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Jinekolojik Onkolojide
Tamamlayic1 ve Alternatif Uygulamalar

Complementary and Alternative Treatment in
Gynecological Oncology

OZET Jinekolojik kanserli kadinlarda uzayan yasam siiresi kanser ve semptomlari ile bag etmede ge-
leneksel tibbi tedavilerin diginda tamamlayici ve alternatif tedavi (TAT) yontem arayiglarina yolag-
mustir. Kanserli bireylerde TAT lerin kullanim amaci stres, gerginlik ve anksiyeteyi azaltmak, agri,
bulant1 kusma ve cinsel islev bozukluklar: gibi kanser/tedavisinin rahatsiz edici semptom/ yan etki-
lerini en aza indirerek yagam kalitesini arttirmaktir. Jinekolojik kanserlerde TAT lerin etkinligine ilis-
kin farkh sonuglar bildirilmistir. Konuyla ilgili daha fazla randomize galismaya ve kanita gereksinim
bulunmaktadir. Ulkemizde Geleneksel, Tamamlayici, Alternatif Tip Uygulamalan Yénetmeligine
(2014) gore TAT lerin sertifikal tabip veya tabip gozetiminde sertifikali saghik meslek mensubu tara-
findan yapilmas: yasal hale getirilmistir. Calismalar TAT lerin bilingsiz kullaniminin pek ¢ok riske
neden olacagimi gostermektedir. Literatiir incelendiginde saglik profesyonellerinin bu konuda yeterli
bilgiye sahip olmadiklari ve tip alaninda TAT lerin kullanimina iligkin yeterli bir literatiir olmadig: g6-
riilmektedir. Bu argtimandan yola ¢ikarak planladigimiz bu derlemede TAT’lerin jinekolojik onkolo-
jideki yeri ve dikkat edilmesi gereken hususlarin giincel literatiire gore tartisilmasi amaglanmugtir.

Anahtar Kelimeler: Jinekolojik onkoloji; tamamlayic1 ve alternatif uygulamalar

ABSTRACT Prolonging life time of women with gynecological cancer provokes the need for com-
plementary and alternative treatment (CAT) methods as well as traditional medical treatment to
cope with cancer and its symptoms. The purpose of CATs for the cancerous individuals intends to
decrease stress, strain and anxiety and also minimize the disruptive symptoms/side-effects of can-
cer treatment such as pain, nausea, vomit or sexual dysfunctions. Various results has been pre-
sented about the effects of CATs on gynecological cancers. There is a need for more randomize
studies and evidences on the subject. In our country, the Traditional Complementary Alter-
native Medical Application Regulations (2014) legitimated that CATs must be applied by certi-
fied doctors or health professions in trust with doctors. Reviewing literature, it has been
observed that health professions don’t have enough knowledge on the subject and the litera-
ture of medical field don’t involve enough studies on the use of CATs. Based on this argument,
this review aims to discuss the place of CATs in gynecological oncology and the points to take into
consideration within the present literature.

Keywords: Gynecological oncology; complementary and alternative treatment

iinya Saglik Orgiitii'ne (DSO) gére giiniimiizde her y1l yaklagik olarak 13

milyon insan kanser tanisi almaktadir ve gelecek 10 yil icinde 84 milyon

insanin kanser nedeniyle yagamini yitirecegi bildirilmektedir.! Ozellikle
gelismis tilkelerde kanser, mortalite agisindan kalp hastaliklarindan sonra ikinci si-
rada yer almaktadar.?

Kadina 6zgii kanserler olarak bilinen jinekolojik kanserler ise GLOBOCAN
2012’e gore kadinlarda en sik goriilen yedi kanser tiirii arasinda yer almaktadir.? Ka-
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dinlarda kanser 6liim nedenleri arasinda ti¢iincii sirada
serviks kanseri, yedinci sirada ise over kanseri yer al-
maktadir. ® Tirkiye’de ise kadinlarda en sik goriilen ji-
nekolojik kanserler sirasiyla endometrium kanseri, over
kanseri ve serviks kanseridir.? Jinekolojik kanserlerde
6liim nedenleri agisindan over kanseri ilk sirada yer alir-
ken, ikinci sirada uterus corpus kanseri, giincii sirada
ise serviks kanseri yer almaktadir.*

Tim kanser tiirlerinde oldugu gibi jinekolojik kan-
serlerde de teknolojik gelismeler ve yeni tedavi sece-
neklerine ragmen ne yazik ki kesin tedavi miimkiin
olmamaktadir. Jinekolojik kanserlerde erken tamni ile te-
davi basarisi ve sag kalim siiresi artmaktadir.’ Ancak jine-
kolojik kanserlerde kanserin tiiriine 6zgii semptomlar ve
uygulanan tibbi tedaviye iliskin yan etkiler kadinlarin
yasam kalitelerini olumsuz y6nde etkilemektedir.® Genel
olarak jinekolojik kanseri olan kadinlarda goriilen semp-
tomlar agri, halsizlik-yorgunluk, bulanti, kusma, tat degi-
siklikleri, istahsizlik, dehidratasyon, anoreksiya, kaseksi,
alopesia, mukozit, agi1z kurulugu, dispne, kemik iligi sup-
resyonu, uyku sorunlari, depresyon, anksiyete ve cinsel
islev bozuklugu gibi fiziksel ve ruhsal sorunlardir.>”

