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Radyoterapi ve Geleneksel/Tamamlayict Tip

Radiotherapy and Traditional/Complementary Medicine

OZET Geleneksel ve tamamlayici tip (GETAT) uygulamalari, standart tedaviler olan cerrahi onkoloji,
medikal onkoloji ve radyasyon onkolojisi tedavilerine ek olarak hastanin genel performans durumuna
destek olmak ve tedavi yan etkilerini azaltmak amaciyla kullanilan terapi yontemleridir. Son yillarda
hasta ve hasta yakinlarinda GETAT uygulamalaria artan bir ilgi sz konusudur. Standart tedavilerin
olusturdugu sitotoksik yan etkiler, hastalarin genel performansinda belirgin diisme nedeniyle, hastalarda
bu olumsuz durumlarin iistesinden gelebilmek icin arayislara neden olmaktadir. Sadece ortodoks tib-
biyla yogrulan zihinler fakiilte sonrasi da hastalarin en az yarisindan fazlasinin kullandigi bu yontemlere
kayitsiz kalmasi ve hastalar tarafindan sorulan sorulara yetersiz kalmasi diigiiniilemez. GETAT yon-
temleri hakkinda hastalarla iletisimde bulunmamak, onlarin uygun olmayan yontemleri denemesine veya
konvansiyonel tedavilerin olumsuz etkilenmesine neden olabilir. Bu nedenle onkoloji hastalarinda
GETAT uygulamalar1 hakkinda bilgi edinmek ve hastalar1 dogru bilgilendirmek gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Radyoterapi; tamamlayici tip

ABSTRACT Complementary and traditional medicine (CTM) applications are the therapy methods
used to support the general performance of the patient and to reduce the treatment side effects in addi-
tion to the standard treatments, surgical oncology, medical oncology and radiation oncology treatments.
In recent years, there has been an increasing interest in CTM practices in patients and their relatives. The
cytotoxic side effects caused by standard treatments lead searches in order to overcome these negative
conditions in patients due to the marked decrease in the overall performance of the patients Failure to
communicate with patients about CTM methods may cause them to try inappropriate methods or nega-
tively affect conventional treatments. Therefore, it is necessary to learn about CTM applications in on-
cology patients and to inform patients correctly.

Keywords: Radiotherapy; complemetary medicine

kupunktur, ozonterapi, fitoterapi, hipnoterapi, homeopati, noralterapi gibi ge-

leneksel ve tamamlayici tip (GETAT) uygulamalari, standart tedaviler olan cer-

rahi onkoloji, medikal onkoloji ve radyasyon onkolojisi tedavilerine ek olarak
hastanin genel performans durumuna destek olmak ve tedavi yan etkilerini azaltmak
amaciyla kullanilan terapi yontemleridir. Bu uygulamalar standart tedaviler ile birlikte
veya ardisik olarak, tedavi etkilerini olumsuz etkilememek kaydryla yapilir. Adindan da
anlagildig1 lizere tamamlayicidir, birlikte kullanilabilir (integratif tip) ve standart teda-
vilerin yerine alternatif degildir.

Bununla birlikte son yillarda hasta ve hasta yakinlarinda GETAT uygulamalarina
artan bir ilgi s6z konusudur. Standart tedavilerin olusturdugu sitotoksik yan etkiler, has-
talarin genel performansinda belirgin diigme nedeniyle, hastalarda bu olumsuz durum-
larin iistesinden gelebilmek igin arayislara neden olmaktadir. Ayrica hayat kalitesi ile
ilgili artan biling ve internet ortamlarinda bilgiye erisim kolayliklart GETAT uygula-
malarinin kullanimini diinyada ve iilkemizde arttirmustir.! Genel olarak GETAT uygu-
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lamalarinin diinyada kullanim yiizdeleri, Kanada %70,4,
Cin %70, Fransa %49,3, Avustralya %48,2, ABD %42,1
iken Tiirkiye’de (Kayseri il merkezi) yapilan anketsel ¢a-
lismaya gore %65,8, Eskisehir’de %60, Tiirkiye genelinde
kanser hastalarinda %22,1 ile %84,1 arasinda bdlgelere
gore degismektedir.? Izmir’de yapilmis anketsel bir calis-
maya gore klasik tedavilere ek olarak GETAT uygulanan
yasl hastalarda %62,1°1 fitoterapi, %54,3’1 ise diger uy-
gulamalar yapilmigtir.?

