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ÖZ 

İnfertilite, Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) tarafından tüm dünyada milyonlarca kadını etkileyen uluslararası bir halk 

sağlığı sorunu olarak kabul edilmektedir. Bedensel ve psikolojik hastalıkların teşhis ve tedavisinin yanında, sağlığın 

devamlılığını sağlamak için farklı gelenek, inanış ve deneyimlere dayanan, açıklanabilen veya açıklanamayan 

uygulamaların tümü Geleneksel ve Tamamlayıcı Tıp (GETAT) olarak tanımlanmaktadır. GETAT uygulamalarının 

infertilitede son otuz yıldır kullanıldığı ve  kanıt değeri yüksek calışmaların sayısının oldukça az olduğu  bilinmektedir.    

Kullanılan uygulamalar ülkeler arasında kültür, coğrafya ve geleneklere göre değişkenlik göstermekle birlikte en çok 

kullanılanlar; akupunktur, besin takviyesi, zihin ve beden uygulamaları (hipnoz, yoga, meditasyon), homeopati ve 

psikoterapidir. Bu derlemede infertilitede kullanılan GETAT uygulamalarının tedavilerde yok sayılması veya 

etkinlikleri hakkında yeterli bilgi sahibi olunmaması nedeniyle, tedaviye olan etkinlikleri, yapılan çalışmalar üzerinden 

kısaca tartışılmıştır. Tartışmalar yöntemlerin etkinliklerini anlamak ve gelecek araştırmalara yön vermek amacı ile 

yapılmıştır. 

 

Anahtar kelimeler; İnfertilite, geleneksel uygulamalar, tamamlayıcı tıp  

 

ABSTRACT 

Infertility is recognized by the World Health Organization as an international public health problem affecting millions 

of women all over the world. In addition to the diagnosis and treatment of physical and psychological diseases, all of 

the practices that can be explained or unexplained by different traditions, beliefs and experiences to ensure the 

continuity of health are defined as Traditional and Complementary Medicine (TCM). It is known that TCM practices 

have been used in infertility for the last thirty years and the number of studies with high evidence value is very low.  
Although the practices used vary between countries, according to culture, geography and traditions, the most used ones 

are; acupuncture, nutritional supplement, mind and body practices (hypnosis, yoga, meditation), homeopathy and 

psychotherapy. In this review, the effects of TCM practices used in infertility are ignored in treatments or their 

knowledge about their effectiveness has been briefly discussed through the studies conducted. Discussions were made 

to understand the effectiveness of the methods and to guide future research. 
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Giriş 

İnfertilite, çiftlerin bir yıl boyunca düzenli 

korunmasız cinsel ilişkide bulunmalarına 

rağmen gebelik oluşmaması ya da gebeliği 

sürdürememe olarak tanımlanmaktadır 

(Taşkın, 2012).  İnfertilite, DSÖ tarafından 

dünya çapında milyonlarca kadını etkileyen 

uluslararası bir halk sağlığı sorunu olarak 

kabul edilmekte ve tüm dünyada 80 milyon 

kadını etkilediği bildirilmektedir (Bayer ve 

ark., 2008). Ülkemizde infertilite oranının 

%10-15 olduğu ve her altı  çiftten birinin bu 

sorunu yaşadığı bildirilmektedir (Sezgin ve 

Hocaoğlu, 2014). Evli çiftlerin birçoğu daha 

evliliklerinin ilk yıllarını tamamlamadan çocuk 

sahibi olmak isteyerek hekimlere ve geleneksel 

yöntemlere başvurmaktadır (Kurçer ve ark., 

1999).  İnfertil çiftlerin önemli bir kısmı 

yardımcı üreme tekniklerinden, 

intrasitoplazmik sperm enjeksiyonunu (ICSI) 

veya in vitro fertilizasyon (IVF) tedavisine 

ihtiyaç duymaktadır. Bu kişilerin sadece 

%20’si canlı bebeğe sahip olabilmektedir 

(Avşar ve ark., 2013). Yardımcı üreme 

teknikleri yüksek maliyet ve zamana 

gereksinim duyulan tekniklerdir. Başarısız 

infertilite tedavisinin yüksek oranları, 

tekrarlanan IVF sikluslarından kaynaklanan 

stres ve artan masraflar karşısında kadınlar, 

başarılı bir hamilelik elde etme şanslarını 

arttırmak, infertiliteye bağlı streslerini 

azaltmak için başka tedaviler arar (Özkan ve 

ark., 2018).  