Jinekolojik kanserli kadinlarda uzayan yasam siiresi
kanser ve semptomlar ile bag etmede alternatif secenek
arayislarina neden olmaktadir.>” Konuyla ilgili ¢aligma-
larda kanserli bireylerin %10-80’inin tedaviyi destekle-
mek, kanserin tekrarlamasin1 6nlemek, immiin sistemi
giiclendirmek, dogrudan kanserle savasmak, hastaligin
ilerlemesini 6nlemek, tadavinin yan etkileri ve hastaligin
semptomlar: ile bag etmek ve yasam kalitesini arttirmak
gibi nedenler ile geleneksel tibbi tedavilerin disinda ta-
mamlayici ve alternatif tedavi (TAT) segeneklerini kul-
landiklar1 bildirilmigtir.®1% Ayrica iletisim ve medya
kanallarinda TAT uygulamalarina ¢ok sik yer verilmesi,
hastalarin geleneksel tibbi tedaviye yonelik olumsuz alg:
ve endigeleri de TAT kullanimlarini etkilemektedir.!%!!
Ulusal Kanser Enstitiisii'ne (National Cancer Institute)
gore kanser hastalarinin TAT kullanma nedenleri Tablo
1’de gosterilmistir:!?

Genel anlamda TAT modern tip uygulamalar1 di-
sinda bedensel enerji ve ruh birlikteligine yonelik biyo
psiko sosyal bir biitiinciillitkle insan saglig1 icin yapilan
her gesit uygulama olarak kabul edilebilir.’® Alternatif
tedavi, modern tibbin yerine kullanilan tamamlayici te-
davi ise modern tipla birlikte kullanilan bir tedavi sekli-
dir.® TAT lerin genel olarak amaci progresif gevseme ve
fiziksel rahatlama saglayarak stres, gerginlik ve anksiye-
teyi azaltmak, agr1 ve bulant1 gibi rahatsiz edici semp-
tomlar1 dindirmek, uyku sorunlarini azaltmak ve kanser
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TABLO 1: Ulusal Kanser Enstitiisi’ne Gore kanser
hastalarinin TAT kullanma nedenleri.

Bulanti, kusma ve yorgunluk gibi kanser tedavisinin yan etkileri ile basa ¢lkma
Kanser tedavisi ve likili stres ve tizintilerini giderme, kendilerini rahatlatma

Kendi bakimlar igin daha fazla bir seyler yaptigin hissetme

Kanseri tedavi etme ve iyilestirme

tedavisinin yan etkilerini en aza indirmektir #1415 Ji-
nekolojik kanserli kadinlarin geleneksel tibbi tedavinin
yani sira bagta bitkisel {iriinler ve biyolojik temelli teda-
viler olmak tizere hipnoz, yoga, meditasyon, relaksas-
yon, akupunktur, akupressiir, masaj, miizik, refleksoloji,
kriyoterapi ve aromaterapi gibi TAT yontemlerine sik-
likla bagvurduklar1 bilinmektedir.3-111415

Literatiire gore saglik ekibi tiyeleri ve hasta arasin-
daki iletisim TAT kullanimini etkilemektedir. Konuyla
ilgili caligmalar TAT kullanan bireylerin bu durumu sag-
lik profesyonellerine sdylemekten kagindiklarinmi goster-
mektedir.'>!3> Ote yandan saglik profesyonellerinin
TAT uygulamalarina yonelik yeterli bilgiye sahip olma-
diklar bilinmektedir.'*'5 Amerikan Integratif Onko-
loji Dernegi tarafindan yayinlanan Onkoloji Integratif
Uygulamalar Klavuzu'na (2009) gore tiim kanser hasta-
larinin rutin degerlendirmelerinde TAT kullanimlarinin
birey merkezli olarak sorgulanmas: ve TAT nin avantaj-
lar1, dezavantajlari, simirliliklar1 ve komplikasyonlar:
hakkinda kanita dayali egitim ve danigmanlik verilmesi
onerilmektedir.'® Ulkemizde ise Saglik Bakanlig1 Saglk
Hizmetleri Genel Miidiirliigii Geleneksel, Tamamlayici,
Alternatif Tip Uygulamalar1 Yonetmeligi'ne (2014) gore
kupa uygulamasi (hacamat), akupunktur, apiterapi, fi-
toterapi, hipnoz, siilitk tedavisi, homeopati, kayroprak-
tik, maggot (larva) tedavisi, mezotepari, ozon tedavisi,
proloterapi, refleksoloji, osteopati, miizikoterapi uygu-
lamalar1 gibi TAT lerin sertifikali tabip veya tabip goze-
timinde sertifikali saglik meslek mensubu tarafindan
yapilmasi yasal hale getirilmistir.”” Bu baglamda y6net-
melik ebe/hemsirelerin TAT uygulamalarinin herhangi
birisine iliskin sertifika aldiklar takdirde, tabip gozeti-
minde bu uygulamalar1 bagimsiz olarak uygulayabilme-
sine olanak saglamaktadir. Bu durum ebe/hemsirelerin
bakim uygulamalarinda yeni bir uzmanlik alan1 olarak
yorumlanabilir. Ebe/hemsireler TAT uygulamalarina y6-
nelik kurslara katilarak o6zellesebilir/uzmanlagabilir.
Hatta sertifika aldiklar1 takdirde egitici egitimlerinde
aktif rol alabilir. Ancak bu yonetmelige ragmen iilke-
mizde tip alaninda TAT’lerin kullanimina iliskin saglik
profesyonellerine rehberlik edecek yeterli bir literatiir
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olmadig sdylenebilir.#*1> Bu argiimandan yola ¢ikarak
planladigimiz bu derlemede TAT uygulamalarinin jine-
kolojik onkolojideki yerinin mevcut literatiire gore tar-
tistlmasi amaglanmigtir.

