Astiml hastalarda tamamlayici ve
alternatif tedavi kullanimi

Yasemin TOKEM

Ege (Iniversitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, Ic Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali, zmir.

OZET

Astimli hastalarda tamamlayici ve alternatif tedavi kullanimi

Glintimizde herbal terapi, akupunktur, yoga, homeopati, kiropraktik, gevseme teknikleri, beslenme ve diyet destekleri gi-
bi tamamlaytict ve alternatif tip (TAT) ydntemleri astim tedavisinde giderek poplilerlik kazanmaktadir. Bu alanda yapilan
bircok calisma, asttmli bireylerin TAT tedavilerini siklikla kullandigint gbstermektedir. Astimli cocuklarnn ebeveynlerinin
tercih ettikleri en yaygin TAT yoéntemleri; masaj, gevseme teknikleri, diyet ve vitaminler; yetiskin asttmlilarda ise; beslen-
me ve diyet destekleri, bitki tedavileri, meditasyon ve homeopati olarak saptanmustir. Yapilan ¢alismalann bircogunun za-
ytf metodolojiye sahip olmalan ve icerdigi érneklem sayilaninin azligi nedeniyle, astumun tedavisinde TAT kullanimunin et-
kililigi hentiz tam olarak ortaya konulamanustir. Bu nedenle metodolojisi gli¢lii ve deneysel nitelikli calismalann yapilma-
stna gereksinim bulunmaktadir. Saglik bakim profesyonellerinin astimda TAT yéntemleri konusunda daha fazla bilgi sahi-
bi olmalart ve TAT uygulamalan ile ilgili rehberlerin olusturulmasinda aktif rol almalart 6nerilir.
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SUMMARY

The use of complementary and alternative treatment in patients with asthma

Yasemin TOKEM
Nursing School, University of Ege, Izmir, Turkey.

Complementary and alternative medicine (CAM) therapies such as herbal therapy, acupuncture, yoga, chiropractic, relaxati-
on techniques, nutrition and dietary supplements, continue to gain popularity as modalities for treatment of asthma. A nhum-
ber of study in this area has shown frequently used CAM therapies by patients with asthma. It has found that parents who
have children with asthma preferred commonly CAM therapies such as massage, relaxation techniques, diet and vitamin and
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that adult patients with asthma used commonly nutrition and diet supplements, herbal therapies and homeopathy. Because
of many studies had weak methodology and small sample; it hasn’t exposed entirely effectiveness of CAM therapies in asth-
ma treatment. In this respect, it is required qualitative researchs with strong methodology. Furthermore; it is suggested that
health professionals have to much knowledge about CAM therapies in asthma and they have to an active role in development

guidelines related to CAM interventions.

Key Words: Asthma, treatment, alternative medicine.

Guntimuzde bircok hasta, hastaliklarinin tedavi-
sinde ve/veya semptomlarinin hafifletilmesin-
de/giderilmesinde tamamlayici ve alternatif tip
(TAT) metotlarini kullanmaktadir. TAT tedavileri-
nin bircogunun etkinligine dair ¢ok sinirh kanitlar
olmasina, bu alanda yapilan ¢alismalarin meto-
dolojilerinin zayif olmasina ve saglk bakim mali-
yetlerini arttirmasina karsin, ozellikle son yillarda
kullanimi1 Avrupa, Amerika ve Avustralya’'da ar-
tis gostermistir (1,2). TAT tedavileri ile ilgilenen
saglik profesyonellerinin giderek artmasi, bu te-
davi yontemlerini kullanan hasta sayisinda artis-
ta dnemli rol oynamaktadir. Isvicre’de 2001 yilin-
dan bu yana bes alternatif tedavi yontemi saglik
glivencesi kapsamina alinmistir (2).

TAT kullanimi hastalarin inanglarina, dinlerine,
yasam sekillerine ve kilturlerine (buyik olasilik-
la belli cografik alanlarda yetisen belli bash bit-
kilerin daha iyi bilinmesi) gore degismektedir.
Hastalarin TAT'1 nigin tercih ettikleri incelendi-
ginde; bunu tam olarak aciklayamadiklari; ancak
hastaliklarini daha iyi kontrol edebildikleri, karar
vermeye aktif katildiklar (yani kendileri istedik-
leri icin uyguladiklar1) ve hastalik siirecinin ge-
rektirdigi uygulamalarda daha kabullenici hisset-
tikleri saptanmustir. (2). Ozellikle kronik hastalig
olanlarin siklikla TAT’1 geleneksel tiptan daha ba-
sarili olarak algiladiklari bildirilmektedir (2). An-
cak TAT kullanimu ile ilgili en biiylik endise; bun-
lan kullanan hastalarin, hastaliklarinin tedavileri
icin gerekli olan geleneksel tibbi tedavileri gecik-
tirebilecekleri ve/veya birakabilecekleridir (3).