GETAT; psikolojik ve bedensel 

hastalıkların teşhis ve tedavisinin yanında 

sağlığın devamlılığını sağlamak için farklı 

gelenek, inanış ve deneyimlere dayanan, 

açıklanabilen veya açıklanamayan 

uygulamaların tümüdür (Sağlık Bakanlığı, 

2017). GETAT uygulamalarının infertilitede 

son otuz yıldır kullanıldığı ve  kanıt değeri 

yüksek calışmaların sayısının oldukça az 

olduğu  bilinmektedir (Özkan ve ark., 2018; 
Özcan  ve Kizilkaya Beji, 2016). Ülkemizde 

yapılan çalışmalarda kadınların infertilite 

tedavisinde GETAT kullanım oranını Edirne 

ve ark. (2010) %82, Başgöl ve Beji (2016) 

%78, Engin ve Pasinlioğlu (2002) %71, Özkan  

 

 

ve ark. (2018) %51, Kurçer ve arkadaşları 

(1999) %29 belirlemiştir. 

Diğer ülkelerde yapılan çalışmalarda infertilite 

tedavisi için GETAT kullanım oranı Ürdün’de 

%44 (Bardaweel ve ark., 2013), Lübnan’da 

%41 (Ghazeeri ve ark., 2012), ABD’de %91 

(Clark ve ark., 2013) olarak belirlenmiştir. 

Kullanılan uygulamalar ülkeler arasında kültür, 

coğrafya ve geleneklere göre değişkenlik 

göstermekle birlikte infertilitede en çok 

kullanılanlar; akupunktur, masaj besin 

takviyesi, zihin ve beden uygulamaları 

(hipnoz, yoga, meditasyon), homeopati ve 

psikoterapidir. Clark ve arkadaşları’nın 

calışmasına göre infertilite tedavisinde 

doktorlarin en sık önerdikleri GETAT 

yöntemleri; (%60.4) akupunktur, (%40.9) 

masaj, (%40.9) besin takviyesi, (%47.1) dua 

etme, (%46.2) psikoterapi, (%51.6) fiziksel 

egzersiz ve (%54.7) meditasyon olarak 

belirlenmiştir (Clark ve ark., 2013). 

Avustralya'da infertilite tedavisi alan kadın ve 

erkek hastalarla yapılan başka bir çalısmada ise 

kullandıkları Tamamlayıcı Alternative Tıp 

yöntemleri; multivitaminler, bitkiler, mineral 

takviyeleri, doğal yöntemler, masaj ve 

akupunktur olarak saptanmıştır (Stankiewicz 

ve ark., 2007). Hemşireler; öykü alma, 

değerlendirme, tanılama, tanı testlerinin takibi, 

uygulanacak tedaviyi destekleme, çiftin eğitimi 

gibi infertilitenin her aşamasında etkin bir role 

sahiptir. Hemşirelerin GETAT yöntemleri 

konusunda bilgi sahibi olması, hasta ve 

yakınlarına bu yöntemler hakkında 

danışmanlık yapabilmeleri açısından oldukça 

önemlidir. GETAT yöntemlerinin yarar ve 

zararlarını bilen hemşireler, hastasını takip 

ederken olası yan etkilerin gelişip 

gelişmediğini de daha yakından gözleyebilir ve 

hastasının zarar görmesini engelleyebilir 

(Amanak ve ark., 2013). Bu derlemede 

infertilitede kullanılan GETAT 

uygulamalarının tedavilerde yok sayılması 

veya etkinlikleri hakkında yeterli bilgi sahibi 

olunmaması nedeniyle, tedaviye olan 

etkinlikleri, yapılan çalışmalar üzerinden 

kısaca tartışılmıştır. Tartışmalar yöntemlerin 

etkinliklerini anlamak ve gelecek araştırmalara 

yön vermek amacı ile yapılmıştır. 
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Geleneksel Uygulamalar 

