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GİRİŞ

Tamamlayıcı tıp yöntemleri arasında akupunktur, yüzyıllardır uygulanmakta 
olan geleneksel ve bütünsel bir tedavi yöntemidir. Çin’de iğne ve ısıyı ifade 
eden “Chen-chin” ile adlandırılan bu tedavi yöntemi, Batı’da “iğne” anlamına 
gelen acus ve “delme” anlamına gelen puncture olmak üzere iki Latince 
kökten türetilerek Akupunktur adını almıştır. Akupunktur, bu nedenle, istenen 
bir terapötik etkiyi üretmek için deri yoluyla farklı derinliklerde ve vücuttaki 
stratejik noktalarda alttaki dokulara iğnelerin sokulması anlamına gelmektedir. 
Ayrıca akupunktur noktalarının iğne dışında lazer, ısıtma veya basınçla 
uyarılmasıyla da tedavi uygulanabilmektedir. 

Akupunktur, Geleneksel Çin Tıbbı (GÇT) arasında en sık kullanılan 
yöntemdir. Felsefi olarak doğa gözlemlerine dayanan GÇT, insan organizmasını 
büyük kozmosun bir mikrokozmosu olarak görür. Akupunkturun etkinliği, 
GÇT’de Qi, Yin ve Yang gibi kavramlarla açıklanır. Geleneksel Çin tıbbında 
1 Dr., Gazi Üniversitesi, Tıp Fakültesi, GETAT Merkezi, setenaymit@yahoo.com,  

ORCID iD: 0000-0001-5126-7467
2 Prof. Dr., Gaziantep Üniversitesi, Tıp Fakültesi, Adli Tıp AD, Gazi Üniversitesi, Getat Merkezi,  

aybaransel@yahoo.com, ORCID iD: 0000-0002-0550-3470
3 Prof. Dr., Kocaeli Üniversitesi Tıp Fakültesi Adli Tıp AD., rizayilmaza@gmail.com,  

ORCID iD: 0000-0002-1003-375X



Geleneksel ve Tamamlayıcı Tıp Uygulamalarında  Tıbbi Uygulama Hataları

· 132 ·

sahip değilse hukuki uygunluk açısından, alanında uzman olmak ve yetkinlik 
şartlarını sağlamadığı gibi, hastaya da potansiyel zarar verebilirlik açısından 
yüksek risk oluşturacaktır. 

Sonuç olarak; Akupunktur tedavisi planlanan hastalarda unutulmaması 
gereken en önemli husus, çağdaş ve bilimsel tıbbi, hukuki uygulama gereklerinin 
eksiksiz yerine getirilmesidir. Böylece, tıbbi tanı konulduktan sonra uygun olan 
olgularda akupunktur tedavisinin de protokole eklenmesi tedavide ki etkinliğin 
arttırılması yanında, süre ve maliyetin azaltılmasını da mümkün kılabilecektir. 
Akupunktur güvenilirlik ve etkinliğini gösteren çalışmaların hızla arttığı 
bir tedavi yöntemidir. Ancak, uygulamanın doğru yapılmaması durumunda 
akupunktura bağlı ciddi komplikasyonlar da görülebileceği akılda tutulmalıdır. 
Akupunktur uygulayıcılarının bu işlemin uygulanması ve komplikasyonları 
hakkında yeterli tıbbi eğitimi almış olması gerekmektedir. Uygulayıcıların 
alanında uzman ve yetkin olması akupunkturun güvenilirliğini ve etkinliğini 
arttıracaktır. 

Akupunktur uzmanları tarafından diğer uzmanlık dallarında olduğu gibi 
endikasyon listeleri doğrultusunda akupunkturla ilgili detaylı temel tanı ve 
tedavi rehberlerinin oluşturulması, tıbbi ve hukuki açıdan güvenli akupunktur 
uygulama kriterleri geliştirilmesi iyi klinik uygulamaları açısından önem 
taşımaktadır. Akupunktur ile ilgili temel bilgilerin, tıp eğitimi içerisinde 
yer alması, multidisipliner tamamlayıcı tıbbi bir yaklaşım kazanımı ile , etik 
sorunlarında önüne geçilmesine katkı sağlayacaktır.
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