I JINEKOLOJIK ONKOLOJIDE

KULLANILAN TAT YONTEMLERI

Ulusal Tamamlayic1 ve Alternatif Tedavi Merkezi (Na-
tional Center for Complementary and Alternative Me-
dicine- NCCAM) TAT’leri bes grupta siniflandirmistir.
Bunlar akupunktur ve qi gong’u kapsayan geleneksel ¢in
tibb1, homeopati, ayurveda gibi uygulamalar: iceren al-
ternatif ve medikal sistem, biyofeedback, hipnoz, gev-
seme/meditasyon, miizik, hayal kurma, dua/spirualite
gibi uygulamalar1 iceren beden-zihin tedavisi, bitkisel
tedavi, yiiksek doz vitaminler, 6zel diyetleri iceren bi-
yolojik temelli tedaviler, iyilestirici dokunma ve reiki
gibi uygulamalar1 iceren enerji tedavileri ile masaj, eg-
zersiz, chiropractic, hidroterapi, refleksoloji, akupressur

gibi uygulamalar1 iceren manipiilatif ve beden temelli
tedavilerdir (Tablo 2).18

I ALTERNATIF VE MEDIKAL SISTEM
AKUPUNKTUR

Geleneksel bir ¢in tibb1 yontemi olan akupunktur, acus
(igne) ve punctura (batirma) sozciiklerinden tiiretilmis-

“ry

tir ve “igne batirma” anlamina gelen fiziksel bir tedavi
yontemidir." Akupunktur, bedende on dort ayr enerji
kanalinin bulundugu varsayimindan yola ¢ikarak bu ka-
nallar tizerindeki diren¢ noktalarinin iliskilendirildigi
organlarin i§ne batirilarak aktivasyonuna dayanir.5" Kli-
nik ¢aligmalar akupunktur'un jinekolojik kanserli
kadinlarda basta agr1 olmak tizere bulant: kusma, yor-
gunluk halsizlik, uykusuzluk, malignensi dispnesi, tii-
morlerin cerrahisi sonrasi gelisen alt ekstremite 6demi ve
cerrahi menopozda sicak basmasi ve gece terlemesi sika-
yetlerini azalttigini gostermektedir.?? Ayrica akupunk-
turun emosyonel durum tizerine olan iyilestirici etkisini
gosteren ¢aligmalar da bulunmaktadir. Bazi ¢aligmalarda
ise akupunkturun radyoterapiye bagh gelisen agiz kuru-
lugunu azalttig1 bildirilmektedir. Ancak konuyla ilgili ¢a-
Ligmalar yetersiz ve kanitlar diisiik diizeydedir.®

Qi GONG

Geleneksel Cin tibbinda Qi gong yasam enerjisi denilen
qi enerjisinin diisiinme, hayal kurma, derin hipnoz,
odaklanma, solunum ve gevseme egzersizleri gibi uygu-
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TABLO 2: Ulusal Tamamlayici ve Alternatif
Tedavi Merkezi Gore TAT lerin Siniflandinimasi.

1. Grup: Alternatif ve medikal sistem
Akapunktur
Qi gong'u kapsayan geleneksel ¢in tibbi
Homeopati
Aurveda
2.Grup: Beden-zihin tedavisi
Biyofeedback (beden-zihin tedavisi)
Hipnoz
Yoga
Gevseme/meditasyon,
Miizik, dans
Hayal kurma
Dua/spirualite
3. Grup: Biyolojik temelli tedaviler
Bitkisel tedavi
Yiiksek doz vitaminler
Ozel diyetler
4. Grup: Enerji tedavileri
Terapétik (iyilestirici) dokunma ve reiki
5. Grup: Manipillatif ve beden temelli tedaviler
Masaj
Kriyoterapi
Hidroterapi
Refleksoloji

Akupressur

lamalar ile belli bir diizen i¢inde bedende akigini saglama
ve enerji tikanmalarini agma ¢aligmalarina verilen isim-
dir.”® Konuyla ilgili yapilan ¢aligmalarda Qigong uygu-
lamasi yapilan hastalarin geleneksel tibbi tedavi alan
hastalara gore yasam kalitelerinin daha yiiksek oldugu
bildirilmigtir.232*

