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Ozet

Amag: Bu calismanin amaci, epilepside bilinen geleneksel tip uygulamalarini Canakkale il merkezinde tanimlamaktir.

Gereg ve Yontem: Tanimlayici tiirde olan bu arastirma 18 yas ve Uizeri bireylerde yapildi. Olasiliksiz 6rneklem yontemi ile calismaya katilmayi
kabul eden 553 birey érnekleme dahil edildi. ilgili kurumlardan izinler alindi. Veriler arastirmacilar tarafindan olusturulan soru formu ile
ylizylize gorisme yontemiyle Ocak-Mayis 2011 tarihlerini kapsayan bes aylik stire icinde toplandi. Veriler SPSS 13 ile ytizdelik ve ortalama
dagilimlar seklinde degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya katilanlarin %3.1'inin (n=17) kendileri de dahil olmak lizere anne, baba ve kardesleri epilepsi hastasiydi. Yine katilimcilarin
%8.3'tinlin (n=46) ikinci dereceden akrabalari, %6'sinin (n=33) komsu ve arkadaslari epilepsi tanisi almisti. Arastirmaya katilanlarin %26.4'u
(n=146) epilepsiye yonelik en az bir geleneksel tip uygulamasi biliyordu. Geleneksel tip uygulamalari arasinda yaygin bilinenler arasinda
sogan/sarimsak ve kolonya koklatma (n=40), psikolojik destek (n=31), ndbet sirasinda disler kenetlendiginde kasik sokmak (n=19), hocaya
gotliirme, okunmus su icirme ve muska yazdirma gibi dini uygulamalar (n=14) ile sigara icirme sayilabilir (n=7). Ek olarak yilan, kirpi eti, aci ka-
vun, anzer bali yedirilmesi, badem kabugunun kaynatilip igirilmesi, kursun doktiirme, tokat atma ve su dokerek uyandirma diger geleneksel
tip uygulamalarindandir.

Sonug: Saglk calisanlarinin icinde yasadigi toplumun kdltirel 6zelliklerini iyi tanimasi ve geleneksel tip uygulamalari hakkinda bilgi sahibi
olmasi, hastalarin tedavi yonetimlerinde basari sansini arttiracaktir.

Anahtar sozclikler: Epilepsi; geleneksel tip; Canakkale.

Summary

Objectives: The aim of this study was to define known Traditional Medicine (TM) practices in the city center of Canakkale.

Methods: This descriptive research was conducted with patients aged 18 and above. The sample calculation formula for a known population
was used. There were 553 individuals included in this study. Permissions were obtained from the relevant institutions. The data obtained by
the researchers was generated using a face-to-face interview method, which was collected using a questionnaire over five months. The data
was evaluated with SPSS 13.

Results: In the study, 3.1% (n=17) of participants suffered from epilepsy either themselves or had at least one family member (mother, father,
or siblings) with epilepsy; 8.3% (n=46) of the participants’second degree relatives suffered with epilepsy; 6% (n=33) had friends or neighbors
that had been diagnosed with epilepsy; and 26.4% (n=146) of the participants knew of at least one TM method of how to cope with epilepsy.
Conclusion: Health care professionals need to know the cultural characteristics of the society they are working in and be aware of TM methods
used in order to increase the chances of success in treating patients with epilepsy.
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Giris

Toplumda en sik karsilasilan norolojik hastaliklardan biri
epilepsidir. Hastalarin yaklasik %30'unda nébetlerin tedavi-
ye direncli olmasi, hasta ve yakinlarinin tibbi tedavi disinda
seceneklere yonelmesine yol acar. Jeneralize tonik klonik
ndbet geciren hastanin nébet sirasindaki motor hareketle-
ri ile nébet sonrasindaki postiktal konflizyon dénemi, aile
bireylerinin caresizlik yasamasina ve hastanin nobetini en
kisa siirede sonlandiracak ¢oziimler aramasina neden olur.
Kulturden kiiltlire degisen bu ¢coziimler “geleneksel tip” uy-
gulamalari kapsaminda incelenir.

