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ENDODONTIDE AGRI VE AKUPUNKTUR TEDAVISI

G. Selin SEREFLICAN YILMAZ!

GIRIS
Akupunktur, ¢esitli asamalardaki hastaliklar: tedavi etmek ve bolgesel analjezi

elde etmek amaciyla viicudun belirli bolgelerine kiigiik ignelerin batirilmasi ile
uygulanan bir yontemdir (1).

Akupunktur yaklasik 5000 yildan daha uzun bir siire dnce Cinde ortaya ¢i1-
kan ve kokeni Yin ve Yang olarak adlandirilan karsit doga gii¢lerinin oldugu eski
bir Dogu felsefesiyle ilgilidir (2). Akupunktur latince igne anlamina gelen ‘acus’
ve sokmak anlamina gelen ‘ponksiyon’ kelimelerinden tiiremistir (3). Akupunk-
tur Asya iilkelerinde, ozellikle Cinde agriy1 kontrol altina almak i¢in uygulan-
maktadir. Giniimiizde de akupunktur, ¢esitli hastaliklarda agriy: kontrol altina
almak i¢in alternatif bir prosediir olarak popiilerlik kazanmaktadir (4).

Akupunktur felsefesine gore yilin 12 ayz ile iligkili 12 fizyolojik sistem vardur.
Bu sistemlerin her biri, biiyiik bir i¢ organ ve enerji akis yolu olan Ching Lo
(meridyen) ile iligkilendirilmistir. 12 organdan olusan sistem mesane, dolasgim
sistemi-cinsiyet bezleri, safra kesesi, kalp, bobrekler, kalin bagirsak, karaciger,
akcigerler, ince bagirsak, dalak, mide ve {iglii 1siticiyn (sicaklik ve sinir enerjisi).
icerir. Yin ve Yangdan olusan iki ana meridyen, viicudun 6niinde ve arkasinda
orta hatta yer alir ve ayak parmak uglarina kadar uzanir (1) (Sekil 1).

Akupunktur uygulamasinin merkezinde qi kavrami vardir. Qi, esas olarak
viicuttaki birbirine bagli olma ilkesidir ve “hayati enerji” olarak bilinir. Qi, me-
ridyenler olarak da bilinen kanallar boyunca viicutta akar ve akupunktur nok-
talar1 bu meridyenlere gore diizenlenir (5). Akupunkturun merkezinde yer alan
bir baska kavram yin ve yang arasindaki dengedir. Yin ve yang karsit giicler
olup; Yin, toprak, karanlik, soguk, siyah ve pasif ile iliskilendirilen disil giicken,
yang 151k, ates, sicaklik ve uyarilma ile iliskilendirilen eril giictiir. Cin felsefesi-
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ne gore, viicudun yin ve yang’1 dengesiz bir durumda oldugunda, bu durum qi
akigini degistirir ve hastaliga neden olur. Bu dengesizlik durumu da akupunktur
tedavisi ile ayarlanabilir (6).
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Sekil 1. Akupunktur noktalar1 ve meridyenleri (1).

Akupunktur, genellikle bir veya daha fazla 6zel ignenin batirilmast ile ciltteki
belirli noktalarin uyarilmasidir. Akupunktur uygulamasinin etki mekanizmasi
heniiz tam olarak ortaya konmamis olsa da, gesitli mekanizmalar 6ne siiriil-
mistiir. Akupunktur uygulamasinda kabul edilen tedavi mekanizmasyignenin
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batirilmast ile opioidler,5-hidroksitriptamin, noradrenalin, gama aminobiitirik
asit (GABA) ve P maddesi gibi molekiillerin salinmasi ve ardindan deri ve kasta
bulunan A$ liflerinin uyarilmasi ile sinirh bir inflamatuar yanit olusturuldugu
yoniindedir (7). Ortaya ¢ikan bu molekiillerin, agriy1 azaltan serotonin, endor-
fin gibi norotransmitterlerin salinmasini saglayarak gelen agr1 bilgisini bloke
ettigi de kabul edilmektedir (8). Yapilan bir ¢calismada akupunktur uygulamas:
ile A9 tipi afferent sinir lifi aktivasyonunun analjezik etkiyi arttirdig1 gosteril-
mistir (9). Ayrica beyin goriintiileme ¢alismalari, akupunktur uygulamasinin
beynin agr1 isleme alanlarindaki aktivasyon paternlerini degistirdigini ortaya
koymustur (10).

