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OZET Tiim diinyada beklenen yasam siiresinin uzamast ile birlikte
yasl sayisindaki artis dikkat ¢ekici bir hale gelmistir. Yaslanmayla be-
raber kronik hastaliklar, kullanilan ilaglarin yan etkileri, hastaliklarla
bas edememe ve hastaliklarin sonucunda ortaya ¢ikan semptomlar gibi
pek cok olumsuz durum ortaya ¢ikmaktadir. Yaslilar, ortaya ¢ikan bu
olumsuz durumlari azaltmak i¢in pek ¢ok yontem denemektedirler. Bu
yontemlerden biri de geleneksel ve tamamlayict tip (GTT) uygulama-
laridir. Yaghlarda 6zellikle bagisiklik sistemini kuvvetlendirme, ilag-
larin yan etkilerini azaltma, agri yonetimi, kronik hastaliklarda
semptom yonetimini saglama ve yasam kalitesini artirma gibi istekler,
modern tedavi yontemlerinden beklentinin kargilanmamast, ruhsal ve
fiziksel olarak daha iyi hissetme gibi pek ¢ok sebep GTT uygulamala-
rina olan ilgiyi de artirmistir. Ancak yashlarin var olan kronik hasta-
liklar, kullandiklart ¢oklu ilaglar nedeni ile 6zellikle bu yontemleri
kullanmalari ayrica risk olusturmaktadir. Literatiirde goriildigii tizere
ozellikle yashilarin GTT yontemlerinden bitkisel iiriinleri tercih etme-
leri, bilgi kaynagi olarak arkadas ve ¢evrelerinden yararlanmalar1 du-
rumu daha da riskli hale getirmektedir. Bu dogrultuda yaslilart mevecut
risklerden korumak i¢in bakimlar1 esnasinda GTT uygulamalari konu-
sunda onlardan bilgi alinmasi, dogru yontem ve uygulama almalari i¢in
giivenli merkezlere yonlendirilmeleri olduk¢a 6nemlidir. Bu derleme
ile yash bireylerin GTT uygulamalarini kullanma durumlari, kullanma
nedenleri, bilgi kaynaklar1 ve yasli bireylerde GTT uygulamalarinin et-
kileri hakkinda bir ¢er¢eve olusturulmasi amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Yasli; tamamlayici terapiler; hemsirelik

ABSTRACT With the prolongation of life expectancy all over the
world, the increase in the number of the elderly has become remarkable.
Along with aging, many negative conditions such as chronic diseases,
the side effects of the drugs used, the inability to cope with the diseases
and the symptoms that occur as a result of the diseases arise. The elderly
try many methods to reduce these negative situations. One of these
methods is traditional and complementary medicine (TCM) practices.
Many reasons such as strengthening the immune system, reducing the
side effects of drugs, pain management, symptom management in
chronic diseases and increasing the quality of life in the elderly, not
meeting expectations from modern treatment methods, feeling better
mentally and physically, have led to the interest in TCM applications.
However, the use of these methods in particular by the elderly, due to
their existing chronic diseases and the multiple drugs they use, also
poses a risk. As it is seen in the literature, especially the elderly prefer
herbal products from TCM methods and benefit from their friends and
circles as a source of information, making the situation even more risky.
In this respect, it is very important to get information from them about
TCM practices during their care in order to protect the elderly from ex-
isting risks, and to direct them to safe centers in order to get the right
method and application. With this review, it is aimed to create a frame-
work about the use of TCM practices by the elderly, the reasons for
using them, information sources and the effects of TCM practices on the
elderly.
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Teknolojinin gelismesiyle beraber, sosyokiiltii-
rel ve ekonomik sartlarin gelismesi, pek ¢ok hastali-
gin tedavi edilmesi gibi unsurlara bagli olarak
ortalama yasam siiresi artarken diger taraftan buna
bagli olarak diinya niifusu giderek yaglanmaktadir.'
2030 yilina kadar diinya toplam popiilasyonunun
%22’sinin yasl bireylerden olusacagi tahmin edil-

mektedir. Tiirkiye Istatistik Kurumunun 2020 verile-
rine gore 65 yas ve iistii birey oran1 %9,5 diye ifade
edilirken bu oranin 2023 yilinda %10,2’ye kadar ytik-
selecegi diistiniilmektedir.”