Diinya Saglik Orgiitiine (DSO) gére “geleneksel tip” fiziksel
ve ruhsal hastaliklardan korunma, tani koyma, iyilestirme
veya tedavi etmenin yaninda saghgin sirdirilmesinde de
kullanilan, farkh kultirlere 6zgi teori, inang ve deneyim-
lere dayal aciklamasi yapilabilen ya da yapilamayan bilgi,
beceri ve uygulamalarin butinudir." Geleneksel tibbin
kendi kiilttr ortaminin disinda uygulanmasi alternatif veya
tamamlayici tip olarak tanimlanir.”?

Carkoglu ve Kalaycioglu'nun® 2011 yilinda sonuglarini ya-
yinladiklan“Tirkiye'de Saglik: Toplum Bilimsel bir Degerlen-
dirme” baslikli arastirmasina katilanlarin %22'si geleneksel
tibbin ¢cagdas tibba gore daha basarili tedavi uyguladigini
distinmektedir ve %14'G bu konuda fikri olmadigini be-
lirterek yanit vermemeyi tercih etmistir. Deneklerin %45'i
cagdas tibba gore geleneksel tip yéntemlerinin daha ba-
saril olmadigini kabul ederken %18'i bu konuda kararsiz
kalmistir. Geleneksel tibbin yapabileceginden daha faz-
lasini iddia ettigini kabul eden deneklerin orani %33 iken
bunun tam tersini distinenlerin orani %29'dur. Yazarlarin
yorumu: “Bu bulgular isiginda cagdas tibbin toplumumuz-
da genis olarak kabul gordigiini séylemek biraz zormus
gibi goriinmektedir” seklinde olmustur. Bu toplumbilimsel
degerlendirme ulkemizde hastaliklarin tedavisinde gele-
neksel tip uygulamalarinin gliciini de gostermistir. Saglik
calisanlarinin geleneksel uygulamalari yakindan tanimasi,
zararli olabilecek uygulamalar konusunda halkin egitilmesi
acisindan da 6nemlidir.

No6roloji uzmanlari ile alanda ¢alisan hemsire ve hekimle-
rin geleneksel tip uygulamalari ile ilgili bilgi sahibi olmalari
epilepsi tedavisinin yonetiminde énemlidir. Bu nedenle su-
nulan arastirmada, epilepside geleneksel tip uygulamalari-
ni, Canakkale il merkezi 6rnegiile tanimlamayi amacladik.
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Gereg ve Yontem

Tanimlayici tlirde olan bu arastirma Canakkale il merkezin-
de 18 yas ve Uzeri bireylerde yapildi. Arastirmanin evrenini
106 bin kisi olusturdu. Evrenin biliniyor oldugu durumlar-
daki sikhk formla kullanilarak minumum calisiimasi gere-
ken birey sayisi 384 olarak belirlendi. Olasiliksiz 6rneklem
yontemi ile calismaya katilmayi kabul eden 553 birey 6r-
nekleme dahil edildi. ilgili kurumlardan izinler alindi. Ve-
riler arastirmacilar tarafindan olusturulan ve uygulanan
“Epilepsi Hastaligi Hakkinda Bilgi, Tutum ve Davranis"in
degerlendirildigi soru formu ile goriismeyi kabul edenler-
le ylizylize goriisme yontemiyle Ocak-Mayis 2011 tarihleri
arasinda toplandi. Verilerin degerlendirilmesi SPSS 13'de
yuzdelik ve ortalama dagihmlari seklinde degerlendirildi.

Bulgular

Bulgular sosyodemografik ozellikler, tedavi ve nébetlere
yonelik geleneksel tip uygulamalari olarak ti¢ baslik altinda
toplandi.

Sosyodemografik 6zelllikler

Calismaya alinan bireylerin yas ortalamasi 32.26+12.82,
%62.4'4  kadin, 9%51.9'u Universite mezunu, %48.5'i
Canakkale'li, %82.3'U cekirdek aile yapisinda, %60'inin ge-
lir-gideri denk ve %47.9'u evliydi (Tablo 1).

Tedaviye yonelik geleneksel tip uygulamalari
Bireylerin %26.4'iniln (n=146) epilepsiye yonelik herhangi
bir geleneksel tip uygulamasini bildigi saptandi.

Calismaya dahil olan bireylerin %2.5'i (n=14) epilepsi has-
tasinin tedavi icin hocaya/seyhe goturildigind, okunmus
su icirildigini, muska yazdinldigini (n=14), %1.3'4 (n=7) yI-
lan, kirpi eti, aci kavun, anzer bali yedirildigini, badem ka-
bugunun kaynatilip icirildigini ve kursun doéktiraldiginia
bildiklerini ifade ettiler (Tablo 2).