HOMEOPATI

Homeopati yiiksek oranda diliie edilen karigimlarin vii-
cudun temel iyilesme yanitinin uyarilmasinda kullanil-
masidir.”® Konuyla ilgili caligmalar homeopatik ilaglarin
tlimor hiicreleri tizerine sitotoksik etki gosterdiklerini
gostermektedir. Bu yoniiyle kanser tedavisinde ve kon-
vansiyonel tedavinin yan etkilerinin giderilmesinde yay-
ginlikla kullanilmaktadir.”*” Konuyla ilgili ¢aligmalar
kanserli hastalarda homeopatinin yorgunluk, depresyon
ve agr1 semptomlarini azalttig1, stomatitde etkili oldugu,
yagam kalitesini ise arttirdigim géstermektedir. Ote yan-
dan homeopatinin kemoterapiden sonra gelisen bulanti
kusmada etkili olmadig: bildirilmektedir.?®
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AYURVEDA

Cin tibbinda 6miir bilgisi anlamina gelen ayurveda kisi-
nin bireysel gereksinimlerine uygun olarak saghik dav-
ranis oriintiileri gelistirmesidir. Bir anlamda saglikl1 bir
Smiir i¢in yagam tarzini diizenlemesidir.*® Ayuverda il-
keleri yas, cinsiyet, saglik hastalik oykiisti ve gelisimsel
donem oOzelliklerine gore degisim gostererek kisinin
i¢ginde bulundugu kosullara uyum saglamasin kolaylas-
tirir. Ornegin jinekolojik kanserli kadinlarda cerrahi me-
nopoz gelistiginde anksiyete, depresyon gibi emosyonel
sorunlar, vajinal kuruluk, cinsel istek bozukluklari, sicak
basmasi, uyku sorunlari, ciltte kuruluk, kabizlik ve 6dem
gibi sorunlara yonelik bazi ayurvedik oneriler gelistiri-
lebilir.?” Bunlar diizenli beslenme paterni olugturulmasi,
sv1 aliminin arttirilmasi, bol posali diyet, sicak yiyecek
ve icecekler, rezene, kimyon gibi 6dem atic1 baharatla-
rin kullanimi, masaj ve diizenli yiiriiyistiir.?

BiYOFEEDBACK (BEDEN-ZiHiN TEDAVISI)

Biyofeedback uygulamal fizyo psikolojik geribildirim ola-
rak tanimlanmaktadir. Biyofeedback hastaya biyolojik
sinyallerin geribildirimi ya da gonderilmesi anlamina
gelir #3° Gevseme, hayal kurma, viicutta meydana gelen
fizyolojik degisikliklerin farkina varma ve diger biligsel
kontrol tekniklerin kullanildig: hasta-giidiimlii bir teda-
vidir.?* Kanserli hastalarda konvansiyonel tedavinin yan
etkilerini gidermeye yonelik olarak hipnoz, yoga, medi-
tasyon, relaksasyon (gevseme), miizik, dans, hayal kurma,
dua/spirualite gibi uygulamalar icermektedir.3! Onkoloji
Integratif Uygulamalar Klavuzu'na (2009) gore biyoenerji
alanlarina dayali terapilerin giivenli oldugu bildirilmis-
tir.'® Bu uygulamalar ile bedende tam bir gevseme sagla-
yarak stresin ve gerginligin azaltilmas: yoluyla emosyonel
iyilik saglanmasi amaclanmaktadir.'® Ayrica duygu durum
bozuklugu, kronik agriy1 azaltmada ve yasam kalitesini
iyilestirmede uygulanabilmektedir. Literatiire gore bi-
yoenerji yontemlerinin immiin sistemin gii¢clendirilme-
sinde, uyku kalitesinin arttirilmasinda, yorgunluk ve
halsizligin azaltilmasinda etkili oldugu bildirilmektedir.?!
Biyofeedback’in jinekolojik operasyonlar sonrasi gelisen
cinsel uyarilma, orgazm sorunlari, disparanoya ve pelvik
kaslar giiglendirilmesinde etkili oldugu bilinmektedir.”

HIPNOZ

Hipnozda, konusunda uzmanlagmig/sertifikali psikiyat-
ris/psikolog tarafindan uyari, yonlendirme ve direktifler
ile dikkatin belirli bir noktaya odaklagmas: ve fiziksel ra-
hatlamanin saglanmasi amaglanmaktadir. Bu yontemde
uzman kisi tarafindan yapilan sistematik telkinler yar-
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dimiyla semptomatik rahatlama saglanir.3! Kanita dayal:
caligmalar hipnoterapinin kansere bagl agr1 ve mukozit
agrisinda, bulanti-kusma, anksiyete, depresyon, uykusu
sorunlarinda etkili oldugunu gostermektedir.’>3! Hipnoz
jinekolojik kanserli kadinlarda cinsel islev bozuklukla-
rinin tedavisinde de giivenli olarak kullanilabilmektedir.
Ozellikle jinekolojik operasyon sonrasi gelisebilen vaji-
nal stenoz, vajinal kuruluk, vajinusmus ve dispara-
noya’da olumlu sonuglari oldugu bildirilmistir. Bunun
yani sira cerrahi menopoz sonrasi degisken gece terle-
meleri, sicak basmalar1 ve duygu durum degisiklikle-
rinde de kullanilabilmektedir.®

