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1. OZET

Eczaneye Basvuran Hastalarin Klinik Aromaterapiye Bakis Ac¢isinin

Belirlenmesi ve Klinik Eczacinin Aromaterapi Uygulamalarindaki Rolii

Klinik aromaterapi, kimyasal yapilarindan 6tiirii gii¢lii fizyolojik etkilere sahip olan
ucucu Ve sabit yaglarin spesifik semptomlar tizerinde tedavi amaciyla kullanilmasidir.
Klinik aromaterapinin bir tamamlayici ve alternatif tedavi yontemi olarak popiilaritesi
giin gectikge artmaktadir. Eczaneler ise kaliteli ve giivenli ugucu yaglarin ve majistral
aromaterapotik {rlinlerin arzinda, konuyla ilgili dogru bilgi ve danismanliin

saglanmasinda ve medikal aromaterapdtik iirlin gelistirilmesinde kritik role sahiptir.

Calismamizda Kadikdy bolgesinde bulunan bir semt eczanesinde Subat 2020- Mayis
2020 tarihleri arasinda 18 yas ve iizeri 101 kisiye anket uygulanmistir. Bu anket ile
katilimcilarin aromaterapi bilgi diizeyi tespit edilmis ve aromaterapiyi tercih ettigi
durumlar hakkinda bilgi toplanmistir. Sonuglar katilimcilarin demografik verileriyle
birlikte degerlendirilerek klinik aromaterapiye bakis agilart tespit edilmis ve

aromaterapinin kullaniminda klinik eczacinin rolii degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Alternatif Tedaviler, Aromaterapi, Cay Agaci Yagi,

Dermatolojik Hastaliklar, Klinik Aromaterapi, Lavanta, Ugucu Yag



2. ABSTRACT

Determining The Point Of View Of Patients Applying To The Pharmacy To
Clinical Aromatherapy and The Role Of The Clinical Pharmacist In
Aromatherapy Applications

Clinical aromatherapy is the use of essential and fixed oils, which have strong
physiological effects due to their chemical structure, to treat specific symptoms. As a
complementary and alternative treatment method of clinical aromatherapy, its
popularity is increasing day by day. Pharmacies, on the other hand, have a critical role
in the supply of quality and safe essential oils and magistral aromatherapeutic
products, providing accurate information and consultancy on the subject and
developing medical aromatherapeutic products.

In our study, a questionnaire was applied to 101 people, aged 18 and over, between
February 2020 and May 2020 1n a district pharmacy in the Kadikdy region. With this
questionnaire, the level of knowledge of the aromatherapy participants was determined
and information about the situations in which they preferred aromatherapy was
collected. The results were evaluated together with the demographic data of the
participants, and their perspectives on clinical aromatherapy were determined and the
role of the clinical pharmacist in the use of aromatherapy was evaluated.

Keywords: Aromatherapy, Alternative Treatments, Clinical Aromatherapy,

Dermatological Diseases, Essential Oils, Lavender, Tea Tree Qil



3. GIRIS ve AMAC

Aromatik bitkiler eski zamanlardan beri koruyucu ve tibbi 6zellikleri nedeniyle
kullanilmistir. Bu bitkilerin tedavi edici 6zellikleri, ilk kez 16. Yiizyil’da Paracelsus
tarafindan “Quinta essential” olarak adlandirilan ugucu yaglarina atfedilmistir (1).
Aromaterapi ise bitkilerden elde edilen bu ugucu yaglarmn, hastaliklar1 tedavi etmek,
fiziksel ve psikolojik durumu iyilestirmek amaciyla tibbi veya terapotik kullanimini
ifade etmektedir (2). Aromaterapi terimi ilk defa 1936’da Fransiz kimyager Rene
Maurice Gattefosse tarafindan kullanilmigtir. Gattefosse, 1937 tarihinde yayimlanan
kitabinda, bitkisel tibbin insan organ sistemindeki hemen hemen her rahatsizlig1 tedavi

etmek icin kullanilabilecegini ifade etmistir (2).

Glinlimiizde yapilan aromaterapi uygulamalarinda baglica ii¢ alandan s6z
edilmektedir; estetik aromaterapi, holistik aromaterapi ve klinik aromaterapi (3).
Klinik aromaterapide ugucu ve sabit yaglar, sahip olduklar1 terapotik ozellikleri
dogrultusunda, spesifik semptomlar iizerinde alternatif ve tamamlayic1 bir tedavi

yontemi olarak uygulanmaktadir.

Son zamanlarda iilkemizde aromaterapiye olan ilgi ve merakin artmasiyla birlikte
terapotik etkinliklerinden yararlanmak tizere eczanelerde aromaterapi iriinlerinin
tavsiye edilmesine ve satigina agirlik verilmistir. Eczanelerde bulunan ugucu yaglar
siklikla inhalasyon yoluyla veya topikal olarak uygulanirken, ¢esitli gargaralar,
kremler, yumusak kapsiiller gibi hazir preperatlarin igerigine de girerek oral ve dahilen

kullanimlart mevcuttur.

Bu calismanin amact; bilinirligi ve kullanimi giin gegtikce artan klinik aromaterapi
uygulamalar1 hakkinda genel bilgi sunmak ve eczaneye basvuran hastalarin klinik
aromaterapiye bakis agisini tespit ederek aromaterapinin kullaniminda klinik eczacinin

roliinii degerlendirmektir.



4. GENEL BIiLGILER

4.1. Aromaterapi Nedir?

Aromaterapi, bitkilerden, ¢iceklerden ve diger bitkisel materyallerden elde edilen
ucucu Ve sabit yaglarin, kimyasal komponentlerine bagli olarak degisen terapotik

ozelliklerine gore, fiziksel ve psikolojik olarak iyilesmek amaciyla kullanilmasidir (4).

Ulusal Biitiinsel Aromaterapi Dernegi (NAHA) aromaterapiyi, ugucu yaglar,
hidrosoller ve tasiyici yaglarin kullanimi ile bedeni bir denge durumuna dondiiren;
zihni, bedeni ve ruhu iyilestirmek i¢in kullanilan biitiinsel bir tedavi yontemi olarak

tanimlamaktadir.

4.1.1. Aromaterapinin tarihgesi

Bitkilerin ve bunlardan elde edilen Ozlerin iyilesmek ve giizellesmek amaciyla
kullanim1 binlerce yil 6ncesine uzanmaktadir. Gegmisten giliniimiize bakildiginda
ucucu yaglar ile tedavinin pekgok farkli cografyada farkli bigcimlerle uygulandigi
goriilmektedir. Ornegin Hindistan’da bitki ve 6zlerinin tedavi edici giicii yiizyillarca
Ayurvedik tedavinin onemli bir par¢asi olmustur. Eski Misir imparatorluklar ise
besin, kozmetik ve tedavi amaglar1 disinda koruyucu etkileri olan aromatik bitkileri ve
ucucu yaglar oliilerini mumyalama isleminde kullanmislardir. Eski Romalilar, koku
maddelerine biiylik 6nem vermisler; banyolarla, merhemlerle, yaglarla ve parfiimlerle

tiim yasam alanlarin giizel kokularla ¢evrelemislerdir (3).

Ozellikle distilasyon ile ugucu yag elde edilmesi aromaterapi agisindan dnemli bir
gelismedir. Mezopotamya’da yapilan arkeolojik kazilarda ilkel damitma
ekipmanlarinin bulunmasi ugucu yag iiretiminin tarihsel gelisimi hakkinda ipucu
vermektedir (5). 2000 y1l 6nce Misirhilar, Hintliler ve Persler tarafindan ugucu yag

tiretim yontemi olarak damitmanin kullanildig kayitlidir (6).



Bugiin bildigimiz distilasyon yonteminin gelistirilmesi ise 10. yiizyila kadar
uzanmaktadir (7). 10. Yiizyilda ibn-i Sina’nin, distilasyon aparatina sogutucu bir tiip

ilavesi ile giiniimiizde uygulanan distilasyon yonteminin temeli atilmstir (3).

Kesiflerle Avrupa’ya gelen bitkisel kokulu maddelerin de etkisiyle, 16. yiizyildan
itibaren Bati Avrupa’da parfiimeride &nemli gelismeler olmustur. Unlii Doktor
Paracelsus, ilk kez ugucu yaglarin ve bitkilerin bilesen maddeleri arasindaki baglantiy1
ortaya koymustur (8). Ayni zamanda Paracelsus “Quinta essential”’ ismi ile ugucu yag

terimini ilk kez kullanan kisidir (1).

18. Yiizyildan itibaren ise rafine kokularm italya’dan ve Fransa’dan ithal edildigi
parfiim ¢ag1 baslamistir. Banyo yapmanin ve yikanmanin sagliksiz Kabul edildigi o

zamanlarda parfiim endiistrisi gelisim gostermistir (8).

Modern Aromaterapi uygulamalari ise Fransa’da ti¢ kisinin ¢alismalariyla baglamistir;
bir kimyager olan René-Maurice Gattefossé, Fransiz Tip hekimi Jean Walnet ve

hemsire Marguerite Maury.

Modern Aromaterapi hakkinda yazilan ilk kitap 1937 yilinda Gattefossé tarafindan
Aromathérapie: Les Huiles Essentielles, Hormones Végétales ismiyle yayimlanmigtir

(3). Gattefossé aromaterapi ifadesini ilk kullanan kisidir.

Rene-Maurice Gattefosse, 1881-1950 yillar arasinda Fransa’da yasamistir. 1910°da
laboratuvarinda calisirken gergeklesen bir kazada meydana gelen yaralar1 enfekte
olmustur. Yara lizerine kullandig1 tibbi lavantanin (Lavandula angustifolia) iyilestirme
hizin1 gormiis ve c¢ok etkilenmis olan Gattefossé, hayatin1 ucucu yaglarin
arastirmalarma adamistir. Ugucu yaglarin haricen uygulanmasindan itibaren 30

dakikadan 12 saate kadar olan siirede tamamen emildigini bulmustur (3).

Jean Walnet ise 1920-1995 wyillart arasinda yasamis bir askeri doktordur.
Gattefosse’nin ¢aligmalarindan etkilenerek, II. Diinya savasinda antiseptik u¢ucu yag

soliisyonlariyla savas yaralarini iyilestirmistir (3). Hayatinin ¢ogunu aromaterapi ile



ilgili arastirmalara adamistir. Yayinladigi eserleri Aromathérapie ve The Practice of
Aromatherapie ile sayisiz vaka ¢alismalar1 ve referanslari ile aromaterapinin bilimsel

gelisimini hizlandirmiglardir (3).

Marguerite Maury (1895-1968) ise kisiye 6zel ilk ugucu yag karisimlarini olusturmus,
1960’lardan itibaren Isve¢ Masaj yontemlerini aromaterapiye sokmustur (3). Ayrica
ucucu yaglarin kullanimini cerrahi, radyoloji, dermatoloji, jinekoloji, genel tip,
psikiyatri, kaplica tedavisi, fizyoterapi, spor ve kozmetik gibi ¢esitli klinik boliimlere
ayrrmustir (3). 1961°de ugucu yaglar ve cilt iizerine yapmis oldugu arastirmalari

yazdigi Le Capital Jeunesse ile iki kez uluslararasi 6diil kazanmistir (3).

Bugiin ise diinyada Uluslararas1 Profesyonel Aromaterapistler Federasyonu (IFPA),
Uluslararas1 Holistik Aromaterapistler Birligi (NAHA), Uluslararas1 Aromaterapistler
Federasyonu (IFA) ve Uluslararast Aromaterapistler Birligi (AIA) gibi kuruluslar, bu
alandaki egitim ve arastirmalarin yapilmasindan ucgucu yaglarin iiretimine, elde
edilisinden kullanim alanlarina kadar ilgili standartlarin diizenlenmesinde 6ne ¢ikan

otoritelerdir (9).

4.2. Aromaterapinin Kullamim Alanlar

Gilinlimiizde yapilan aromaterapi uygulamalarinda baslica 1ii¢ alandan 6z

edilmektedir; estetik aromaterapi, holistik aromaterapi ve klinik aromaterapi (3).

4.2.1. Estetik aromaterapi:

Estetik aromaterapide, ugucu yaglarin kullanimi tedavi amaci tagimamakta olup
kozmetik ve estetik amacli dogal kokular ile tiretilen parfimler, cilt ve viicut iiriinleri,
kisisel bakim {irlinleri, ortam kokulandirmalar1 gibi uygulamalar bu grupta yer
almaktadir (3).



4.2.2. Holistik aromaterapi:

Holistik aromaterapide kisi bedensel, zihinsel ve ruhsal yonleriyle bir biitiin olarak
degerlendirilir. Kisinin bireysel ihtiyacina ve beklentisine uygun olarak ona 6zel
karigimlar hazirlanir. Bu karigimlar ile yapilan masaj uyglamalar fiziksel ve zihinsel

olarak rahatlama ve enerji vermek i¢in kullanilmaktadir (3).

4.2.3. Klinik aromaterapi:

Klinik aromaterapi, spesifik bir klinik semptom {izerinden giderek bu duruma uygun
hazirlanan karisim ile uygulama yapilan kiside Olgiilebilir bir iyilesme hedefler.
Aromaterapi tarihinde bahsi gegen Fransiz aromaterapistler klinik aromaterapi

hakkinda yazdiklar1 kitaplari ile bu konuyu ilk dogrudan tanimlayanlar olmuslardir.
Klinik aromaterapi, medikal ve hasta bakim aromaterapisi olmak iizere iki alt boliime
ayrilir (3). Medikal aromaterapi oral kullanimi kapsamaktadir. Ulkemizde ruhsath pek

cok ilag ve besin desteginde ugucu ve sabit yaglar bulunmaktadir. Hasta bakim

aromaterapisi ise haricen kullanimlar1 icermektedir.