Yasam siiresinin artmasi ile beraber tedavisi zor,
kronik ve malign hastaliklardaki artig, modern tedavi
yontemlerinden beklentinin karsilanmamasi, ruhsal
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ve fiziksel olarak daha iyi hissetme gibi pek ¢ok se-
bepler geleneksel ve tamamlayict tip (GTT) uygula-
malarina olan ilgiyi daha fazla artirmistir.’> Son
donemlerde bu uygulamalarin kullaniminda artis ol-
dugu ve diinya niifusunun 3/4’tiniin bu yontemleri
kullandig1 literatiirde de goriilmektedir.®” Diinyada
hemen hemen her yas grubunda olduk¢a yaygin bi-
¢imde kullanilmakla beraber 6zellikle yashilar tara-
findan siklikla tercih edilmektedir.®” Yaslilart GTT
uygulamalarina yonlendiren sebepler arasinda daha
saglikli ve uzun yagama istegi, bagisiklik sistemini
kuvvetlendirme, ilaglarin yan etkilerini azaltma, agri
yonetimi, umutsuzluk duygusundan kurtulma, kronik
hastaliklarda semptom yonetimini saglayarak yagam
kalitesini artirma gibi faktorleri siralayabiliriz.>*#

GTT yontemlerinin yarar1 oldugu kadar biling-
sizce kullanilmalart sonucu pek ¢ok olumsuz etkile-
riyle hastaligin ilerlemesine ve organ fonksiyon
bozukluklarina sebep olabilmektedir. Ozellikle yash
bireylerde polifarmasi de g6z oniine alindiginda, bit-
kisel tiriinler yaslh bireylerde ilag-bitki, ilag-ilag etki-
lesimleri sonucu daha tehlikeli olabilmekte, farkl
GTT uygulamalari kaza ve yaralanmalar sebep ola-
bilmektedir.>” Bu yiizden bilhassa hastalarla iletisimi
en fazla olan saglik profesyoneli olan hemsirelere
biiyiik sorumluluklar diigmektedir.

Yaglilarin GTT yontemlerini kullanma durum-
larinin tespit edilmesi, mevcut kronik hastaliklar ve
ilag kullanimlart ile birlikte yan etkilerinin engellen-
mesi i¢in biitlinciil bakim veren hemsirelerin bakim-
lar1 esnasinda bu konuyu ele almalari ¢ok dnemlidir.
Ozellikle yaslilarin fiziksel rahatsizliklarmin yani sira
sosyal, ruhsal, spiritiiel acidan da degerlendirilmeli-
dir. Ciinkii birey bir biitiindiir ve herhangi bir boyutta
meydana gelen degisim ya da yetersizlik baska bir
boyutu da etkileyebilmektedir. Ayrica yaglilarda
yasin ilerlemesi ile meydana gelen ve organizmada
ilag metabolizmasini etkileyen farkliliklari, ilag etki-
lesimleri gibi konular1 da g6z dniine alarak olasi risk-
leri engellemelidirler.>’

Bu derlemede, konu ile ilgili literatiir gézden
gegirilerek yasli bireylerin GTT uygulamalarini kul-
lanma durumlari, kullanma nedenleri, bilgi kaynak-
lar1 ve yasgh bireylerde bu uygulamalarinin etkileri
konular1 incelenecektir.
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I GTT UYGULAMALARININ
SINIFLANDIRILMASI

GTT uygulamalari Ulusal Tamamlayic1 ve Integratif
Saglik Merkezi [National Center for Complementary
and Integrative Health (NCCIH)] tarafindan son giin-
cellenen haliyle 3 kategoride toplanmistir. Bu kate-
goriler; dogal iiriinler, zihin ve beden uygulamalar:
ve diger tamamlayici saglik yaklasimlaridir.”’