Akupunktur uygulamasi, agr1 kontroliinde tamamlayict bir tedavi olarak
giderek daha fazla kullanilmaktadir. Cok az yan etki riski ile iyi tolere edildi-
gi bildirilmistir. Geleneksel akupunktur, elektroakupunktur ve kuru igneleme
gibi geleneksel olmayan uygulamalarinin hepsinde genellikle bildirilen agrinin
uygulama sonunda daha az oldugu goriilmiistiir (11). Akupunkturun terapotik
etkisi igneleme teknigi, kullanilan igne sayisi, igne tutma siiresi, akupunktur
noktas1 ozgiilliigii, tedavi sayis1 ve ¢ok sayida 6znel (psikolojik). faktor dahil
olmak iizere bircok degiskene baglidir. Akupunktur ignelerinin saat yoniinde ve
saat yoniiniin tersine dondiiriilmesi, AR duyu liflerinin stimiilasyonuna neden
olur ve bu da nosisepsiyonun lokal inhibisyonu ile sonuglanir. Bu durum uya-
rilmis daha kiigiik A8 ve C liflerinin iletimini bloke ederek merkezi agr1 algisini
azaltir (11).

Akupunktur noktalarina igne ile dogru bir sekilde dokunuldugunda, doku-
nulan alanin ¢evresinde uyusma, agirlik veya gerginlik olarak ortaya ¢ikabilen
‘De qi’ ad1 verilen 6zel bir hissin olustugu ve bu hissin akupunkturun etkili ola-
bilmesi i¢in istenen ve gerekli bir duyu oldugu belirtilmistir (12).

Akupunktur tip alaninda artrit, migren, sirt agrisi, boyun agrist vb. durum-
larda agriy: hafifletmek i¢in denenmis, analjezik etki i¢in ¢ok eski bir yontem-
dir. Akupunkturun akut ve kronik agrilarda etkili oldugu yapilan ¢alismalarla
gosterilmistir (13,14).

Farmakolojik bir yaklagim olmayan akupunktur, dis hekimliginde dis ceki-
mi sonrasi postoperatif agriy1 hafifletmek icin tedavi sirasinda kaygiy1 azaltmak
i¢cin kullanilmistir. Lao ve ark., akupunktur tekniginin, dis ¢ekimi nedeniyle
ortaya ¢ikan postoperatif agriy1 onlemede plasebo akupunkturdan daha iistiin
oldugunu gostermistir (15). Ayni1 zamanda temporomandibular eklem agrilari,
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fasiyal agri, postoperatif agr1 ve ozellikle eslik eden sistemik ilaglar veya gast-
rik iilserasyon nedeniyle NSAID kullaniminin kontrendike oldugu durumlarda
kullanilmigtir (16).

Akupunkturun endodonti alaninda uygulanmasi ilk olarak 1976da bildiril-
mistir. Gross ve Morse akupunktur teknigini, kok kanal tedavisi i¢in planlanmis
vital pulpali 10 diste uygulamislar ve sonuglara gore teknigin, sadece bir vakada
agrisiz ekstirpasyon ve enstriimantasyona izin verecek kadar etkili oldugunu,
alt1 diste ek intrapulpal enjeksiyon gerektigini ve iki vakada hig analjezik etki
gozlenmedigini gostermislerdir (2).

Endodontik tedavi genellikle islem Oncesi ve islem sirasindaki bir dizi fak-
tore gore degisen, hafif, orta veya siddetli arasinda degisen islem sonrasi agri
yogunlugu ile sonuglanir (17). Pulpa kaynakli geri doniisiimsiiz pulpitis agri-
s1, yogunlugu ve siddeti nedeniyle hastalar arasinda en ¢ok korkulan agridir.
Bu durum biiyiik olasilikla, duyusal liflerin esik sinirlarini agan, pulpal alanda
intrapulpal basingta bir artisa neden olan artan eksiidatif (akut). kuvvetlerden
kaynaklanmaktadir (18). Teshis konulduktan sonra endodontik tedavi ile pul-
panin ¢ikarilmas: ilk tedavi segenegidir ve akut durumlarda her zaman mim-
kiin olmayabilir. Bu nedenle, genellikle narkotik olmayan analjezikler ve opio-
idler gibi farmakolojik ilaglar igeren bir agr1 yonetimi stratejisi kullanilir. En stk
kullanilan narkotik olmayan analjezikler ibuprofen, parasetamol ve aspirindir.
Ibuprofen gibi nonsteroid antiinflamatuvar ilaglar (NSAID’ler) hem analjezik
hem de antiinflamatuvar etkilere sahip olarak son derece etkili olmalarina rag-
men, birgok istenmeyen yan etkiye sahiptir (19). Ayrica, bu ilaglarin daha diisiik
absorpsiyon oranina sahip olmasi veya etki gosterme siiresinin zaman alabilme-
si diger dezavantajlarindandir (20).

AKUPUNKTUR NOKTALARI

Son yillarda akupunktur uygulamas: dis hekimliginde ytiz agrisi, dis agris1 ve
postoperatif agr1 dahil olmak iizere agriyr kontrol etmek icin tercih edilmek-
tedir. Akupunktur uygulamasi sirasinda, viicudun yiizeyinde akupunktur nok-
talar1 olarak bilinen bazi noktalara ince igneler batirilir. Akupunktur bolgele-
rinden el,ayak,kulak ve temporamandibuler eklem {izerindeki bazi noktalar dis
hekimliginde agr1 kontrolii amaciyla kullanilmaktadir ($ekil 2).
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Sekil 2. Dis hekimliginde kullanilan akupunktur agr1 noktalar: (21).