YOGA

Sanskritce “yuj” kelimesinden tiiretilmis olan yoga ka-
vusma, biraraya gelme, karsilagma ve yontem anlamina
gelmektedir.!! Yoga ile fiziksel durus, solunum teknikleri
ve meditasyon yardimiyla stresin azaltilmasi amaglan-
maktadir. Kanserli hastalarda stres, anksiyete, gerilim ve
korku, depresyon, yorgunluk, bulantiy1 azalttig: bildiril-
mektedir.>*® Yoga jinekolojik kanserli kadinlarin fiziksel
ruhsal ve sosyal acidan tedaviye daha kolay uyum sagla-
malarina yardime: olmaktadir.3® Ayrica jinekolojik ope-
rasyonlar sonrasi yoga ile pelvik ve abdominal kaslar daha
hizh toplandig: i¢in iyilesme daha hizh olabilmektedir.?

MEDITASYON

Yoganin temel taglarindan biri olan meditasyon derin
diisinme anlamina gelmektedir. Kisinin i¢ huzuruna,
igsel siikiinet ve 6z varligina ulagmasini saglayan zihin
denetleme tekniklerini igermektedir.!"> Bir bakima
zihin egitme teknigidir. Kanserli hastalarda stres, anksi-
yete, depresyon, emosyonel irritabilite, kan basinci ve
kortizol diizeyini azalttig1, sitotoksik hiicreleri arttirarak
immin sistemi gii¢lendirdigi bildirilmigtir.>'*? Baz1 ¢a-
lismalarda meditasyon yapan kanserli bireylerin yasam
kalitelerinin arttif1 gosterilmistir.>*

RELAKSASYON

Relaksasyon yani gevseme yoga ve meditasyon gibi
diger biligsel davranigsal teknikler ile ya da tek basina
uygulanan bir tekniktir.'"1>2-% Bu yontemde kanserli
hastalarda agri, yorgunluk, bulant1 gibi istenmeyen
semptomlar kaslar1 germe ve gevsetme egzersizleri ile
giderilmeye calisilir.3”3® Gevseme egzersizleri hastalara
egitim verilerek bireysel ya da grup olarak yaptirilabilir.
Gevseme egzersizlerinin grup iginde yapilmasi bireysel
uygulamalara gore daha fazla istek ve motivasyon uyan-
dirmaktadir.®” Gevseme teknikleri uygulanan hastalarda
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yoga ve meditasyona benzer sekilde yasam kalitesinin
ve uyku kalitesinin arttig1, anksiyete, depresyon yor-
gunluk, bulanti ve kusmanin azaldig: bildirilmigtir.33°

MUZiK VE DANS

Miizik yiizyillardir tipta 6zellikle ruh sagliginda emosyo-
nel iyilesme ve motivasyon saglamak amaciyla kullanilan
bir tekniktir. Kanserli hastalarda fizyolojik fonksiyonlar:
kontrol altina almak, gevseme saglayarak nabiz, kan basi-
nic1 ve solunum hizini azaltmak, emosyonel iyilesme sag-
lamak ve agr1, bulant1 gibi semptomlar1 gidermek icin
miizik dinletmek tercih edilmektedir.*** Ancak miizik te-
rapisinde miizik tercihine bireylerin sosyokiiltiirel yapilari
goz Ontine alinarak birlikte karar verilmesi ve belli bir
miizik tiiriiniin dayatilmamasi oldukca énemlidir. Dans
terapisi ise kanserli hastalarda hastanin kendini ifade etme
olanag: saglamasi, endorfin hormonunu arttirak, kortizol
hormonu seviyesini azaltmaya yardimci olmasi, 6zellikle
ofke kontroliinde, anksiyete ve depresyon bulgularini
azaltmasinda kullamilmaktadir.>% Bradt, Goodill, Di-
leo’nun ¢alismalarinda dans/hareket terapisinin yasam ka-
litesinin artmasinda olumlu etkisi oldugu bildirilirken,
beden imaj tizerine etkisine iligkin bulgularin yetersiz ol-
dugu bildirilmektedir.® Kocabag'in ¢aligmasinda muayene
odasinda dinletilen miizigin jinekolojik muayene 6ncesi
yasanan anksiyeteyi azaltmada etkili oldugu gosterilmistir
(Kocabas P. Jinekolojik Muayeneye Bagli Anksiyetenin
Azalmasinda Ozel Muayene Giysisi Ile Miizigin Etkisinin
Karsilagtinlmasi. Yiiksek Lisans Tezi. Ege Universitesi Sag-
Iik Bilimleri Enstitiisii. Izmir. 2009).