4.3. Aromaterapi Uygulama Yollar: ve Etki Mekanizmalari

Aromaterapi uygulamalari genel olarak dort farkl sekilde yapilabilmektedir (3).

Topikal uygulama: Cilt iizerinde masaj, sicak/soguk kompres, banyo, krem, losyon

veya merhemler ile uygulanir.

Inhalasyon: Direkt veya indirekt koklama, buharli veya buharsiz olarak kullanilan

diftizorler, aromastickler ve diger uygulama materyalleri ile uygulanir.

Oral: Jelatin kapsiiller i¢inde veya alkol ve bal gibi bir ¢oziicii i¢inde uygulanir.



Dahilen: Gargara, vajinal duslar, oviil ve supozituvarlar ile uygulanir.

Aromaterapide uygulanan ugucu yaglarin viicut iizerindeki etkilerinin birden fazla
sekilde gerceklesebilecegi diistiniilmektedir. Bunlar; fiziksel olarak, absorbe edilen
ucucu yagin viicut sistemleri tizerindeki farmakolojik etkisi ile, duyusal olarak, beyin
tizerindeki etkileri ve koku sistemi arasindaki etkilesimleri ile ve ruhsal olarak,

viicuttaki enerji akislartyla titresimsel etkilesimleriyle (10).

Bu nedenle aromaterapi uygulamalar1 hem fiziksel hem ruhsal etkilerini birarada

gostererek biitlinsel bir iyilesme de saglamaktadir.

4.3.1. Topikal uygulama

Aromaterapide topikal uygulamalar genelde ugucu yaglarin bir veya birden fazla
tastyict sabit yaglar i¢inde karistirilmasi ile yapilmaktadir. Aromaterapide kullanilan
yaglar yapilar1 geregi ciltten hizla emilmektedir. Ugucu ve sabit yagin kKimyasal

ozellikleri emilimi dogrudan etkilemektedir.

Pek ¢ok ugucu yag bileseni stratum corneum adi verilen cilt bariyerini gegerek
epidermisten dermise ve buradan da kan dolagimina gecer. Topikal uygulama sirasinda
yapilan friksiyon ve masaj da kan damarlarinin geniglemesini tegvik ederek yaglarin

dermal emilimi arttirmaktadir.

Ucgucu yaglar lipofilik 6zellikte ve ¢ok kiiclik molekiiller oldugundan dermal emilim
gerceklestikten sonra kan-beyin bariyerini asarak beyinle ilgili bolgelere niifuz ederek
etki etmesi de miimkiin olmaktadir (3). Bu sayede kokunun beyin iizerindeki etki

mekanizmasi ile de iyilesme saglanabilmektedir.

Bir ¢caligmada lavanta, ¢ay agaci, greyfurt ve selvi ugucu yaglari ile fareler lizerinde
yapilan 20 dakikalik dermal uygulama sonucu s6z konusu yaglarin baskin bilesenleri
i¢in analiz yapilmustir (11). Greyfurt ugucu yagindan elde edilen limonenin, en yiiksek

perkiitan absorpsiyon derecesi gosterdigi goriilmiis ve sadece kanda degil, ayn



zamanda beyin ve akcigerde de tespit edilmistir. Ayrica erkek farenin derisinden
emilen lavanta yaginin ana bilesenleri olan linalool ve linalil asetat kandaki maksimum

konsantrasyonuna 20 dakika sonra ulasmistir (11).

Ugucu yaglar ve bilesenleri, bu gegirgenlik 6zelliginden dolay1 bazi kimyasal ilaglarin
topikal formiilasyonlarina eklenerek ciltten emilimini arttirmak amaciyla sik
kullanilan sentetik malzemelere gore daha giivenli bir yontem olarak aragtirilmastir.
Buna gore ugucu yaglarin, diisiik sitotoksisiteye sahip hem hidrofilik hem de lipofilik
ilaglarin deriden emilimini etkili bir sekilde kolaylastirdig: tespit edilmistir (11).

Sik kullanilan topikal uygulamalara drnek olarak; sa¢ ve cilt bakimi, masaj ile kaslari

gevsetmek, agr1 ve nevraljinin azaltilmasi sayilabilir.

4.3.2. inhalasyon

Bir ugucu yagin koklanmasi yagin viicuda girmesinin en kolay ve hizli yoludur. inhale
edilen koku molekiilleri burun boslugundaki silialarda bulunan koku
reseptOrlerine baglanir. Bu reseptorler araciligiyla elektrokimyasal bir mesajin

olfaktor bulbus ve olfaktor yol ile limbik sisteme iletimi saglanmaktadir (3).

Limbik sistem insan beyninin diirtiisel fonksiyonlarini yoneten bolimidiir ve hayati
oneme sahiptir. Bu boliimler biling, muhakeme, dogrulama ve hafiza siiregleri ile

birlikte duygu veya diirtii olarak bilinen ig¢giidiisel davranislar1 kontrol eder.

Alinan bu mesajlar hafiza ve hipotalamus aracilifiyla duygusal tepkileri harekete
gecirerek yanitlarin beynin diger boliimlerine ve viicuda gonderilmesini saglar.
Sonugta 6fori, rahatlama, sedasyon ve uyarici eylemlerin olusmasini saglamaktadirlar.
Ayrica ugucu yaglar i¢indeki bazi analjezik bilesenler, beyin sapindaki dopamin,
endorfin, noradrenalin ve serotonin gibi maddelerin salinmasini etkilemekte ve bunun

sonucunda analjezik etki gostermektedir (3).



Inhalasyonun diger bir etki mekanizmas: da ugucu yaglar1 soludugumuzda yagin
igerigindeki bilesenlerin akcigerlere ve oradan kan dolasimina gegmesi ile gergeklesir.
Inhale edilen ugucu yaglar akcigerlerdeki bakteri, viriis ve mantar kaynakli brons
enfeksiyonlarini tedavi etmek i¢in de kullanilabilmektedir (12). Solunum yolu
enfeksiyonlariin tedavisi i¢in inhalasyon yolu ile uygulanan ucucu yaglar %50 etkili

biyoyararlanim ile akcigerlere dagilmaktadir (13).

Essential oils
absorbed and
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Nasal cavity % transported to
Nostril ﬁ o) the brain
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\

/

I
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\

ol Pharynx

Larynx

Trachea
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[ o 1 \ Essential oils
} 00 / absorbed and
2 % % transported to
N e SR . the lungs

Sekil 4.1. inhale edilen u¢ucu yagin absorbsiyon yolag (13)

Inhalasyon ile aromaterapi uygulamalarindan siklikla iist ve alt solunum yolu
enfeksiyonlarinda, alerjik tikanikliklarda ve siniizitte, bas agrisinda, bulantida,

uykusuzluk, depresyon, post-travmatik stres bozukluklarinda faydalanilmaktadir.

Inhalasyon, direkt veya indirekt olarak, buharli veya buharsiz sekilde olabilir (14). En
geleneksel olarak bilinen yontem olan sicak su i¢ine bugu yonteminden, giiniimiizde
kullanilan ultrasonik veya iyonik difiizorlere kadar; aromastickler, aroma-bantlari

veya kokulu taglar ile inhalasyon gergeklestirilebilmektedir.

10



4.3.3. Dahilen uygulamalar

Aromaterapinin dahilen kullanimi yaygin olarak agiz i¢i veya dis eti sorunlar1 igin
gargara olarak uygulanabilirken diger taraftan vajinal dus, oviil veya rektal yoldan

suppozituvar olarak uygulanarak sorunlu bolgeye dogrudan ulagilmaktadir.

Eczanelerde de satilan pekg¢ok agiz bakim iriiniiniin igeriginde mentol, thymol,
okaliptol gibi ugucu yaglar yer almaktadir. Dis agrisina karanfil yagi, agiz i¢i aftta

melisa yagi, yaygin kullanim1 olan uygulamalardir.

Yapilan ¢alismalarda fenolik yapilar1 olan ugucu yaglar igeren agiz calkalama iiriinleri
ile klorheksidinin antibakteriyel 6zelligi karsilagtirllmis ve benzer antiplak ve
antigingivit aktivite goriilmistiir (1). Agiz ¢alkalama suyu Listerine®, igerigindeki
nane, kekik, okaliptus gibi ugucu yaglar ile etkili bir antigingivit ve antiplak 6zelligi
tasimaktadir (15).

Bir baska uygulamada ise vajinal floranin bozulmasiyla kadinlarin sik¢a kasilastigi
sorunlardan olan candida enfeksiyonlarina kars1 tampona damlatilan birkag damla tea

tree oil veya nioli ile ¢oziim bulunabilmektedir.

4.3.4. Oral kullanim

Ucucu yaglarin oral olarak kullanimi ¢ok eskilere uzanmaktadir. Tar¢in, karanfil,
nane, sandal ve okaliptus gibi pek¢ok ugucu yag, 1930°da American Medikal

Assosacian tarafindan yayimlanan Useful Drugs isimli kitapta yer almisir (3).

Ucgucu yaglar ¢ok konsantre oldugundan, dozlar genellikle verilen damla sayisi ile tarif
edilmektedir. Bununla birlikte tiim ugucu yaglarin oral kullanimi giivenli degildir.
Kimyasal igerigi fenol bakimindan yiiksek olan ugucu yaglarin dogrudan oral alimi
mukoza tahrisine sebep olabileceginden bitkisel yag veya bir ¢oziicli iginde

seyreltilmesi, bal ile kullanilmasi veya jelatin kapsiillerde yutulmasi 6nerilmektedir

(3).
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Oral kullanimda kullanilacak yagin 6zellikleri ve dozaj1 biiyiikk 6nem tagimaktadir. Her
ucucu yag oral uygulamaya uygun olmadigi gibi giivenli bilinen yaglar da yiliksek

dozlarda ve sik kullanimda toksik etkilere neden olabilmektedir (7).

Avrupa’da ugucu yaglar veya ucucu yag bilesenlerini i¢eren oral kullanima hazir tibbi
trlinler uzun yillardan beri kullanilmaktadir. Almanya’dan Ornekler; okaliptiis,
portakal, limon ve mersin ugucu yaglarini igeren GeloMyrtol®, okaliptus ugucu
yaginin etkili bileseni olan 200 mg sineol igeren Soledum®, 80 mg lavanta yagi igeren

Lasea® kapsiilleri sayilabilir.

Almanya’da  "kigisellestirilmis oral tibbi  aromaterapi" uygulamasi da
yayginlasmaktadir. Bu uygulamada bir basvuru formu ile hastanin kisisel
ihtiyaclariin belirlenmesi ardindan ugucu yaglar eczaneler tarafindan gastro-direngli

kapsiillere miligram miktarlarinda doldurulmaktadir (16).

4.4. Aromaterapi Enstriimanlar:

4.4.1. Ugucu yaglar

Ucucu yaglar bitkilerin ya da bitkisel kaynaklarin, kok, govde, yaprak, meyve, kabuk,
cicek gibi kisimlarindaki yag hiicrelerinde, salgi kanallarinda, salg1 bosluklarinda veya

salg1 tiiylerinde bulunur.

Baz bitkilerin farkli kisimlarindan farkli ugucu yaglar elde ediilebilir. Ornegin turung
agaciin ciceklerinden neroli yagi, yapraklarindan ve meyve siirgiinlerinden petit

grain, meyve kabuklarindan ise portakal yagi elde edilebilir (8).
Ugucu yaglarm bitki igin temel iki gérevi koruma ve iletisimdir. Bitkinin gevresinde

olusan koku bulutu genellikle bocekleri ¢ekmekte ve bitkinin  déllenmesini

arttirmaktadir. Bunun yaninda bitkiyi bakteri veya mantar gibi mikroorganizmalardan
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korur. Bazen de ayni1 cinsten diger bitkilerle mesaj benzeri bir islev ile iletisimi saglar

(7).

4.4.1.1. Ucucu yaglarm elde edilmesi

Ugucu yaglar genel olarak distilasyon ve mekanik (presleme) olarak iki temel yontem
ile elde edilmektedir (17). Distilasyon igin su distilasyonu, buhar distilasyonu, su—

buhar distilasyonu yontemleri kullanilir.

Su distilasyonunda, bitki materyalinin su ile birlikte kaynatilmasi ve ardindan bir
sogutucuda yogunlastirilmasi sonucu toplanan su ve yagin birbirinden ayrilmasiyla

ucucu yag elde edilmektedir (17). Giil yagi bu yontemle elde edilir.

Buhar distilasyonunda, delikli metal bir sepete veya ¢elik elekler arasina yerlestirilen
bitki materyaline, ayr1 bir yerde iiretilmis su buhar1 verilir. Buhar bitki materyalindeki
ucucu yag siiriikler ve yag sudan ayrilarak ugucu yag elde edilir (17). Ugucu yag
tiretiminde endiistriyel anlamda en yaygin kullanilan distilasyon yontemi buhar

distilasyonudur.

Su-buhar distilasyonunda, distilasyon islemi buhar kazanin altinda kaynatilan suyun

buhari ile gergeklestirilir (17).