LI4 (Hegu)., dental agriy1 ve ¢igneme kas agrisini kontrol etmek i¢in yaygin
olarak kullanilan bu noktalardan biridir (22,23) (Sekil 3).

L14: Hegu 7 4%

On the dorsum of the hand, radial to the
midpoint of the second metacarpal bone.

second
metacarpal
bone

L4

Sekil 3. LI4 (Hegu). akupunktur noktas: (24).
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Hegu noktasi, elin tstiinde birinci ve ikinci metakarpal kemikler arasinda,
ikinci metakarpal kemigin orta noktasinda, radyal sinirina yakindir. Bu nok-
tanin, birinci ve ikinci metakarpal kaslarin en yiiksek noktasinda bulundugu
belirtilmistir (25).

Bu akupunktur noktalariin kullanilmas: ile dis hekimliginde yapilan te-
davilerde agr1 kontroliiniin saglanmasi hedeflenmistir. Literatiirde tiglincii az1
dislerinin cerrahi olarak ¢ikarilmasindan sonra akupunkturun postoperatif agr1
tizerindeki etkisinin degerlendirildigi bir ¢aliymada, akupunktur uygulanan
grubun, plasebo akupunktur uygulananlara kiyasla daha uzun agrisiz siire ve
daha az agr1 yogunlugu yasadiklar1 gosterilmistir (15). Ayni zamanda galigma-
lar, akupunkturun, acil tedavi gereken akut pulpitisli agriya sahip hastalarda,
temporomandibular bolgede miyofasiyal agris1 olan hastalarda ve yiiksek 6giir-
me refleksi olan hastalarda 6l¢ii alirken 6giirmeyi kontrol etme amaciyla etkin
bir sekilde kullanildigini bildirmislerdir (26,27).

Endodontik tedavi agisindan bakildiginda ise Jalali ve ark., preoperatif aku-
punktur uygulamasinin semptomatik irreversible pulpitise sahip mandibular
molar diglerde inferior alveolar sinir blokajinin etkisini degerlendirmisler ve
endodontik tedaviden énce akupunktur uygulamasinin inferior alveolar sinir
blokajinin etkinligini arttirdigini gostermislerdir (28). Akupunkturun inferior
alveolar sinir blokajinin basarisi tizerindeki etkisini degerlendiren daha 6nce bir
¢alisma bulunmamasina ragmen, akupunkturun dis-yiiz ve ¢igneme kas agrisi-
n1 kontrol etmede etkili oldugunu gosteren artan sayida ¢alisma vardir (29,30).

Endodontik tedavi sonrasi postoperatif agrinin degerlendirildigi bir ¢alig-
mada ise islem 6ncesi akupunktur uygulanan hastalarin agr1 diizeyinin plase-
bo uygulanan gruba kiyasla énemli 6l¢iide daha az oldugu bulunmugtur. Islem
sonrast 7. giin agr1 diizeylerine bakildiginda akupunktur uygulanan grupta agri
aralig1 hafif agr1 ile agr1 yok arasinda degisirken plasebo grupta araligin orta ve
minimal arasinda oldugu gozlemlenmistir (30).

Semptomatik irreversible pulpitisli hastalarda uygulanan ve postoperatif
agr1 i¢in akupunktur ve ibuprofen kullaniminin etkisini inceleyen bir ¢calismada
akupunktur uygulanmais plasebo tablet alan grupta agr1 diizeyinin diger grupla-
ra kiyasla 6nemli 6l¢tide az oldugu belirtilmistir. Ayrica bu grubun agr1 diizeyi
araliginda 12,24 ve 48 saat i¢in agrinin goriilmedigi bolimde yiiksek degerlere
sahip oldugu goriilmiistiir. Bu sonugla klasik akupunktur uygulamasinin analje-
ziklere kiyasla daha etkili oldugu sdylenebilecegi vurgulanmistir (31).
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SONUC

Akupunkturun dogal, diisiik maliyetli ve giivenli bir prosediir olarak orofasiyal

agrilarda kullanilabilecegi yapilan ¢aligmalarla belirtilmistir. Endodontik tedavi

oncesi hem anestezi derinligini artirmak hem de postoperatif agrinin kontrol

edilebilmesi i¢cin akupunktur uygulamasinin ek bir teknik olarak uygulanma

potansiyeline sahip oldugu gériilmektedir. Daha 6nce belirtilen ¢aligmalardaki

sonuglara ek olarak, akupunkturun 1997 ve 2000 yillarinda Ulusal Saglik Ensti-

tiileri ve Ingiliz Tabipler Birligi tarafindan dental agr1 tedavisinde uygulanabile-

cegi onaylanmuistir (32).
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