Diinyanin bir ¢ok tilkesinde tip fakiiltesi egitimlerinde
tamamlayici tip uygulamalari egitimine yer vermesine rag-
men iilkemizde egitim sisteminde dahil degildir. Bu yon-
temlerin yer aldigi uluslararast hakemli dergilerde
yayimlanan arastirma makaleleri de olduk¢a ¢oktur. Sa-
dece ortodoks tibbiyla yogrulan zihinler fakiilte sonrasi da
hastalarin en az yarisindan fazlasiin kullandig1 bu yon-
temlere kayitsiz kalmasi ve hastalar tarafindan sorulan so-
rulara yetersiz kalmas diisiiniilemez. Ulkemizde GETAT
yontemleri kullanan hastalarm, hekimlerini kullandig1 yon-
temden haberdar etme orani da olduk¢a diisiiktiir (4ef).
Konvansiyonel tip ve geleneksel tip ikileminde kalmis gibi
hisseden hastalarin GETAT algisi da ilgi ¢ekicidir. Bir an-
ketsel calismada ‘Hangi tedavi seklinin daha etkili oldu-
gunu disiiniiyorsunuz?’ sorusuna hastalar, %37-67,8
arasinda oranlarda GETAT uygulamalarinin da konvansi-
yonel tedaviler kadar etkilidir diye cevaplamistir.*s
GETAT yontemleri hakkinda hastalarla iletisimde bulun-
mamak, onlarin uygun olmayan yontemleri denemesine
veya konvansiyonel tedavilerin olumsuz etkilenmesine
neden olabilir. Bu nedenle en azindan onkoloji hastalarinda
GETAT uygulamalari hakkinda bilgi edinmek ve hastalart
dogru bilgilendirmek gerekmektedir.

Ulkemizde ilk resmikabul ve diizenleme 1991 yilnda
‘Akupunktur Tedavi Yo6netmeligi® ile olmustur.® Aku-
punktur ve diger uygulamalarin yayginlagmasi sonrast, uy-
hekimlerin egitimlerinin standardizasyonu,
uygulama sartlarinin belirlenmesi ve denetlenmesi ama-

gulayici

ciyla 15 uygulama yontemini igeren ‘Geleneksel ve Ta-
mamlayict Tip Uygulamalart Yonetmeligi® 27.Ekim.2014
tarihinde yaymlanmistir, saglik kuruluslarina ‘uygulama
tiniteleri’, kamu ve tiniversite hastanelerine ‘uygulama
merkezi’ agma ve uygulama yetkisi verilmistir.”

ONKOLOJI HASTALARINDA EKSERIYETLE
KULLANILAN GETAT YONTEMLERI

AKUPUNKTUR

Geleneksel Cin Tibbi’nda énemli bir yere sahip olan aku-
punktur; 3000 yildir Cin’de, 16. Yiizyildan itibaren de cog-
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rafi kesifler ve ticaret araciligiyla yayildigr Avrupa ve
Amerika’da, cesitli hastaliklarin tedavisinde kullanilmak-
tadir.® Akupunktur teknigi, viicudun belirli bolgelerinin ge-
sitli igneler aracilifiyla uyarilmasina dayanmaktadir. Bu
yontem, kanser hastalarinda basta agri olmak {izere, hasta-
lik siiresince ortaya ¢ikan yorgunluk, anksiyete ve depres-
yonun tedavisinde, ya da kanser tedavisinde kullanilan
diger modalitelerin yan etkilerinde, kemoterapiye bagli bu-
lanti, kusma ve periferal noropatide, radyoterapiye bagl
agiz kurulugunda, hormonoterapiye bagli sicak basmasi
gibi vazomotor semptomlarin siddetinin azaltilmasinda, ta-
mamlayict tip uygulamalari kapsaminda siklikla kullanil-
maktadir.’

Agr1, kanser hastalarinin %70’ inden fazlasinda gorii-
len ve yaklasik %50°’sinde yeterli sekilde kontrol edileme-
yen, hayat kalitesini ciddi sekilde etkileyen yaygin bir
semptomdur.'® 2019 yilinda yayinlanan ve su ana kadar,
akupunkturun kanser agris1 iizerine etkisini inceleyen ran-
domize kontrollii calismalar1 baz alan bir meta-analizde,
akupunktur’un gesitli agri skalalariyla 6l¢iilen agri skorla-
rin1 ve klinik olarak, agr1 kontroliinde kullanilan opioid ih-
tiyacini istatiksel olarak anlamli bir sekilde azalttigi
bulunmugtur.!!