1. Dogal Uriinler: Sifah bitkiler, prebiyotikler,
probiyotikler, vitaminler ve bitkisel {irtinleri kulla-
nilarak insan saghigini kuvvetlendirmek, kanser,
yara, ilser, stres, depresyon, uyku bozuklugu,
kabizlik, kalp-karaciger hastalig1 gibi pek ¢ok has-
talig1 tedavi etmek amaciyla kullanilan yontemler-
dir. 10,11

2. Zihin ve Beden Uygulamalari: Akupunk-
tur, masaj, meditasyon, yoga, gevseme teknikleri,
Tai chi, Qigong, hipnoterapi, terapdtik dokunma,
kayropraktik ve osteopatik manipiilasyon ve hare-
ket terapileri bu grupta yer alir. Bu tiir uygulamalar
viicudun kendi i¢indeki tedavi edici mekanizmalari
hareketlendirerek, zihin, beden, ruh ve davranis ara-
sindaki iliskileri etkileyerek, anksiyete, kanser, bas
agrisi, irritabl bagirsak sendromu, sigara ve alkol ba-
gimlilig1, depresyon gibi pek cok hastaligi iyilestir-
mek amaciyla kullanilmaktadir.®'> Ayrica kas-iskelet
sistemini giiclendirmek ya da tedavi etmek amaciyla
pek cok degisik teknik i¢eren terapi yontemi oldugu
sOylenebilir. Viicudun dolagim, lenfatik ve sinir sis-
temlerini etkileyerek kas-iskelet sistemi agrilarini,
norolojik bozukluklari, kaygi-iiziintii ve hormonal
denge bozukluklarini tedavi etmek amaciyla da kul-
lanilmaktadir.'>"

3. Diger Tamamlayict Saglk Yaklasimlari: Ge-
leneksel sifact uygulamalari, geleneksel Cin tibbu,
fonksiyonel tip uygulamalari, ayurveda, homeopati
ve naturopatidir. Bu siniflamanin igerisine girmekle
birlikte yan etkisi bulunmayan, bedenin kendi ken-
dine tedavi etme yollarini harekete geciren, optimal
sagligin devam etmesine yardimci olan, hastaliklarin
tedavisinde kullanilan dogal bir uygulama ¢esididir.
Depresyon, alerjik rinit, bas-bel-diz ve boyun agrisi,
bulanti-kusma, romatoid artrit, inme gibi pek ¢ok has-
taligin tedavisinde kullanilmaktadir.® !4
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I YASLI BIREYLERIN GTT UYGULAMALARINI
KULLANMA SIKLIKLARI