Turkiye’de yapilan bir calismada ise 65 yas Usti
kadinlarda genel popilasyondaki bitkisel terapi
kullanimi %48.3 olarak bulunmustur (4). Kronik
hastalikli kisilerde TAT kullanma prevalansinin
normal poplilasyondan daha yiliksek oldugu bil-
dirilmistir (5). Ingiltere’deki astimli hastalarin sa-
dece %41’i TAT'1 hi¢c denememistir (2). Bu oran
TAT kullanim oranmnin yiiksek oldugunu destek-
lemektedir. Yapilan bir calismada hastalarin,

TAT konusunda arkadaslarindan ve medyadan
bilgi edindikleri, ancak bu konuda doktorlar ile
gorusmedikleri saptanmustir (2).

Herbal terapi, akupunktur, yoga, homeopati, ki-
ropraktik tip ve masaj gibi TAT yontemleri astim
tedavisinde giderek popllerlik kazanmaktadir
(6). Astiml yetiskin ve cocuk hastalarin bir¢o-
gunun TAT’1n bazi formlarini kullandiklar goste-
rilmistir (7). Calismalar bircok ebeveynin asti-
min geleneksel tedavi sonuclarindan memnun
olmama ve/veya yan etkiler nedeniyle TAT kul-
lanimini sectiklerini desteklemektedir. Astiml
cocuklar icin ebeveynlerin tercih ettikleri en
yaygin tedaviler arasinda masaj, gevseme eg-
zersizleri, diyet ve vitaminler bulunmaktadir. Ye-
tiskin astimlilarin en yaygin kullandiklar terapi-
ler; diyet ve beslenme tedavileri, bitki tedavileri,
meditasyon ve homeopatidir (3). Orhan ve ar-
kadaslari, 1-16 yas arasi Tiurk cocuklarinda
TAT’in bazi formlarinin kullaniminin %49, bir yil
onceki ayni oranin ise %38 oldugunu belirlemis-
tir. Bu oran giin gectikce TAT kullaniminin artis
gosterme egiliminde olduguna dikkat ¢cekmek-
tedir. Ayni calismada en sik kullanilan TAT yén-
temleri olarak; %79 bildircin yumurtasi, %31 bit-
ki kullanimi, %26 yabani Turk bali olarak sira-
lanmistir (8). Kurt ve arkadaslarinin ¢alismasin-
da; Turkiye’'de allerjik hastaligi olan yetiskin bi-
reylerin TAT kullanim sikhigi %38 olarak bulun-
mustur ve en yaygdin kullanilan alternatif tip yon-
teminin bitkisel terapi (%30.5) oldugu, astiml
bireylerin mevsimsel allerjik rinit ve kronik Urti-
keri olan bireylerden daha fazla oranda TAT kul-
landiklari bildirilmistir (5). Astimli hastalarin
%41.2’si alternatif tedavi kullanimi esnasinda
farmakolojik tedaviye devam etmediklerini veya
heniiz tibbi tedaviye baslamamis olduklarini bil-
dirmislerdir. Astiml bireyler arasinda TAT kulla-
nimi; son 12 ay icinde hastaneye yatan veya
akut atak geciren hastalarda daha fazla bulun-
mustur (5).
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Berumen ve arkadaslan Ispanya’da yaptiklar
calismalarinda, astim ve allerjik hastalig: olan
kisilerin kullandiklari alternatif tedaviler icinde
%78 orani ile en sik homeopati, %31.5 orani ile
nattrel tip oldugunu saptanmiglardir (9). Ameri-
ka’da Blanc ve arkadaslarinin calismasinda, bu
oranlar %24 bitkisel tedavi, %18 kafein tedavisi
ve %22 diger alternatif tedaviler olarak dagihm
gOstermistir (10).