DUA-SPIRUALITE

Spiritiialite, dini inang ve uygulamalar ve degerleri ice-
ren ritiieller olarak tanimlanabilir. Bu anlamda dinin ilk
bileseni sayilabilir ancak din olgusu ile sinirlandirilama-
yacak kadar genis bir kavramdir.* Oliimciil bir hastalik
olarak bilinen kanserli bireylerin spirualite gereksinim-
lerinin artt1g1 bilinmektedir. Varolus miicadelesi, hayatta
kalma arzusu tanr ile konusma, pazarlik etme, ibadet
ve dua etme ritiiellerinin artmasina ve dindarlagsmaya
egilime neden olmaktadir.%># Bu siiregte hissedilen
yogun mutsuzluk, caresizlik ve gii¢siizlitk duygulari spi-
rualitenin artmasiyla birlikte yerini umuda ve yeniden
iistesinden gelebilme giidiisiine yol agmaktadir. Konuyla
ilgili caligmalar kanserin ilerlemis evrelerinde aileyle
daha fazla birlikte olmak, sik sik dua ve ibadet etme gibi
spiritiiel gereksinimlerin arttigini gostermektedir. Ko-
nuyla ilgili caligmalar kanserli hastalarda spiritiialitenin
stresle bas etme, anksiyete, depresyon, hipertansiyon ve
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agr1 semptomlarinin azaltilmasinda ve hastaligin iyiles-
mesinde etkili oldugunu gostermektedir.®!>4

I BiYOLOJIK TEMELLI TEDAVILER
BIiTKIiSEL TEDAVI

Literatiire gore en fazla kullanilan TAT bitkisel tedavi
yontemleridir. Ulkemizde kanser hastalarinin en fazla
kullandiklar: bitkisel iirtinler 1sirgan otu, yesil ¢cay, ginko
biloba, sarimsak, aloe vera, ginseng, keten tohumu ve
iiziim cekirdegidir.>'®'>72° Onkoloji Integratif Uygu-
lamalar Klavuzu'na (2009) gore bitki ve vitaminleri
iceren diyet takviyeleri, olas1 yan etkiler ve ilaglarla
etkilesime girme olasili1 agisindan degerlendirilmeli
ve kemoterapi, radyoterapi sirasinda veya cerrahi te-
daviden 6nce kullanilmamalidir.’® Bitkisel trtnleri
kullanmak isteyen kanser hastalarina uzman destegi
verilmeli, yararlar, riskler ve istenmeyen yan etkiler
konusunda danismanlik verilmelidir.'* Ornegin sarim-
sagin asir1 tiiketimi antikoagiilan etkisi nedeniyle ka-
nama riskini arttirabilir ve kemoterapinin etkinligini
azaltabilir. Ginkgo Biloba'nin antiemetik etkisi oldugu
i¢in bulanti kusmay1 azaltici yénde etkisi olabilir.
Ancak kemoterapi ve radyoterapinin etkisini azalttig:
bilinmektedir. Ginseng antidepresan 6zelligi nedeniyle
kanserli hastalarda emosyonel iyilik i¢in kullanilabi-
lir. Ancak icerdigi 6strojen nedeniyle meme ve uterus
kanseri olanlarda kullanmamalidir. Sar1 kantaron da an-
tidepresan 6zelligi bilinen bir bitkidir. Ancak kemotera-
piyle etkilestigi ve bulant1 kusmayi arttirdig: i¢in kanser
tedavisi sirasinda onerilmemektedir.'®

(0ZEL DIYETLER -YUKSEK DOZ ViTAMINLER-FiZiKSEL
EGZERSIZLER

Onkoloji Integratif Uygulamalar Klavuzu'na (2009) gore
kanserli hastalar vitamin ve minerallerden zengin bes-
lenme yeterli goriilmektedir.'® Ozel diyetler ve yiiksek
doz vitaminler ise 6nerilmemektedir.!® Kanser tedavisine
baglanmadan 6nce hastanin beslenme aligkanliklar: sor-
gulanmali ve uzman denetiminde uygun bir beslenme
paterni olusturulmalidir.'® Ayrica diizenli fiziksel akti-
vite kanser bakimina olumlu katk: sagladigindan, hasta-
lar egzersiz uzmanina yénlendirilmelidir.'¢