Nobet esnasinda uygulanan geleneksel tip uygulamalari
Katihmcilarin %7.2'si (n=40) nobet esnasinda hastaya so-
gan/sarimsak, kolonya koklatildigini, %5.6's1 hastanin psi-
kolojik olarak desteklendigini, %4.2'si (n=23) hastanin yan
yatirildigini, ayaklarinin yukari kaldirildigini veya yumusak
bir yere yatirildigini, %3.4’0 (n=19) disler kenetlendiginde
disler arasina kasik, havlu koyuldugunu ve dilin tutulmaya
calisildigini bildiklerini ifade ettiler (Tablo 3). Hastaya no-
bet sirasinda sigara icirilmesi de nébeti sonlandirmak icin



Tablo 1. Bireylerin sosyo-demografik 6zellikleri (n=553)

Sayr Yiizde

Cinsiyet

Erkek 345 62.4

Kadin 208 376
Medeni durum

Evli 265 47.9

Bekar 264 47.7

Dul 13 24

Bosanmig 11 2.0
Egitim dlzeyi

Okur-yazar degil 3 0.5

Okur yazar 4 0.7

ilkokul mezunu 93 16.8

Ortaokul mezunu 73 13.2

Lise mezunu 92 16.6

Universite mezunu 288 52.1
Saghk glivencesi

Var 469 84.8

Yok 84 15.2
Aylik gelir-gider durumu

Gelir giderden az 168 34.0

Gelir gidere denk 332 60.0

Gelir giderden fazla 47 8.5

Yanit vermeyen 6 1.1
Aile tipi

Cekirdek 457 82.6

Genis 78 14.1

Parcalanmis 18 33

uygulanan yontemler arasindaydi. Ayrica az sayida kisi to-
kat atma ve ylize su dokme ile hastanin uyandirilabilecegi-
ni ve ndbetin sonlandirilabilecedini belirttiler.

Tablo 2. Tedaviye yonelik geleneksel uygulamalar (n=553)

Epilepside Geleneksel Tip Uygulamalari: Canakkale Ornegi

Tartisma

Epilepsi, Greko-Romen, Hiristiyan, islam, Hindu ve Voo-
doo gibi birbirinden ¢ok farkli ve cografik olarak ¢ok uzak
kiltirlerde dogaisti glglerin etkisi ile olusan bir hastalik
olarak karsimiza cikar.™ Erken Yunan déneminde epilepsi
tanrilardan gelmis olan ve kabul edilen kutsal bir hastalik
olarak gorilurken daha sonraki ylzyillarda 6zellikle orta-
cagda kisiye seytanin sahip olmasi seklinde yorumlandi.
M Afrika'da epilepsiyi ruhlara atfetmek sik rastlanilan me-
tafizik inanislardandir ve etnik grup veya bolgeler arasin-
da epilepsinin algilanmasinda tutarhlik vardir.® Burkina
Faso'da Mossi halki hayvanlara temas etmenin epilepsiyi
baslattigina inanirken; Afrika'da kokeni cok gerilere giden
epilepsinin salya veya fiziksel temasla bulastigina dair de
bir inanis vardir.®! Mossi'ler arasinda 6zellikle kertenkele ve
kedi idrarina veya salyasina temas etmenin epilepsinin bu-
lagmasi acisindan risk faktorii olduguna dair inanis yaygin-
dir. Lobi halki sirtlan salyasi ile temas etmenin veya sirtlan
eti yemenin epilepsi agisindan risk olusturduguna inanir.”!
Sayisiz ornekleri olan tim bu farkli kiltir ve inang sistem-
leri dogduklarn toplumda epilepsi hakkindaki inanis ve bil-
giyi etkiler, epilepsi tedavisinin yonetimini belirler.

Cesitli Ulkelerde arastirmalara katilanlarca epilepsi hastasi-
nin tedavisinde onerilen tedavi verici se¢enekler arasinda,
tip doktorlari, geleneksel sifacilar, ibadet etme, buytict he-
kimler ve kutsal su bulunur.®7!

