 Uygulama 6ncesi olusabilecek yan
etki listesi ¢ikartilarak degerlendirme yapilmalidir.5

Kupa uygulamasi sonrasi erken donemde eritem, dairesel ekimoz, sislik,
kanama, rahatsizlik hissi, agri, hafif basagrisi, terleme, sicaklik basma hissi ve
karincalanma gozlenebilirken; kesi bolgesinde skar, morarma, hiperpigmentasyon ise
daha geg gozlenen degisikliklerdir.'®59

Sonug

Diinya Saglk Orgiitii 6zellikle modern tibbin yeterli olmadig1 &zellikle de
kronik hastalarda, geleneksel ve tamamlayici tedavi uygulamalarini tavsiye
etmektedir.”*®?7 Geleneksel ve tamamlayic1 tedavi uygulamalarindan olan kupa (yas
veya kuru kupa tedavisi) tedavisinin konvansiyonel tedaviye cevap vermeyen birgok
hastalikta terapotik etkiye sahip oldugu iddia edilmektedir. YKT veya hacamat;
herhangi bir hastaliktan dolayr veya hastaliktan korunmak amaciyla belli viicut
noktalarinda bolgesel vakumla beraber yiizeysel cilt kesileri olusturarak kanin alindig:
uygulama yontemidir.

YKT ile endojen toksik ve kimyasal maddelerin, metal ve ila¢ metabolitlerinin
kapiller ve lenf damarlarindan, interstisyel araliktan uzaklastirildig1 diistintilmektedir.
YKT’nin deri alt1 bag dokusundaki yapisikliklar1 azalttigi, deri ve kaslarda kan akimim
artirdigi ve periferik sinir sistemini, deri ve derin doku reseptorlerini akupunktur
benzeri uyardig belirtilmektedir. Ayrica inflamatuvar ve agr1 olusturan mediatorlerin
atilimin1 ve dilisyonunu, endojen opiyatlarin salintmimi arttirarak analjezik etki
gosterdigi dustiniilmektedir.

YKT ozellikle sirt bolgesinde belli noktalara uygulanmakla birlikte, patolojinin
oldugu ya da yakin bolgelere de (agrili bolge gibi) uygulanabilir. Agrili durumlarda,
hipertansiyonda, Herpes Zoster, romatizmal hastaliklar, migren, astim gibi bir¢ok
hastaliklarda uygulanabilmektedir.

Romatoid artrit, fibromiyalji ve nonspesifik kronik agrili hastalar, agriyr
azaltmak igin genellikle nonsteroid antiinflamatuvar ilaglar, opiyatlar ve steroidler gibi
ilaclar kullanirlar ve farkli tedavi yontemlerine bagvurmaktadirlar.3+9 Fakat hastalarin
¢ogu yan etkilerinden dolay1 ilaglar1 tolere edemez, bir kismu da etkisizliginden dolay1
birakmak zorunda kalirlar.34 Bu hastalar i¢in uygulamas: kolay, ucuz ve yan etki profili
de daha az bir tedavi yontemi olan kupa tedavisi ile ilgili aragtirmalar yapilabilir.

Kupa tedavisi uzun zamandan beri uygulanmasina ragmen, mekanizmasi tam
olarak bilinmemekte, bazi c¢alismalarda giivenirlik konusunun hentiz kesinlik
kazanmadigi soylenmekle birlikte, yapilan bir¢ok ¢alismalarda ve metaanalizlerde
giivenli bir tedavi yontemi oldugu belirtilektedir.#3 Son on yil iginde kupa tedavisine
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ozellikle de YKT’ye akademik ilginin arttigini, bircok tilkede kupa tedavi etkinligi ve
etki mekanizmasi ile ilgili arastirmalarin yapildig1 gozlenmektedir.

YKT ile ilgili randomize kontrollii ¢alisma sayist kisithidir. Tedavi etkinligini
degerlendirmek icin daha biiyiik 6rneklem, kaliteli ileri ¢alismalara ihtiya¢ vardir. YKT
etkinligini, farmakolojik ve non-farmkolojik tedavilerle karsilagtiran g¢aligmalarin
yapilmas: faydali olacagini diisinmekteyiz. Buna ek olarak ¢alisma tasarimi, YKT
uygulama yontemleri de standardize edilmelidir. Ayrica hastalarin uygulamanin nasil
yapilacagi, beklenen faydalari, olasi yan etkileri konusunda bilgilendirilmesi ve
uygulama 6ncesi onamlarinin alinmasi gerektigi kanaatindeyiz.

Periyodik olarak uygulandiginda hem genel dolasimdan hem de uygulandig:
bolgedeki interstisyel alandan patojen maddelerin atilimini saglayarak koruyucu
hekimlikte de yeri oldugu belirtilmigtir.34*°

On birinci ylizy1l baslarindan 13.yy’a kadar tip fakiiltelerinde ders kitab1 olarak
okutulan Ibn-i Sina'min El Kanun Fit'tib kitabinda da YKT ile ilgili bilgiler yer
almaktadir.166°

YKT Tibbi Nebevi uygulamalarinda da yer almaktadir. Tibbi nebevi
peygamberimiz Hz Muhammed’in saglikla ilgili vermis oldugu tavsiyeleri ve
uyguladiklarini igermektedir ki bunlar bugiinkii modern tibbin Onerileri ile de
ortiigsmektedir.>®

Modern tibbin bu konuya ilgisiz kalmasi merdiven alti1 uygulamalara zemin
hazirlayarak YKT'nin doktor olamayan kisilerce uygulanmasina yol agmistir. Bu
yontem ile hekimler, tiniversiteler ve saglik otoritelerinin ilgilenerek, kanita dayali
kontrollii c¢aligmalarla etkili ise mekanizmasinin bilimsel olarak suretiyle ortaya
konmasinin halk saglig1 agisindan 6nemli bir adim olacagini diigiinmekteyiz.
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