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Giriş

Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) modern tıp kapsamı dışındaki tedavi yaklaşımla-
rını tamamlayıcı ve alternatif tıp (TAT) olarak tanımlanmaktadır. Tamamlayıcı 
tıp, geleneksel tıbbı tamamlayan ya da birlikte kullanılan tedavileri ifade eder (1). 
Standart tedaviye destek olarak, semptom kontrolünü sağlamada, hastanın iyilik 
halini ve bakımını güçlendirmede bilimsel etkinliği kanıtlanmasından dolayı kul-
lanılan yaklaşımlardır. Alternatif tıp, geleneksel tıbbın yerine hastalıkları tedavi 
etmek veya iyileştirmek amacıyla kullanılan terapatik yaklaşımları ifade eder. Ge-
nellikle bilimsel geçerliliği onaylanmamış ve standart tedavinin yerine kullanılan 
yaklaşımlar olduğundan literatürde alternatif tıp kullanımı önerilmemektedir. 
Alternatif tıp genellikle tamamlayıcı tıp ile birlikte “tamamlayıcı ve alternatif tıp” 
şemsiyesi altında sınıflandırılır. Tamamlayıcı–alternatif tıp ise geleneksel yöntem-
lerle karşılanamayan taleplere cevap verebilmek, temel tıbba bir bütünlük kata-
bilmek amacıyla yapılan tanı, tedavi ve koruma sistemidir (2). Birleşmiş Milletler 
Ulusal Sağlık Enstitüsü alternatif-tamamlayıcı tıbbı “belirli bir zaman diliminde 
belli bir toplum veya kültürdeki politik olarak baskın olan sağlık sisteminin dışında 
kalan bütün sağlık hizmetlerini, yöntemlerini, uygulamalarını ve bunlara eşlik eden 
teori ve inançları kapsayan geniş bir sağlık alanı” şeklinde tanımlamaktadır (1).
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Diyabet, bireyin fiziksel, psikolojik sağlığını ve yaşam kalitesini etkileyebilen kro-
nik bir hastalıktır. Bu kronik hastalığa sahip bireyler semptom kontrolü, yaşam 
kalitesini artırma ve komplikasyonları engelleme amaçlarıyla TAT yaklaşımlarına 
yönelmektedirler. Diyabette TAT kullanımı ayrı başlıklar altında irdelenmiş olup, 
mevcut literatür sonuçları özetlenerek sunulmuştur. Hemşirelerin diyabette TAT 
kullanım durumu konusunda bilgi sahibi olması ve hastalarını kullandıkları yak-
laşımların tedavi ile etkileşimi hakkında bilgilendirmeleri önerilmektedir.
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