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Giriş
Tamamlayıcı ve alternatif tıp (TAT) uygulamaları temel tıbbi tedavi-

ye ek ya da temel tıbbi tedavinin yerine kullanılan, uygulamaları genelde 
konvansiyonel tıp tarafından tedavi olarak kabul edilmeyen çeşitli tıbbi ve 
sağlık bakım sistemi, pratikleri ve ürünleri olarak tanımlanmaktadır (Hos-
sein et al., 2014, Amira ve Okubadejo, 2007; National Institutes of Health 
[NIH], 2018). TAT konusunda yapılan araştırmalar Afrika, Asya ve Latin 
Amerika gibi gelişmemiş ya da gelişmekte olan ülkelerde hastaların bazı 
tedavi ihtiyaçlarını karşılamak amacıyla geleneksel uygulamalara başvur-
maları doğrultusunda geleneksel tıp teriminin tamamlayıcı ve alternatif 
tıpa karşılık gelecek şekilde kullanıldığını da göstermektedir (Hasan ve 
ark. 2009).  Ulusal Sağlık Enstitüsü, TAT uygulamalarını: 1) Alternatif 
Tıbbi Sistemler 2) Zihin-Beden Müdahaleleri 3) Biyolojik Temelli Te-
daviler 4) Manipülatif ve Vücut Temelli Yöntemler 5) Enerji Tedavileri 
olmak üzere beş ana grupta sınıflandırmaktadır. (Amira ve Okubadejo, 
2007; Hughes et al., 2005; Namjooyan et al., 2014; NIH, 2018) (Tablo 1). 

Bununla birlikte, TAT uygulamalarının ilgili alanlarda kullanımı ve 
iyileştirici etkileri bilim insanları açısından tam anlamıyla kanıtlanabilmiş 
değildir. Bu duruma paralel olarak, bilim ve düşünce dünyası içerisin-
de TAT uygulamalarının bilimsellik statülerine diğer bir deyişle bilim ya 
da sözde bilim olarak değerlendirmelerine yönelik ortak bir görüş ileri 
sürülememektedir (Yardımcı, 2019). Ancak, son zamanlarda TAT tedavi-
lerinden elde edilen olumlu sonuçlar TAT uygulamalarının tıp dünyasın-
da daha popüler hale gelmesine ve kullanım sıklığının tüm dünyada artış 
göstermesine yol açmıştır (Eisenberg et al., 1998; Brunelli ve Gorson, 
2004; Bahall, 2015). Bu doğrultuda, TAT kullanımı prevalansının dünya 
genelinde %9.8 ile %76.0 arasında olduğu belirtilmektedir (Harris vd., 
2012). TAT kullanımı ile ilgili olarak Amerika Birleşik Devletleri’nde, 18 
yaş ve üstü bireylerin %74.6’sının bir çeşit TAT tedavisine başvurduğu, 
%14.8’inin ise lisanslı veya sertifikalı bir TAT uygulayıcısından bakım 
talep ettiği belirtilmektedir (Barnes et al., 2004). Amerikan Hastane Der-
neğinin (American Hospital Association-AHA) 2011 yılında yaptığı bir 
araştırmada hastanelerin TAT tedavisi sunma durumları araştırılmış ve ça-
lışmaya katılan hastanelerin %42’den fazlasının akupunktur, kayroprak-
tik, homeopati, diyet ve yaşam tarzı değişiklikleri, bitkisel ilaç ve masaj 
terapisi gibi bir veya daha fazla alternatif tıp tedavi hizmeti sundukları 
belirtilmiştir. Ayrıca bu durum TAT hizmetlerini sağlayan hastanelerin be-
den, zihin ve ruhu bütüncül bir şekilde değerlendirerek her açıdan tedavi 
etmeyi amaçladığını göstermektedir (AHA, 2011). 

Tamamlayıcı ve alternatif tıp tedavisine başvuran hastaların çoğun-
luğu tıbbi tedaviyi yürüten ilgili hekimlere bu durumu bildirmeye gerek 
görmemelerinden dolayı hekimlerin bilgisine genellikle başvurmazlar. 
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terapileri, biyolojik bazlı tedaviler, manipulatif terapiler ve alternatif tıbbi 
sistemleri kullandıkları belirtilmiştir (Wells et al.,. 2010). 

Sonuç 

Tüm dünyada nörolojik hastalığı olan yetişkinlerde nörolojik hasta-
lığı olmayan yetişkinlere kıyasla TAT kullanımının daha sık ve yaygın 
olduğu belirtilmektedir. Nörolojik hastalıkların geleneksel tedavi yöntem-
leriyle tam olarak tedavi edilememesi ve hastaların günlük yaşantılarını 
olumsuz yönde etkileyen birçok belirtinin olmasının hastalarda alternatif 
tedavi yöntemleri aramaya sebep olduğu düşünülmektedir. Alternatif te-
davi yöntemlerinin kullanım oranlarının sık olmasına karşın hastaların bu 
yöntemleri kullandıklarına yönelik bilgiyi sağlık profesyonelleriyle pay-
laşmadığı ve bu nedenle de birçok ilaç etkileşimine maruz kalabilecek-
leri belirtilmektedir. Hastaların bu konuda bilinçlendirilmeleri ve sağlık 
profesyoneli-hasta iletişiminin desteklenmesi önemlidir. Yapılan araştır-
malarda yaygın görülen bir nörolojik hastalığı olan yetişkinlerde sıklıkla 
zihin/beden terapileri, biyolojik bazlı tedaviler, manipulatif terapiler ve 
alternatif tıbbi sistemlerin kullanıldığı, özellikle de meditasyon ve yoga, 
bitkisel tedaviler, kayropraktik bakım ve masaj, homeopati ve akupunktu-
run tercih edildiği bildirilmektedir. Hastaların TAT yöntemlerini kullanma 
oranları yüksek olmasına rağmen bu yöntemlerin hastalıklar üzerinde ne 
kadar etkili olduğuna dair kanıtlar oldukça sınırlıdır. Bu boşluğun doldu-
rulması ve nörolojik hastalığı olanlarda TAT tedavilerinin etkinliği hak-
kında kanıt sağlanması açısından güçlü klinik çalışmalara ihtiyaç vardır. 

Sonuç olarak, TAT yöntemlerinin hastalar arasında sıkça kullanıldı-
ğı ve sağlık çalışanlarını bilgilendirilmeleri gerektiği konusunda yeterli 
bilgiye sahip olmadıkları görülmektedir. Bu nedenle, hastaların böyle bir 
eğilimi olduğundan sağlık çalışanlarının haberdar olmaları, bu tedaviler 
hakkında hastaların güvenli bir şekilde bilgilendirilmelerinin önemli ol-
duğu, hastaların öncelikle kanıta dayalı tedaviler konusunda desteklenme-
si gerektiği unutulmamalıdır. 
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