Mekanik yontemde ise siklikla citrus tiirlerinin meyve kabuklarinin preslenmesiyle

ucucu yaglar elde edilir (17).

4.4.1.2. Ugucu yaglarin komponentleri ve terapotik etkileri
Ucgucu yaglar, kaynagi olan bitkinin aromasina ve kokusuna katkida bulunan organik

bilesiklerin karisimidir (7). Ugucu yaglarin bilesimini etkileyen pekgok faktor vardir.

Bunlar genel olarak ¢evre kosullari, toprak bilesimi, yetistirme yontemi, toplandigi
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giiniin mevsimi ve saati, depolama ve isleme kosullari, yag cikarma yontemi ve

kullanilan kimyasal bilesenler olarak sayilabilir (18).

Olusan bilesenlerin izolasyonu, ¢ogunlukla gaz kromatografisi-kiitle spektrometresi
kullanilarak yapilir. Bunun yani sira ince tabaka kromatografisi ve yliksek

performansl s1vi kromatografisi de kullanilmaktadir (18).

Ugucu yaglar farkli kimyasal yapilara sahip bircok bilesen igermesine ragmen
genellikle fizyolojik etkiden sorumlu bir veya iki ana bilesen digerlerine gore daha
yogun bulunmaktadir. Igerdikleri bu kimyasal yapilar aromaterapideki kullanimlari

hakkinda yol gosterici olmaktadir.

Ormegin nane yaginin zellikleri yaklasik % 40 oraninda mentol icerigine bagl iken
okaliptusun etkisi yaklasik % 75 oraninda 1,8-sineol igeriginden kaynaklanmaktadir.
Bunun yani1 sira bergamot yaginin fototoksik etkisinden sorumlu olan bergapten ise
tiim igerigin sadece % 0,3’linii olusturmaktadir. Bu ise ugucu yaglarin az yogunluktaki

bilesenlerinin dahi 6nemini gostermektedir (7).

Ugucu yaglar terpenoidler ve terpenoid olmayan (nonterpenoid) ugucu
hidrokarbonlardan olusmaktadir. Onemli olan alt1 organik fonksiyonel grup vardir.
Bunlar alkoller, aldehitler, esterler, eterler, ketonlar ve fenollerdir (3). Ugucu yaglar
bu organik fonksiyonel gruplarin etki mekanizmalarina gore kategorize edilebilir.
Terpenler antiviral, antiseptik, bakterisidal ve antienflamatuar o6zelliklere sahiptir.
Esterlerin mantar Oldiiriicii ve yatistirict ozellikleri vardir. Aldehitler sedatif ve
antiseptik Ozelliklere sahiptir. Ketonlar c¢ok toksik olabilir, ancak tikaniklig
hafiflettigi bildirilmektedir. Alkoller genellikle antiseptik ve antiviral 6zellik tasirlar
ve toksik degildirler. Fenoller tahris edici olmasi yaninda duyulart uyarict

olabilmektedir. Oksitler balgam soktiiriicti olarak kullanilabilmektedir (19).
Terpenler (monoterpenler, seskiterpenler, diterpenler, triterpenler) ugucu yaglarda en

yaygin bulunan, tahris edici olmayan, transdermal penetrasyon arttirict maddelerdir

(12).
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En kiiciik molekiil yapili monoterpenler, hizli bir sekilde buharlagir ve parfiim
endiistrisi tarafindan iist notalar olarak adlandirilan hafif molekiillerdir. Bergamot
hari¢ narenciye yaglari, yiiksek oranda monoterpenler igermektedir. Tim
monoterpenler antiseptik 6zelliklere sahiptir ve psikolojik olarak da canlandirici
etkileri vardir. Limonen ve alfa-pinen gibi bazi monoterpenler antitiimoral 6zelliklere
sahiptir. Limonen ayrica mide asidi nétralize edici etkisi nedeniyle mide eksimesi ve

reflii tedavisinde etkilidir (3).

Seskiterpenler, monoterpenlerden daha az ugucudur ve daha yogun kokulara sahiptir.
Bunlar antienflamatuardir ve bakterisidal 6zelliklere sahiptirler. En antienflamatuar
seskiterpenlerden biri olan kamazulen Alman papatyasindan elde edilen ve ugucu yaga

mavi rengi veren bilesiktir (3).

Monoterpen alkoller (monoterpenoller) antibakteriyel, antifungal ve antiviral
Ozelliklere sahip antiseptiklerdir. Cay agact yagi (TTO) igerigindeki terpinen-4-ol
(Melaleuca alternifolia) gibi bazi alkoller canlandiriciyken; linalool (Lavandula
angustifolia) gibi digerlerinin yatigtirict oldugu diisiiniilmektedir. Aromaterapide
genellikle yiiksek oranda monoterpenol iceren ugucu yaglar cilt {izerinde
seyreltilmeden kullanilabilir. Terpinen-4-ol, ilaca direngli Staphylococcus aureus'a
kars etkilidir ve ayrica antitimor 6zelliklere sahiptir. Terpinen-4-ol'un da normal viral
membran filizyon prosediiriinii bozarak influenza viriisiiniin konakgr hiicrelere

girmesini 6nledigi bulunmustur (3).

En giiclii antibakteriyel 6zelliklere sahip olan ugucu yaglar, karvakrol, 6jenol ve timol
gibi yiiksek oranda fenolik bilesikler igermektedir (18). Aromaterapide fenollerin
dikkatli bir sekilde kullanilmasi gerekir, ¢iinkii cilt ve mukoza zarin1 tahris eder. Cogu,
hem sinir sistemi hem de bagisiklik sistemi iizerinde uyarici etkisi olan ¢ok giiclii

antibakteriyel 6zelliklere sahiptir (9).

Timol (Thymus vulgaris CT timoliinden) antimikrobiyal, antioksidan ve antitiimoral

ozelliklere sahiptir. Karanfil tomurcugunda (Syzygium aromaticum) bulunan 6jenol
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ise bir vazorelaksandir. Ozellikle E. coli ve S. aureus ‘a kars1 antimikrobiyal 6zelliklere
sahiptir ve ayrica antifungaldir. Karvakrol ayrica akarisittir ve kenelere karsi etkilidir.

Karvakroliin antikanserojen etkileri de vardir (3).

Esterler bir asit ve alkoliin kombinasyonudur. Antispazmodik ve sakinlestirici
ozelliklere sahiptir. Bazilar1 antifungaldir. Ornekler arasinda lavantadaki linalil asetat
(Lavandula angustifolia), adacay1 (Salvia sclarea), bergamot (Citrus aurantium subsp.
Bergamia) ve tath mercankdskte (Origanum majorana) sardunil asetat bulunur. Ester
igerigi ¢cok yiiksek olan (%85) ugucu bir yag Roman papatyasidir (Chamaemelum /
Anthemis nobilis). Esterler, metil salisilat hari¢ genellikle yiliksek miktarlarda
giivenlidir. Metil salisilat, tatlh hus agaci (Betula lenta) ve kis yesili (Gaultheria
procumbens) ugucu yaglarinda yaklasik % 98 oraninda olusur. Mandalinada (Citrus
reticulata) bulunan metil antranilat, prostat kanserinde yararli olabilecek

antiandrojenik potansiyele sahiptir (3).

Ketonlar mukozalarda hiicre yenilenmesine ve mukusun sivilagmasina yardimei olur
(9). Keton igeren ugucu yaglara 6rnek olarak kimyon (karvon), nane (menton),
biberiye (fenkon), adagay1 (tuyon) ve 6lmez ¢icek (italidon) sayilmaktadir. Bu keton
yapili bilesikler mukolitik, antibakteriyel, sedatif ve sikatrizandir (3).

Aldehitlere drnek olarak tar¢in kabugundan elde edilen % 67 oraninda sinemaldehittir

(3).

Oksitlerin aromaterapide en yaygin bilineni giiglii bir balgam soktiiriicii olan 1,8-
sineoldiir. Okaliptiiste (Eucalyptus globulus), biberiyede (Rosmarinus officinalis - CT
cineole) ve defnede (Laurus nobilis) bulunur. Gii¢lii antimikrobiyal, analjezik ve

antispazmodik etkili, serebral kan akimini arttirict ve konsantrasyon arttiricidir (3).

Ugucu yag arastirmalarinin ¢ogu, tiim yag kompleksine degil, kimyasal bilesenlere
odaklanmistir. Bununla birlikte, birgok aromaterapist, ugucu yaglarin pargalarinin
toplamindan daha fazla oldugunu ve tiim yagin iyilestirici ozellikleri ve klinik

uygulamalari ile ilgili olarak gézden gecirilmesi gerektigini savunmaktadir (9).
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4.4.1.3. Klinik aromaterapide kullanilacak ugucu yaglarin 6zellikleri

Aromaterapide kullanilacak ugucu yaglarin tasimasi gereken en 6nemli 6zelligi dogru
bitkiden elde edilmis, saf ve katkisiz olmasidir. Dogru bitkiden elde edilmemis olan
bir ugucu yag etkili bilesenleri beklenilen oranlarda bulundurmayacak oldugundan

istenilen terapotik etkinligi de saglamayacaktir.

Ornek olarak her ikisi de Ingiliz farmakopesinde tanimli olan lavanta tiirlerinden,
Lavandula angustifolia yatistirici, gevsetici ve hipotensdrken, Lavandula latifolia

uyarici ve balgam soktiiriiciidiir (3).

Sik karistirilan bir diger 6rnek papatyadir. Alman papatyasinin (Matricaria recutita)
icerdigi kamazulen, cilt problemlerinin tedavisinde kullanilan bir antienflamatuardir
ve antibakteriyel 6zelliklere sahiptir. Roman papatyasi (Anthemis nobilis) ise % 80
ester igeriginden kaynaklanan antispazmodik 6zelliklere sahiptir ve inhalasyonu ile

gevsetici olarak, bitkisel ekstrakti ise karminatif olarak kullanilmaktadir (3).

Ugucu yaglarda karsilagilan en onemli sorunlardan biri ise tagsis yani karistirma
nedeniyle olan safsizliktir. Ozellikle klinik aromaterapide kullanilacak ugucu yaglarin
saf olmasi en 6nemli konudur. Bazen miktar: ve kari artirmak i¢in diger kokulu veya
kokulu olmayan ajanlarla karigtirllmaktadir. Ugucu yaglarin bilesenlerinin yani sira
safsizliklar1 da laboratuvar analizleriyle (6rn. GC, MS, NMR spektroskopisi)
taninabilmektedir (16). Bu nedenle uygun sekilde test edilmis ve onaylanmuis tirtinleri

kullanmak gerekmektedir.
Bazi ugucu yaglar 1518a, 1s1ya, oksijene ve neme karst ¢ok hassastir. Bozunma
stireclerini 6nlemek i¢in, ugucu yaglar karanlik bir cam sisede, golgeli ve serin olarak

saklanmalidir (16).

Klinik aromaterapide kulanilacak ugucu yaglar giivenilir tedarik¢ilerden elde edilmis

olmalidir. Ugucu yag hakkinda bilinmesi gereken mensei iilke, latince botanik ismi ve
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kemotipi, bitkinin kullanilan kismi, bitkinin yetisme sekli, ekstraksiyon yontemi, lot
numarasi, son kullanma tarihi, dolum miktar1 gibi bilgiler vardir. Gerektiginde ise

terdarikgiden Gaz kromatografisi kiitle spektrometresi bilgileri temin edilebilmelidir

3).

4.4.1.4. Klinik aromaterapide kullanilan ug¢ucu yaglar

Klinik aromaterapide kullanilan ugucu yaglarin ¢ok sayida organ sistemini
etkileyebilen ¢esitli kullanimlar1 vardir. NAHA'ya gore en popiiler olan ugucu yaglar

ve etkileri ile ilgili yayimlanan liste su sekildedir (20):

Roman Papatyasi - Roman chamomile Antispazmodik, sedatif, antiinflamatuar,
(Chamaemelum nobile) cocuklar i¢in rahatlatici ve yatistirict,
mastriiel kramplarlar i¢in, anksiyete,
stress ve insomniada kullanilir.

Misk Adacayi - Clary sage Antispazmodik, afrodizyak, rahatlatici.

(Salvia sclarea) Menstriiel kramplari rahatlatici,
anksiyete, stress ve dogum agrilarinda
kullanilir.

Okaliptus Ekspektoran, dekonjestan, canlandirici,

(Eucalyptus globulus) konsantrasyon arttirict. Bronsit, soguk

alginhigi, gribal enfeksiyonlarda
kullanilir. 2 yas altina 6nerilmez.

Okaliptus Ekspektoran, grip ve soguk alginliginda

(Eucalyptus radiate) antiviral, ¢ocuklarda solunum sistemi
konjesyonu olarak kullanilir.

Rezene Antimikrobiyal ve sindirime yardimci.

(Foeniculum vulgare var. dulce) Menstriiel diizensizliklerde kullanilir.

Giinliik - Frankincense Bagisiklik kuvvetlendirici, hiicre

(Boswellia fereana) yenileyici. Inflamatuvar cilt
rahatsizliklarinda kullanilir.

Itir - Geranium Antimikrobiyal.

(Pelargonium x asperum syn. Graveolens) Premenstriiel sendromlarda hormonal
diizensizliklerde ve sinir agrilarinda
kullanilir.
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Zencefil
(Zingiber officinale)

Sindirime yardimc1, duygusal ve fiziksel
rahatlatici ajan, antiinflamatuar ve
immunmodiilator.