GTT uygulamalarinin kullanimi; gelismekte olan iil-
kelerden Kolombiya’da %40, Sili’de %71, Afrika iil-
kelerinde %80 iken gelismis iilkelerde Fransa’da
%49,3, Avustralya’da %48,2, Kanada’da %70,4,
Amerika’da %42,1 oraninda oldugu belirtilmekte-
dir.">'® Tanzanya, Hindistan, Etiyopya, Uganda gibi
tilkelerde kullanim orani %60-90 arasindadir.'” 2010
ve 2012 yillart arasinda Avrupa’da geleneksel ve ta-
mamlayici tedaviye iliskin bir arastirma programi
olan CAMbrella projesi sonucuna gore herhangi bir
zamanda herhangi bir yontemi kullanim sikligimin
%0,3-86 arasinda degistigi belirtilmistir. CAMbrella
raporuna gore lilkelerdeki geleneksel ve tamamlayici
tedavi kullanma oranlar1 Tirkiye’de %48-86, Dani-
marka’da %45-59, Isveg’te %5-64, Ingiltere’de %6-
71, lIsvigre’de %5-57, Finlandiya’da %11-43,
Italya’da %16-84, Israil’de %5-43, Ispanya’da %15-
47 arasida oldugu agiklanmustir.'® Kav ve ark.nin in-
celedikleri literatiir ¢alismasinda, bu yontemleri
kullanim sikliginin Amerika’da %25-84, Japonya’da
%45, Avustralya’da %17,1 oldugu agiklanmigtir."
Simgek ve ark.nin yaptig1 aragtirmada, Tirkiye’de
GTT kullanim oran1 %60,5 olarak belirtilmistir.>’ Er-
dogan ve ark.nin yaptig1 arastirmada, huzur evinde
yasayan yaslilarin %59,1’inin geleneksel ve tamam-
layict tedavi uygulamalarindan en az birini kullan-
diklar1 saptanmistir.’ Dedeli ve Karadakovan’in
yaptig1 arastirmada, yaglilarin %54,3 iiniin bu uygu-
lamalar1 kullandig1 ifade edilmistir.?! Sagkal ve
ark.nin yaptig1 ¢alismada, Tiirkiye’de kirsal kesimde
yasamint devam ettiren yaslilarin %98,3intin GTT
uygulamalarimi kullandigi agiklanmigtir.?? Sayin
Kasar ve ark.nin ¢aligmalarinda da yashlarin
%25,8’inin agriya yonelik tamamlayict ve alternatif
tedavi yontemi kullandig1 belirlenmisgtir.>*

I YASLI BIREYLERIN GTT UYGULAMALARINI
KULLANMA NEDENLERI

Son zamanlarda GTT uygulamalarinin, kolay ulasi-
labilir olmasi, cogunlukla kullanilan tiriiniin dogal ol-
masi ve kullanilan ilaglardan daha giivenli oldugunun
ve herhangi bir yan etki gostermeyeceginin diisiiniil-
mesi, bir profesyonele danigmaktan daha kolay ol-
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dugu diistincesi gibi pek ¢cok faktdr bu yontemlere du-
yulan ilgiyi artirmigtir. Ayrica psikososyal olarak bi-
reylerin; tibbi tedavinin tek basina yeterli olmadigini
diistinmesi, bagisiklik sistemini gii¢clendirdigine inan-
masi, merak duygusu, daha 6nceki tecriibeleri, semp-
tomlarin meydana getirdigi anksiyete, emosyonel ve
sosyal 1iyilik halinin azalmasi da bu uygulamalarin
siklikla tercih edilmesinde etkili olmaktadir.’*¢

Bunun yani sira GTT yontemlerini kullanma ne-
denleri kronik hastalik tipine gore de degisiklik gos-
termektedir. Kronik bobrek yetersizligi hastalar
hastalig1 tedavi etmek ve semptomlar: hafifletmek,
diyabet hastalar1 diyabeti yonetmek, hipertansiyon
hastalar1 tansiyonu diizeltmek, kanser hastalar1 kan-
serle miicadele etmek, kanserin tekrarlanmasini 6n-
lemek, sifa bulmak ve semptomlarmi hafifletmek
maksadiyla GTT uygulamalarmi kullanmaktadir-
lar.348

Ozsiirekci ve ark.nin yaptig1 calismada da yash-
lar, GTT yontemlerine bagvurma nedenlerini mevcut
tedaviye ek katki saglamak, daha dnce bu yontem-
lerden fayda gérmiis olmak ve mevcut tedavisini ye-
tersiz gordiikleri i¢in kullandiklarini belirtmislerdir.**

N YASLIBIREYLERIN
GTT UYGULAMALARINDA
BILGI KAYNAKLARI

GTT uygulamalarinin kullanimi hakkindaki dogru
bilgilere ulagmak i¢in dogru kaynak kullanimi da son
derece 6nemlidir. Literatiirde, bu uygulamalar1 hak-
kindaki bilgi kaynaklari en ¢ok televizyon, internet,
yakin arkadas, aile diye siralanirken, saglik ¢alisan-
lar1 ve aktarlar gibi faktorlerinde etkili oldugu ifade
edilmektedir.”?* Medya, genis kitlelere ulasmada ¢ok
6nemli bir ara¢ olmanin yani sira GTT uygulamala-
rinin tanitilmasinda ve bu yontemlerin kullaniminin
yaygilastirilmasina da yardimer olmaktadir.?