Akupunktur, kanser hastalarinda sadece hastaligin do-
gas1 ve progresyonu ile olusan agrida degil, ayn1 zamanda
kanser hastalarinin tedavisi sirasinda, tedaviye bagl ortaya
cikabilecek agrmin palyasyonunda da etkili olabilmekte-
dir. Genellikle post-menopozal meme kanseri olgularinda
kullanilan aromotaz inhibitorlerinin, tedavi basladiktan
sonraki 3 ay i¢inde ortaya ¢ikabilen ve 6 ay i¢inde en yiik-
sek seviyeye ulasan artralji, yumusak doku agris1 gibi yan
etkilerini hafifletmede de akupunktur etkili bulunmustur.'

Basg-boyun kanserli hastalarda, definitif veya adjuvan
tedavi olarak kullanilan radyoterapiden sonra, tiikriik bez-
lerinin etkilenmesine bagli olugan ag1z kurulugu, bu hasta-
larda sik karsilasilan bir yan etkidir.!® Literatiirde,
randomize kontrollii ¢alismalarda, nazofarenks kanserli
hastalarda, radyoterapiyle es zamanli uygulanan akupunk-
turun, tedavi sonrasi erken ve ge¢ donemde, hem dogal
hem de indiiklenmis tiikriik bezi salgisini arttirdigina y6-
nelik veriler mevcuttur.'

Akupunkturun ayrica, kiigiik-hiicreli dis1 akciger kan-
seri olgularinda, dispne ve morfin kullanimi1 gerektiren
anksiyeteyi azalttigina meme kanserli olgularda ise 6zel-
likle paklitaksel kullanimina bagl ortaya ¢ikabilen perife-
ral néropatinin duyusal ve motor komponent yanitlarini
iyilestirdigine, bu sikayetlerin siddetini azalttigina dair faz
1T ve randomize kontrollii ¢alismalar mevcuttur.'>'



Eren Cetin ve ark.

Radyoterapi ve Geleneksel/Tamamlayici Tip

Son yillarda akupunkturun kanser hastalarinda sadece
semptom kontroliinde degil, kollajen sentezi ve biiylime
faktorleri iizerinden tlimor mikrovaskiilaritesi ve mikro-
cevresinde de etkili olabilecegini; bir timor metastaz sup-
resorii olan NM23 molekiilii aracilifiyla metastazi
azaltabilecegini, paklitaksel gibi kemoterdpatiklerin timor
hiicresinde birikimini ve dolayisiyla etkisini arttirilabile-
cegini gosteren ¢aligmalar yaymlanmustir.'” Cin’de, fareler
tizerinde yapilan bir hayvan ¢alismasinda ise triple negatif
meme kanseri timdrlerinde, tiimor etrafina yapilan elek-
troakupunkturla ¢esitli anjiogenez ve ekstraselliiler matriks
proteinleri araciligiyla tiimdr hiicrelerinin bilyiimesinin
baskilanmasi, akupunktur acisindan gelecekte yapilacak
calismalar i¢in yol gosterici ve umut vericidir.'®

OZON TEDAVISI

1840 yilinda kesfedilen Ozon gazi, 3 oksijen atomundan
olusan, suda ¢oziinlirliigii oldukga yiiksek inorganik bir
molekiildiir. Dogas1 geregi kararsiz halde bulunan ve hem
kendi i¢cinde hem de suyla kendiliginden iligkiye girebilen
bir yapida oldugundan, bu molekiilii, kararli bir yapida
yiiksek konsantrasyonlarda elde etmek olduk¢a zordur.
Ozonun; literatiirde intramuskuler, intradiskel veya rektal
olmak iizere degisik uygulama yollar: bildirilmis olsa da
giinlimiizde en sik kullanilan yontem; oksijen molekiilii ile
karistirilarak kan yoluyla hastaya verildigi otohemotrans-
fiizyon teknigidir. Bu yontem, ekstrakorporeal membran
oksijenizasyonuna, teknik olarak benzemektedir.'”