NG ve arkadaslarn Singapur’da bulunan bes bii-
ylUk poliklinige basvuran 822 astimli hastanin
TAT kullanimi sikh@ini arastirmistir. Hastalarin
%27.2’si bir 6nceki yil icinde TAT kullandiklarini
bildirmistir. TAT kullandiklarini bildiren bu hasta-
larin; %12.3'0 hayvansal gida Urlnleri (timsah
eti, deve kalbi, kuzu veya keci eti, yilan, kurba-
ga, maymun, kus yuvasi, at, kaplan, su kaplum-
bagasi, tavsan, kopek, siyah derili tavuk, yilan
baligi, balik yumurtasi, balik yagi, hamamboce-
gi), %10.3’G bitki [Cin (Ma Huang, Cordycep,
Ginseng, Ajugea bitkisi, Semen Armaniacae
Amarum, Vitex Cannabifolia, Pinellia Tuber, Ra-
dix Atractylodis Macrocephalae, aloe vera ve
zencefil) Malezya (Jamu) ve Hindistan (Ayur-
verdic) bitkileri], %3.2’si bitkisel kokenli patentli
ilaglar (tablet veya kapstil-bazen steroid veya
antibiyotik gibi bati recetesi ilaclarini iceren) ve
%1’i ise akupunktur veya refleksoloji olarak da-
gilm go6stermistir (11). Cin klasigi “Yin-Yang”
teorisi ve geleneksel besin inanclarina gore;
vahsi hayvan et ve organlari; uygun dengeyi ka-
zandirmak ve beden sagligini siirdiirmek icin as-
tim gibi “soguk” hastaliklarda kullanilmas: gere-
ken “sicak” gidalar kategorisinde ele alinmustir.
NG'nin calismasinda; etnik olarak Cinliler, er-
kekler, daha uzun siire hastalik yilina sahip olan-
lar (hastalik yili 10 yildan fazla olanlar), orta ve-
ya ciddi astimi olan, FEVI/FVC < %80 olan, bir
onceki y1l icinde tedaviye olumlu yanit verme-
yen, ylksek hasta skoruna sahip, bakim veren-
lerinin ¢oklu kaynaga sahip oldugu (cesitli ttirde
ve dliizeyde saglik bakim hizmeti alma imkani
olanlar) bireylerin siklikla TAT kullandiklari sap-
tanmustir (11).

Ingiltere’de 1990-1992 yillarinda astimli 373
hasta ile yapilan “European Community Respi-
ratory Health Survey” calismasinda alternatif te-
davi kullanimi sadece %3, 1997 yilinda yapilan

diger bir calismada bitkisel tedavi kullanim ora-
ni %11, akupunktur %7 ve refleksoloji %1 olarak
saptanmustir. Yillar icinde ingiltere’de astimli bi-
reylerin TAT kullanimi giderek artis gostererek
2003 yilinda yapilan bagka bir ¢calismada kulla-
nim orani %41 olarak bildirilmistir (11).

Amerika’da astim ve rinosiniizitli hastalarda TAT
kullanimi %59 olarak bildirilmistir. Amerikan as-
timli hastalarda 6zel bir alternatif tedavi olarak
kahve ve cay gibi kafeinli Girtinlerin tiiketimi %18
olarak saptanmugtir (11).

Schafer’in calismasinda Avrupa’da allerjisi olan
hastalarin yaklasik %30’unun TAT kullandigi,
Sandor’'un calismasinda ise, Almanya’da bu
oranin %26.5 oldugu bildirilmistir. Hastanede
yatan hasta popilasyonlarinda bu oran %50’le-
re ulasmaktadir. Bir calismada TAT’1 en sik kul-
lananlarin yiiksek egitim dizeyine sahip olan
geng kadinlar oldugu saptanmistir. TAT kullani-
minin maliyetinin Almanya’da yaklasik 0.9 mil-
yar Euro (yaklasik1 milyar dolar) oldugu tah-
min edilmektedir (12-14).

BESLENME ve DIiYET DESTEKLERI

Calismalar; astiml kisilerin belirli besinleri (6r-
negdin; selenyum ve potasyum) diisiik dizeyde
almaya egilimli olduklarini ve Bati tarzi beslen-
menin astim oranlarinin yiikselmesine yol actigi-
n1 gostermistir. Diyete sogan, sarmisak, baharat,
ve antioksidanlarin (vitamin C, E, flavonoid ve
beta-karotenden zengin gidalar) eklenmesinin
semptomlarin hafifletiimesine yardimci olabile-
cegi bildirilmektedir (15,16).

