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Ozet

Giris: Bel agrisi nedenlerine doénik tedavi yaklasimlari glvenilir kanitlarin toplanmasini kolaylastiracaktir. Biz
de bel agrisi ile birlikte lateral bacak agrisinin oldugu hastalari calisma kapsamina aldik. Bu calismada, bel
agrisi hastalarinda uzak nokta akupunktur tedavisinin etkinliginin akut sonuclarinin degerlendirilmesi amac-
lanmistir.

Gereg ve Yontem: Bu calisma gozlemsel bir klinik arastirmadir. GondllUler birka¢ gindir medikal tedaviye
ragmen bel agrisi sikayetleri devam eden hastalardan secilmistir. GonullUlere tedavi 6ncesi ve sonrasinda
Mevcut Agri Siddeti Olcedi uygulanmistir. Calismaya bel agrisi ve lateral bacak agrisi olan 17 olgu dahil edil-
mistir. Tedavi uygulamasinda, uzak nokta olarak kabul edilen GB 32 (Zhongdu), GB 34 (Yanglingquan), GB 40
(Qiuxu), ST 36 (Zusanli), ve BL 60 (Kunlun) akupunktur noktalari agrinin yayildigi bacaktan secilmistir.

Bulgular: Olgularin geldiklerindeki agri siddeti ortalamasi 4,35+0,78, akupunktur tedavisi sonundaki agri
siddeti ortalamasi 2,65+1,22 olarak bulundu. Hastalarin tedavi dncesine gore akupunktur uygulama sonrasi
agri siddetinde istatistiksel olarak anlamli bir azalma bulundu (p=0,001).

Tartisma: Calismamizda medikal tedaviye ragmen cevap alinamayan hastalarda anlamli bir iyilesme gdzlen-
mistir. Bu sonuclar akupunkturun bel agrisinda etkin bir tedavi yontemi olarak kullanilabilecegini iddia eden
calismalari desteklemektedir. Sonug olarak; bel agrisi olan hastalarda nedene ydnelik ve sadece uzak nokta
uygulama teknigi iceren akupunktur tedavisinin erken dénemden baslayarak etkili oldugunu sdyleyebiliriz.
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Abstract

Introduction: Therapeutic applications directed to the causes of lumbago will facilitate the collection of
reliable evidence. Here, we included low back pain and lateral leg pain patients in this study. In this study,
the effectiveness of the first session acupuncture treatment containing only distant points were aimed to be
evaluated in patients with lumbago.

Materials and Methods: This study was a clinical observational trial. The cases were voluntarily selected
from the patients with the continuing of complaints of low back pain despite medical treatment for a few
days. The present pain intensity scale was applied to volunteers before and after treatment. The seventeen
cases having low back pain and lateral leg pain were included in the study. In treatment, the distant acupunc-
ture points plus GB 32 (Zhongdu), GB 34 (Yanglingquan), GB 40 (Qiuxu), ST 36 (Zusanli), and BL 60 (Kunlun)
were selected on the affected leg/legs.

Results: The mean pain intensity of cases at the beginning was found as 4,35+0,78, at the end of acupunc-
ture therapy as 2,65+1,22. There was a statistically significant reduction in the pain intensity immediately
after acupuncture application when compared to baseline (before) values (p=0,001).

Discussion: In our study, a significant recovery was observed in patients who did not response to medical
therapy. These results support the previous reports indicating that acupuncture be safely and effectively uti-
lized in lumbago. As a conclusion; in lumbago patients, we can say that the effect of acupuncture therapy

including only distant points can start even after the first session.
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Giris

Bel agrisinin altinda yatan nedenlerin coklugu; tedavi
konusunda sorunlari da beraberinde getirmektedir.
Bu sebeple tedavi uygulamalarinda tatmin edici so-
nuclar alinamamaktadir. Gerek farmakolojik gerekse
cerrahi tedavi metotlar alaninda yasanan basarisiz-
liklar; ilginin ve arayisin tamamlayici tedavi modali-
telerine yonelmesine zemin hazirlamistir. S6z konusu
tamamlayici tip uygulamalarindan biri de son zaman-
larda yayginlasmaya baslayan akupunktur tedavisidir.

Bel agrisi hastalarinda akupunktur tedavisinin etkile-
ri konusunda literatlirde birbiri ile celiskili sonuclar;
bu alanda bilimsel calismalarin cok yetersiz oldugu-
nu gostermektedir (1, 2). Yapilan az sayidaki bilimsel
calismanin sonuclarinin yeterli kanitlar tasimamasi
sebebiyle bu alandaki uygulamalarin daha fazla pay-
lasilabilir hale getirilmesi bir gereklilik arz etmektedir.
Tedavi yaklasmlarinin bel agrisi nedenlerine donuk
daha spesifik metodlar icermesi; glvenilir kanitlarin

toplanmasini kolaylastiracaktir. Daha 6nceki dene-
yimlerimizde bel agrisi olup bacaga yayilan agrinin
eslik ettigi hastalarda sadece bacaktaki noktalara
yapilan tedavi uxygulamalarinin etkin oldugunu géz-
lemlemistik. Bu sebeple bel agrisi ile birlikte lateral
bacak agrisinin oldugu hastalar calisma kapsaminda
degerlendirmenin daha uygun olacagini planladik.

Bu calismada, bel agrisi hastalarinda uzak noktalarla
yapilan akupunktur tedavisinin etkinliginin akut so-
nuclarinin degerlendirilmesi amaclanmustir.