Gastrointestinal rahatsizliklarda, gaz,
kabizlik, bulant1 ve agrida kullanilir.

Olmez cicek
(Helichrysum italicum)

Hiicre yenileyici, antiinflamatuar, yara
ve yaniklarda iyilestirici.

Lavanta
(Lavandula angustifolia)

Rabhatlatici, yara iyilestirici, hiicre
yenileyici, antispazmodik etkili.
Anksiyetede, yaniklarda, bocek
sokmalarinda ve kagintilarda kullanilir.

Limon
(Citrus lemon)

Antiviral, arindiric1 ve temizleyici,
canlandirici ve detoks amactyla
kullanilir.

Limonotu - Lemongrass
(Cymbopogon citratus)

Arindirici, antiviral, antimikrobiyal.
Temizleyici ve bocek kovucu olarak
kullanilir.

Mandarin
(Citrus reticulate)

Rahatlatici olarak kullanilir.

Portakal ¢icegi - Neroli
(Citrus aurantium var. amara)

Antispazmodik, antidepresan, gebelik ve
dogum yardimecisi. Anksiyete, adet
oncesi sendrom, dogum sonrast
depresyona karsi kulanilir.

Paguli
(Pogostemom cablin)

Antidepresan, antiinflamatuar ve sinir
sistemi yatigtiricisi olarak kullanilir.

Ingiliz Nanesi
(Mentha piperita)

Analjezik, antispazmodik, canlandirici.
Bulant1 ve migren ataklarinda kullanilir.
Uyart: 30 ayliktan kiiglik ¢ocuklarda,
seyreltilmemis olarak topikal kullanimi
ve enterik kapli dozaj formunun disinda
oral kullanim1 6nerilmemektedir.

Giil Hiicre yenileyici, duygu diizenleyici,

(Rosa damascena) afrodizyak. Stres, anksiyete, adet oncesi
sendromunda kullanilir.

Biberiye Ekspektoran, enerji verici, zihni

(Rosmarinus officinalis)

canlandiric1 ve odaklanmay1 arttirici.
Bronsitte nefes acici, soguk alginligi,
grip semptomlarinda ve dolagim
diizenleyici olarak kullanilir.
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Cay agac1 — Tea Tree Oil Antimikrobiyal, bagisiklik
(Melaleuca alternifolia) kuvvetlendirici, antibakteriyel,
antifungal, antiviral.

Vetiver Rabhatlatici, astrenjan. Varis ve varikoza
(Vetiveria zizanioides) venlerde kullanilir.

Ylang ylang - Kananga Afrodizyak, antispazmodik,

(Canaga odorata) antidepresan, besleyici.

Tablo 4.1. Sik kullanilan ugucu yaglar (20)

Uygulama yontemine gore tek basina veya sabit yaglar i¢inde bulunan ve terapotik
etkileri i¢in sik kullanilan bu ugucu yaglar, eczanelerdeki hazir miistahzarlar i¢inde

veya kisiye 6zel hazirlanan karigimlara ilave edilerek kullanilmaktadir.

4.4.2. Sabit yaglar

Aromaterapide sabit yaglar, ucucu yaglar1 seyreltmek amaciyla kullanilir. Ugucu
yaglardan ¢ok azi dogrudan cilt iizerine uygulanmaktadir. Ugucu yaglarin irritan ve
toksik etkisini bertaraf etmek ve ciltten emilimini arttirmak amaciyla sabit yaglar
icinde seyreltilerek kullanilmaktadir. Bu nedenle aromaterapide, kullanilan sabit

yaglara tasiyici yag ismi de verilir.

Ayrica, bazi sabit yaglar cildin iyilesmesine, nemlendirilmesine ve beslenmesine

katkida bulunmak gibi terapdotik etkileriyle de tercih edilmektedir.

Sabit yaglar ¢ogunlukla bitkilerin meyve ve tohumlarindan elde edilmekte olup sivi
veya katt halde bulunmaktadirlar. Sabit yaglarin elde edilme yontemleri olarak
maserasyon, santrifiijleme, soguk sikim veya ekstraksiyon sayilmaktadir (21). Sabit
yaglarin yapilar1 ugucu yaglardan farkli olarak trigliserit ve yag asitleri, kompleks
lipitler (fosfolipidler, LDL, HDL), mumlar (cetyl palmitate) ve sterollerden
(kolesterol) olugsmaktadir (21).
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Sabit yaglarin kimyasal bilesimi de tipk1 ugucu yaglarda oldugu gibi cografi konum,
hasat zamani, iklim, sicakllk ve zamana gore degisebilmektedir. Ozellikle
dermatolojik tedavilerde sabit yaglar olmadan, ugucu yaglarin etkili bir sekilde

kullanilmasi miimkiin olmamaktadir (21).

Aromaterapide kullanilan tasiyict yaglarin se¢ilmesinde yagin igerigi Onem
kazanmaktadir. Birgogunun E vitamini ve A vitamini icerigi yiiksektir. Bunlar cildi
nemlendirerek, 6zellikle cildin piiriizlii, ¢atlamis veya kuru oldugu durumlarda faydali

olabilirler (5).

4.4.2.1. Klinik aromaterapide sik kullanilan sabit yaglar

Klininik aromaterapide cilt igin siklikla kullanilan tasiyici yaglar listelenmistir (21):

Aloe vera: Antienflamatuar ve iyilestirici 6zellikleri gosterir. Yaniklar, kesikler,

egzama, enfekte kesimler, zona, glines yanig1, sedef hastalig1 ve yaralarda kullanilir.

Hodan c¢ekirdegi (Borago ofcinalis): E vitamini igerir ve hiicre yenileyici ve
tyilestirici 6zelliklere sahiptir. Yasli, hasarli, kuru ve kirigik ciltler icin cilt bakim

kozmetiklerinde kullanilir.
Aymisafa - Kalendula (Calendula oficinalis): Antienflamatuar ve iyilestirici
Ozellikleri gosterir. Atlet ayagi, yatak yaralari, ¢atlamis cilt, egzama, dokiintii, yara izi,

giines yanig, {ilser, varisli damarlar ve yaralar i¢in kullanilir.

Hindistan cevizi (Cocos nucifera): Kuru cilt ve kafa derisini tedavi etmek igin

yumusatici olarak kullanilir.

Findik (Corylus avellana): Sikilastiricidir ve ciltten iyi penetre edilir. Akne, yash ve

kuru cilt, iltihap ve yara izlerinin tedavisinde yardimci olur.
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Sar1 kantaron (Hypericum perforatum): Yanik, yarali cilt, zona, iilser ve yaralarin

tedavisinde analjezik, antiseptik ve iyilestirici bir ajan olarak kullanilir.

Ceviz (Juglans regia): Enflamatuar, peeling ve kasmntili durumlar igin kullanilir.

Evening primrose (Oenothera biennis): Hiicre yenilenmesine, cildin iyilesmesine
ve nemlenmesine yardimci olur. Yasl ciltler, lekeler, kuru ciltler, egzama, sedef

hastaligi, cilt problemleri ve kirigikliklar i¢in yararlidir.

Avokado (Persea Americana): Ciltten iyi emilir, hiicre yenilenmesini, iyilesmesini
ve beslenmesini saglar. Giizellik ve bakimda, yaslh, hasarli, susuz ve kuru ciltler i¢in

kullanilir; egzama, giines yanmigi ve kirisikliklarda etkilidir.

Kayisi ¢ekirdegi (Prunus armeniaca): Ugucu yaglarin iyi emilmesini saglar. Kuru

ve hassas ciltlerin bakimi, egzama ve infamasyonda ve masaj yaglarinda kullanilir.

Badem yagi (Prunus dulcis / Prunus amygdalis): Konak, kepek, egzama, ¢atlamig
ve kuru cilt, dermatit, inflamasyon, kasinti, sedef hastaligi, seboreik dermatit, hassas

cilt ve giines yanig1 tedavisinde iyilestirici ve besleyici olarak kullanilir.

Jojoba (Simmondsia chinensis): Kozmetiklerde siklikla kullanilir. Antifungal, hiicre
yenileyici, yumusatici, iyilestirici ve nemlendirici Ozellikler gosterir. Sebuma
benzeyen ve ugucu yaglarin iyi emilmesine izin veren bir bazdir, bu nedenle akne
tedavisinde kullanilir. Susuz, kuru, yagli, sorunlu ve hassas ciltler; egzama,

infamasyon, sedef hastalig1 ve yara izlerinde kullanilir.
Bugday tohumu (Triticum vulgare): Yasli, kuru ve hasar gérmiis cildi, dermatiti,

catlaklar1 ve gilines yanigini tedavi etmek icin kullanilir. Hiicre yenileyicidir ve E

vitamini igerir.
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Uziim ¢ekirdegi (Vitis vinifera): Sikilastirici, hiicre yenileyici, iyilestirici ve cilt tonu
esitleyici Ozellik gosterir. E vitamini igerir ve cilt kremlerinde yumusatici olarak

kullanilir. Akne, yagl veya yarali cilt rahatsizliklarinin tedavisinde kullanilir.

4.4.3. Hidrolatlar

Ucucu yagin su buhart distilasyonu yontemiyle elde edilmesi sirasinda yag altinda

kalan sulu kisim aromatik su veya hidrolat olarak adlandirilir (17).

Ugucu yaglarin irritan ve toksik bilesenler i¢erebilmesi nedeniyle dogrudan oral olarak
icilmesi herzaman dogru degildir. Hidrolatlar ise ugucu yagin komponentlerini bir
miktar igermekte olup yagdan tamamiyla ayrildiktan sonra oral olarak i¢ilebilmektedir
(17).

Son yillarda kekik suyunun sindirim sistemini diizenleyici, hazimsizlik, karin agrisi,
mide eksimesi ve yanmasi ile barsak spazmini giderici, kolesterol, tansiyon ve kan

sekerini diistirticii etkilerinden dolay1 kullanimi yaygin hale gelmistir.

Giil suyu ise cildi temizleyip canlandirici 6zelliklerinden dolayr tiim diinyada
kullanilmaktadir. Giil suyu ayn1 zamanda kalp ve beyin iizerindeki olumlu etkileri

nedeniyle igilmektedir (17).

4.5. Klinik Aromaterapinin Uygulama Alanlar

Klinik aromaterapide ugucu ve sabit yaglar, sahip olduklari terapotik ozellikleri
dogrultusunda, spesifik semptomlar iizerinde alternatif ve tamamlayic1 bir tedavi
yontemi olarak uygulanmaktadir. Klinik aromaterapi, hasta bakim ve medikal

aromaterapi olmak tizere ikiye ayrilmstir (3).

Hasta bakim aromaterapisinde, hastanede uygulanan tedavilerde gelisebilen agr1, stres,

anksiyete, uykusuzluk, mide bulantis1 gibi semptomlarda, enfeksiyonlar ve yara

23



bakiminda ugucu yaglardan faydalanilir. Hekimler ve hemsireler tarafindan
benimsendiginde aktif uygulama olanagi saglanan klinik aromaterapi i¢in bazi
hastaneler ayr1 bir brans olarak hizmet vermektedir. Hemsirelerin hasta bakim
aromaterapisinde aktif bir sekilde rol almasi Avrupa’da ¢esitli lilkelerde oldukga

yaygindir.

Eczaneler ise kaliteli ve glivenli ugucu yaglarin ve majistral aromaterapotik tirtinlerin
arzinda, konuyla ilgili dogru bilgi ve damigmanlhigin saglanmasinda ve medikal

aromaterapotik tirtin gelistirilmesinde kritik role sahiptir.

Medikal aromaterapi uygulamasinda herhangi bir rahatsizligi sebebiyle doktor veya
eczaciya damisan Kkisinin sikayetlerine uygun olarak ona 6zel bir terkibin
kullandirilmasi1 ve sonuglarmin takip edilmesi gerekmektedir. Avrupa’da bulunan
aromaterapi eczanelerinde, medikal aromaterapi uygulayicist doktorlarin regetelerine
gore karisimlar hazirlanarak hastalara sunulmaktadir. Bu yOntem giiniimiizde

tilkemizdeki eczanelerde de yaygimlagmustir.

4.5.1. Endikasyona gore klinik aromaterapi uygulamalari

Ucucu yaglarin kullanimlar1 ¢ogunlukla gelenek ve deneyimlere dayanmaktadir.
Klinik aromaterapi uygulamalarinda ise ugucu yaglar, fizyolojik etkilerinden sorumlu
kimyasal igeriklerine gore tercih edilmektedir. Ugucu yagin igeriginde yogun olarak
bulunan ana bilesenler iizerine yapilan ¢alismalar ve klinik deneyler s6z konusu yagin

kullanimina 1s1k tutmaktadir.

Klinik aromaterapi siklikla alt ve iist solunum yolu enfeksiyonlarinda antiviral,
antibakteriyel ve antienflamatuar olarak, uykusuzlukta, stres ve kaygi bozuklugunda
rahatlatici ve sedatif olarak, antibakteriyel, antifungal 6zellikleri ile dermatolojide,
gastrointestinal sorunlarda goriilen kolik ve spazmlarda, bas ve kas agrilarinda
kullanilmaktadir. Asagida klinik aromaterapinin kullanildigi baslica sorunlar bazi

calisma sonugclar ile birlikte verilmistir.
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4.5.1.1. Solunum yolu enfeksiyonlari

Ozellikle mevsimsel olarak goriilme sikhiginda artis olan solunum sistemi
hastaliklarinin 6nlenmesi ve semptomatik tedavisinde aromaterapiden oldukc¢a sik

yararlanilir.

