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Diyabet, yliksek morbidite ve mortalite oranlar1 ve has-
taligin giderek artan yayginligi ile iliskili, diinyadaki en
ciddi saglhk sorunlarindan biridir. Diyabetin akut ve
kronik komplikasyonlarini 6nlemek ve mortaliteyi
azaltmak i¢in diyabetin yonetimi hayati 6neme sahiptir.
Az gelismis ve gelismekte olan tilkelerde diyabet yoneti-
mi yetersizdir. Etkili diyabet yonetimi, kanita dayal
kilavuzlar, ekip iletisim becerileri ve saglikli yasam tarzi
davranislarinin tesviki kullanilarak multidisipliner bir
ekip tarafindan biitiinsel bakim yoluyla saglanir. Biitiin-
sel saglik hizmeti sunan kuruluslar ayrica tamamlayici
ve biitlinlestirici tedavi uygulamalarindan da yararlanir.
Bu noktada, multidisipliner ekip tiyelerinin bir parcasi
olarak hemsirelerin uygulamalardaki rold, saghgn iyi-
lestirilmesine ve siirdiiriilebilirligine katkida bulunarak
daha da 6nem kazanmaktadir. Hemsireligin 6nemli teo-
risyenleri Florence Nightingale ve Jean Watson da bii-
tinsel bakimi vurgulamislardir. Literatiirde Reiki'nin
kolesterol ve kan sekeri kontroliinde, lavanta yag1 aro-
materapisinin insiilin enjeksiyonu agrisin1 azaltmada,
Qigong'un acglik kan sekerini diisiirmede, yoganin kan
sekeri kontroliinde ve refleksolojinin periferik néropati
ve kan sekeri kontroliinii azaltmada etkili oldugu belir-
tilmistir. Bu derlemenin amaci, diyabet yonetiminde
tamamlayici ve biitilinleyici terapilerin kullanimi hak-
kinda bilgi vermek ve literatiire katkida bulunmaktir.
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ABSTRACT

Diabetes is one of the most serious health problems in
the world, associated with high rates of morbidity and
mortality and a growing prevalence of the disease.In
order to prevent acute and chronic complications of
diabetes and to reduce mortality, the management of
diabetes is of vital importance.Diabetes management in
underdeveloped and developing countries is
inadequate. Effective diabetes management is achieved
through holistic care by a multidisciplinary team using
evidence-based guidelines, team communication skills,
and promotion of healthy lifestyle behaviors.
Organizations that provide holistic health care services
also use complementary and integrative treatment
practices. At this point, the role of nurses as part of the
multidisciplinary team members in practices becomes
even more important by contributing to the
improvement and sustainability of health. Florence
Nightingale and Jean Watson, important theorists of
nursing, also emphasized holistic care. In the literature,
Reiki is effective in cholesterol and blood sugar control,
lavender oil aromatherapy is effective in reducing
insulin injection pain, Qigong is effective in reducing
fasting blood sugar, yoga is effective in blood sugar
control, and reflexology is effective in reducing
peripheral neuropathy and blood sugar control. The aim
of this review is to provide information on the use of
complementary and integrative in diabetes management
and to be a contribution to the literature.
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nursing, complementary and integrative therapy.
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GIRIS

Diabetes Mellitus (DM), insiilin salinimyi, insiilin etkisin-
de bozukluk ya da bu faktorlerin birlikte goraldigi,
hiperglisemi ile karakterize, ¢esitli organlarda yeti kay-
bina neden olan kronik metabolik bir hastalik olarak
onemli bir halk saghig1 sorunudur.}2 Giintimiizde bulasici
olmayan hastaliklar (BOH) arasindaki diyabet, yasam
tarzinin hizli degisimiyle orantili olarak prevalansi artis
gosteren bir hastaliktir. Kiiresel ¢apta Uluslararasi Diya-
bet Federasyonu (International Diabetes Federation/
IDF) tarafindan yayinlanan Diyabet Atlasi verilerinde;
2021 yilinda 20-79 yas arahigindaki yetiskin bireylerde
diyabet prevalansi %10,5 olup 537 milyon kisi ve Avru-
pa bolgesinde yaklasik 67 milyon diyabetli, 2022'de Tip
1 diyabetli 8.75 milyon kisi (tiim yeni vakalarin yayginl-
81 Tip 1 diyabette %62, Tip 2 diyabetli %70'in lizerinde)
oldugu, 2030 yilina kadar bu oraninin 643 milyona ve
2045 yilinda ise 783 milyon kisiye ulasacagi dngoriil-
mektedir. Tiirkiye’deki diyabet prevalansi ortalamasi,
Avrupa ortalamasinin oldukea tistiindedir.3-4