Geleneksel uygulamalar denildiğinde 

kültüre özgü uygulamalar akla gelmektedir 

(Kurçer ve ark., 1999). Dünya’nın her yerinde 

çocuk sahibi olmaya verilen önem oldukça 

fazladır. Bu nedenle gebe kalmak isteyen 

kadınlar farklı çözümler aramaktadır. Bulunan 

çözümler genellikle yaşanılan toplumun 

kültüründen etkilenen geleneksel 

uygulamalardır. Geleneksel uygulamalar; dini 

yöntemler ya da halk hekimliği (ara ebeleri vs.) 

dir. 

Ülkemizde yapılan çalışmalarda kadınların 

gebe kalmak için çok çeşitli geleneksel 

uygulamalara başvurdukları belirlenmiştir 

(Kurçer ve ark., 1999; Özkan ve ark., 2018, 

Başgöl ve Beji, 2016; Engin ve Pasinlioğlu, 

2002). Engin ve Pasinlioğlu’nun (2002) 83 

infertil kadınla yaptığı çalışmada kadınların 

%80.7’sinin infertilite tanısı sonrası ilk önce 

sağlık kuruluşuna başvurduğunu, ilerleyen 

zamanlarda ise hocaya/yatıra ve ara ebesine 

başvurma oranının arttığı görülmüştür. 

Çalışmadaki kadınların tamamı infertilitede 

kullanılan geleneksel ilaçları bildiğini, %71’i 

ise geleneksel yöntem kullandığını belirtmiştir. 

Bu ilaçları uygulayanların %66’sının sağlığı 

olumsuz etkilenmiştir. İnfertilitede başvurulan 

geleneksel uygulamaların “suyuna, buharına 

veya lapasına oturulanlar”, “vajene 

yerleştirilenler” ve “yenilenler/içilenler” olmak 

üzere 3 gruba ayrıldığı görülmüştür. Özkan ve 

ark. (2018) 310 infertil kadınla yaptıkları 

araştırmada kadınların en çok bildikleri 

uygulama soğan (% 81.9) ve incir (%56.3) 

yemek, hocaya muska yaptırma, okuma üfleme 

(%34.1)  maydanozun suyuna/buharına oturma 

(%30.67), kaplıca ve hamama (%30.3)  gitme 

olarak saptanırken kadınların en çok 

kullandıkları uygulamaların soğan (%65.1), 

incir (%45.2), kuyruk yağı (%42.9) ve ceviz 

(%41.7) olduğu saptanmıştır. 

Ülkemizde yapılan diğer çalışmada Kurçer 

ve ark. (1999) kadınların %36’sının otlardan 

vajinal ovul, % 15’inin otu kaynatıp buğuya 

oturma yöntemi kullandığını saptarken Başgöl 

ve Beji’nin (2016) 127 infertil kadınla 

yaptıkları araştırmada; dua etme (%100), 

gülme (%98), komşuya gitme (%91.9) ve  

 

namaz kılmanın (%79.8) en çok tercih edilen 

uygulamalar olduğu görülmektedir. 