ENERJi TEDAVILERI

Terapitik (Iyilestirici) Dokunma ve Reiki

fyilestirici dokunma anlamina gelen terapotik dokun-
mada insan bedenin bir enerji alani ile ¢evrili oldugu
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varsayimina dayanarak bu enerji alanini dengeleme ve
yumusatmak i¢in yapilan dokunma teknikleridir.* Bu
teknigin rahatlatici etkisi oldugu igin stres ve agr1 gi-
derici oldugu bildirilmektedir.**® En fazla uygulanan
dokunma terapisi ise reiki’dir. Reiki dokunma terapisi,
insan viicudunda ¢akra adi verilen enerji alanlarindaki
kotii enerjiyi agiga ¢ikarma ve bu sekilde saglig: etki-
leyen elektromanyetik alanlarin etkisini azaltmay:
amaglayan bir dokunma terapisidir.* Reiki, bir hemsi-
relik kuramcisi olan Rogers'in “Uniter Insan Teorisine”
dayandigindan bagimsiz hemsirelik uygulamalarinda
cok 6nemli bir yere sahiptir.* Ozellikle kanser gibi te-
daviye direngli hastaliklarin tedavisinde yan etkisinin
olmayisi, giivenli ve ucuz olmasi nedeniyle konvansi-
yel tedaviyi tamamlayici olarak yaygin bir sekilde
kullanilmaktadir. Konuyla ilgili ¢aligmalar reiki’nin
agrinin azaltilmasinda ve kemoterapi sonrasi geli-
sen mide bulantilarinda etkili oldugunu gostermekte-
dir.46748

I MANIPULATIF VE BEDEN TEMELLI TEDAVILER

MASAJ

Masaj kan dolagimini ve lenfatik drenaji uyarmak, noral
aktivasyonu arttirmak, doku oksijenlenmesini ve toksin-
lerin atilmasini saglamak amaciyla kullanilan terapétik
dokunma yontemidir.* Kanserli hastalarda sakinlestirici
ozelliginden dolay1 yogun anksiyete ve gerilimde, agr1
sorularinda, uyku bozukluklarinda ve bulanti-kusmada
etkili oldugu bildirilmektedir.3** Aromaterapi, reflek-
soloji ve akupressur en sik kullanilan masaj teknikleri-
dir.*** Onkoloji Integratif Uygulamalar Klavuzu'na
(2009) gore anksiyete veya agr1 bildiren kanser hastalar1
i¢in uzman kisilerce yapilan masaj terapisi tedavinin bir
parcasi olarak dnerilmektedir.'® Ancak kanama riski alan
hastalara, insizyon bolgelerine, kanser lezyonuna yakin
biliylimis lenf nodlarina, radyasyon alanlarina ve kata-
ter olan bolgelere derin ve yogun basing uygulanmama-
lidar .16

KRIYOTERAPI

Kriyoterapi sitotoksik kemoterapi ajanlarinin oral mu-
kozaya dagilimini engellemek amaci ile kemoterapi-
den en az 5-10 dk dnce agza buz pargas: alinarak en az
30 dk oral kavitenin sogutulmas: iglemidir. Bu sekilde
sogutularak vazokonstriiksiyon olusturulan oral kavi-
teye kemoterapotik ajanin ulagmasi ve dolayisiyla mu-
kozit gelisiminin engellenmesi amaglanir.*® Konuyla
ilgili caligmalarda kriyoterapi uygulanan kanserli has-
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talarda mukozit gelisme sikliginin azaldig: bildiril-

mektedir.®1>16:48

REFLEKSOLOJI

Refleksoloji, bedende ¢esitli organ ve sistemlere kargi-
lik gelen refleks noktalarina 6zellikle el ve ayaklara ba-
sing uygulamayi iceren 6zel tekniklerdir. Kanserli
hastalarda refleksolojinin etkinliginin degerlendiril-
digi randomize ¢aligsmalarda refleksoloji uygulanan
hastalarda bulanti-kusma, agri, yorgunluk, halsizlik,
sicak basmasi, sinirlilik, anksiyetenin azaldig1 yasam
kalitesinin ise arttig1 bildirilmigtir.?3%44 Ayrica ovari-
yal kistlerde refleksolojinin faydali oldugu, dismeno-
reyi azalltigi, vajinal stenoz ve vajinismusta etkili
oldugu gosterilmigtir.?

AROMATERAPI

Aromaterapi, hos kokulu bitkilerden elde edilen esan-
siyel yaglarin inhalasyon, masaj, buhar ya da banyo ile
destekleyici olarak uygulanmasi islemidir. Noninvazif,
ucuz ve rahatlatici bir yéntem olmasi nedeniyle hasta
bakiminin bir parcas: olarak pek ¢ok tilkede kullanil-
maktadir.'* Aromaterapik yaglar kanser tedavisi siire-
since kullanim sekli, dozu ve siiresi agisindan dikkatli
kullanilmalidir. Ciinkii kemoterapik ilaglar ile etkile-
serek ilacin etkilerini yok edici veya arttiric: etki gos-
terebilirler. Ozellikle kansere eslik eden karaciger ve
bobrek hastaliklari, astim ve allerjik hastaliklarda aro-
materapi uygulanmamalidir.?® Ayrica radyoterapiden
sonra cilde uygulanan aromaterapik yaglar tahris edici
etki gosterebilir. Ozellikle bergamot, greyfurt, limon,
agackavunu, portakal, turung ve melekotu gibi yaglar
fotosensitiviteyi arttiracagindan radyoterapi sirasinda
kullanilmamalidir.®1151720 Kanserli hastalarda rahat-
latic1 etkisi nedeniyle en fazla tercih edilen esansiyel
yag papatyadir. Konuyla ilgili ¢alismalar kanserli has-
talarda aromaterapinin agri, anksiyete ve gerilimi
azalttig1 ve yasam kalitesini arttirdigini gostermekte-

dir 6,10,20

AKUPRESSUR

Kanser tedavisinin agri1, bulanti gibi yan etkilerini
gidermek i¢in bedenin belli noktalarina basing uygu-
lanmas: yontemidir. Akupressiir yonteminde aku-
punktur noktalarina elle ya da elektronik kol
band: yardimiyla basin¢ uygulanmaktadir.?® Konuyla
ilgili caligmalar akupressiiriin bulant: kusmay: ve anti

emetik ila¢ gereksinimini azalttigini gostermekte-
dir 20,22,25



Nuriye BUYUKKAYAGI DUMAN ve ark.