Ozonun etki mekanizmasina bakildiginda, gazin ve-
rildigi dokuda ¢oklu doymamis yag asitleri ve suyla etki-
lesime girerek gecici olarak serbest oksijen radikallerini
aciga cikardigr goriliir. Gazin, dokuda yarattig1 bu oksi-
datif stres sonucu; superoksit dismutaz, glutatyon peroksi-
daz, hem oksijenenaz ve 1si-gok proteinleri gibi antioksidan
molekiillerin transkripsiyonlar1 uyarilir. Hiicresel bazda
artan bu antioksidanlar da gesitli prostoglandinler iizerin-
den anti-inflamatuar etkiye sebep olur. Ozonun dokuyla
etkilesimi sonucu ortaya ¢ikan hidrojen peroksit, ayrica
mononiikleer hiicrelerin sitoplazmasina girerek tirozin ki-
nazi aktifler. Bu etkilesim sonucunda NF-kB (Nuclear Fac-
tor kappa B) ve Nrf2 (niikleer faktor eritroid 2) sinyal
iletim yolaklari uyarilir ve immun yamit modifiye edilir.”!
Transmembran oksijen gegisini de arttiran ozon molekiilii,
bu dzelligiyle hiicredeki mitokondriyal sistemin etkinligini
ve 2-3 Difosfogliserat konsantrasyonunu arttirarak oksi-
jen-hemoglobin egrisini saga kaydirir ve iskemik dokula-
rin perflizyonunu iyilestirir.? Ozonun, doku perfiizyonunu
iyilestirmedeki ve serbest radikallere karsi hiicre hasarini
onlemedeki etkisi klinik diizeyde, pelvik radyoterapiye
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bagli olusan prokrit ve testis hasarini tedavi etmede/6nle-
mede kullanilmis ve bazi basarili sonuglar bildirilmistir.?*

Ozonun, serbest oksijen radikalleri araciligtyla timor
hiicrelerinde kromozom kiriklar yaratmasi, radyoterapinin
etki mekanizmasina benzemektedir.?* In vitro ¢calismalarda,
0.3 ve 0.5 ppm konsantrasyonlarindaki ozonun, kanser
hiicrelerinin biiylimesini sirastyla %40 ve %60 oraninda
inhibe ettigi, normal doku hiicrelerinin biiyiimesine ise ne-
gatif bir etkisi olmadig1 gosterilmistir.”> Benzer sekilde;
meme, kolon kanseri ve néroblastomda siklikla kullanilan
kemoteropotiklerden 5-flourosil, cisplatin ve etoposid’in
etkilerinin ozonla eg zamanli kullanildiklarinda arttigina
dair ¢alismalar bildirilmistir.2°

Tiimdriin kemoterapi ve radyoterapiye temel direng
mekanizmalarindan olan ve anjiogenezi uyararak metastaz
riskini arttiran hipoksik tlimor hiicreleriyle miicadelede,
doku perfiizyonunu ve hiicrelerin oksijelenmesini arttiran
ozon tedavisin yardimi olabilir. 2018 yilinda, Tiirkiye’den
bildirilen bir ¢alismada, radyoterapiyle es zamanli verilen
ozon tedavisinin etkisi, dil kanseri sigan modelinde ince-
lenmis, belirgin tiimor yaniti farkinin yani sira kontrol gru-
buyla deney grubunun ortalama sag kalimi sirasiyla 3,5 giin
ve 49 giin olarak kaydedilmistir.?’

Ozon tedavisi, cerrahi sonrast iyilesmesi geciktigi i¢in
adjuvan kemoterapi ve radyoterapisi de geciken hasta grup-
larinda, yara yerinde kullanilmis; antioksidan ve antimik-
robiyal 6zellikleriyle ozon tedavisinin, doku onarimini
hizlandirmak i¢in su veya yag bazli formulasyonlariyla et-
kilili olabilecegi bulunmustur.®

Son olarak, ozon tedavisinin literatiirde, insanlar iize-
rinde randomize klinik ¢alismalar1 bulunmamakla birlikte
sinirl sayida olan insan ¢aligmalarindaki sonuglart da tar-
tismaya agik ve ileride yapilacak kontrollii ¢aligmalarla
dogrulanmaya muhtagtir.?