Magnezyum

Magnezyumun diiz kaslarda gevseme etkisi ve
antiinflamatuvar 6zellikleri nedeniyle astimin acil
tedavisinde 6nemli bir role sahip olabilecegi bil-
dirilmektedir (3). Iki biiyiik calisma diyette diisiik
oranda magnezyum aliminin hem ¢ocuk hem de
yetiskinlerde astim gelisme riskini artirabilecegi-
ni saptamustir (15). Intravendz magnezyum teda-
visinin alti yas Ustl cocuklar ve yetiskinlerde
akut astim ataginda kullanilmasina karsin; eger
diyette magnezyum acisindan zengin gidalar ye-
nilirse ve magnezyum destekleri alinirsa; astim
semptomlarinda nasil bir farkhilik olusturacaginin
bilinmedigi ifade edilmektedir (15).
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N-Asetilsistein

Bir arastirmada, N-asetilsisteinin mukus ¢oziil-
mesine yardimci oldugu ve astimda ortaya ci-
kan semptomlari duzelttigi bildirilmistir (15).

Omega-3 Yag Asidi

Bir hazirlik arastirmasinda yetiskinlerde Omega-
3 yag asitleri desteginin inflamasyonu azalttig:
ve akciger fonksiyonlarini gelistirdigi/dizelttigi
saptanmustir. Ayrica, bilimsel calisma raporlari-
nin farkl sonuclar ortaya koymasina karsin, si-
nirh sayida calismada balik yagi desteklerinin
cocuk ve yetiskin astim hastalarinda semptom-
lar iyilestirebilecegi bildirilmistir (15,16).

Potasyum

Normal miktarda potasyum iceren diyetle karsi-
lastirmali olarak yapilan calismalarda, potas-
yum bakimindan disiik diyetler akciger fonksi-
yonlarinda azalmaya eslik etmektedir. Diyette
balik, meyve ve sebzeler yoluyla potasyum ali-
minin arttirlmas! astimi énlemede veya tedavi
etmede 6nemli bir etkiye sahip olabilir. Yeterli
miktarda magnezyum alinmasi normal potas-
yum diizeylerini siirdirmek icin gereklidir. Ayri-
ca, diyette asir1 tuz veya kafein tiiketildiginde ol-
dugu gibi, astimin tedavisinde de kullanilan te-
ofilin; potasyumu azaltabilir (15). Bu anlamda
potasyum desteginin astimli hastalarda yararl
olabilecegi diistinilebilir.

Selenyum

Yapilan calismalar astiml bireylerin kanlarinda
dusiik diizeyde selenyum olma egilimi oldugunu
goOstermistir. Ayrica, toplum kaynakli yapilan
calismalar selenyumdan zengin gidalarin yen-
mesinin veya selenyum desteklerinin alinmasi-
nin astima karsi koruyucu bir etkiye sahip olabi-
lecegini desteklemistir (16). Bir calismada 14
hafta boyunca selenyum desteklerini alan hasta-
larin plasebo alan hasta grubu ile karsilastirldi-
ginda semptomlarda anlamli diizeyde iyilesme
gosterdikleri saptanmistir. Daha fazla sayili 6r-
neklemle ve daha uzun streli yapilacak bir¢cok
calismayla selenyum desteklerinin 14 haftadan
daha uzun siireli aliminin astimli hastalar igin et-
kili ve glivenli olup olmayacaginin arastirilmasi
Onerilmektedir (3,15).

Vitamin C

Sinirl sayida calisma olmasina karsin, astim gi-
bi allerjik hastaliklarin tedavisinde ozellikle di-
yette C vitamini iceren taze meyvelerin yararh
olabildigini gosteren bazi kanitlar bulunmaktadir
(15,16).

Koenzim Q-10

Astimli kisilerde bu antioksidan diizeyi kanda
dusiik olarak bulunabilir. Bununla birlikte; Koen-
zim Q-10 desteklerinin alinmasinin astim semp-
tomlarinda herhangi bir degisiklik yapip yapa-
mayacagi tam olarak bilinmemektedir (15).

Lactobacillus Acidophilus

Bagirsaklarda dogal olarak bulunan probiyotik-
lerin astim gibi allerjik reaksiyonlarin gelismesi
riskini azaltabilecegine dair kanitlar bulunmak-
tadir. Yapilan bazi calismalarda; astimh veya di-
ger allerji ile iligkili hastaliklari olan annelerin ha-
milelik ve emziklilik donemlerinde iken probiyo-
tik almalari durumunda bebeklerinde astim ge-
lisme olasiliginin daha az olabilecegine iliskin er-
ken sonuclardan s6z edilmektedir (15).

Likopen ve Beta-Karoten

Yapilan ¢alismalarin 6n raporlarinda; bu iki oksi-
dandan biri giinlik olarak alindiginda egzersizin
tetikledigi astim semptomlarinin énlenmesi ko-
nusunda yararli olabilecegi desteklenmistir (15).