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) verilerine gére, iilke-
mizde 2019 yilinda %10,2 olan diyabetli birey oraninin
2022’de %11.4’e (9,35 milyon kisi) ylikseldigi belirlen-
mistir.5 Diyabetli bireylerin yaklasik 1/3’{i tan1 almamig-
tir. Diyabet; serebrovaskiiler hastaliklar, periferik arter
hastalig1 ve iskemik kalp hastaliklar1 gibi makrovaskiiler
komplikasyonlara, ndropati, retinopati ve nefropati gibi
mikrovaskiiler komplikasyonlara neden olabilmektedir.
Gelismemis ve gelismekte olan iilkelerde bakim ve yone-
timindeki yetersizlikler mortaliteye neden olmaktadir.
BOH nedeniyle her yil 41 milyon bireyin yasami son
bulmakta, bu say1 diinya ¢apindaki tiim 6liim nedenleri-
nin %74'ine denk gelmektedir. Her y1l 2 milyon bireyin
6lim nedeni diyabettir ve bu nedenlere diyabete bagh
bobrek hastaligi 6liimleri de dahildir. Diyabetin iyi yone-
tilebilmesinde hedefler; artan diyabet prevalansi, diya-
bet kaynakli hastalik ve 6liim oranlarinin diistiriilmesin-
de erken tani ve tedavi, saglikli yasam tarzinin tesvik
edilmesiyle bireylerin desteklenmeleridir.2-4¢ Birey, aile-
si ve multidisipliner saglik ekibi iiyeleri arasindaki etkili
bir iletisim siireci ile birlikte biitiinciil ve basarili bir
diyabet yonetimi gerceklestirilebilir.”

Multidisipliner ekip tliyelerinden olan hemsireler, sagli-
gin siirdiirtilebilir ve gelistirilebilir olmasi i¢in ¢aba sarf
etmelidir. Hemsirelik alanindaki teorik yaklasimlar, has-
talarin saglik deneyimlerinde dengeyi kurmay1 ve iyiles-
me slireclerini desteklemeyi amaglamaktadir. Bu alanda
kuramlar, saglik hizmetlerinin sunum araglarini, hastala-
rin fiziksel, duygusal ve ruhsal ihtiyaglarimi biitiinciil
yaklasimla farkli bir perspektif acisiyla sunmaktadir.7-9
Florence Nightingale hastanin var olan igsel iyilestirici
giiclerinin ortaya ¢ikarilmasi ve hastaya en uygun kosul-
larin saglanmasinin hemsirelik mesleginin 6ncelikli
hedefi oldugunu belirtmistir. Jean Watson, hemsirelik
mesleginin yalnizca fiziksel saglikla sinirlandirilmamasi
gerektigini ruhsal, duygusal ve sosyal boyutlarini kapsa-
yan biitlinciil bir yaklasim oldugunu belirtmistir. Hasta-
larin saglk ve hastalik deneyimleri arasindaki dengeyi
saglamak i¢in bireyleri ruhsal yonden ele almay, 6ziine
ulasmay1, yasam deneyimini anlamayi, sevginin sifa gi-
clinii ve enerjisini 6ziimseyen hemsirelik bakim misyo-
nunu vurgulamaktadir.8 Boylelikle hemsireler, hastalarin
fiziksel iyilesmelerini desteklemelerinin yani sira, dogal
iyilesme giiclerini harekete gecirerek, biitiinciil saglk ve

iyilik halinin tesvikinde rol alabilirler.” Saglik kuruluslari
biitiincill hasta bakiminda hastaliklarin tani, tedavi ve
yonetiminde kanita dayali oneriler sunma noktasinda
Tamamlayic1 ve integratif Terapi (TIT) uygulama kila-
vuzlarini kullanmaktadirlar.0

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), konvansiyonel tibbi tanim-
lamak i¢in bilgi, uygulama ve politika ile iliskili biitiinciil
yaklasimlar1 igeren giincel geleneksel, tamamlayic1 ve
biitiinciil tip kavramini karsilayan “Biitiinciil (Integratif)
Tip” terimini kullanmistirl! 2014 yilinda T.C. Saghk
Bakanlig1 tarafindan yayinlanan "Geleneksel ve Tamam-
layict Tip Uygulamalari Yonetmeligi" ile geleneksel ve
tamamlayici tip uygulamalarinin belirlenmesi, uygulayi-
c1 kisilerin egitimi ve yetkilendirilmesi, uygulama igin
saglik kuruluslarinda calisma protokollerinin diizenlen-
mesi saglanmistir. T.C. Saghk Bakanligi'nin yetki verdigi
birimler ve belirtilen alanlarda yonetmelik dogrultusun-
da uygulamalar sertifikali tabipler ve dis hekimleri tara-
findan gergeklestirilmektedir. Yonetmelige gore sertifi-
kali tabipler ve dis hekimlerine temel egitimi olan saghk
meslek mensuplar1 uygulamalarda yardimci olabilir.12
Bu agidan saglik meslek profesyonelleri arasinda biiyiik
cogunlugunu olusturan hemsirelerin TiT uygulamalari-
nin etkili ve giivenli bir gsekilde kullanmala-
r,danismanlik, arastirma ve uygulama faaliyetlerindeki
rolleri olduk¢a 6nemlidir.13