Turkiye Klinikleri ] Obstet Womens Health Dis Nurs-Special Topics 2017;3(1):61-9

I JINEKOLOJIK ONKOLOJIDE KULLANILAN
TAT UYGULAMALARI VE
HEMSIRELIK YAKLASIMLARI

Jinekolojik kanserli kadinlarin hemsirelik bakim uygu-
lamalar1 biyo psiko sosyal bir yaklasim gerektirmekte-
dir. Bu uygulamalar ile basta kanser olmak iizere,
konvansiyonel tedavinin yan etkilerini en aza indirge-
mek ve yagam kalitesinin arttirilmas: amaclamaktadir.'*
16 Jinekolojik onkolojide TAT uygulamalar: bu alanda
sertifikali

uzmanlagmig/6zellesmis ebe/hemsireler

tarafindan uygulanabilmektedir. Jinekolojik kanserli
kadinlarda semptom yonetimi ve konvansiyonel te-
davinin yan etkilerini gidermeye yo6nelik olarak
uygulanan TAT’lere iligkin uygulamalar1 Tablo 3’de

6zetlenmi§tir 8,11,14-16,18,20, 23,25,29

0 SONUC

Jinekolojik onkolojide gerek konvansiyonel kanser te-
davisiyle birlikte iyilesmeye yardimci olmak amaciyla
gerekse tedavinin yan etkilerini gidermeye yo6nelik ola-

TABLO 3: Jinekolojik kanserli kadinlarda semptom yénetimi ve konvansiyonel tedavinin yan etkilerini gidermeye yénelik olarak
uygulanan TAT lere iliskin hemsirelik uygulamalari.

Jinekolojik kanser semptomlari/
Konvansiyonel tedavinin yan etkileri
Adn

TAT lere iliskin uygulamalar
Akupunktur, Akupressiir
Homeopati
Biyofeedback
Hipnoterapi

Yoga

Meditasyon
Relaksasyon

Miizik, Dans

Dua- Spirualite
Terapétik dokunma ve Reiki
Masaj, Aromaterapi
Refleksoloji

Akupunktur, Akupresstir
Hipnoterapi

Yoga

Meditasyon
Relaksasyon

Miizik, Dans

Terap6tik dokunma ve Reiki
Masaj, Aromaterapi
Refleksoloji

Akupunktur, Akupresstr
Homeopati
Biyofeedback
Hipnoterapi

Yoga

Meditasyon
Relaksasyon
Refleksoloji

Akupunktur
Biyofeedback
Hipnoterapi

Masaj, Aromaterapi
Akupunktur, Akupresstr
Hipnoterapi

Akupunktur

Bulanti- Kusma

Yorgunluk-Halsizlik

Uyku sorunlari

Sicak basmasi-Gece terlemesi

Dispne

Jinekolojik kanser semptomlari/
Konvansiyonel tedavinin yan etkileri
Adiz kurulugu

Stomatit

TAT lere iligkin uygulamalar
Akupunktur, Akupressir
Akupunktur, Akupresstir
Homeopati

Hipnoterapi

Kriyoterapi

Vajinal kuruluk Ayurveda

Biyofeedback

Ayurveda

Biyofeedback
Hipnoterapi

Refleksoloji

Akupunktur, Akupresstir
Homeopati

Ayurveda

Masaj

Akupunktur, Akupressir
Qi gong

Homeaopati

Cinsel istek bozuklugu, cinsel uyariima
bozuklugu, orgazm bozukludu, disparanoya
Vajinal stenoz, Vajinal kuruluk,
Vajinusmus
Odem

Emosyonel sorunlar
{Anksiyete, Depresyon)

Ayurveda

Biyofeedback
Hipnoterapi

Yoga

Meditasyon
Relaksasyon

Dua- Spirualite
Terapétik dokunma ve Reiki
Masaj, Aromaterapi
Refleksoldji

Akupunktur, Akupressir
Qigong

Biyofeedback,

Yoga

Meditasyon

Yasam kalitesinde azalma

Relaksasyon
Miizik, Dans
Refleksoloji
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rak TAT ler kullanilmaktadir. Ancak TAT lerin jineko-
lojik kanserlerde etkinligine yonelik kanitlar yetersiz ve
konuya yonelik olarak daha fazla randomize ¢aligmaya
ihtiya¢ bulunmaktadir. Ote yandan tiim diinyada kan-
serli bireylerde TAT kullanim sikliginin arttig: bilin-
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