Suudi Arabistan'dan Obeid ve ark/nin® yaptigi calismada
epilepsi icin ilag¢ tedavisi disindaki tedavi secenekleri tel-
kinle tedavi eden sifacilarca Kur’an'dan okunan dualar, bit-

Geleneksel tip Sayr Yiizde
Hocaya/seyhe gotiirmek, okunmus su icirme, muska yazdirma 14 25
Anzer bali, yilan-kirpi eti, aci kavun yedirme, kursun déktiirme 7 13
Tablo 3. Nobet esnasinda uygulanan geleneksel tip uygulamalari (n=554)

Geleneksel tip Sayr Yiizde
Sogan, sarimsak , kolonya koklatma 40 7.2
Psikolojik destek 31 5.6
Pozisyon verme (yan yatirma veya ayaklari yukari kaldirma), yumusak bir yere yatirma, rahat ettirme 23 4.2
Disleri kenetlenmesini ve dilin geri kagmasini engelleme (kasik, havlu koyma, dili tutma gibi) 19 34
Sigara icirme 7 13
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kisel tedavi, daglama ve bardak cekmedir.

Sudan’da epilepside modern tip uygulamasini tercih eden-
ler %72.8, modern tip ile dinsel tedaviyi birlikte uygulayan-
larin orani %38.8, yalnizca dinsel tedavi uygulama sikhgi
%37.4, geleneksel tedavi yontemlerini uygulama %2.1 ve
modern tibbi tedavi ile geleneksel tedaviyi birlikte uygu-
lama ise %3.9'dur.”” Winkler ve ark." calismasina gore
Tanzanya'da epilepsi hastalarinca uygulanan geleneksel
tedaviler %9.6 geleneksel bitki tedavisi, %7.2 geleneksel
manevi tedavi, %3.6 emetik 6zelligi olan bitki ile hastayi
kusturma, %1.8 hastaligi kovma/gikarma ve %34.1 dua et-
medir.

Epilepsinin nedenine yonelik sorularin yer aldigi cesitli
calismalarda verilen yanitlar sunlardir: Beyin hastaligi, do-
gum hasari, kalitim, biyucullk, yanhs bir sey yapma sonu-
cu olan cezalandirma, kéti ruhlar/cinler, doga Ustl gugler,
ruh hastaligi ve kan hastaligr.®”'" Bu yanitlarin 6nemli bir
kisminin doga Ustl veya dini inanglar temeline dayal ol-
masi dikkat ¢ekicidir.

Sunulan calismada nobetlerin olusumunu engellemek
icin kullanilan epilepsi hastasini hocaya/seyhe gotiirme,
okunmus su icirme, muska yazdirma gibi geleneksel tip
uygulamalari %2.5 oraninda saptandi. Bu oran Ulkemizde
yapilan Karaagac!'? ve Selekler’in!"¥ calismasindaki oranlar-
la karsilastinldiginda ¢ok duisuiktir. Bunun nedeni aradan
gecen yillar icinde epilepsi tedavisi ile ilgili olarak toplu-
mun bilgilendirilmesi olabilir. Karaagag¢ ve ark. Silivride
yaptiklari calismada epilepsi hastalarinin %65.1'nin hastali-
gin baslangicinda veya seyrinde hocaya gittigini bildirdiler.
Kocaeli'nde yapilan calismada ise bu oran %13.7 ile Silivri
calismasindan ¢ok daha disiik olmasina ragmen bu calis-
mada da hastalarin licte birinden fazlasi muska tasimaktay-
di."® Muska tasima sosyal glivencesi olmayanlarda daha
sikt1.® Tekeli ve ark!nin®¥ ¢ok yeni olan arastirmalarinda,
katihmcilarin %11'i anket sorulari icinde olan “epilepsi kot
ruh ve cinlerin neden oldugu bir hastaliktir. Muska ve ho-
calarla 6nlenir” secenegini isaretlemislerdir. Obeid ve ark.®
arastirmalarinda, Suudi Arabistan'da 6gretmen ve Universi-
te 6grencileri arasinda yaptiklari calisma toplumun buyik
bir bolimunin, Tekeli ve ark.nin™ sonucuna benzer sekil-
de, epilepsinin “cinler” nedeniyle gelistigine inandiklarini
gosterdi.