Vitamin 86

Vitamin By dizeyleri astimli kisilerde genellikle
dusuktir. Uzun siire teofilin tedavisi alan astimli
hastalarin kandaki By degerleri disebilecegi icin
hastanin By destegi almasinin yararh olabilecegi
bildirilmektedir (3,15,16).

Antioksidanlar

Astimda antioksidan vitaminler veya dogal diyet
imminmodiilatorlerinin olasi roliine iliskin bazi
kanitlar bulunmaktadir. Ancak bu kanitlar astim-
i hastalarin tedavilerinde bunlarin énerilmesine
izin vermek icin hala yetersizdir (13,16).

BIiTKiSEL TEDAVILER
Flaxseed

Flaxseed iceren omega-3 yag asitlerinin, astim
semptomlarini hafiflettigi ve akciger fonksiyonla-
rin1 iyilestirdigi bildirilmektedir. Yapilan calismala-
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rin 6n raporlarinda; flaxseed iceren omega-3 yag
asitlerinin yetiskin astim hastalarinda inflamasyo-
nu azaltabilecegi ve akciger fonksiyonlarini iyiles-
tirebilecegi desteklenmistir (15).

Fransiz Deniz Cami

Fransiz deniz caminin aga¢ kabugundan cikarti-
lar1 Gizerine yapilan bir inceleme arastirmasinda;
bu c¢ikartilarin inflamasyonu azaltabilecegi ve as-
timli bireylerin akciger fonksiyonlarini dizeltebi-
lecegi desteklenmistir (15).

Lobelia (Lobelia inflata)

Lobelia’nin solunum yolunda mukuslari temizle-
meye yardim eden etkili bir ekspektoran oldugu
distintilmektedir. Lobelia’nin glivenilirligi ve et-
kililigi Gzerine birkac¢ calisma olmasina karsin,
gliniimizde bazi herbalistler astimin tedavi plani
icerisine lobelia’y1 dahil etmislerdir (15).

Altinkamis (goldenrod), ginkgo biloba, feverfew,
marsmallow’'un da astimli bireyler tarafindan
siklikla kullanildig: bildirilmistir (15,17).

GEVSEME ve ZIHIN-BEDEN TERAPILERI

Astim hakkinda egitim, gevseme teknikleri, so-
lunum egzersizleri, hipnoz, yoga ve biyofeed-
back, destek gruplarina katilm bu grup terapiler
arasinda sayilmaktadir.

Astimda yoganin kisa sureli etkileri oldugunu
gosteren bircok calisma vardir. Bir ¢alismada
yoga uygulanan astimli hastalarin gecirdikleri
atak sayisinda azalma, ila¢ tedavi skorlarinda
azalma, tepe akim hizinda artma oldugu saptan-
mustir (2).

Gevseme Teknikleri

Astim ve romatoid artrit gibi inflamatuvar hasta-
liklar Gizerinde olumlu etkilere sahiptir. Bazi ca-
lismalarin metodolojileri yetersiz olsa da; arastir-
malar, astimda daha az ila¢ kullanma, acil servi-
se daha az basvurma ve kendini iyi hissetme gi-
bi gevseme terapilerinin olumlu rolii oldugunu
desteklemektedir. Calisma sonuglarinin yetersiz-
ligine karsin; biyofeedback ve hipnoterapinin
hastaneye yatislar1 ve prednizolon gereksinimini
azalttigi, dolayisiyla da semptomlari hafiflettigini
destekleyen bazi ¢alismalar bulunmaktadir (3).

Bir meta-analiz ¢alismasinda; egitim, davranis-
sal beceriler, bilissel terapi ve danigsmanliktan

olusan psikoegitimin; astim ataklarini azalttig,
daha iyi akciger fonksiyonlarina yol actigi, teda-
viye uyumu ve psikolojik iyilik halini arttirdig,
saglik bakimmin kullanimini ve ila¢ kullanimini
azalttigi ortaya konmustur (3).

Solunum Egzersizleri

Solunum egzersizleri akciger hastaliklarinda yay-
gin olarak kullanilmaktadir. Yapilan ¢alismalarda
da bircok olumlu sonuglar bildirilmistir. Bu calis-
malarda inspiratuar kas egitimi verilen orta veya
ciddi dizeyde astimli hastalarda astim semptom-
larinda duzelme, f,- agonist kullaniminda azal-
ma, acil servise basvurularda ve hastaneye yatis-
larda azalma, hastaneden iyileserek ¢cikma oran-
larinda artma oldugu gosterilmistir (3).

Masaj

Cocuklarda yatmadan 6nce ebeveynler tarafin-
dan yapilan diizenli masajin anksiyeteyi azaltti-
g1, astima iliskin tutumu olumlu yénde etkiledi-
gi ve solunum fonksiyonlarini dizelttigini goste-
ren bazi ¢alismalar oldugu bildirilmektedir (3).