 

Akupunktur  
Akupunktur, Türk Dil Kurumuna göre altın 

iğneler batırılarak yapılan tedavidir (TDK 

2018). Merkezi sinir sistemi, hipotalamus 

hipofiz-overian aks ve pelvik organlar 

arasındaki bağlantı üzerine etki etmektedir. ß 

endorfin seviyesinde artış sağlar. ß endorfin 

seviyesindeki bu değişiklik GnRH salınımı ve 

menstruel siklusu etkiler. Akupunktur ayrıca 

gonodtropların ve over hormonlarının 

seviyeleri hem ovulatuar hem de anovulatuar 

dönemde etkileyebilmektedir. Over 

stimülasyonunda ovulasyonu 

etkileyebilmektedir (Avcıbay ve Beji, 2013). 

Dieterle ve arkadaşlarının (2009) yaptığı 

şiddetli oligoastenozoospermili 57 infeltil hasta 

üzerine olan çalışmada; 28 hastaya çin tıbbı 

prensibine göre akupuntur tedavisi 

uygulanmış, bunun yanında 29 hastaya da 

plasebo akupunturu verilmiştir. Tedavi sonrası 

sperm konsantrasyonu ve semen hacmi 

karşılaştırıldığında, akupuntur tedavisi alan 

grupta semen hacmi ve sperm 

konsantrasyonunda önemli değişiklikler 

görülmüştür. Bu çalışmada gebelik oranları 

karşılaştırılmamıştır. Akupunkturun IVF ve 

ICSI üzerine etkisinin belirlenmesi için yapılan 

başka bir çalışmada ise; 225 infertil kadın 2 

gruba alınmıştır. 1. grupta 116 kadın 

geleneksel çin tıbbı prensibine göre luteal faz 

akupunturu almıştır. 2. Grup ise plasebo 

akupunturu almıştır. 1. Grupta gebelik oranı 

%33.6 ve devam eden gebelik oranı %28.4, 2. 

Grupta gebelik oranı ise %15.6 ve devam eden 

gebelik oranı %13.8 olarak görülmüştür. 

Sonuçlardan görüldüğü üzere luteal faz 

akupunkturunun IVF/ICSI tedavisinde olumlu 

etkisi olduğu görülmüştür (Dieterli ve ark., 

2006). 

Ülkemizde yapılan çalışmalarda infertilite 

tedavisi alan kadınların akapunktur, 

psikoterapi, fiziksel egzersiz gibi GETAT 

uygulamalarını neredeyse hiç bilmediği ve 

uygulanmadığı, İrlanda, Amerika gibi batı 

ülkelerinde yapılan çalışmalarda ise infertilite 

tedavisinde akapunktur, egzersiz, bitkisel ilaç,  
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psikoterapi gibi GEAT uygulamalarının daha 

çok kullanıldığı görülmektedir. Weiss ve ark. 

(2011) ABD'de Akupunkturun in vitro 

fertilizasyon tedavisinde en sık kullanılan 

GETAT yöntemi olduğunu saptamıştır. 
Türkiye'de bu yöntemlerin daha az 

biliniyor/uygulanıyor olması GETAT 

uygulamaları ile ilgili kanıta dayalı 

çalışmaların çok sınırlı olması ve hekimlerin 

biyomedikal yöntemlerin yanında GETAT 

yöntemlerini kullanımını desteklememesi 

nedeniyle olabilir. Ülkemizde hekimlerin 

infertilite tedavisinde GETAT uygulamalarını 

önermesi/kullanma sıklığı ile ilgili bir veri 

bulunmamaktadır (Özkan ve ark., 2018).  

Ancak Clark ve ark. (2013)  çalışmasında 

infertilite tedavisinde  doktorlarin % 60.4’ünün 

akupunktur, %40.9’unun masaj, %40.9’unun 

besin takviyesi, % 47.1’inin dua etme, 

%46.2’sinin psikoterapi, %51.6’sinin fiziksel 

egzersiz ve %54.7’sinin ise meditasyon 

önerdiği görülmektedir. 