TIT uygulamalar1 kullaniminin diyabetli bireylerde yay-
gin oldugu bilinmektedir. Hastalarin siklikla hastalarin
yoga, fitoterapi (aloe vera gibi), akupunktur, aromatera-
pi, ayurveda, meditasyon, naturopati, pranayama, gevse-
me teknikleri, tai chi gibi terapilere ek olarak
kayropraktik, fizyoterapi, shiatsu ve masaj terapileri
gibi TIT yoéntemlerini kullandiklar1 gériilmektedir.14-18
Literatiirde diyabetli bireylerde 249 calismay1 iceren
TIT kullanim yéntemleri ile ilgili bir calismada; 15 ¢alis-
manin yeni tani almis Tip 2 DM, 59 calismanin
komorbiditesi olan Tip 2 DM, 28 ¢alismanin
prediyabetik veya metabolik sendromu, 116 ¢alismanin
oral ilag¢ kullanan Tip 2 DM’li bireyleri kapsadig1 goriil-
miistiir. Calisma sonuglarinda, %58.63 ile ayurveda ile
birlikte bitkisel iriinler, en sik kullanilan yoéntemin %
20.88 ile yoga olduguy, iyilesme saglanan diyabet kay-
nakli komplikasyonlardan birinin ayak tlserleri oldugu
belirlenmistir.14 25 iilkede TiT uygulamalarim kullanan
diyabet hastalariyla yapilan bir sistematik inceleme ve
meta analiz ¢alismasinda; %8-89 arasinda kiiresel ¢apta
kullaniminin yayginlik gosterdigi, hastalarin yaklasik
1/3’tiniin TIT kullandiklar1 ve bu yéntemi saghk profes-
yonellerine agiklamadigl, diyabet yonetiminde siklikla
bu yontemleri tercih ettikleri, cogunlukla tedaviyi des-
teklemek amaciyla kullandiklari, incelenen 7 ¢alismada
ise diyabeti ydnetmenin tek yolunun TIT uygulamalari
oldugu, bitkisel ilaglar, akupunktur, homeopati ve ruhsal
sifalanma yontemlerini yaygin kullanildig1 tespit edil-
mistir.15 Yetiskin diyabetli bireylerde 28 iilkeden 43
calismay1 iceren Cochrane ve PRISMA kilavuzlar1 dog-
rultusunda yapilan sistematik bir inceleme sonucunda
ise bireylerin %50’sinin diyabet yénetiminde TIT uygu-
lamalarindan birini kullandiklari, tedavi ve semptomlari
hafifletmek, kolay erisilebilirlik, aile, arkadaslar gibi
yakinlar ve sosyal ¢evrenin etkisi, modern tibbi ilaglara
duyulan giivensizlik, yan etkisinin daha azve daha fazla
giivenilirliginin olmasi nedeniyle TIT uygulamalarinin
tercih edildigi belirlenmistir.l¢ Calismalarda diyabet
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hastalarmm TIT kullaniminin semptomlar: azaltma,
tedaviyi destekleme ve diyabetin komplikasyonlarini
iyilestirme gibi etkilerinden faydalanmak amaciyla bu
yontemlere basvurdugu goriilmektedir.14-16
Diyabetli hastalar ile yapilan bir ¢alismada, hastalarin
TIT uygulamalarini tercih etme(%63.3) nedenlerinde;
glikozile hemoglobin (HbA1c) oranlarini ve kan sekerle-
rini diistirmek ve komplikasyonlar1 6nlemek amaciyla
kullandiklar, TIT uygulamalar: sayesinde kan sekerleri-
nin yiikselmedigi ve dengede oldugu, TiT yéntemlerini
yararli bulduklar ifade edilmistir.l” Diyabetli bireyler
kronik hastalikla yasamaya ve tedaviye uyum saglamak-
ta zorlu bir silirecten gecmektedirler. Bu siirecle birlikte
hastaligin getirdigi komplikasyonlar1 6nlemek icin ya-
sam tarzi degisikliklerini davranis sekline doniistiirme-
leri daha da 6nem kazanmaktadir. Diyabeti kontrol ede-
bilmek i¢in hastalar tedavilerini destekleyici TIT yon-
temlerine yonelmektedirler.Bu baglamda,diyabet yone-
timinde TIT kullanimi ve bu uygulamalarin etkinligine
iliskin ¢alismalara ihtiya¢ vardir. 12131718 Saglik profes-
yonelleri diyabetli bireylerde giivenilir TIT kullanimina
iliskin kanita dayali rehberler dogrultusunda danisman-
ik yapmasi, yagsam tarzi degisikliklerini degerlendirme-
si, TIT yontemlerinin bilingli kullanim1 hakkinda yapilan
bilgilendirmelerle birlikte tedavi ve bakim siirecinde
bireyi desteklemesi gerekmektedir.1218 TIT uygulamala-
rinin diyabetin tibbi tedaviyi destekleyici etkilerinin
belirlenmesi, hastalarin kontrollii ve giivenilir kullanim,
uygulamalarin etkinliginin degerlendirilmesi i¢cin daha
genis yelpazede kapsamli ¢alismalarin yapilmasi énem
tasimaktadir.
Diyabette Kullanilan Tamamlayia ve integratif Te-
davi Uygulamalari
“Ulusal Tamamlayici ve Integratif Saglik Merkezi” nin
(National Center for Complementary and Integrative
Health-NCCIH) tamamlayici ve geleneksel tibbin koordi-
neli olarak birlikte yiirttiild{igii biitiinlesik bir uygulama
olarak tanimlamaktadir.’® NCCIH tarafindan TIT yakla-
simlari; diyet destekleri, vitaminler ve probiyotikler gibi
dogal triinler; tai chi, qigong, hipnoterapi, meditasyon,
osteopati, kayropraktik ve yoga gibi zihin-beden uygula-
malari ile bu uygulama gruplarina tam olarak uymayan
ayurveda tibbi, fonksiyonel tip, naturopati, homeopati
ve geleneksel Cin tibb1 gibi diger saghk yaklasimlari
olarak ii¢ ana kategoride siniflandirmistir (Tablo1).20-21
Asagida NCCIH siniflamasi basliklarina gére DM ve
semptom yoénetiminde kullamlan TIT uygulamalarina
iliskin kisa bilgi ve ¢alisma drnekleri sunulmustur.