Kanser, depresyon, diyabet i¢in alternatif tedavi
yontem Onerileri sunan internet sitelerinin aragtiril-
dig1 bir ¢alismada, pek ¢ok sitenin iirlin tanitim
amagli oldugu ve bazilarimin da tehlike icerdigi tespit
edilmistir. Bu ylizden yazili veya gorsel medyada ya-
yimlanan GTT uygulamalar1 hakkindaki bilgilerin ya
da yaymlarin gergekci ve bilimsel bilgi icerip icer-
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medigi, alaninda uzman bireyler tarafindan verilip
verilmedigi dikkatlice ele alinmasi gereken bir konu-
dur.7,25A26

Berretta ve ark., italya’da kanserli hastalar iize-
rine yaptiklar1 ¢caligmalarinda, GTT ye iliskin bilgi
kaynaginin %47,7 oraninda ilk sirada medya oldu-
gunu belirtmiglerdir.?” Yavuz ve ark.nin, meme kan-
serli hastalar lizerine yaptig1 aragtirma sonucunda da
GTT’ye iliskin bilgi kaynaklarinin %46,8 medya,
%25,8 akraba, komsu, arkadas ve %13,7 baska bir
meme kanserli kisi oldugu saptanmistir.2® Ozsiirekci
ve ark.nin ¢alismasinda da yaslt bireylerin GTT
yontemlerini en sik komsu-tanidiklarindan ve te-
levizyondan 6grendikleri, en az bilgiyi saglik cali-
sanlarindan aldiklari tespit edilmistir.>*

| YASLI BIREYLERDE
GTT UYGULAMALARININ ETKILERI

Yagli bireyler ile yapilan ¢alismalarda ¢ogunlukla bi-
reylerin bitkisel {riinleri tercih ettigi, bunlarin yani
sira masaj, beslenme takviyesi, aromaterapi ve sicak
uygulamalar1 kullandiklar1 gorilmektedir.®?!22:23
Yaglilarda siklikla tercih edilen yontemlerinden biri
olan bitkisel iirinlerin kullanim1 dikkatle ele alin-
malidir.?3! Yashlikta ¢oklu ila¢ kullanimu ile birlikte
dogal bitkisel {iriinlerin tercih edilmesi sonucunda
beklenen terapotik cevabin abartili olmasina ya da
esas tedavinin etkinliginin diigmesine sebep olabil-
mektedir. Bitkinin dogrudan toksik etkileri, ilag ve
baska bitkilerle olan etkilesimler (bitkisel {irlin-organ,
bitkisel {irlin-ilag), kontaminasyona bagl etkiler, aler-
jik reaksiyonlar gibi pek ¢ok durumla kars1 karsiya
kaliabilmektedir.?*!

Bitkilerin olumsuz etkileri bireyin yasi, cinsiyeti,
beslenme durumu, genetik yapisi, kronik hastaliklar
gibi pek cok unsura bagli olarak farklilik géstermek-
tedir. Bunun yani sira bitkiler kardiyovaskiiler, kara-
ciger, renal, deri, gastrointestinal, nérolojik biitiin
organ ve sistemlerini de negatif yonde etkileyebil-