Gere¢ ve Yontem

Bu calisma gozlemsel bir klinik arastirmadir. Birkac
glndlr medikal tedaviye ragmen sikayetleri devam
eden ve bel agrisi sikayeti ile Trabzon Sirmene Dev-
let Hastanesi akupunktur poliklinigine basvuran has-
talardan; akupunktur tedavisi sonrasinda gonulli
olanlarina Mevcut Agri Siddeti Olcegi uygulanmistir.
Calismaya 17 olgu dahil edilmistir. Calismaya dahil
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edilen hastalarin hemen hepsi daha 6nce lomber
disk hernisi tanisi almisti. Hastalarin sekizinde tek ba-
cak, dokuzunda her iki bacak lateraline yayilan agri
mevcuttu. Hastalarin sekizine unilateral, dokuzuna
bilateral akupunktur tedavisi uygulanmistir. Calisma-
mizda ilk seans akupunktur tedavi sonuclari deger-
lendirilmis olup tek seanslik veriler dikkate alinmustir.
Tedavi uygulamasi 30 dakika stirmus olup celik igne-
ler kullaniimistir. Tedavi igneleri, de gi hissi alinarak
GB 32, GB 34, ST 36 ve BL 60 noktalarina 1,5-2 cm,
GB 40 noktasina 1 cm. derinliginde olacak sekilde
uygulanmistir. Nokta seciminde hastalarin hepsinde
bel agrisina eslik eden unilateral/bilateral bacak agrisi
oldugu icin s6z konusu bdlgeye lokalize olan merid-
yenler Uzerindeki kardinal noktalar dikkate alinmistir.
Uygulamada bel agrisi tedavisinde uzak nokta olarak
kabul edilen GB 32, GB 34, GB 40, ST 36 ve BL 60
noktalarr secilmistir.

Verilerin analizinde, SPSS (statistical software packa-
ge) paket programi kullanilmistir. (PASW Statistics for
Windows, Version 16.0. Chicago: SPSS Inc.) Nime-
rik veriler ortalamalarla ifade edilmis olup bagimsiz
gruplarda independent t testi, bagimli gruplarda pai-
red t testi ile degerlendirilmistir.

Bulgular

Calismaya vyaslarl 34 ile 72 araliginda degisen 17
olgu alindi. Hastalarin yas ortalamasi 49,65+12,49
bulundu. Olgularin 14'Gnde agr siddetinde azalma
bulunurken, Uc¢ olguda agri siddetinde degisiklik bu-
lunmadi.

Olgularin  geldiklerindeki agr siddeti ortalamasi
4,35+0,78 akupunktur tedavisi sonundaki agri sid-
deti ortalamasi 2,65+1,22 olarak bulundu. Hastalarin
tedavi Oncesine gore akupunktur uygulama sonrasi
agri siddetinde istatistiksel olarak anlamli bir azalma
bulundu (p=0,001) (Tablo 1).

Tablo 1: Tedavi 6ncesi ve sonrasi agri siddeti orta-
lamalarinin kargilastiriimasi

n Ortalamaz=SS* t P

Tedavi 6ncesi 17 4,35+0,78
6,72 0,001

Tedavi sonrasi 17 2,65+1,22

*Standart Sapma

Tartisma

Calismamizda bacak lateraline yayilan agn sikayeti
ile basvuran bel agrisi hastalarinda, uzak nokta ola-
rak kabul edilen GB 32, GB 34, GB 40, ST 36 ve BL
60 noktalarina uygulanan akupunktur tedavisi son-
rasinda agn siddetinde anlamli bir azalma meydana
gelmistir. Literatlrde ayak biledi yaninda hem ayak
bilegi hem de el bilek noktalarina yapilan sadece
uzak nokta akupunktur uygulamalari sonrasinda bel
agrisi siddetinde azalma oldugunu gdsteren calisma-
lar mevcuttur (3, 4). Bu calismalar sadece uzak nokta
uygulamalarinin bile etkin bir tedavi saglamada umut
verici olabilecegini gostermektedir.

LiteratUrde tek seans akupunktur uygulamasinin bile
akut bel agrisi siddetini azaltmada ‘sham’ akupunk-
turdan daha etkili olduguna dair kanitlar mevcuttur
(4, 5). Calismamizda tek seans uygulama sonrasinda
bile agri siddetinin azalmasi akupunktur uygulamasi-
nin akut bel agrisinda etkin oldugunu soyleyen calis-
malari desteklemektedir.

Literatirde hem akut hem de kronik bel agrisi olan
hastalarda akupunkturun etkin oldugunu gosteren
calismalara rastlanmaktadir. Bu calismalar daha cok
bolgesel noktalar yaninda uzak noktalarinda tedavi
uygulamasina alinmasi seklinde planlanmis calisma-
lardir (1, 2, 6). Calismamizda medikal tedaviye rag-
men cevap alinamayan hastalarda anlamli bir iyilesme
gdzlenmistir. Bu sonuclar akupunkturun bel agrisin-
da etkin bir tedavi yontemi olarak kullanilabilecegini
iddia eden calismalari desteklemektedir (1, 2).

Sonuc olarak; bel agrsi olan hastalarda nedene yo-
nelik ve sadece uzak nokta uygulama teknigi iceren
akupunktur tedavisinin etkili oldugunu soyleyebiliriz.

Kisithhklar: Calismaya dahil edilen gondlli sayisinin
azhgi, sham akupunktur grubu, elektro akupunk-
tur grubu veya hem uzak nokta hem de lokal nokta
kombinasyonu iceren akupunktur grubu gibi kontrol
gruplarinin olmamasi.
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