I. Biyolojik Temelli Uygulamalar
Biyolojik temelli uygulamalarda siklikla kullanilan dogal
iriinler; probiyotikler, bitkisel tirtinler, mineraller, vita-
minler ve diyet destekleridir. 22 Dogal triinler arasinda
bitkisel iriinler ve diyet; diyabet gelisme riskini azalt-
mada, antioksidan dzellikleri nedeniyle ve diyabetli bi-
reylerde kan sekerini kontrol etmek amaciyla kullanil-
maktadir. Tip 2 diyabet gelisme riskini 6nlemek igin
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diyetle alinan cinko, lipoik asit, karnitin, tar¢in, yesil cay,
C ve E vitaminin; kolesterol, trigliserit, insiilin direnci,
aclik ve tokluk kan sekeri diizeylerinde diisiiriicii ve
yararh etkiler olusturdugu bulunmustur.22
Diyabetin 6nlenmesinde Akdeniz diyetinin etkinligini
belirlemek i¢in yapilan bir ¢alismada; 55-80 yas arasi
3541 hasta gruplara ayrilmis, miidahale gruplarina sira-
siyla sizma zeytinyagl ile desteklenmis Akdeniz diyeti,
findik ile desteklenmis Akdeniz diyeti ve kontrol grubu-
na diisiik yagh diyet onerisi verilmistir. Zeytinyag ile
desteklenen Akdeniz diyetinin, yiiksek kardiyovaskiiler
riske sahip bireylerde diyabet riskini azalttif1 tespit
edilmistir.23
Ahmad ve ark/nin yaptig1 dogal iiriinlerin kan sekeri
kontroliindeki etkisini inceleyen sistematik bir incele-
mede, acglik ve tokluk kan sekeri seviyelerinde, insiilin
direnci ve HbAlc diizeyinin kontroliine iliskin 6nemli
yararli etkilerinin oldugu belirtilmektedir.24

II. Beden-Zihin Uygulamalari
Beden, zihin, ruh ve davranis lizerine, viicutta kas iskelet
sistemini gili¢lendirici, sinir, lenf ve dolasim sisteminde
etkileri olan, kas iskelet sisteminde agri, stres, norolojik,
hormonal sorunlarda tedavi mekanizmalarini harekete
geciren uygulamalardir. Bu grup uygulamalar enerji
terapilerini iceren tai chi, qigong ve reiki uygulamalari,
miizik terapi, meditasyon, dua, hipnoz, gevseme egzersi-
zi, yoga ve refleksoloji gibi uygulamalar yer alir.19-25
Enerji Terapileri
Enerji terapileri canlinin biyo-alani ile etkilesim kurma
ilkesine dayanir ve iki grupta siniflandirilmistir. Bunlar
manyetik terapi ve reiki gibi enerji alanlarina uygulanan
terapileridir. Biyo alan terapileri insan bedenine niifuz
ederek kusattig1 varsayilan enerji alanlarini etkiler. Bu
terapiler eller yardimi ile baski uygulayarak ya da enerji
alanlarina yerlestirilerek  uygulanan akupunktur,
akupres, terapotik dokunma, gigong ve reikidir. ikinci
grupta biyo elektromanyetik temelli tedavilerde ise tit-
resimli ve manyetik alanlar, dogru akim ya da alternatif
akim alanlar1 gibi elektromanyetik alanlar kullanilmak-
tadir.26
Qigong ve Tai Chi
Qigong ve tai chi, farkli hareket formlarini iceren bir
egzersiz uygulamasi olmaktan 6te ge¢misteki toplumla-
rin kiiltlir ve geleneklerinden izler ile birlikte, felsefi ve
sanatsal bir anlayis1 tasimaktadir. Geleneksel dogu tib-
binda ‘Qi’ evrendeki tiim yasamsal islevlere gii¢ veren
dinamik bir gii¢ olarak tanimlanir. Qigong ise tiim insan-
larda dogasinda varolan bu i¢sel enerjiyi (Qi) gelistirdigi
belirtilmektedir. Zihin, nefes ve beden bilesenlerinden
olusan gigong uygulamalar1 hareketlere diisiinme, niyet
etmek, biling ve gorsellestirme eklenerek yapilmaktadir.
Bu iki uygulama &gretim, uygulama ve arastirmada bir-
lestirilir, meditatif bir duruma ulasmak i¢in hareketleri
veya duruslar1 nefes almaya odaklanarak, tiim viicutta
koordinasyon, fiziksel esneklik, beden ve zihni giiclen-
dirmek amagli yapilan uygulamalardir.26

Tablo1. Tamamlayici ve integratif (biitiinlesik) tedavi yontemlerinin smiflandirilmasi