 

Zihin Beden Uygulamaları (Hipnoz-

Yoga-Meditasyon-Psikoterapi-Gevşeme 

Yöntemleri) 

İnsan sağlığı duygusal, ruhsal ve sosyal 

faktörlerden doğrudan etkilenir. Zihin beden 

uygulamaları; gevşeme yöntemleri, hipnoz, 

yoga, meditasyon, bilişsel davranışcı terapiler, 

kapalı grup destekleri ve hayal kurma 

stratejileridir. Bilinçli farkındalığın infertilite 

üzerindeki etkinliğinin değerlendirildiği bir 

çalışmada 55 infertil kadın bilinçli etkinlik 

programını tamamlamış ve 37 kadın kontrol 

grubuna alınmıştır. Bilinçli farkındalık 

programı sonucu infertilite ile başa çıkmak için 

farkındalık becerilerinde, öz yetkinlikde 

anlamlı iyileşme sağlanmış, kontrol grubunda 

ise anlamlı değişme görülmemiştir. Sonuç 

olarak; infertilite yaşayan kadınlarda bilinçli 

etkinlik programının anlamlı etkinliği olduğu 

görülmüştür (Galhardo et al., 2013).  Domar ve 

ark (2011), IVF tedavisiyle beraber zihin-

beden terapisi uygulanan kadınlarda gebelik 

oranlarını daha yüksek bulmuştur. Sadece IVF 

tedavisi uygulanan kadınlarda gebelik oranı 

%20 iken, IVF tedavisi ile birlikte zihin/ beden 

terapisi ile alan grupta bu oran %43 olarak  

 

saptanmıştır. Embriyo transferi sırasında 

uygulanan hipnozun gebelik ve implantasyon 

oranına etkisine bakılan bir çalışmada, 

hipnoterapi uygulanan hastalarda gebelik ve 

implantasyon oranlarının daha yüksek olduğu 

görülmüştür (Levitas ve ark., 2006). Yapılan 

çalışmalarda yoganın, infertil kadınların stres 

seviyesini azalttığı bulunmuştur (Kirca ve 

Pasinlioğlu, 2019, Jasani ve ark., 2016, 

Valoriani ve ark. 2014, Oron ve ark. 2015). 

 

Homeopati 

Homeopati Dr. Samuel Hahnemann 

tarafından geliştirilen ve bedenin kendi gücünü 

kullanarak iyileşme sağlayabileceğine inanan 

bir alternatif yöntemdir (Yıldız ve Ürper, 

2013). “Benzer benzeri tedavi eder” ilkesinden 

yola çıkar. Homeopati prensibine göre bir 

madde aldığımızda etki ortaya çıkarır, aynı 

maddeyi az miktarda aldığımızda ortaya 

çıkardığı etkiyi -hastalığı- iyileştirebilir. Asıl 

amaç yaşam enerjisini tedavi ederek iyileşme 

sağlamaktır. Bu durum günümüz tıbbi ile 

açıklanamaz. Homeopatinin etkinliğini kabul 

eden ve reddeden pek çok yayın bulunmaktadır 

(Avcıbay ve Beji, 2013; Özcan ve Beji, 2016, 

Sezer 2015). Homeopati ile yapılan innfertilite 

çalışmaları literatürde çok sınırlıdır. Bergman 

ve arkadaşlarının (2000) 67 infertil kadında 

Agnus castus içeren homeopatik preparat olan 

Phyto Hypophyson L’nin etkinliğini araştırdığı 

çalışmada; 37 oligomenoreli, 30 amenoreli 

kadına 3 ay 3 kez ve 3 döngüde 50 damla 

Phyto-Hypophyson L veya plasebo verilmiştir. 

67 kadının 38’inde spontan adet kanaması, 

luteal fazda progesteron artışı, siklusun 

kısalması, erken ovulasyon ve gebelik 

sonucuna ulaşılmıştır. Phyto-Hypophyson L 

alan grupta plasebo grubuna göre daha anlamlı 

etki görülmüştür. Sonuç olarak çalışmada; 

oligomenore ve amenoreli kadınlarda Phyto-

Hypophyson L 3-6 aylık süre boyunca 

kullanılabilir sonucu çıkmıştır. 