Ugucu yaglar, solunum yolu enfeksiyonlarinin tedavisinde topikal, oral ve inhalasyon
yolu ile uygulanmaktadir. Topikal uygulama olarak, seyreltilmis ugucu yaglarin
hastanin gégsiine, sirtina ve ayak tabanlarina uygulanmasi 6nerilmektedir. Gogiiste ve
sirtta uygulama, sintislerin drenaji ve uygulanan ugucu yaglarin aroma etkisi nedeniyle
balgamin gevsetilmesi i¢in endikedir; ayak tabanlarina uygulama ugucu yagmn kan

dolasimina emilmesi i¢in endikedir (13).

In vitro ve klinik ¢alismalar solunum rahatsizliklarinin tedavisinde aromatik bitkilerin
terapotik potansiyelini gostermektedir. Anti-enflamatuar, anti-bakteriyel ve antiviral
aktiviteleri igeren bitkilerden Eucalyptus citriodora, Eucalyptus globulus, Mentha
piperita, Origanum syriacum, Salvia fruticosa ve Rosmarinus officinalis, solunum
yolu, oksiiriik refleksi ve burun yolundaki hava akis1 tizerinde dogrudan farmakolojik

ve klinik aktiviteye sahiptir (22).

Soguk alginligmin ilk belirtisi olan bogazda yanma ve batma hissi gibi sikayetlerde
ucucu yaglarin kullanimi ile hizli bir iyilesme elde edilmektedir. Gargara ve bogaz
spreylerinin igerigine bakildiginda da pek ¢ogunda mentol veya okaliptiis oldugu
goriilmektedir. Yine gargara olarak hazirlanacak karisima antiviral etkisi sebebiyle

kekik ve limon ugucu yaglari da ilave edilebilir.

Tikal1 burnun agilmasi ve nefes almayi kolaylastirma amaciyla okaliptiis igerikli
yaglar ve buharlasan merhemler ile bugu uygulamas: yapilmasi geleneksel bir
kullanim olarak anilabilir. Burun spreylerinin igerigine de dogal aromatik yaglar ilave

edilmesiyle s6z konusu etkinliklerinden yararlanilmaktadir.
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3-4 yas aras1 cocuklarda ugucu yaglarin uygulama etkinligi ve glivenliginin incelendigi
bir calismada; ugucu yaglarin akut solunum yolu hastaliklarinin siddetini, rinit
semptomlarinin siiresini, dekonjestan ve lokal antibiyotik kullanimini azalttig

bulunmustur (23).

Ucgucu yaglarin oral uygulamasi genellikle jelatin kapsiilleme ile formiile edilir veya
bir ¢oziicii i¢cinde seyreltilir. Ucucu yaglarin oral alim yoluyla biyoyararlanimi

yaklagik % 95 oraninda gosterilmektedir (13).

Almanya’da oral kullanilan GeloMyrtol® isimli miistahzarda okaliptiis, mersin, limon
ve portakal ugucu yaglar1 yumusak jelatin kapsiil i¢inde kullanima sunulmaktadir.
Ulkemizde ayn1 ugucu yaglari icermekte olan Sinomyrtol® ise siniizit tedavisinde

kullanilmaktadir.

Yine eczanelerde bulunan ¢esitli oksiiriik suruplarinin igerikleri incelendiginde limon,
portakal, mersin, feslegen, okaliptus, kekik gibi ugucu yaglarin yer aldig

gorilmektedir.

En yaygin kullanimi olan {iriinlerden biri de kafur, okaliptiis yagi ve mentol ugucu
yaglarini igeren bir formiilasyon olan Vicks Vaporub® iiriintidiir. Vicks Vaporub®,
diinyada 1894'ten beri pazarlanmaktadir ve bir asirdan fazla bir siiredir solunum yolu

enfeksiyonlarinda kullanilmaktadir (13).

Antiviral etkili ugucu yaglarin inhalasyonu amaciyla bir difiizér veya buhurdanlik
yardimiyla veya hidrolatlar i¢inde sprey olarak ortama verilmesi ile viriis

partikiillerinin etkisiz hale gelmesi amag¢lanmaktadir.

Yabani portakal, karanfil, targin, okaliptiis ve biberiye karisimini i¢eren bir ¢alismada
viral enfektivitenin yag aracili inhibisyonunun mekanizmasi arastirtlmigtir. Calisma
sonucu s6z konusu karisimin influenza viriisii enfeksiyonunun kontrolii ve tedavisi
i¢in olas1 bir antiviral ilag olarak yardimci olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu karisim

potansiyel olarak yiizeyleri temizlemek icin toksik olmayan bir yol olarak
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kullanilabilir veya kapali alanlarda aerosol haline getirilerek viriis partikiillerini

ortadan kaldirmak i¢in piiskiirtiilebilir. (24)

4.5.1.2. Ruhsal iyilesme (Depresyon, anksiyete, stres, dikkat eksikligi, uyku
bozukluklari)

Toplumumuzda kaygi ve depresyon, niifusun biiyiik bir bolimiini etkileyen ciddi
saglik sorunlaridir. Ne yazik ki, ila¢ tedavileri her zaman etkili degildir ve ilag¢ kotiiye
kullanimina, terapdtik etkinin gecikmesine, bagimlilifa ve toleransa yol agabilir.
Geleneksel olarak aromaterapi kaygiyr hafifletmek ve ruh halini iyilestirmek i¢in de

kullanilmistir.

Hayvan modelleri ilizerinde yapilan in-vivo c¢aligmalar, ugucu yaglarin anksiyolitik
etkilerini ve ana bilesenlerinin, merkezi sinir sistemi reseptorleri ile etkilesimlerini
dogrulamistir (25). Popiiler anksiyolitik ugucu yaglar genellikle linalool, geraniol,
sitronellol ve monoterpen limonen (veya sitral) gibi terpenoid alkoller bakimindan
zengindir. Bu nedenle, bu terpenoidleri ana bilesenler olarak igeren ugucu yaglar veya
formiilasyonlar, kaygiyr hafifletmek icin Onemli aromaterapdtikler olarak

degerlendirilmektedir (25).

Aromaterapi hakkinda yapilan ¢aligmalarda etkinligi iizerine en ¢ok calisilan ugucu
yaglardan biri olan lavanta ugucu yagi, ruh halini iyilestirmek, stres ve kaygiyi
azaltmak i¢in en ¢ok ¢aligilan yagdir. Lavanta yaginin baskin bilesenleri olarak linalil

asetat ve linalol anksiyolitik aktivite ile iliskilendirilmistir (25).

Lavantanin uyku tizerindeki etkisinin sistematik bir incelemesinde inhalasyon yoluyla
uygulanan sekiz lavanta ¢alismasi degerlendirilmistir. Caligma katilimcilar1 arasinda
hastaneye yatirilmis yash yetiskinler, diger hastane hastalari, liniversite d6grencileri,
saglikli bireyler ve kadinlar bulunmaktadir. Bu c¢aligmalarin ¢ogu kiigiik olmasina

ragmen, bulgular lavanta yaginin uyku iizerinde yararl etkisi oldugunu gostermistir

(26).
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Meksika’da lavanta ugucu yaginin etkisine yonelik 60 yas iizeri 67 kiside yapilan bir
calismada 8 hafta boyunca giinde yarim saat olmak {izere bir odada ultrasonik difiizor
ile Lavandula Angustifolia ugucu yagi ile miidahale edilen kisilerde olgililen serum
melatonin seviyesinin ilk Ol¢iilen serum melatonin seviyesine gore anlamli olarak

arttigi gorilmiistiir (27).

Lavanta ucucu yag gerginligin giderilmesi amaciyla menopozal bozukluklarin
tedavisinde de kullanilabilmektedir. Yine ugucu yagin inhalasyonu ile elde edilen
analjezik aktivite de goriilmiistiir (1). Ajitasyonlu demans hastalarinda yapilan plasebo

kontrollii bir calismada ise lavanta yaginin yatistirici etkileri gosterilmistir (16).

Lavandula angustifolia'min standartlastirilmis ugucu yagin1 80 mg dozda igeren
Silexan®, Almanya'da 6zel olarak hazirlanmig ve patentlenmistir. Silexan® lavanta
yag1 preparati iki ana lavanta bileseni olan linalol ve linalil asetat igermektedir (25).
Silexan® "in degerlendirildigi klinik ¢alismalarda, anksiyete bozukluklarina eslik eden
uyku bozuklugu, somatik sikayetler veya diisiik yasam kalitesi {lizerinde faydali

etkilere sahip oldugu gosterilmistir (28).

Silexan® gibi lavanta ugucu yagi i¢ceren yumusak kapsiil formundaki Lasea® isimli
preperatin  oral kullammminin degerlendirildigi bir ¢alismada, lorazepam ile
karsilagtirilabilir bir anksiyolitik etkiye sahip oldugu ve major depresif bozukluk
teshisi almig hastalarin anksiyete ile ilgili baz1 semptomlar1 ve uyku bozukluklarini

azalttig1 gosterilmistir (29).

Anksiyeteyi, stresi ve depresyonu hafifletmek icin iyi bilinen anksiyolitik yaglar
arasinda lavantanin yanisira giill (Rosa damascena), portakal (Citrus sinensis),
bergamot (Citrus aurantium), limon (Citrus limon), sandal agac1 (Santalum album),
misk adagay1 (Salvia sclarea), Roman papatyasi (Anthemis nobilis) ve giil kokulu

sardunya (Pelargonium spp.) da bulunmaktadir (30).

Cok sayida ¢alisma, giil yagiin fizyolojik ve psikolojik gevseme ve anti-anksiyete

etkilerine sahip oldugunu bildirmistir. Transdermal emilim kullanan kontrollii bir
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calisma, giil yaginin rahatlatici bir etki ile tutarli olarak solunum hizini, kan basincini
ve kan oksijen doygunlugunu azalttigini1 gostermistir. Giil yaginin igerigindeki % 13-
53 oraninda sitronellol ve % 7-27 oraninda geranioliin hastalarda anksiyete, stres ve
depresyonu azaltabildigini gostermektedir. Geraniol, linalool ve sitronellol ugucu yag

bilesenleri hepsi asiklik monoterpenol bilesikleridir (25).

Portakal esansiyel yagi lizerine yapilan bir ¢alismada, portakal ugucu yagi koklayan 6-
9 yas arast 30 g¢ocuk incelenmis, dis profilaksisi ve ciirlik tedavisi sirasinda
cocuklardaki stres ve kayginin daha az hissedildigi, kalp hiz1 ve balgam-kortizol
diizeyleri ile gosterilmistir (16).

Papatya ugucu yaginin etkisi iizerine sicanlarda yapilan bir ¢calismada, stresin neden
oldugu adrenokortikotropik hormonunun, ugucu yaginin solunmasindan sonra énemli
olglide azalmasi kayit edilmistir. Bu etki intraperitoneal diazepam enjeksiyonu ile elde
edilene benzer bir etki olarak kaydedilmistir (1).

Yapilan bazi sistematik derlemelerde ise kanserli hastalarda aromaterapinin
depresyon, anksiyete ile konstipasyon gibi fiziksel semptomlar1 azalttigi; genel iyilik

hali ve yasam kalitesini arttirdig1 belirlenmistir (31).

Kanser hastalarinda sik goriilen anksiyete, stres ve depresyon gibi duygudurum
bozukluklar iizerine yapilan bir ¢alismada ise tatli portakal (Citrus sinesis) ile cay
agac1 (Melaleuca alternifolia) yaglar1 degerlendirilmistir. Tatli portakal solumakta
olanlar Durumluk Siirekli Kaygi Envanteri ile Olgiildiigiinde daha az kaygi
gostermistir. Bu sonuglar onkoloji ortaminda kaygi yasayan bireyler icin yararli

bulunmustur (9).
Lavantanin, nane, biberiye ve adacay1 esansiyel yaglari ile kombinlenerek inhale

edilmesiyle anksiyete ve stres ile iliskili semptomlar1 énemli dl¢lide azaltabilecegi
bildirilmektedir (1).
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Palyatif bakim iinitesinde yapilan bir calismada aromaterapi uygulamalar1 sonrasi
hastalarin agri, anksiyete, huzursuzluk ve rahatsizlik diizeyinin anlamli olarak

azaldig1, i¢ huzur ve konfor diizeyinin ise anlaml1 olarak arttig1 belirlenmistir (32).

Yine yapilan bir ¢calismada menopoz geg¢isi sirasinda negatif psikolojik semptomlar
yasayan kadinlara uygulanan aromaterapi masajinin bu semptomlari azaltmada etkili

oldugu belirlenmistir (33).

Alzheimer hastalarinda aromaterapinin etkisini inceleyen bir ¢aligmada Sabahlari
biberiye ve limon ugucu yaglari, aksamlar1 lavanta ve portakal ugucu yaglari inhale

eden hastalarda aromaterapinin bilissel islevi iyilestirme potansiyeli gorilmistiir (34).