FITOTERAPI

Terim olarak ilk kez, Fransiz hekim Henri Lenclerc tara-
findan “La Presce Medical” adli dergide kullanilan ve ke-
lime anlami “bitkilerle tedavi” demek olan fitoterapi,
glinimiizde kanser hastalarinin siklikla bagvurdugu ta-
mamlayici tip yontemlerinden biridir. Bazi serilerde, kan-
ser hastalari tarafindan tedavilerine ek olarak %30’a varan
oranlarda kullanilan bu desteklere, 6zellikle beyaz irktan,
60 yas istii ve genellikle egitim seviyesi yiiksek kesim ta-
rafindan bagvuruldugu dikkati ¢cekmektedir. En stk meme,
prostat ve bag-boyun kanseri hastalarinca kullanilan bu
desteklerin en popiilerleri arasinda sarimsak, ginseng, zen-
cefil, ekinezya ve tiziim ¢ekirdegi sayilabilir.’
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Literatiirde hakkinda en ¢ok arastirma yapilan bitki-
lere bakacak olursak kargimiza ilk siralarda ¢ikacak olan-
lardan biri ginsengtir. Ginseng’in, Panax ginseng (Asya
ginsengi) ve Panax quinquefolius (Amerikan ginsengi)
basta olmak {izere birden fazla tiirii vardir. Panax quin-
quefolium’un labarotuvar ve hayvan ¢alismalarinda, akci-
ger ve cilt kanserlerine kars1 anti-proliferatif ve
anti-anjiogenic etkisi oldugu gosterilmistir.’! Ayrica, ran-
domize, ¢ift-kor, klinik ¢aligmalarda, kansere bagl yor-
gunluk tedavisinde bagarili sonuglar bildirilmistir.>> Panax
Ginseng’in ise Rgl-Rg2-Rg3 gibi aktif metabolitleri ara-
ciligryla apoptozu uyardigi, ayrica CD-3 ve CD-4 T hiic-
relerinin immunmodulasyonunu degistirdigi saptanmustir.
Cesitli hayvan deneylerinde, kolon, mide ve karaciger kan-
serlerinde tiimor geligsme riskini ve varolan timdr yiikiinii
azalttigina, sag-kalimi arttirdigina, melanomun akciger me-
tastaz riskini azalttigina, over kanserinde cisplatine denk
bir etkinlige sahip olabilecegine, akciger kanserinde ise
cisplatin direngli timdr hiicrelerindeki proliferasyonu

%350’ye yakin azaltabilecegine dair ¢alismalar bildirilmis-
tir. 3334

Panax Ginseng’in direkt anti-tiimoral etkinliginin ya-
nisira, kanser tedavisinde kullanilan diger tedavi modali-
teleriyle de sinerjitik bir etkilesimi olabilir. Bel-2 gibi
anti-apoptotik genler araciligiyla DNA onarimini arttira-
rak saglikli hiicreleri; UV ve radyoterapiye bagli DNA
fragmentasyonundan koruduguna yonelik ¢aligmalar bildi-
rilmistir. Benzer sekilde, ¢coklu ilag¢ direncli lenfomalarda,
bu direngten sorumlu p-glikoprotein efflux pompasini in-
hibe ederek ya da mitomycin-c ile beraber kullanildiginda
tiimoriin antijen ekspresyonunu dolayisiyla immun sis-
tem tarafindan tanmirligini arttirarak kemoterapinin et-
kinligini yiikselttigini gosteren c¢alismalar mevcuttur.
Terminal dénem hastalarinda morfinin analjezik etkinli-
gini giiclendiren ve morfine tolerans gelisim mekaniz-
masini inhibe ederek morfin dozuna baglh yan etkileri
azaltmada umut vaad eden ginseng, Diinya Saglik Or-
giitii tarafindan 200-600 mg standardize edilmis ekstrakt
dozlarinda yan etkisi tolere edilebilecek kadar az ve gii-

venli bulunmugtur.?>-3¢

Fitoterapi’de sik¢a kullanilan bir baska bitki safran’in
(Crocus sativus L.) ise gastrik kanser ve cilt kanserlerine
yonelik koruyucu, kolorektal, mesane, pankreas tiimor-
lerinde ise apoptozu uyarici etkisi, safran’in anti-oksidan
ozelligi ve Topoizomeraz II {izerinden DNA-RNA sen-
tezini diizenleyen metobolitleri ile agiklanabilir.’