2931 Bitkisel tirtinlerden zencefil; trombok-

mektedir.
san sentezini inhibe etmekte, aspirin, tiklopidin,
varfarin gibi antitrombotik ve antikoagiilan ilaglarla
kullanimu etkilesime sebep olabilmekte ve kanama ile
sonuglanabilmektedir.”*> Ginseng, antihipertansifler,

kardiyak glikozitler, diiiretikler, antidepresanlar, an-
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tidiyabetikler gibi pek cok ilagla etkilesime girebil-
mektedir.?3? Kizilcik, sarimsak, zencefil, tiziim suyu
ve ginseng antikoagiilanlarla birlikte kullanildiginda
kanama riskini artirabilmektedir.?>3? Gingko biloba;
yaglt bireylerde hafizay1 giiclendirmek, enerji ve
performans: artirmak i¢in kullanilmakta ama bu
preparatlar ayn1 zamanda pihtilagmay: azalttigindan
kanamaya sebep olabilmektedir.?*3? Yine yagl bi-
reylerde trazodon ile G. biloba preparatlari beraber
alindiginda koma gelisebilmektedir.?*3? Ayni za-
manda G. biloba preparatlarinin yiiksek dozlari an-
tikonviilsanlarin  etkinligini ~ diisiirebildiginden
dolay1 epileptik ataklarin kontrol edilmesini giicles-

tirmektedir.2%3?

Yaglilarda zihin ve beden temelli yaklagimlarin
kullanildigi ¢aligmalarda da olumlu sonuglar tespit
edilmistir.** Lai ve ark.nin yaptig1 akupres c¢aligma-
sinda, yaslilara 8 hafta, haftada 3 kez uygulanan
akupresin uyku kalitesini iyilestirdigi belirlenmisgtir.>*
Yaslilara yonelik yapilan bir ¢calisma da Alzheimer
ve demans hastalarinda animsama terapisinin yash
bireylerde depresyon belirtilerini azalttig1, bilissel is-
levleri ve yasam kalitesini artirdigi belirlenmistir. >3
Demans1 olan yash bireylerle yapilan bir ¢aligmada
da bireysel miizik terapisinin ajitasyonu ve psikotro-
pik ila¢ kullanimini azalttig1 bildirilmistir.”” Oken ve
ark., 65-85 yaslar1 arasinda olan 135 saglikli yasli bi-
reyi rastgele yontemle, yoga, egzersiz ve kontrol
grubu olmak iizere 3 gruba ayirmistir. Yoga grubuna
6 ay boyunca haftada bir kez 8 asanadan olusan yoga
seansl, egzersiz grubuna ise 6 ay boyunca haftada bir
kez, 1sinma egzersizleriyle baglayan ve esneme ile
biten 400 m’lik ylirlimeden olusan bir antrenman
yaptirilmistir. Yapilan analizler sonucunda, yoga gru-
bunun yasam kalitesi egzersiz yapan yaglilara gore
daha yiiksek bulunmugtur.® Nick ve ark.nin 2016 y1-
linda 20 yasl bireyle yaptiklar1 randomize kontrollii
calismada, bireylere 8 hafta boyunca yoga egzersiz-
leri uygulanmistir ve kontrol grubuna gore diigme-
lerde anlamli azalma goriilmustiir.*

GTT uygulamariyla bu olumlu etkilerin ortaya
cikmasinin yani sira beden temelli tedavilerde agri,
sinir ve kas yaralanmalari, enfeksiyon gibi olumsuz
sonuclarin da gelisebildigi yapilan ¢aligmalarda bil-
dirilmektedir. NCCIH o6zellikle resmi sayfasinda bu
uygulamalara yonelik riskler agisindan uygulayici ve



Servet KALYONCUO ve ark.

Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2023;8(1):176-82

kullanicilart yapilan caligmalarla birlikte bilgilen-
dirmektedir. Yasllar viicut biitiinliigii ve saglamligi
acisindan daha hassas olmalar1 nedeni ile bu uygu-
lamalar yakindan izlenmeli ve tedaviler dikkatle uy-
gulanmalidir.