Bir sistematik derlemede, aromaterapi miidahalelerinin dogum sonrasi kadinlarin
psiko-fizyolojik sagligi tizerindeki etkinligini degerlendiren ¢alismalar arastirilmistir.
Calismalarin ¢ogu, aromatik banyo, inhalasyon, oral kullanim ve topikal uygulamalari
iceren aromaterapi miidahalesinin, dogum sonrasi fizyolojik ve psikolojik sagligi
gelistirdigini, anksiyete, depresyon, sikinti, yorgunluk, ruh hali, meme ucu, fissiir
agris1, mide bulantisi, postepizyotomi agrisi, postepizyotomi iyilesmesi, uyku kalitesi
ve stres gibi durumlar i¢in olumlu etkileri oldugunu belirlemistir. Calismalarin ¢ogu

miidahaleye bagl ciddi bir yan etki bildirmemistir (35).

Konsantrasyon arttirict ve zihni canlandirici ugucu yaglar, okaliptus ile citrus
tiirlerinden limon, bergamot ve biberiyedir. Bir caligmada 20 saglikli goniilliide
biberiye yaginin solunmasmin duygular ve sinir sisteminin cesitli fizyolojik
parametreleri iizerindeki etkilerini aragtirmistir. Sonuglar biberiye ugucu yagimin
uyarict etkilerini dogrulamis ve beyin dalgasi aktivitesinin, otonom sinir sistemi
aktivitesinin yani1 sira ruh hali durumlarinin da biberiye yaginin solunmasindan

etkilendigine dair destekleyici kanit saglamistir (36).

ABD'de yapilan bir pilot ¢alismada bir akil saglig1 tedavi merkezinde, onbes dakikalik
bergamot ugucu yag inhalasyonunun kontrol grubuna kiyasla katilimeilarin olumlu
duygularint gelistirdigi ve zihinsel iyilik hali {izerindeki etkinligi Pozitif ve Negatif
Etki Olgegi ile degerlendirilmistir (37).
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Bergamot ugucu yaginin (Citrus bergamia) klinik uygulamalari iizerine yayinlanmis
literatiir degerlendirilmis ve yapilan klinik ¢alismalar arastirilmistir. Analiz, bergamot
yag1 aromaterapinin stres semptomlarini azaltmak i¢in giivenli ve yararli olabilecegini

gostermektedir (38).

4.5.1.3. Dermatolojik sorunlar (Akne, egzema, dermatit, yara, yamik, cilt

kurulugu, mantar enfeksiyonlari vb.)

Dermatolojik rahatsizliklar sebebiyle eczaneye basvurular olduk¢a fazladir. Yanik,
kesik, pisik gibi akut olusabilecek durumlarda eczaneler ilk danisma noktalari
olmaktadir. Bununla birlikte dermatolojik hastaliklarin tekrarlayabilen problemler
olusu veya ¢ogu zaman uygulanan tedavilere cevap vermeyisi hastalar1 farkli tedavi
arayislarina sevketmektedir. Genel olarak kortizon kullanimindan kagman hastalar

i¢cin uygun karigimlar hazirlanabilmektedir.

Ucgucu yaglarin topikal hastaliklarin tedavisindeki etkinligi ve giivenilirligi lizerine
yapilan bir arastirmada akne ve mantar enfeksiyonlarinin tedavisinde basta ¢ay agaci
yagi— TTO (Melaleuca alternifolia) olmak tizere aromaterapinin etkinligi goriilmiisiir
(39).

Aktif bileseni terpinen-4-ol olan TTO, spesifik olmayan hiicre zar1 hasar1 yoluyla
genis spektrumlu antimikrobiyal aktivite gostermektedir. Bu 6zelligi nedeni ile akne

tedavisindeki pek ¢ok {iriiniin i¢eriginde TTO bulunmaktadir (40).

Akne tizerine TTO’nun g¢esitli klinik calismalari yapilmis ve enflamatuar ve
komedonal lezyonlarda anlamli azalma goriilmistiir (41). Copaiba ugucu yagindaki
diterpin bilesikleri ise hafif iltihapli aknesi olan hastalarda, etkilenen bolgelerdeki akne

lezyonlarinda azalmaya sebep olmustur (40).

TTO’nun cilt ve mukozayr etkileyen bakteriyel, viral, fungal ve protozoal

enfeksiyonlara karsi genis spektrumlu antimikrobiyal aktiviteye sahip oldugu
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bildirilmektedir (42). Birgok ¢alisma, akne vulgaris, seboreik dermatit ve kronik dis
eti iltihab1 tedavisinde TTO kullanimini 6nermektedir. Ayrica yara iyilesme siirecini

hizlandirir ve cilt kanserine kars1 aktivite gosterir (42).

Mantar enfeksiyonlar1 da kisisel hijyen ve bagisiklik sistemi ile yakindan ilgilidir.
Tinea pedis tedavisinde TTO kullanimi ile belirgin klinik yanit alinmistir (42).

Yanik sonucu enfekte olmus bolgeye lavanta ugucu yagmin direk uygulanmasi ile
aromaterapi bilimsel olarak arastirilmaya baslanmistir. Ayn1 sekilde yara onarimi

amaciyla TTO da ilk yardim yag1 olarak direkt lezyon {izerine uygulanabilmektedir.

Yara onarimi ve doku rejenerasyonun arttirilmast ve enfeksiyonun onlenmesi
amaciyla yapilan bir ¢alismada yiiksek oleik asit igerigi ile zeytinyagi, okaliptiis ugucu
yagi ile antimikrobiyal aktivite ve yara onarimi agisindan sinerjik bir etki gostermistir

(43).

Cilt kurulugu ve catlamis eller i¢in bakim saglayan pekcok terkibin igerigine de ugucu
yaglarin katildigi goriilmektedir. Bir bakim hastanesinde 65 yas lizeri hastalarla
yapilan bir ¢caligmanin sonucunda 4 hafta boyunca haftada 3 defa yapilan aromaterapi
masajiyla cilt nemi artmis ve kasinti sorunu ortadan kalkmistir (39). Bir basgka
calismada ise lavanta, ¢ay agaci ve nane ugucu yaglart karisiminin tatl badem yagi ile
seyreltildigi  %35’°lik bir soliisyon hemodiyaliz hastalarina iki hafta boyunca
uygulanmis ve deney grubundaki hastalarin kasinti diizeylerinin anlamli olarak

azaldig1 saptanmustir (44).

Bu sebeplerle aromaterapide pekgok formiilasyon, yara iyi edici, nemlendirici,
yatistiricr  etkileri ile de cilt hastaliklarinda tedaviye yardimci olarak tavsiye

edilmektedir.
Yine viral kokenli herpes, zona gibi rahatsizliklarda ucucu yaglardan

faydalanilmaktadir. TTO ve okaliptiis yaginin (EUO) herpes simpleks viriisiine kars1

antiviral etkisinin incelendigi bir ¢alismada viriis titreleri TTO ile 6nemli Slgiide
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azalirken, EUO belirgin fakat daha az antiviral aktivite sergilemistir (45). Boylece
tekrarlayan herpes enfeksiyonunda antiviral ajanlar olarak olasi uygulamalar1 umut

verici bulunmustur.

Sitral ve sitronellal igerigi olan melisa (Melissa Officinalis) ve nane (Mentha piperita)
ucucu yaglarinin, insanlarda en sik goriilen viral enfeksiyonlara sebep olabilen Herpes
simpleks (Tip I, II) iizerine etkKisi, sentetik antiviral ilaglara kiyasla daha diisiik

toksisite avantaji ile dikkat cekmektedir (1).

4.5.1.4. Sag ve sac derisi saghg

Seboroik Dermatit

Ugucu yaglar dermatolojide, sag¢ derisi rahatsizliklar1 ve dermatit tizerindeki potansiyel
yararl etkileri nedeniyle tercih edilmektedir (16).

Seboreik dermatit, niifusun %3 ila %5'ini etkileyen, cildin yaygin bir papiiloskuamoz
bozuklugudur (46). Seboreik dermatitin daha az siddetli bir sekli olan kepeklenme,
niifusun daha biiytik bir kismini etkilemektedir. Seboreik dermatitin kesin patogenezi
bilinmemektedir, ancak lipofilik maya, Malassezia furfur'un kolonizasyonu ve bu
mayaya inflamatuar reaksiyonun hastalik etiyolojisinde rol oynadigi goriilmektedir
(46). Bu nedenle seboreik dermatit TTO'ya iyi yanit verir, ¢iinkii yagin antifungal

ozellikleri Malassezia mayalarina karsi etkilidir (42).

Lipofilik mayalara kars1 aktif olan limonotu ugucu yagmi (Cymbopogon flexuosus)
degerlendiren bir calismada kepek sorunu yasayan 20-60 yas aras1 goniilliilerde ugucu
yagin sa¢ tonigi olarak kullanimi degerlendirilmistir. Limonotu ugucu yagi ile %5,
%10 veya %15 oranlarinda hazirlanan sag toniklerinin uygulanmasi ile 7. giinde kepek

onemli Olciide azalmistir (47).
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Sac¢ dokiilmesi

Bir caligmada, androjenetik alopesi tedavisinde biberiye yagmin klinik etkinligi
minoksidil %2 ile karsilastirilmistir. 6 aylik takip sonucu her iki grup i¢in sag sayisinda
anlamli bir artig goriilmiistiir. Bu ¢alismanin bulgulari, biberiye yaginin adrojenik

alopesi tedavisinde etkinligi konusunda kanit saglamistir (48).

Daha ¢ok sag ve sakalda bolgesel dokiilme ile karakterize alopesi areata tanist konan
seksen alt1 hasta tizerinde yapilan randomize ¢alismada kekik, biberiye, lavanta ve
sedir agaci ugucu yaglarinin jojoba ve iiziim ¢ekirdegi sabit yagi i¢inde hazirlanmig
karisimiyla 7 ay siiresince masaj yaparak uygulanmistir. Kontrol grubu ise giinliik
masajlart i¢in sadece tasiyict yaglar kullanmistir. Fotografik degerlendirmelerle
iyilesme derecesi Olciilmiistiir. Sonug¢ olarak ugucu yaglarla yapilan uygulamanin,
sadece tasiyict yag ile yapilan uygulamadan onemli Slgiide daha etkili oldugu
kanitlanmustir (49).

Bit, uyuz ve hasereleri uzaklastirma

Bas biti bulasinda kimyasal tercih edilmediginde yine ilk akla gelen dogal ugucu
yaglarla tedavi segenegidir. Biberiye, bergamut, okaliptiis, sardunya ve TTO gibi bazi

aromaterapi yaglari bitleri yok etmede etkili gériinmektedir (50).

TTO, lavanta ve limon ugucu yaglariin akarisidal ve pedikiilisid aktivitesi
karsilagtiritlmig, hem bitlere hem de akarlara karsi en etkili ugucu yag olarak TTO tespit
edilmistir. Lavanta yaginin etkinliginin ikinci sirada oldugu tespit edilen calismada

limon yag: ise akarlara karsi aktivite gostermistir (51).

TTO, uyuz akarlarina kars1 da in vitro akarisit etki gostermistir ve ayrica standart
tedavilere cevap vermeyen vakalar da dahil olmak iizere kabuklu uyuzlarin tedavisi

i¢in bir yardimci topikal ilag olarak basariyla kullanilmistir (52).
Sivrisinek ve kene gibi hagereleri uzak tutmak amaciyla hazirlanabilen dogal iiriinlerin

igerigindeki citronella ugucu yagi, Sivrisinek kovucu etkinin yani sira ¢esitli

antimikrobiyal, antihelmintik, antioksidan, antikonviilsan ve yara iyilesmesine katkida
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bulunan ana bilesenler olarak sitronellal, sitronellol, geraniol gibi bilesenlerin bir
karistmidir. Citronella ugucu yag, yiiksek etkinligi, diisiik toksisitesi ve miisteri
memnuniyeti nedeniyle ABD’de Cevre Koruma Ajansi tarafindan bdcek kovucu
olarak tescil edilmistir (53).

4.5.1.5. Bagisikhik sistemi ve alerji

Ugucu yaglarin bagisiklik fonksiyonu giiclendirici etkilerine ydnelik yapilan
arastirmalarin derlendigi bir calismada 6zellikle okaliptiis ve zencefil ugucu yaglar

bagisiklik fonksiyonunu arttirici 6zelliklere sahip goriinmektedir (54).

Alerji, romatizma ve artrit gibi iltihapli hastaliklar genellikle ugucu yaglarin topikal
uygulamalar1 ile hafifletilebilmektedir (1). Alerjik semptomlarm TTO ve lavanta
yaginin bileseni terpenene-4-ol ile baskilanabilecegi kayit edilmistir. Bu etki esas
olarak  histamin  salimmminin  ve  sitokin iretiminin  baskilanmasindan

kaynaklanmaktadir (1).

Bir calismada antijene ve daha sonra ugucu yaga maruz birakildiktan sonra hiicrelerin
antihistaminik aktivitesi 6l¢tilmistiir. Limonotu (Cymbopogon Citratus), sandal agaci
(Santalum album), limon (Citrus Limonum) ve havu¢ (Daucus Carota) yaglar
degerlendirilmis, ucucu yaglarin %83.3"inilin antihistaminik aktivite gosterdigi,

limonotunun ise %55 oraniyla en yiiksek aktiviteye sahip oldugu goriilmiistiir (13).