Biyolojik Temelli Uygulamalar

Dogal iriinler; diyet destekleri, bitkisel iriinler, vitaminler, mineraller,

probiyotikler, fitoterapi

Beden-zihin uygulamalar1

Tai chi, qigong, reiki, miizik terapi, meditasyon, dua, hipnoz, gevseme egzersizi,

yoga, refleksoloji, akupunktur, osteopati, kayropraktik, gevseme teknikleri

Diger Tamamlayici Saglik Yaklasimlar:

Ayurveda tibbi, fonksiyonel tip, natiirapati, homeopati ve geleneksel Cin tibb1
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Tai Chi, gevseme, derin ve diizenli nefes alma teknikleri,
yavas fiziksel egzersiz hareketleri ve meditasyonu igerir.
Bireyde fiziksel ve ruhsal rahatlama saglarken bedenin
noroendokrin dengesini korumada ve kan sekerinin
kontroliiniin saglanmasinda etkileri bulunmaktadir.26-27

Zihin beden temelli uygulamalarindan qigong ve tai chi
egzersizini iceren bir ¢alismada ise 12 hafta boyunca
egzersizler yapilmis, gigong uygulamasinin Tip 2 diya-
betli bireylerde ac¢lik kan sekeri diizeyini diisiirmede
etkisinin daha ytiksek oldugu, HbAlc ve C-Peptit (CP)
diizeylerine olumlu etkileri oldugu, tai chi uygulamasin-
dan sonra CP seviyelerinde o6nemli bir azalma tespit
edilmigtir.2é

Akupunktur ve Akupres

Akupunktur; terim olarak acus ’igne’ ve puncture
‘batirma’ anlamina gelmektedir. Viicutta 6zel noktalara
ignelerin batirilmasi ile uygulanan tedavi teknigidir.
Akupunktur, canlilarda var olan igsel enerji (Qi/Ki) aki-
sinin dengeli olmasini saglar. Qi enerjisi viicuttaki 6zel
meridyenler ve kanallar yoluyla iletim saglayarak bedeni
dolasir. Meridyenler {izerinde akupunktur noktalar:
bulunmaktadir. Bu meridyenler arasindaki enerji akisin-
daki tikaniklik veya dengesizlik yin ve yang dengesinde
gelisen bozulmalar hastaliklara neden olur. Bu yontem-
de, belirli meridyen noktalarina viicudun cilt {lizerine
ince igneler (giimis, ¢elik ve altin igneler) yerlestirile-
rek sinir uyarimui ile birlikte cilt altindaki enerji kanallar1
ve lzerindeki diren¢ noktalarinin baglantili oldugu or-
ganlar arasinda enerji akisi saglanir. Akupunktur hasta-
liklarin 6nlenmesi, semptomlarin yonetiminde ve hasta-
liklarin iyilesmesi amaciyla kullanilir.26.27

Akupunktur uygulamasi igne disinda elektro akupunk-
tur (elektrik stimiilasyonu), akupunktur noktasi enjeksi-
yonu, akupres (manuel basing), lazer akupunkturu, ku-
lak akupunkturu ve moksa (1s1 terapisi) gibi farkl yon-
temlerle de uygulanabilmektedir.26.27

Akupres; Cin tibbina dayanan kékleri olan, yin ve yang
felsefesinde, enerji meridyenleri ile enerji akislar1 ara-
sinda birlik ve uyuma dayanir. Shi-Atsu ‘Shi: parmak’ ve
Atsu: basing kelimelerinden olusur ve parmak basinci
anlamindadir.Shi-Atsu; viicutta varolan enerji ile dogal
iyilestirme yeteneklerini uyarmak amaciyla germe ve
eklem hareketleri, masaj ve akupresden olusur. Akupres,
viicudun enerji alanlarini korumay1 dengelemeyi ve eski
haline getirmeyi amaglayarak uygulanir. Holistik bir
terapi olan akupres, bireyin beden zihin farkindalhigini
etkiler ve enerjinin dogru bir sekilde dolagsmasini sag-
lar.28

Akupres, akupunktur ile aynm1 amagla ve akupunktur
noktalarina uygulanirken, akupunkturdan farki uygula-
mada igne kullanilmamasidir. Viicuttaki enerji tasiyan
meridyenler iizerinde belirli noktalara, basparmak ve
parmaklar ile basing yapilarak, bozulan enerji akisinin
diizeltilmesini saglamaktadir.29

Salmani ve ark/min diyabetli hastalarda (66 Kisi)
yaptiklar1 ¢alismada, hastalar miidahale ve sham grubu
olarak iki gruba ayrilmis, miidahale grubu, bir ay boyun-
ca istenen noktalara kendi kendine akupres, sham gru-
buna ise ayni noktalara hafifce dokunma terapisi uygu-
lanmistir. Her iki grup i¢in miidahaleden 6nce ve miida-
haleden 24 saat sonra “Depresyon, Anksiyete ve Stres
Olcepi-21 Maddesi (DASS-21)” uygulanmis ve aclik kan
sekeri Ol¢limleri (AKS) alinmistir. Ayrica, her iki grup
icin miidahaleden 6nce ve miidahalenin baslamasindan

ii¢ ay sonra HbA1lc, stres ve AKS diizeyleri degerlendiril-
mistir. Calisma sonucunda akupres uygulamasinin stresi
ve aclik kan sekerini azaltmada etkili oldugu belirlen-
mistir.30