Erkeklerde en sik goriilen kanserlerden biri olan
prostat kanserinde, biyokimyasal rekiirrens saptanan has-
talar {izerinde kullanilan fitoterapi ajanlarimin etkinligini
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derleyen bir ¢alismada; brokoli-lahana gibi siilforafon
iceren yesil bitkilerin, narin, yesil caym ve domatesin (li-
kopen) yiikselen PSA seviyelerini stabilize edebilecegine
hatta azaltabilecegine; PSA- Doubling Time’1 ise uzatabi-
lecegine yonelik veriler elde edilmistir. Ancak bu verile-
rin daha yiiksek hasta sayisina sahip klinik ¢alismalarla
desteklenmesi gerekmektedir.’

1920’de ilk kez, Rudolf Steiner ve Ita Wegman tara-
findan kanser tedavisinde kullanilabilecegi 6ne siiriilen ve
ozellikle Almanca konusulan Avrupa tilkelerinde, kanser
hastalar1 arasinda kullanimi yaygin olan dkse otunun (Vis-
cum Album) son yillarda yapilan ¢aligmalarda, ML-1 ve
ML-2 (mistletoe lectin I ve IT) metabolitleri araciligiyla
meme kanseri ve jinekolojik kanserler basta olmak tizere
pankreas kanserinde, 16semide ve ¢ocukluk cagi timdrle-
rinden Ewing Sarcom ve medullablastomda, antitiimoral
etkinlige sahip olabilecegini gosteren ¢aligmalar bildiril-
mistir.®

Prospektif, randomize, ¢ift kor bir caligmada ise bos-
wellia serrata, beyin tiimori i¢in kranial radyoterapi uygu-
lanan hastalarda, radyoterapi veya tiimdre bagli olusan
serebral 0demi azaltmada belirgin etkinlik gostermis ve te-
davi edici dozlarda gilivenli bulunmustur. Bahsi gecen ¢a-
lisma, boswellia serrata’nin bu endikasyonla kullanilan ve
bazi hastalarda yan etkilerinden dolay1 kullanimi kisitla-
nan kortikosteroid’lere bir alternatif olabilecegini gdster-
mesi agisindan heyacan vericidir.*’

Yukarida 6rnekleri verilen fitoterapi uygulamalarini
kullanirken hastanin yandas hastaliklar1 da dikkate alinarak
karar verilmeli, bitkisel tedavilerin igerdikleri aktif farma-
kolojik molekiillerle karacigerdeki sitokrom sistemleri
veya ilag direncinden sorumlu p-glikoprotein pompa iize-
rinden fitoterapiyle beraber kullanilan ilaglarin farmoko-
kinetigini degistirebilecegi goz 6niine alinmalidir. Onerilen
bitkilerin doz agimlarinda, kabizlik, dermatit, agiz kuru-
lugu gibi hafif giddettekilerden, hepatit, dolagim yetmez-
ligi, kanama bozuklugu, bagirsak perforasyonu, epilepsi
veya Oliime varabilecek kadar genis bir skalada yan etki
gorlilebilecegi unutulmamalidir.*!

HOMEOPATI

Bir etken maddeyi defalarca sulandirmak ve ¢alkalamak
suretiyle elde edilen potansiyelize edilmis ve iginde aktif
ilag olmayan remediyi (gare) tedavide kullanma yontemi
olan homeopati, Almanya’da iki yiiz y1l dnce kesfedilmis
olmakla birlikte bugiin Bati Avrupa, ABD, Kanada, Ja-
ponya ve bilhassa Hindistan’da basarryla kullanilmaktadir.
Diinyanin en kalabalik iilkesi olma aday: Hindistan’in
ilagta yurtdis1 bagimliligini giderip yurtdisina ilag ve egi-
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tim ihra¢ eder konuma gelmistir. Ayurveda, Yoga-natura-
pati, Unani, Siddha ve Homeopati Bakanlig1 (AYUSH) ile
ABD finiversiteleri kolleborasyonu ile klinik ve preklinik
arastirmalar 6zellikle kanser tedavileri alaninda ytritiil-
mektedir.*? Fransa’da 2007 yilinda yapilanbir arastirmada,
kanser hastalarinin%28’1 bir veya iki GETAT yo6ntemi kul-
landigini, bu yontemlerden en sik homeopatik remedi
(%60) kullandiklarini ifade etmistir. Uygun potens ve re-
medi ile yan etkisi olmayan homeopatik iiriinlere Avrupa
iilkelerinde giiniimiizde marketlerde dahi ulasip kullanmak
miimkiindiir. Ornegin C30 potensinde, yani 30 kez 1/100
oraninda sulandirilip ¢alkalanmig Ipeca (Carapichea ipe-
cacuanha, altinkdkii), hardal tanesi kadar kii¢iik topguk,
dilaltina koyma suretiyle uygulamada kemoterapi veya rad-
yoterapiye bagl bulanti ve kusma tedavisinde basariyla
kullanilmaktadir ve maliyeti oldukga diistiktiir.*