Qigong (Cigong)

Qigong hareket, meditasyon ve solunum teknik-
lerinin birlesmesinden olusan geleneksel olarak
“Yin Yang” teorisine dayali bir Cin tibbidir (18).
Otuz hasta ile yapilan bir pilot calismada tepe
akiminda dizelme, acil servislere basvuruda ve
saglk bakim maliyetlerinde azalma, hastalarin
kendilerini daha iyi hissetmesi ortaya konmus-
tur. Bu sonuglarnin desteklenmesi icin bircok
glcli ¢alismanin yapilmasina gerek vardir (3).
Son yillarda sistematik olarak yapilmis olan tib-
bi goézlemler, cigong tedavisinin cesitli kronik
hastaliklara yapilan miidahalelerde olumlu so-
nug verdigini kanitlamistir (3).

Buteyko Metodu

Astim ve diger solunumla ilgili saglik problemle-
rinin yénetiminde kullanilan, bilimsel temele da-
yandirilmis en etkili ilagsiz yaklasimdir (19). Bu-
teyko metodunun potansiyel olarak yarar gos-
terdigi bildirilmistir, ancak glinimize kadar bu
alanda deneysel degil, tanimlayici ¢alismalar
yapilmistir. Buteyko metodunun hiperventilas-
yonu ve B,- agonist kullanimini azalttigi, hasta-
larin yasam kalitelerini arttirdigi, buna karsin
FEV, duzeylerinde anlaml degisiklikler yarat-
madigi saptanmistir (3).
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Bronkodilatorler yerine Buteyko metodunu kul-
lanarak hastalarin semptomlarini (goéguste si-
kisma, “wheezing” gibi) kontrol altina alabilme-
leri, semptomlarin sikligi ve siddetinin azaltil-
mas! amaclanmaktadir. Bu metodun uygulan-
mastyla astimli hastalarin daha az mukus olu-
sumu, daha az goéguste sikisma hissi, daha iyi
uyuma deneyimledikleri ve kendilerini daha faz-
la enerjik hissettikleri, daha az ila¢ kullandiklari
bildirilmektedir (19).

Buteyko metodunun etkililigi klinik olarak 1994
yilinda Avustralya’da yapilan calismada goste-
rilmistir. Bu calisma Mitchell ve Brisbane tarafin-
dan yuratilmis ve “Australian Association of
Asthma Foundation” tarafindan desteklenmistir.
Ayrica, Buteyko metodunun etkililigini destekle-
yen Rusya’da yapilmis iki calisma bulunmakta-
dir ve metodun etkililigi bu calismalarla da des-
teklenmistir (19,20).

Brisbane, astiml bireylerde Buteyko metodunun
etkinligini incelemek Uzere 39 astimli bireyle
yaptigi calismasinda; i¢ aylik bronkodilator kul-
laniminin Buteyko uygulanan grupta %90 (kont-
rol grubunda %9), inhale steroid kullaniminin
%49 (kontrol grubunda degisiklik yok), alti haf-
tallk yasam kalitesinde %54 oranlarinda dizel-
me (kontrol grubunda %24 kétilesme) oldugu-
nu ortaya koymustur (19). Bowler ve arkadasla-
rinin yaptigi calismada da Buteyko solunum tek-
nigi uygulanan grupta; hiperventilasyonda ve t¢
aylik bronkodilatér kullaniminda azalma oldugu
kaydedilmistir (21). Motina ve arkadaslarinin
calismasinda Buteyko metodu uygulanan astim-
i hastalarin ilag yerine Buteyko’yu kullanarak
semptomlarini yonetebildikleri ve hastaliklarini
yonetmede kendilerine daha glivenli olduklari
bildirilmistir (19).

AKUPUNKTUR

Akupunktur astimda siklikla kullanilmaktadir
(22). Astim tedavisinde akupunktur kullanimi ile
ilgili yapilan calismalarin bazilarinda olumlu, ba-
zilarinda olumsuz sonuclar elde edilmistir. Akut
astimda akupunkturun bir kisim yararlari oldugu
gdzlenmistir, ancak bu f,- agonistlerle saglanan
yararlardan daha az olarak bulunmustur (2).