Yoga

Yoga, viicut oturma duruslari (asanalar), nefes kontrolii-
nii (pranayama), ve meditasyonu (dhyana) birlestirir.
‘Yoga' kelimesi, ‘birlesmek" veya ‘katilmak’ anlamina
gelen ‘yuj’ kokiinden tiliretilmis ve bazen meditatif hare-
ket olarak tanimlanmaktadir. Uygulama beden, zihin ve
ruhun birlesimini simgeler, bireyin evren ve doga ile
baglanti kurmasini saglayan biling diizeyine ulagmasini
hedeflemektedir. Bireylerde kan basinci, nabiz ve solu-
num hiz1 gibi fizyolojik gostergelerin kontrolii, bel ve
boyun agrisinin ve menopoz semptomlarini azaltilmasi,
anksiyete ya da depresif duygu durumlarinin yonetilme-
si, bireyin i¢ dlinyasinda var olan pozitif psikolojik du-
rum hali, bireyin benliginde var olan sefkat, 6z-
farkindalik, siikran, sabir, bagislama, kabul, sevgi, alcak-
goniilliliik, baris ve nese gibi kavramlarin ortaya ¢ikma-
sini saglamaktadir.11,14.19-21,31,32

Yoga fizyolojik ve ndrofizyolojik ve fizyolojik olarak be-
yin norotransmitter diizeyini etkiler, (- endorfin
saliniminin baslatir. Bu etkilere ek olarak parasempatik
aktivasyon ile birlikte duyusal degisimler tizerinde etkili
olan seratonin ve dopamin salimimi baslatmaktadir. Yoga
bedende gevseme saglayarak kan akisini hizlandirir, kan
basincini azaltir, kortizol diizeyini diigiiriir ve stres tlize-
rine olumlu etkiler olusturmaktadir. Stresi azaltmak i¢in
uygulamalarda bireyin derin nefes alip verme yerine,
nefesi kontrol etmek i¢in nefes alista temiz havanin vii-
cuda girmesi ve nefes vermeyle kirli havanin bedenden
cikisina odaklanmasi gerekmektedir. Boylelikle dogru
solunum ve gevseme egzersizi ile birey diislincelerinden
arinir, bedensel ve zihinsel rahatlar ve stres diizeyi azal-
ma gostermektedir.19-21313334

Bock ve ark/nin c¢alismasinda, diyabetli bireylere hafta-
da iki kez Iyengar yoga ve haftada iki kez standart egzer-
siz programindan olusan 12 haftalik bir uygulama yapil-
mistir. Fiziksel aktivite ve diyabetle iligkili duygusal si-
kinti, 6z bakim, yasam kalitesi ve HbAlc diizeyleri de-
gerlendirilmistir. Calisma sonucunda yoga miidahalesi-
nin etkili oldugu, kullanilabilir oldugu, kan sekeri kont-
rolii ile diyabet yonetiminin psikososyal yoniiyle 6l¢iim-
lerde iyilesme sagladigi tespit edilmistir.32

Reiki

Reiki giincel TiT uygulamalarinin arasinda zihin-beden
ve ruhsal dengeyi saglamakta ve hastaliklara yonelik
tedavilere destek amaciyla kullanimi siklikla tercih edil-
mektedir. Reiki Japonca bir kelime olup ‘Rei’ her yerde
var olan, ‘Ki’ ise ruhsal yagam enerjisi anlamina gelmek-
tedir33 Reiki bedende enerji akisinda gelisen blokajlar
veya tikanikliklar nedeniyle gelisen enerji dengesinin
bozulmasi veya hastalik durumlarinda bir uygulayici
tarafindan ellerin kullanilarak yakin veya uzaktan kisi
diistincede canlandirilarak uygulama ile blokajin kaldi-
rilmasi, enerjiyi dengelemek ve iyilesme saglanmasi
amaciyla enerji akisinin gerceklesmesidir.19.35-38

Reiki uygulamasi literatiirde, saglikl bireylerde biitiin-
ciil iyilik halinin gelismesi ile birlikte pozitif duygu duru-
munun gelismesi, dznel zindelik ve biligsel farkindalk
durumlarina olumlu etkileri oldugu belirlenmistir. Kro-
nik Obstriiktif Akciger Hastaligi (KOAH), kronik bobrek
yetmezligi nedeniyle hemodiyaliz tedavisi alan bireyler-
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de ve kanser tanili tedavi géren bireylerde; agri, yorgun-
luk ve uyku problemlerinde semptomlarin yonetiminde,
kanser tedavisi alanlarin bakim veren bireylerde kan
basinci ve nabiz hizi degerlerinin kontroliinde, stresi
azaltmak amagh kullanildig1 belirlenmistir.36-40 Tip 2
DM’ li bireylerde reiki uygulamasin igeren bir ¢alisma-
da, kan basinci, kolesterol, HbAlc ve glikoz diizeyine
etkisi incelenmis, reikinin kolesterol ve kan glikozunun
kontroliinii olumlu yonde etkiledigi tespit edilmistir.4
Manipiilatif ve Beden Temelli Uygulamalar
Manipiilatif ve beden temelli uygulamalar, kemikler ve
eklemlerde hareket, kas- iskelet ve dolasim sistemi gibi
viicut sistemlerini etkileme prensibine dayanir.
Kayropraktik ve osteopatik manipiilasyon, masaj ve
refleksoloji gibi ¢esitli uygulamalari icermektedir.+2
Masaj