J} GTT KULLANIMINDA BAKIM VEREN
HEMSIRELERE DUSEN GOREVLER

Sonug olarak tiim diinyada ve iilkemizde yaglhilar
GGT uygulamalari tercih etmektedirler. Bu yon-
temlerin, herhangi bir yan etkisinin olmayacaginin
diisiiniilmesi ve kolay ulasilmasi yash bireylerle de
istenmeyen sonuglar gelismesine neden olabilmekte-
dir. Bu dogrultuda hemsirelerin yasl bireylerle ba-
kimlar1 esnasinda GGT uygulamalar1 konusunda
mutlaka bilgi almasi, yaslilara yonelik yargilamadan
bir tutum igerisinde olmalar1 ve onlar1 dogru yontem
ve uygulama almalari i¢in glivenli merkezlere yon-
lendirmeleri olduk¢a dnemlidir. Bunun i¢in hemsire-
ler de GGT uygulamalarmin yaglilarda tespit edilmesi
ve izlenmesinin dnemine yonelik farkindalik olustu-
rulmasi, yashlarin dogru bilgilere ulasmasi i¢in dogru
kaynak kullanimina yonlendirilmesi, GGT uygula-
malar konusunda bilgi ve uygulamalarinin artirilmasi
icin egitimlerin diizenlenmesi &nerilebilir. Ozellikle
istismara agik bir alan olmas1 sebebiyle GGT uygu-
lamalarina yonelik denetim mekanizmasinin aktif bir
sekilde isletilmesi, Saglik Bakanlig1 tarafindan serti-
fikalandirilan kisilerin bu alanda hakim kilinmasina
ve yapilacak farkindalik ¢aligmalartyla da bireylerin
kontrolsiiz, yetkisiz ve onaysiz kigilerden hizmet al-
masinin engellenmesine yonelik politika {iretilmesi
de oldukca 6nemlidir. Bunun yani sira yazili veya
gorsel medyada yaymlanan GGT uygulamalari hak-
kindaki bilgilerin ya da yayinlarin gercekei ve bilim-
sel bilgi igerip igermedigi, alaninda uzman bireyler
tarafindan verilip verilmedigi dikkatlice ele alinmali-
dir. Kullanilan yontem ve kronik hastaliklar1 ve ilag-
larmin etkilesimleri degerlendirilmeli, yaslilara
komplikasyonlar ve belirtileri agisindan egitimler ve-
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rilmelidir. Ayrica yaglilarda siklikla tercih edilen
GGT uygulamalarindan biri olan bitkisel {iriinlerin
kullanimi dikkatle ele alinmali, bitkilerin dogrudan
toksik etkileri, ila¢ ve baska bitkilerle olan etkile-
simleri (bitkisel iiriin-organ, bitkisel iiriin-ilag), kon-
taminasyona bagl etkileri, alerjik reaksiyonlart goz
onilinde bulundurularak 6zellikle bitkilerin olumsuz
etkilerinin bireyin yasi, cinsiyeti, beslenme durumu,
genetik yapisi, kronik hastaliklar gibi pek ¢ok unsura
bagl olarak farklilik gdsterebilecegi unutulmamali-
dir. Ozellikle GTT uygulamalarindan giivenli bir se-
kilde yararlanmalari i¢in hangi kurum ve kurulustan
hizmet alacaklarini, hekim ve saglik profesyoneli di-
sinda uygulama yaptirmamasi gerektigi hakkinda da
bilgilendirme yapilmalidirlar. Ek olarak yasli bireyin
kendisi ifade etmese bile bazi durumlarda tahlil so-
nuglarinda asir1 degerler ortaya cikabilmektedir.
Boyle durumlarda veri toplayan hemsirelerin GTT
uygulamalarini da aklina getirmesi ve bu durumu sor-
gulamas1 6nemlidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iliskisi, danigmanlik, bilirkisilik, herhangi bir fir-

mada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur:
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