Maa ve arkadaslar kronik astimli hastalarin ya-
sam kalitesi Uzerine akupunktur ve akupressu-
re’'un etkilerini incelemislerdir. Calisma sonu-

cunda astimin standart tedavisine destek olarak
yapilan akupunktur ve akupressure’un hastala-
rin yasam kaliteleri Uzerinde klinik olarak an-
lamli bir diizelme goésterdigi saptanmistir (23).
Joos ve arkadaslarinin calismasinda akupunktur
uygulanan astimli hasta grubunun genel iyilik
halinin ve periferal kan parametrelerinin kontrol
grubuna gore daha iyi oldugu bildirilmistir (24).

1994 yilinda Medici; akupunkturun astim tizerine
olan kisa dénem etkisinin uzun dénem etkilerin-
den daha iyi oldugunu bildirmistir. Yapilan iki ¢a-
lismada astim semptomlarinda anlaml bir iyiles-
me oldugu belirtilmektedir. Bu calismalardan bi-
rinde uygulamadan iki hafta sonra ila¢ kullani-
minda istatistiksel olarak anlamli bir azalma gos-
terilmistir (2). Bagka bir calismada ise, antiast-
matik ila¢ kullanan astimli hastalara uygulanan
akupunkturun, akupunktur uygulanmayan as-
timli hastalara gére immiin yanitlarinin daha iyi
oldugu saptanmustir (2). Medici ve arkadaslari di-
ger bir calismalarinda, akupunkturla veya plase-
bo ile tedavi edilen 66 hastada, akciger fonksi-
yonlari, semptomlar ve ila¢ kullaniminda anlam-
Ii bir fark bulunmadigini saptamiglardir (25).
Martin ve arkadaslarinin 1970-2000 yillar ara-
sinda yayinlanan arastirmalar inceleyen meta-
analiz calismasinda; astimda akupunkturun et-
kinligine dair bir kanit bulunmadig: bildirilmistir
(26). Astimli hastalarda akupunkturun etkililigi-
ne iliskin yapilan diger calismalarda da anlaml
klinik sonuclar gosterilmemistir (22,27,28).

Amerika’daki “National Institutes of Health” tara-
findan 1997 yilinda verilen Konsensus Demecine
gore; astimda potansiyel olarak etkili bir tedavi
oldugu ifade edilmistir. Ancak konsensusta belir-
tilen 6nemli nokta; akupunkturun astimin gele-
neksel tedavisine ek olarak yapilmasi gerektigidir
(2). Bununla birlikte; bugline kadar yapilan ¢alis-
malar sonucunda astim tedavisinde akupunktu-
run kullanimi hakkinda destekleyici ve yeterli ka-
nitlarin saglanamadigi bildirilmektedir (2).

Turkiye’de resmen kabul géren ve yasayla uy-
gulama kosullar1 diizenlenen tek tamamlayici
tedavi yontemi akupunkturdur (29).

KIROPRAKTIK

Astimda kiropraktik kullanima iliskin sadece
anektodal tarzda bir tane yayin mevcuttur (3). Ki-
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ropraktisler; bazi astiml kisilerin spinal manipi-
lasyondan yarar gordiklerini bildirmislerdir. An-
cak bilimsel calismalarin sonuclari biraz karisiktir.
Son bir literatir inceleme calismasi, astimli kisile-
rin el ile tedavi edilmesini destekleyen veya red-
deden yeterli bir kanit olmadigini bildirmektedir.
Incelenen bu calismalardan birinde; astiml kisi-
lerde spinal manipilasyon ile yalanci maniptilas-
yonun etkisi karsilastirnlmistir. Her iki grupta as-
tim semptomlarinda diizelme oldugu, ancak ara-
larinda bir fark bulunmadigi saptanmistir. Seksen-
bir hasta ile yapilan diger bir calismada kiroprak-
tik bakimin astim ataklarini %45 oraninda azaltti-
g1 bildirilmistir. Cocuklarla yapilan bir calismada
ise, kiropraktik bakim alirken astim ila¢ dozlarin-
da %66’lk bir diistis oldugu ve semptomlarda ra-
hatlama bildirildigi saptanmustir (30).

HOMEOPATI

Homeopati; TAT In en yaygin kullanilan tedavi-
lerinden biridir ve kullanimi Avrupa’da oldukca
yaygindir. Fransa, Almanya ve Isvicre’de home-
opatiye iliskin harcamalar sosyal saghk giiven-
cesi kapsaminda yer almaktadir. Hindistan’da
cok yaygin ve popller bir sistem olup; Avustral-
ya ve Yeni Zelanda’'da siklikla kullanilmaktadir
(30). Homeopati; Turkiye'de yeni yeni tanin-
maktadir ve bu alanda calisan kisiler vardir. (l-
kemiz i¢cin en énemli sorun preparatlarin Turki-
ye’de bulunmamasidir. Preparatlar laboratuvar-
larda 6zel olarak uretildiginden yurt disindan ge-
tirilmesi gerekmektedir (30).