Masaj kelime olarak; Arapc¢a’ da ‘dokunma’ anlaminda ve
Yunanca’ da ‘yogurmak’ anlaminda kullanilmaktadir.
Masaj1 tedavi amaciyla tarih boyunca Atik ¢ag dénemin-
de Hindistan, Misir, Cin, Yunan ve Roma gibi uygarlikla-
rin kullandigy, 20. yiizyillda masajin 1s1 ve egzersiz ile
birlikte kullaniminin olumlu sonuglar1 gorilmistir.
Masaj uygulamalar1 giiniimiizde bilimsel arastirmalarda
yerini alarak semptom yo6netiminde yaygin olarak kulla-
nilmaktadir. 2021,32-44

Masaj terapisinde eller ve ayaklar siklikla kullanilirken,
el ve ayaklara gore daha az olarak 6n kol ve dirsek kulla-
nilmaktadir. Masaj uygulamasinin amaci, gergin kaslar
ve yumusak dokularda baski uygulayarak, ovalama ve
cesitli manipiilasyon teknikleri ile kaslarda, bedende
rahatlama ve gevsemeye neden olmaktadir Masaj agri
yolaklar1 tizerinden duyu iletimini engelleyerek, kan
akimini ve doku oksijenlenmesinde artis ile birlikte agri-
da azalma saglamaktadir. Masaj teknikleri; manuel tera-
pi, derin doku masaji ve en sik kullanilan klasik Isveg
masajidir. Isve¢ masaji; tapotman, yogurma, vibrasyon,
efloraj, friksiyon ve petrisaj gibi tekniklerden olusur ve
bu yontemin gilivenirliligi daha fazladir. Literatiirde ma-
sajin farkli hastaliklarda yorgunluk, agr1 ve anksiyete
diizeylerinde azalma sagladig1 bilinirken, diyabetli bi-
reylerde ise sinir sistemi fonksiyonunu iyilestirmede,
bagisikligr giiclendirmede, metabolizmay1 hizlandirma-
da, kan glikoz diizeyini diisiirmede, agr1 siddetini azalt-
mada ve yasam kalitesinde iyilestirmede etkili oldugu
bildirilmektedir.43-44

Periferik noéropatili diyabetik hastalarda denge perfor-
mansl lzerine thai ayak masajini iceren bir ¢alismada,
iki hafta boyunca haftada ii¢ giin, 30 dakika boyunca
degistirilmis thai ayak masaji uygulanmis, ilk seans ve
iki hafta tedavi sonrasi ayak hareket araliklari ve ayakta-
ki his 6l¢iimii yapilmigtir. Calisma sonucunda, thai ayak
masajinin periferik néropatili diyabetli bireylerde denge
performansin1 ayak hareketleri ve ayaktaki hissizlik
duyusunu olumlu yoénde etkiledigi, uygulanabilir bir
destekleyici tedavi oldugu vurgulanmistir.42

Tip 2 diyabetli hastalara karin masaji terapisinin kan
sekeri ve bagirsak mikrobiyotasi tizerindeki klinik etki-
sini inceleyen bir ¢alismada, haftada ti¢ kez 30 dakika
siire ile 8 hafta boyunca masaj uygulanmistir. Hastalarin
21.00-07.00 saatleri arasinda a¢ kalacak sekilde kan
tetkikleri takip edilmis, karin masajinin HgAlc, total
kolesterol, enterobacter ve bifidobacteria diizeylerinde
onemli oranda farklilikla iyilesme gosterdigi belirlen-
mistir.43

Burkev FG, Tasc1 S

Aromaterapi

Aromaterapi, bitkilerden, aga¢ kabuklar1 ve ¢iceklerden
damitma ve sikma ydntemiyle elde edilen esansiyel yag-
larin iyilesme amaciyla kullanildig1 bir tamamlayici ve
biitiinlesik tip uygulamasidir. Aromatik yaglarin sinir
sistemi ve kan dolasimi iizerine fiziksel ve psikolojik
olarak etkileri bulunmaktadir. Aromaterapi klinik alan-
da kardiyoloji, psikiyatri, pediatri, immiinoloji, onkoloji
ya da yasam sonu bakim, kadin-dogum rahatsizliklarin-
da, yogun bakim hastalarinda; agri, stres, uykusuzluk,
bulanti1 ve kusma gibi semptomlarin yonetiminde etkili
olarak genis bir yelpazede kullanilmaktadir.21.4344
Literatiirde TIT uygulamalan ile ilgili hemsirelik giri-
simlerinden diyabetik noropatili hastalarda biberiye,
sardunya, lavanta, okaliptiis ve papatya esansiyel masa-
jinin noropatik agr1 siddeti ve yasam Kkalitesi iizerine
etkilerini inceleyen ¢alismada, hastalara doért hafta bo-
yunca haftada li¢ kez aromaterapi masaji uygulanmis,
noropatik agriy1 yonetmede ve yasam kalitesini iyilestir-
mede etkili oldugu bulunmustur.44

Tip 2 diyabetli uykusuzluk sorunu olan hastalarla yapi-
lan bir ¢galismada, bir hafta ara verilerek dort haftalik iki
dénem boyunca yatmadan dnce 5 dakika boyunca lavan-
ta inhalasyonu uygulanmistir. Plasebo kontrol grubuna
ise tath badem yag1 uygulamasi yapilmistir. Lavanta
inhalasyonunun bireylerin, uyku kalitesini ve siiresini,
yasam kalitesini ve ruh halini iyilestirdigi tespit edilmis-
tir4s