Canakkale il merkezinde nébetlerin olusumunu engelle-
mek icin uygulanan yéntemler arasinda epilepsi hastasina
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yilan, kirpi eti, aci kavun, anzer bali yedirilmesi, badem ka-
bugunun kaynatilip icirilmesi ve kursun déktiirme vardi. Bu
tanimlanan geleneksel tedavilere literatiirde rastlamadik
ve llkemizde ki yayginhginin saptanmasi icin yeni calisma-
lara gereksinim vardir. Ancak, besbin yildan daha fazla bir
zamandan beri bitkisel kdkenli ilaglar epilepside kullanil-
maktadir.'>!

Calismaya katilanlarin nébet esnasindaki uygulamalari ara-
sinda, hastayi yan yatirma, ayaklari yukari kaldirma, yumu-
sak bir yere yatirmaya ek olarak disler kilitlendiginde ara-
sina kasik, havlu sokma bulunmaktaydi. Sidig ve ark/nin®
Sudan'da epilepsi hastalarinin yakinlarinda yaptiklari ¢a-
lismada, calismaya katilanlarin %88.8'i hastanin yanindan
zarar verebilecek nesneleri uzaklastiryor, %84'G hastanin
basini korumaya calistyor, %50.6's1 hastay! yatiriyor, %49.7’si
hastanin disleri arasina bir nesne koyuyor ve %35.9'u hasta-
nin dilini ¢ekiyordu. Kamerun'da 659 6grencide yapilan bir
arastirmada “nébet geciren birini gérduglinlizde ne yapar-
siniz” sorusunu ogrencilerin %62.8'i “tehlikeden uzaklasti-
rirrm” ve %41.6's1 “agiza kasik veya kumas parcasi sokarim”
diye yanitladi.® Gedefa ve ark/nin” Etiyopya'da yaptiklari
calismada ayni sorular sorulmus olup verilen oranlar sirasiy-
la %59 ve %22.8'dir. Akhtar ve ark. nin"” Pakistan'da yaptik-
lari calismada ise ndbet geciren bir kisiye ilk yardimda ya-
taga yatirma %42 ve agiza kastk sokma %17 sikhgindaydi.

Sunulan calismada az sayida kisi nébet sirasinda hastaya
tokat atarak veya su dokerek ndbetin sonlandirilabilecegi-
ni belirtti. Benzer olarak, Goel ve ark/nin""® calismasinda da
ndbet sirasinda yiize su dokmenin Hindistan'da uygulanan
bir ydntem oldugu belirtildi.

Calisma grubunda nébeti sonlandirmak amaciyla sogan,
sarimsak veya kolonya koklatma sikligr %7.2'ydi. Nobetin
sonlandiriimasi icin kot kokularin koklatiimasi ydntemi
yaygin olarak kullaniimaktadir.'® Tekeli ve ark.'" arastir-
malarinda katilimcilarin %28'i, nébetin ndbet esnasinda
hastanin eline bir anahtar koyarak veya sogan, sarimsak
gibi kot kokular koklatarak gecirilebilecegini ifade ettiler.
Nobet geciren biri gorildiglinde ele anahtar vermek ve
sogan ve ayakkabi koklatmak Hindistan'da da sik uygula-
nan yontemlerdendir.'® Ayakkabi koklatmak Hindistan ve
Pakistan gibi bazi dogu Ulkelerinde ndbeti sonlandirmak
icin kullanilan bir yontemdir.'71?!

Canakkale'de hastaya nobet sirasinda sigara igirilme-



si nébeti sonlandirmak icin uygulanan yéntemlerdendi.
Etiyopya'da yapilan calismada %81.90 oraninda benzer bir
uygulama mevcuttu.”

Sonug olarak, llkemizde epilepsi tedavisinde uygulanan
geleneksel yontemlerle ilgili farkli bolgelerde gerceklese-
cek yeni calismalara gereksinim vardir. Halkimizi sikligi du-
stk de olsa zaman zaman olumsuz sonuclar dogurabilecek
olan, bu yontemlerden uzak tutabilmek ve bilin¢lendirmek
amaciyla bilgilendirici toplantilar yapilmali, basin ve yayin
organlari bu amacla kullanilmahdir. Ayrica uygulanan bu
geleneksel yontemlerden, érnegin kotu kokularin koklatil-
masi gibi, bazilarinin fizyopatolojik stireglerinin incelenme-
si binlerce yillik g6zleme dayanan geleneksel yontemlerin
bilimsel temelini de aciklayabilir.
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