Cochrane Veritabani metaanalizinde meme radyote-
rapisi sonrasit olusan dermatit tedavisinde Calendulanin
trolamine tstiin oldugu, Traumeel S ilacinin plaseboya
gore kemoterapiye bagl stomatit tedavisinde anlaml1 {istiin
oldugu bildirilmistir.**-*¢ Radyoterapiye bagh yan etkiler
ve iyatrojenik menapozun sicak basmalarinda, ¢ift kr ran-
domize (CKR) bir ¢alismada, homeopatik destegin plase-
boya iistiin oldugu gdsterilmistir.*’ Uckollu bir CKR bir
caligmada, peri ve postmenapoz hastalarinda orta ve sid-
detli depresyon tedavisinde 6 haftalik homeopatik tedavi-
nin fluoksetinden daha etkili oldugu, fluokstinin plasebo
grubuyla ayni etkide oldugu gosterilmistir.*® Retrospektif
bir analizde, tanidan itibaren 6-12 ay yasayan ileri evre
kanser hastalarinda, homeopatik destek alanlarda istatis-
tiksel olarak belirgin yasam katkisi bildirilmistir.*

Faz calismalari ve retrospektif ¢alismalarda homeo-
patik destegin kemoterapi ve radyoterapi yan etkilerinde
kullanimiyla ilgili ¢alisma ve derlemelerde, bu tedavinin
onkologlarin portfdyiinde olmasi veya bilgi sahibi olmasi
gerektigi anlagiliyor.>

APITERAPI

Apiterapi, arilar araciligiyla elde edilen gesitli iiriinlerle ya-
pilan tedaviye verilen isimdir. Bu uygulamada kullanilan
maddeler; ar1 zehri, polen, art siitii, bal mumu ve propolis-
tir. Propolis, kovani dis etkilerden korumak i¢in regine-bal
ve art mumunun ¢esitli oranlarda biraraya getirilip enzim-
lerle etkilesmesi sonucu olusan, igerigi ve biyolojik akti-
vitesi toplandig1 cografyaya gore degisen bir maddedir.”!
Ar zehriyle yapilan uygulamalar daha ¢ok romatoid artrit
gibi kronik, inflamatuar agrilara yol agan hastaliklarda, ar1
zehrinde bulunan melittin ve aponin gibi giiclii anti-infla-
matuar maddelerin viicuttaki akupunktur noktalarina en-
jekte edilmesine ve agr1 palyasyonuna dayanir.>

Bas boyun kanserlerinde, laborotuvar ortaminda rad-
yoterapiden 3 saat once radyosensitizasyon amactyla uy-
gulanan propolisin, zaman ve doza bagli olarak
radyoterapinin etkinligini arttirdig1 ve tiimor hiicrelerinde
klonal sag kalimi anlaml1 oranda azalttig1 tespit edilmis-
tir.>* Randomize, kontrollii bir klinik ¢alismada, bal ve
kahve kombinasyonunu oral yoldan emerek kullanmanin,
kemoterapiye bagli mukozitin siddetini azaltmada, korti-

kosteroidlerden daha etkili oldugu bulunmustur.>*

1 SONUC

Bu uygulamalar haricinde apiterapi (bal {irlinleri), hipno-
terapi, noralterapi (cilt altt dermatom noktalar1 enjeksiyon-
lar1), miizik terapi, mezoterapi gibi uygulamalar kanser
hastalarinda palyatif amaglarla bagariyla kullanilmaktadir ve
literatiir bilgi birikimi olugmaktadir.

Bu uygulamalarin kliniklerde aragtirma ve literatiir kat-
kist bizleri beklemektedir. Ayrica Hindistan’da oldugu gibi
ilagta yurtdis1 bagimlhiligint aza indirmek, ¢ok ¢esitliligi bu-
lunan tibbi bitki zenginligimizi degerlendirmek, gegmis
zaman Anadolu tibbin1 hatirlayip arastirma ve ¢aligmalarla
tedavilerde kullanmak ¢ok degerli katkilar saglayacaktir.
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