Bunun yani sira bazi ugucu yaglar ise cilde uygulandiginda alerjik reaksiyonlara sebep
olabilmektedir. Bu alerjik reaksiyonlar kullanilan ugucu yagmn kimyasal yapisindaki
benzil alkol, sinnamil alkol, 6jenol, izodjenol, hidroksi-sitronellal, geraniol gibi
komponentlerinden kaynaklanabilmektedir (1). Bu nedenle bu bilesenleri igeren ugucu
yaglarin dikkatli kullanilmast ve minimum doz ilkesine dikkat edilmesi Onemli

olmaktadir.
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4.5.1.6. Bas agris1 ve migren

Genellikle bas agrilar1 gerginlikten ve ense bolgesindeki kaslarin gerilmesinden
kaynaklanmaktadir. Bu tip gerilim tipi bas agrisinda uygulanan masajlarda ugucu

yaglarin kullanilmasi ¢ok etkili olmaktadir.

Ozellikle nane yag1 igin son zamanlarda baz1 analjezik mekanizmalar tanimlanmistir.
Nane yaginin lokal uygulamasi cilt {izerinde uzun siireli bir sogutma etkisi
olusturmakta ve cilt alt1 kan akisinda artisa neden olmaktadir. Ayrica nane yaginin
hayvan modellerinde rekabet¢i olmayan S5-hidroksitriptamin (Serotonin) ve P
maddesinin neden oldugu diiz kas kasilmasini inhibe ettigi gosterilmistir (55). Yapilan
bir ¢alismada nane yag1 ve okaliptiis yag1 preparatlar1 32 saglikli kiside arastirilmigtir
(55). Nane yagi, okaliptiis yag1 ve etanol kombinasyonu, kas gevsetici ve zihinsel
olarak rahatlatici bir etkiye sahipken biligsel performansi artirabilmekte, ancak agri
duyarlilig1 iizerinde ¢ok az etkisi olmaktadir. Nane yag1 ve etanol kombinasyonunda

ise bas agrisina duyarlilikta bir azalma ile 6nemli bir analjezik etki goriilmustiir (55).

Anksiyolitik, antidepresan, sedatif, spazmolitik, antihipertansif, antimikrobiyal ve
yara iyilesmesini hizlandirict olarak kullanilan lavanta yaginin plasebo kontrollii bir
klinik ¢aligmada migren tedavisi igin etkinligi aragtirtlmistir (56). Kesin migren tanisi
alan 48 hasta ile caligilmig; 15 dakika lavanta yagi inhalasyonundan sonra hastalardan
bas agris1 siddetini ve iligkili semptomlarint 30 dakikalik araliklarla toplam 2 saat
boyunca kaydetmeleri istenmistir. Lavanta yagi inhale eden olgu grubunda bas agrisi

siddetinde kontrol grubuna oranla anlamli azalma tespit edilmistir (56).

45.1.7. Yaralanmalar ve kas agrilar
Kronik agrisi olan yash bireylerde aromaterapinin etkisini inceleyen bir ¢alismada

aromaterapinin, bireylerin agri, depresyon, anksiyete ve stres diizeylerini azaltmada

etkili oldugunu saptamistir (57).
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Ugucu yaglarin antinosiseptif aktiviteleri sicanlarda ve/veya farelerde degerlendiren
bir calismada kullanilan kriterlere gore, ugucu yag iireten ve antinosiseptif aktivite
acisindan test edilen 31 bitki tiirii segilmistir. Limon (Citrus limonum), 6kaliptus
(Eucalyptus citriodora), karanfil (Eugenia caryophyllata), Alman papatyasi
(Matricaria recutita), zencefil (Zingiber officinalis) gibi birgok aromatik bitki tiirii

antinosiseptif aktivite gosteren ugucu yaglara sahiptir (58).

Farkli agr1 yonetimi tiplerini inceleyen bir meta-analizinde, aromaterapi postoperatif,

obsterik ve jinekolojik agrinin tedavisinde plaseboya gore daha iistiin bulunmustur
(59).

Kas tutulmalar1 ve agrilarinda aromaterapinin topikal uygulamalarina 6rnek olarak
kapsikumlu merhemler kullanilmasi ve yaki bantlar1 uygulamasi verilebilir. Incinme,
burkulma veya spor yaralanmalar1 gibi durumlarda TTO, lavanta ve nane yagi

kullanimi1 sadece agrilar1 gidermez, morluklari ve kesikleri de hizla iyilestirir.

4.5.1.8. Sindirim sistemi hastaliklar:1 (bulanti, kusma, gaz, kolik)

Nanenin bulanti {izerine etkisi nedeniyle kullanimi ¢ok eskilere dayanmaktadir.
Kanser hastalarindaki kemoterapiye bagli bulanti {izerine yapilan ¢alismada iki farkl
nane tiirti olan Mentha piperita ve Mentha spicata kapsiilii oral olarak verilerek normal
bir antiemetik rejimle kiyaslanmistir. Nane veya nane kapsiilii alan hastalarin, plasebo
grubuna kiyasla ilk 24 saatte herhangi bir yan etki olmaksizin bulanti ve kusmasimda

anlamli bir azalma oldugu sonucuna varilmstir. (9)
Bir baska calismada ise kemoterapi alan meme kanserli hastalarin boynuna 5 giin
zencefil yagi damlatilarak uygulanan inhalasyon seklinde aromaterapinin bulantiy1

azalttigl, kusmaya etkisinin olmadig fakat yasam kalitesini artirdigi bulunmustur (61).

Gaz sancis1 ve kolik {izerine bebeklere yapilan masajlarda aromaterapi yaglarinin

kullanimi da oldukea etkilidir.
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Ucucu yaglarin antispazmodik etkisi, fonksiyonel dispepsi, irritabl bagirsak sendromu,
endoskopik prosediirler nedeniyle olan rahatsizliklar, infantil kolik veya dismenore
gibi farkli durumlar i¢in ¢esitli klinik ¢alismalar yapilarak arastirilmistir. Sunulan
klinik caligmalardan elde edilen verilerin analizi sonucu, nane yaginin c¢esitli
durumlarin semptomatik tedavisinde en yaygin kullanilan ugucu yag oldugunu

gostermektedir (62).

Italya’da yapilan bir calismada irritabl bagirsak sendromu olan hastalara bir ay
stiresince giinde iki kez enterik kapli nane yagi (Mentha piperita) verilmis ve karin
siskinligi, karin agrisi, ishal veya kabizlik gibi semptomlarda azalma oldugu

gosterilmistir (60).

Geleneksel tipta renal kolik agrisi ve dismenoreyi hafifletmek icin hafif analjezik
olarak kullanilan biberiye ugucu yaginin analjezik etkileri ve farelerde kodein ve
parasetamol ile farmakodinamik etkilesimleri incelenmistir. Sonug olarak elde edilen
bulgular agri tedavisinde biberiye kullanimini desteklemekte ve biberiye esansiyel

yaginin analjezik ilaglarla birlikte terapotik bir potansiyelini gostermektedir (63).

Aromaterapinin dismenore tizerindeki etkilerini arastiran sistematik bir derleme,
aromaterapi uygulamalarini placebo ile karsilastirmis ve aromaterapinin dismenore

agrisint hafifletici etkisini gostermistir (64).

19-64 yas arasi renal kolik tanist alan 100 hastanin yarisina standart tedavi olarak
diklofenak sodyum, (75 mg kas iginden); diger yarisina ise standart tibbi tedaviye ek
olarak lavanta ucgucu yagi verilmistir. Her iki grupta da gorsel siddet skalasi
kullanilarak agrinin siddeti derecelendirildiginde, farmakolojik olmayan bir tedavi
yontemi olan aromaterapinin gelencksel tedavi yOntemlerine ek olarak
kullanilmasimin, 6zellikle kadin hastalarda agriy1r azaltmaya yardimci olacagini

gostermistir (65).
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Fransa’da ise kronik sistiti olan 26 katilimci tizerinde TTO’nun etkinligini incelemek
amaciyla giinde ii¢ kez enterik kapl jelatin kapsiilde 8 mg TTO verilmistir. Sonug

olarak aromaterapi grubunun % 60'inin tamamen iyilestigi goriilmistiir (5).

4.5.1.9. idrar yolu enfeksiyonlari ve vajinal mantar tedavisi

Idrar yolu enfeksiyonlarina neden olan en yaygin patojen E.colidir. Idrar yolu
enfeksiyonlari, antibiyotik direnci olusmasi ve sik tekrar etmesi nedeniyle alternatif

tedavi yontemleri arastirilmistir.

Yapilan bir ¢alismada 140 gesit ugucu yagin E.coli’ye karsi1 aktivitesi arastirilmistir.
Bunlardan kekik ugucu yagi (Thymus vulgaris) antibiyotiklerle kiyaslanan bir etkinlik
gostermistir. Aktivitesi kanitlanan diger ugucu yaglara 6rnek tarcin ve karanfil ugucu

yagidir (66).

Candida albicans vulvovajinal enfeksiyonlarin % 90’ma neden olan firsat¢1 bir
mayadir. Cogu durumda, vajinal enfeksiyonlarin topikal tedavisinin en az oral tedavi
kadar etkili oldugu gosterilmistir (70). Candida tedavisinde lokal olarak uygulanan
intvajinal jeller ve farkli formiilasyonlarin igerigine giren TTO hem beraberindeki
antifungal ilacin penetrasyonunu arttirarak hem de kendi antifungal ozelligi ile

tedaviye katki saglamaktadir (70).

4.5.1.10. Kan sekerini dengeleme ve kilo kontrolii

Yapilan bir ¢aligmada oral olarak kullanilan tar¢cin kabugu 6ziiniin (Cinnamomum
cassia) Tip Il diyabetik hayvan modelinde kan glikoz konsantrasyonunu doza bagimli
bir sekilde azalttigi bulunmustur (68). Ek olarak serum insiilin seviyeleri ve HDL-
kolesterol diizeyleri anlamli olarak daha yiiksek, trigliserit ve toplam kolesterol diizeyi
daha diisiiktii. Bu sonuglar, tar¢in ekstraktinin kan glikoz seviyesi ve lipidlerde

diizenleyici bir role sahip oldugunu ve ayni zamanda, insiilin duyarhiligini artirarak
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veya ince bagirsakta karbonhidratlarin emilimini yavaslatarak kan glukozunu

baskilama etkisini gostermektedir (68).

Targin ugucu yag ise sinamaldehit, sinamik asit ve sinamat gibi hayati yaglar ve diger
tirevlerini igerir (67). Antioksidan, antienflamatuar, antidiyabetik, antimikrobiyal,
antikanser, lipit diisliriicii ve kardiyovaskiiler hastalik azaltict olmasinin yani sira
Parkinson ve Alzheimer hastaliklar1 gibi noérolojik hastaliklara karsi da aktiviteye
sahip oldugu bildirilmistir (67). Tar¢in ugucu yaginin bir tasiyict yag iginde

seyreltilmesine ve dozlamaya ¢ok dikkat edilmesi gerekmektedir.

4.5.1.11. Bagimhliklar ve sigara birakmaya yardimeci

Bagimliliklarin  tedavisinde ugucu yaglar aragtirtlmis olup akupunktur ile
karsilastirilabilir bir etkinlikte alkol yoksunluk semptomlarin1 azaltmak igin

kullanildig1 bildirilmistir (69).

Ucgucu yaglarin solunmasindan sonra fizyolojik, duyusal ve duygusal tepkileri
arastiran bir galigmada, lavanta yaginin, hos duyusal ve duygusal uyaranlara aracilik

ettigi varsayilan retrospektif agr1 deneyimlerini degistirmistir (69).

4.5.2. Klinik aromaterapi uygulamalarinda doz

Aromaterapide kullanilan Ugucu yaglarin kimyasal bilesenlerinden bahsedildigine
gore bunun terapotik olmasi i¢in uygun bir dozunun da olmasi gerekmektedir. Son
derece konsantre bilesikler olan ugucu yaglarin kullaniminda temel olarak minimum

doz ilkesinin gegerli oldugu bilinmelidir.

Her ne kadar inhalasyonla uygulamada doz ayarlamasi ¢ok miimkiin olmasa da
dahilen, oral ve topikal kullanimlarda son derece dikkatli olunmalidir. Topikal
aromaterapi uygulamalarinda ugucu yaglarin direkt cilt iizerine uygulanmasiyla ortaya
cikabilecek tahrisler ve bazi ugucu yaglarin fototoksik bilesenler icermesi agisindan

sabit yaglar iginde belli konsantrasyonlarda hazirlanarak kullanimina dikkat
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edilmelidir. Oral yoldan uygulamalarda ise milligram olarak kullanilan miktarlar son
derece dnemli olmaktadir (7). Ozellikle oral uygulama ile kullanilan asir1 dozun mide
tahrisi ve ilaglarla etkilesim riski yiiksektir (7). Seyreltilmemis ugucu yaglarin

yutulmasi ise 6liime dahi neden olabilmektedir.
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5. MATERYAL VE METOT

Calisma kapsaminda Istanbul ili Kadikdy ilgesi Caddebostan Mahallesinde bulunan
semt eczanesine Subat 2020 - Mayis 2020 tarihleri arasinda herhangi bir nedenle
danismak amaciyla gelen 18 yas ve lizeri 101 kisiye anket uygulanmistir. Dokuz
soruluk bu anket ile katilimcilarin cinsiyeti, yas araligi ve egitim durumu bilgileri
edinilmis, alternatif tedavi yontemleri arasindan aromaterapi ile ilgili bilgi diizeyinin
degerlendirilmesi istenmistir. Ardindan katilimcilarin bu zamana kadar aromaterapi
kullanip kullanmadiklari sorgulanmigtir. Aromaterapi kullanan katilimcilardan ne
kadarinin eczaci Onerisiyle aromaterapi uygulamis oldugu tespit edilerek eczacilarin
bu alandaki katkis1 degerlendirilmistir. Ayrica katilimcilarin hangi amaglarla
aromaterapi kullandig1 belirlenerek aromaterapinin sik tercih edildigi endikasyonlar

hakkinda bilgi edinilmistir.