 

Biyolojik Temelli Uygulamalar (Besin 

Takviyesi) 
Doğal maddelerin bulunduğu vitamin, 

mineral ve yiyecekler üzerinden temellenir. 

Kebapçılar ve arkadaşları (2013) en az bir  
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doğum yapmış, primer over yetmezliği olan 

kadınlarda D vitamini, çinko ve bakır kan 

düzeyini değerlendirdiği çalışmada; primer 

over yetmezliği olan kadınlarda serum bakır ve 

çinko oranı anlamlı olarak yüksek bulunmuş, 

ancak sağlıklı kontrol grubu ile 

karşılaştırıldığında vitamin D ve çinko kan 

düzeyleri anlamlı olarak daha düşük 

bulunmuştur. Aynı şekilde Nalavade ve 

arkadaşları (2016) infertil kadınların fertil 

kadınlara oranla besinler ile  daha az demir, 

çinko, folik asit, kalori ve protein aldığını 

saptamıştır. 

Ülkemizde yapılan çalışmalarda Sis ve 

Kırca (2018) infertil kadınların çoğunun 

(%65’i) bitkisel kaynaklı bir karışım yediğini 

veya suyunu içtiğini (bitkisel karışımları 

hazırlarken çoğunlukla aslanpençesi otu, kırk 

kilit otu, ısırgan otu, soğan suyu, arı sütü, 

propolis, keçiboynuzu pekmezi) saptarken, 

kadınların  %37,9’u en çok içtiği bitkisel 

karışımın soğan suyu kürü olduğunu 

belirtmiştir. Özkan ve arkadaşları (2018) 

infertil kadınların en çok kullandıkları 

uygulamaların soğan (%65.1), incir (%45.2), 

kuyruk yağı (%42.9) ve ceviz (%41.7) 

olduğunu saptamıştır. 

      Bu alanda yapılan çalışmalar dünyada ve 

Türkiye’de yetersizdir, etkinliğinin 

kanıtlanabilmesi için daha fazla çalışma 

yapılması gereklidir. 

 

     Sonuç  

Değişen ve gelişen dünyada doğurganlık 

yaşının artması, yaşam koşullarının değişmesi, 

sağlıksız yaşam koşulları/beslenme ile 

infertilite oranları her geçen gün artmakta ve 

en önemli sorunlardan biri haline gelmektedir. 

Yardımcı üreme teknikleri ise; maliyetli, uzun 

zaman alıcı ve kontrolün neredeyse tamamen 

sağlık personelinin elinde olduğu 

uygulamalardır. Alternatif/tamamlayıcı 

yöntemler ise yeterli çalışma ve kanıtla 

desteklenirse gelecekte infertil çiftlere 

deneyimleyebilecekleri yeni umut ışıkları 

olacak ve tedavinin etkinliğinin artmasını 

sağlayacaktır.  
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Çalışma Literatüre Ne Kattı? 

 Dünyada infertilite oranları her geçen gün artmakta 

ve en önemli sorunlardan biri haline gelmektedir. 

GETAT uygulamaları son otuz yıldır infertilitede 

kullanılmakta fakat uygulamalar ülkelere göre 

değişkenlik göstermektedir. 

 İnfertilitede kullanılan GETAT uygulamalarının 

tedavilerde yok sayılması veya etkinlikleri hakkında 

yeterli bilgi sahibi olunmaması nedeniyle, tedaviye 

olan etkinlikleri, yapılan çalışmalar üzerinden 

tartışılmıştır.  

 Yöntemlerin etkinliklerini anlamayı ve gelecek 

araştırmalara yön vermeyi kolaylaştıracaktır. 

 İnfertilite bakımında yer alan sağlık çalışanlarının 

GETAT uygulamaları konusunda farkındalığının 

artırılması sağlanacaktır. 
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