Yapilan bir calismada t¢ aylik izlem sonucunda
semptomlarin siddetinde anlaml bir azalma ol-
dugu bildirilmistir. Ancak peak akim 6l¢timlerin-
de anlaml bir fark saptanmamustir. Diger bir ca-
lismada alti ay homeopati uygulanan tedavi gru-
bunda peak flow artmis, plasebo grubunda ise
azaldig: bildirilmistir. Cocuklarda yapilan bir ca-
lismada alt1 aylik sirede alevlenmelerin sikhgi,
siiresi ve siddetinde anlaml bir fark gosterileme-
mistir (2). Allerjik rinitle ilgili yapilan birkag
kontrolli calismada; homeopatik immiinoterapi
olarak da adlandirilan isopati kullanilmistir. Bu
calismalarda semptomatik iyilesme, antihista-
min kullaniminda azalma, nazal hava akiminda
iyilesme oldugu gosterilmistir. Astimla ilgili bir
calismada isopatinin astim lizerinde anlaml et-
kilerinin oldugu gosterilmistir. Ancak bu calis-

manin en 6nemli sinirhhiginin 28 hasta ile yapil-
mis olmasi ve sonu¢ Olcimi olarak akciger
fonksiyonlarinin 6lgiimiinden ziyade hastalarin
astim1 algilamalarinin Ol¢cilmiis olmasi olarak
bildirilmistir (2).

AYURVEDA

Giinimizde yeni bir tip dali olarak bilinen Ayur-
veda, binlerce yil 6ncesine dayanan Hindistan
kokenli en eski tip sistemlerinden biridir. Ancak
basta Amerikalilar olmak Uzere batililarca tekrar
gozden gecirilmis ve modernize edilmistir (31).
Ayurvedik tipta yaygin olarak kullanilan bir bitki
olan Boswellia serrata az sayidaki astiml hasta
grubunda plasebo ile karsilastirilarak test edil-
mistir. Boswellia serrata alan hasta grubunun
%70’inde nefes darhg: gibi semptomlarda azal-
ma ve akciger fonksiyonlarinda diizelme (plase-
bo alan grubun %27’sinde diizelme) saptanmis-
tir (30). 1990 yili Ocak ayinda, Amerikan Kon-
seyince yasal, tavsiye edilecek bir tip dali olarak
kabul edilmistir (31).

SONUC

TAT’1 6neren veya TAT kullanan hastalarin teda-
vi ve bakimini yUriten saglk profesyonelinin, as-
timl hastanin yasam kalitesini ve klinik sonucla-
rint iyilestirmek ve bu tedavi seceneklerini iyi bir
sekilde kullanilmak icin hastanin alternatif teda-
vilerle ilgili gorusleri hakkinda bilgi sahibi olmasi
onemlidir. Bu nedenle hasta ve saglik profesyo-
neli arasinda yargilayici olmayan bir iletisim ku-
rulmalidir. Tedavi seceneklerini arastirmada has-
tanin tercihlerinin ve kararlarinin dikkate alinma-
masl, hasta ile olan iletisimi olumsuz etkileyebilir
ve hastanin glivenli olmayan tedavi secenekleri
acisindan risk altina girmesine, uygulanmasi ge-
rekli olan geleneksel tibbi astim tedavilerini bi-
rakmasina ve boylelikle de yetersiz denetim al-
tinda olmasina yol acabilir (32).

Astimda bazi TAT tedavilerinin etkililigi konu-
sunda yapilan bircok ¢alismanin sonuclari 6n ra-
porlar olarak bildirilmistir. Bununla birlikte as-
timli bireylerin hastaliklar ile ilgili semptomlar:
gidermek/hafifletmek icin TAT kullanmalarina
karsin, astimda TAT kullanimina iliskin mevcut
bir rehber bulunmamaktadir. Bu dogrultuda,
saglik bakim profesyonellerinin astimda alterna-
tif tedavilerin yararlari/yan etkileri/uygulama
yontemleri/kontrendikasyonlari konusunda da-
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Astiml hastalarda tamamlayici ve alternatif tedavi kullanimi

ha fazla donanimli olmalar, bu alanda kanit
olusturacak calismalara agirlik vermeleri ve elde
edilen sonuglar dogrultusunda etkinligi kanitla-
nan TAT uygulamalar ile ilgili rehberler olustur-
malar1 6nerilmistir.
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