Refleksoloji

Refleksoloji eller, ayaklara ve kulakta bulunan sinir ugla-
rinin bulundugu bélgelere gerdirme, basing ve ovma gibi
teknik hareketlerle uygulanan, viicudun enerji dengesini
saglama, sinirsel ve hormonal yollar aracigiyla gesitli
etkileri olan biitiinlesik manuel terapi yontemidir.46
Refleksolojinin tip 2 diyabetli bireylerde periferik
noropatiyi azalttif1 ve glisemik kontrolii sagladig1 belir-
lenmistir.47

Diger Tamamlayic1 Saghk Yaklasimlar:

Geleneksel terapotik uygulamalar, fonksiyonel tip, Cin
tibb1, homeopati, ayurveda ve natiirapatidir. Bu uygula-
malar dogal olup, viicudun kendi kendine tedavi edebil-
mesini ve optimal saglik seviyesinin siirdiirtilebilirligini
saglar. Agri, bulanti ve kusma semptomlarinda, depres-
yon, inme ve romatoid artrit gibi ¢cogu hastalikta tedavi-
de kullanilmaktadir.z5

Geleneksel Cin Tibbi

Geleneksel Cin Tibb1 (GCT)’'nin temel teorik goriislerine
gore, optimum saglik icin yin ve yang arasindaki dengeyi
korumak ¢ok énemlidir. Baz1 patolojik durumlarda den-
gede bozulmalar goriilir. GCT’a gore diyabet, yin eksikli-
gi ve viicut swvisi tiikenmesi durumu olarak degerlendi-
rilir ve “Xiaoke" olarak adlandirilmaktadir. Yin enerjisin-
deki herhangi bir eksiklik yasanildigi durumlarda, viicut
swvilarinin dengesinde bozulma ve organ fonksiyonlarin-
da azalma goriilmektedir. Yang ise; "eksikligi tedavi et-
me" teorisiyle diyabetin dnlenmesi ve tedavisinde; has-
talarda siv1 dengesi bozuldugunda, destekleyici tedavi
uygulamalari viicutta sivilarin yenilenerek tekrar denge-
lenmesini saglamaktadir. Karaciger, kalp, dalak, akciger-
ler ve bobrekler gibi bes temel organ, yin enerjisine
ihtiyag duymaktadir. Yin’ in yeterli oldugunda; bu bes
organ sivi dengesini saglayarak diizenli calismaktadir ve
diyabet gibi hastalik durumunda denge bozuldugunda,
yin organlarin fonksiyonlarinin iyilestirilmesi ve hasta-
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lik semptomlarinin azaltilmasi i¢in yin dengesinin giig-
lendirilmesi gerekmektedir. GCT'nin pankreas {3 hiicrele-
rini koruma ve onarma, insiilin salgisinin uyarilma,
insiilin direncini azaltma, diizensiz glukolipid metaboliz-
masinda iyilesme, oksidatif streste azalma, inflamatuar
yanitlarin inhibisyonu ve bagirsak florasini diizenleme-
sinde aktif bir rol oynadig bildirilmektedir.48

2000-2023 tarihleri arasinda GCT kullaniminin,
terapotik mekanizmalar1 lizerine “Web of Science,
Pubmed, Embase, Cochrane Library” gibi veri tabanlari
taranarak yapilan ve randomize kontrollii ¢alismalari
kapsayan sistematik incelemede; yas aralig1 60 ile 80
arasinda olan bireylerde 12 hafta siireli miidahaleleri
iceren calismalarda GCT’nin kan sekerini diislirdiigii ve
kalp fonksiyonu iyilesmesinde énemli 6l¢iide etkili oldu-
gu bulunmustur.49

SONUC

Sonug olarak hastaliklarin tani ve tedavilerinde gelisme-
lere ragmen hastalik kaynakl saglik problemlerinin
coziimlenebilmesinde yetersizlikler sz konusudur. Bu
durumdan dolay1 farmakolojik uygulamalari igeren tibbi
tedaviyi desteklemek amaciyla TiT uygulamalari kullani-
labilmektedir.25Literatiirde TiT yéntemlerinin diyabetli
bireylerde saghk gostergelerini olumlu yonde etkiledigi;
reikinin, kolesterol ve glikoz kontroliinde, lavanta yagi
aromaterapisinin insiilin enjeksiyon agrisini azaltmada,
gigong'un achk kan sekerini diisiirmede, yoganin
glisemik kontrolii saglamada, refleksolojinin periferik
noropatiyi azaltmada ve glisemik kontrolde etkili oldugu
belirlenmistir. Klinikte bu yontemlerin kullaniminda
anahtar rolii olan hemsirelerin holistik bakim uygula-
malar i¢in konu ile ilgili egitim almalari, kanitlar hak-
kinda bilgi ve donanima sahip olmalari, bilingli, dogru ve
givenilir olarak uygulamalarinin yayginlasmasinin
onemli oldugu, kanit temelli uygulamalarin diyabetin
yonetimine olumlu katki saglayacagi diisiiniilmektedir.
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