Aromaterapi hakkinda bilgisi olmayan katilimcilara genel bilgiler verilmis ve bu
kisiler ile bilgisi olmasina ragmen hi¢ aromaterapi kullanmadigini belirten kisilere
aromaterapiyi hangi amacla kullanmak isteyecegi sorulmustur. Bu sayede genel
anlamda aromaterapi hakkinda bilgi edinmis olan katilimcilarin tercih edecekleri

endikasyonlar hakkinda veri toplanmistir.

Ardindan bu veriler SPSS v21 istatistik programi ile analiz edilmistir.

42



6. BULGULAR

Calisma Subat 2020 - Mayis 2020 tarihleri arasinda toplam 101 katilimci tarafindan

gerceklestirilmistir.

Tablo 6.1: Cinsiyet Degiskenine Gore Katihmcilarin Klinik Aromaterapiye Bakis

Acisinin Degerlendirilmesi

Cinsiyet
p
Kadin Erkek
n (%) n (%)
Alternatif Tedavi
Yontemlerinden Hangilerini
Duydunuz?
) | Evet 30 (%60,0) | 22 (%43,1)
Fitoterapi 112
Hayir 20 (%40,0) | 29 (%56,9)
| Evet 45 (%90,0) | 39 (%76,5)
Aromaterapi ,109
Hayir 5(%10,0) | 12 (%23,5)
| Evet 18 (%36,0) | 14 (%27,5)
Homeopati ,397
Hayir 32 (%64,0) | 37 (%72,5)
) | Evet 13 (%26,0) | 6(%11,8)
Apiterapi 079
Hayir 37 (%74,0) | 45 (%88,2)
Hi¢ Aromaterapi kullandiniz Evet 38 (%76,0) | 28 (%57,1) 057
m? Hayir 12 (%24,0) | 21 (%42,9) |
Doktor 6 (%16,7) 4 (%14,8)
Kullandiysamz kimin Eczaci 19 (%52,8) | 4 (%14,8) 289
onerisiyle kullandimz? Internet 6 (%16,7) 1 (%3,7) ,
Diger 5 (%13,9) 8 (%29,6)

Tablo 6.1°de cinsiyet degiskenine gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi
yontemlerinden hangilerini duydunuz?” sorusu igin fitoterapi, aromaterapi, homeopati
ve apiterapi seceneklerine, “Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz
sorularina verdikleri

kimin Onerisiyle kullandiniz?” yanitlarin  dagilimlarinin
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incelenmesine iliskin Ki-kare testi analiz sonuglar1 verilmistir. Buna gore cinsiyet

degiskenine gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi yontemlerinden hangilerini

duydunuz?” sorusu i¢in fitoterapi, aromaterapi, homeopati ve apiterapi segeneklerine,

“Hig¢ aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz kimin 6nerisiyle kullandiniz?”

sorularia verdikleri yanitlarin dagilimlari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

bulunmamaktadir (p<,05).

Tablo 6.2: Yas Degiskenine Gore Katimcilarin Klinik Aromaterapiye Bakis

Agisinin Degerlendirilmesi

Yas
18-30 30-45 45-65 65 yas ve p
yas yas yas iizeri
n (%) n (%) n (%) n (%)
Alternatif Tedavi
Yontemlerinden
Hangilerini
Duydunuz?
Evet 5 25 18 4
) ) (%38,5) | (%52,1) | (%51,4) | (%80,0)
Fitoterapi AT2
Hayir 8 23 17 1
(%61,5) | (%47,9) | (%48,6) | (%20,0)
Evet 11 42 27 4
%84,6 %87,5 %77,1 %80,0
Aromaterapi ( ) ( ) ( ) ( ) ,658
Hay1r 2 6 8 1
(%15,4) | (%12,5) | (%22,9) | (%20,0)
Evet 3 15 13 1
) (%23,1) | (%31,3) | (%37,1) | (%20,0)
Homeopati (42
Hayir 10 33 22 4
%76,9 %68,8 %62,9 %80,0
(
Evet 3 6 7 3
%23,1 %12,5 %20,0 %60,0
Apiterapi ( ) | )| ) | ¢ ) ,072
Hayir 10 42 28 2
(%76,9) | (%87,5) | (%80,0) | (%40,0)
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Evet 7 37 18 4
Hi¢ Aromaterapi (%58,3) | (%77,1) | (%52,9) | (%80,0) 112
kullandimiz m? Hayir 5 11 16 1 '
(%41,7) | (%22,9) | (%47,1) | (%20,0)
Doktor 2 4 2
2 (%5,9)
(%33,3) (%21,1) | (%50,0)
Eczaci 3 18 11 1
Kullandiysamz
(%50,0) | (%52,9) | (%57,9) | (%25,0)
kimin onerisiyle _ ,331
Internet 1 4 2
kullandimiz? 0 (%0)
(%16,7) | (%11,8) | (%10,5)
Diger 10 2 1
0 (%0)
(%29,4) | (%10,5) | (%25,0)

Tablo 6.2°de yas degiskenine gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi
yontemlerinden hangilerini duydunuz?” sorusu i¢in fitoterapi, aromaterapi, homeopati
ve apiterapi seceneklerine, “Hi¢ aromaterapi kullandiniz mi1?” ve “Kullandiysaniz
kimin Onerisiyle kullandiniz?” sorularina verdikleri yanitlarin dagilimlarinin
incelenmesine iligkin Ki-kare testi analiz sonuglar1 verilmistir. Buna gore yas
degiskenine gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi yontemlerinden hangilerini
duydunuz?” sorusu i¢in fitoterapi, aromaterapi, homeopati ve apiterapi seceneklerine,
“Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz kimin 6nerisiyle kullandiniz?”
sorularina verdikleri yanitlarin dagilimlari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

bulunmamaktadir (p<,05).

Tablo 6.3: Egitim Durumuna Gére Katihmecilarin Klinik Aromaterapiye Bakis

Agcisinin Degerlendirilmesi

Egitim
Durumu P
. _ R Universite
Ilkokul Lise Universite
lizeri
n(%) | n(%) n (%) n (%)
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Alternatif

Tedavi
Yontemlerinden
Hangilerini
Duydunuz?
Evet 8 34 10
0 (%0)
o (%36,4) | (%55,7) | (%62,5) ”
itoterapi :
P Hayir 2 14 27 6 (%37.5)
037,
(%100) | (%63,6) | (%44,3)
Evet 18 50
0 (%0) 16 (%100)
Aromaterapi (#BLE) | (%820) 004%**
Hayir 2 4 11 W c0) ’
0
(9%100) | (%18,2) | (%18,0)
Evet 5 19
0 (%0) 8 (%50,0)
Homeopati (w22,7) | (43LD) 238
Hay1r 2 17 42 5 (%450.0) ’
090,
(%100) | (%77,3) | (%68,9)
Evet 2 13
0 (%0) 4 (%25,0)
Apiterapi (9.1) | (4213 480
Hayir 2 20 48 12 ’
(%100) | (%90,0) | (%787) | (%75,0)
Evet 17 36 13
Hic¢ 0 (%0)
A ) (9%85,0) | (%59,0) (%81,3) 017+
romaterapi :
P Hay1r 2 3 25
kullandimiz mi? 3 (%18,8)
(9%100) | (%15,0) | (%41,0)
Doktor 1 7 2 (%18.2) 10
018,
(%7,1) | (%18,4) (%15,9)
Eczaci 8 19 32
Kullandiysamz 6 (%54,5)
(%57,1) | (%50,0) (%50,8)
kimin onerisiyle | ,890
Internet 2 3
kullandimiz? 2 (%18,2) | 7 (%11,1)
(%14,3) | (%7.9)
Diger 3 9 1 (%9.1) 13
09,
(%21,4) | (%23,7) (9%620,6)
*p<,05 **p<,01
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Tablo 6.3’te egitim durumuna goére katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi
yontemlerinden hangilerini duydunuz?” sorusu i¢in fitoterapi, aromaterapi, homeopati
ve apiterapi seceneklerine, “Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz
kimin Onerisiyle kullandiniz?” sorularma verdikleri yanitlarin dagilimlariin
incelenmesine iliskin Ki-kare testi analiz sonuglari verilmistir. Buna gore egitim
durumuna gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi yontemlerinden hangilerini
duydunuz?” sorusu igin fitoterapi, homoepati ve apiterapi secencklerine, “Hig
aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz kimin onerisiyle kullandiniz?”
sorularina verdikleri yanitlarin dagilimlar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

bulunmamaktadir (p<,05).

Egitim durumu iniversite ilizeri olanlarin aromaterapiyi duyma oranlari (%100),
duymayanlarin oranindan (%0), egitim durumu iiniversite olanlarin aromaterapiyi
duyma oranlar1 (%82,0), duymayanlarin oranindan (%18,0) ve egitim durumu lise
olanlarin aromaterapiyi duyma oranlar1 (%81,8), duymayanlarin oranindan (%18,2)

istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksektir (p<,01).

Egitim durumu tiniversite lizeri olanlarin “Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” sorusuna
verdikleri yanitlarin orant (%81,3), kullanmayanlarin oranindan (%18,8), egitim
durumu Ttniversite olanlarin “Hi¢ aromaterapi kullandiniz mi1?” sorusuna verdikleri
yanitlarin orani (%59,0), kullanmayanlarin oranindan (%41,0) ve egitim durumu lise
olanlarin “Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” sorusuna verdikleri yanitlarin orani
(%85,0), kullanmayanlarin oranindan (%15,0) istatistiksel olarak anlamli diizeyde

yiiksektir (p<,01).

Tablo 6.4: Kronik Rahatsizhk Durumuna Gore Katihmcilarin Klinik

Aromaterapiye Bakis Acisimin Degerlendirilmesi

Kronik Rahatsizhginiz
Var Mi? p

Var Yok

n (%) n (%)
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Alternatif Tedavi
Yontemlerinden  Hangilerini
Duydunuz?
) | Evet 14 (%42,4) | 38 (%55,9)
Fitoterapi ,289
Hayir 19 (%57,6) | 30 (%44,1)
| Evet 26 (%78,8) | 58 (%85,3)
Aromaterapi 411
Hayir 7(%21,2) | 10 (%14,7)
| Evet 9 (%27,3) | 23 (%33,8)
Homeopati ,649
Hayir 24 (%72,7) | 45 (%66,2)
) | Evet 5(%15,2) | 14 (%20,6)
Apiterapi ,596
Hay1r 28 (%84,8) | 54 (%79,4)
Hi¢ Aromaterapi kullandiniz Evet 20 (%62,5) | 46 (%68,7) 649
mi? Hayir 12 (%37,5) | 21 (%31,3) '
Doktor 2 (%11,1) 8 (%17,8)
Kullandiysamz kimin Eczaci 8 (%44,4) | 25 (%55,5) 030*
onerisiyle kullandimz? Internet 0 (%0) 7 (%15,6) ,
Diger 8 (%44,4) 5 (%11,1)

*p<,05

Tablo 6.4’te kronik rahatsizlik durumuna gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi
yontemlerinden hangilerini duydunuz?” sorusu igin fitoterapi, aromaterapi, homeopati
ve apiterapi segeneklerine, “Hi¢ aromaterapi kullandiniz m1?” ve “Kullandiysaniz
kimin Onerisiyle kullandiniz?” sorularina verdikleri yanitlarin dagilimlarinin
incelenmesine iligkin Ki-kare testi analiz sonuglar1 verilmistir. Buna gore egitim
durumuna gore katilimcilara sorulan “Alternatif tedavi yontemlerinden hangilerini
duydunuz?” sorusu i¢in fitoterapi, aromaterapi, homeopati ve apiterapi seceneklerine,
“Hig aromaterapi kullandiniz m1?” sorularina verdikleri yanitlarin dagilimlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamaktadir (p<,05).

Kronik rahatsizlig1 olanlarin aromaterapiyi doktor 6nerisiyle kullanma oranlari, eczaci
Onerisiyle (%44,4), internetten (%0) ve diger sekillerde (%44,4) kullanma

oranlarindan istatistiksel olarak anlaml diizeyde diisiiktiir (p<,05).
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Tablo 6.5: Katihmcilara Sorulan “Aromaterapiyi Hangi Amacla Kullandiniz?”

Sorusuna Verdikleri Yanitlarin Dagihmlarinin incelenmesi

Aromaterapiyi hangi
amacla kullandimz?
n %
Cilt saghig1 (Genglesme, giizellesme, cilt lekesi, sivilce 16 "
izi, cilt nemlendirme, cilt temizligi)
Cilt yaralanmalar1 ve hastaliklar1 (Yanik, yara, egzama, A 6.1
sedef, mantar tedavisi, kagint1 ve kuruluk)
Sag saglig1 (Sag dokiilmesi, sag bakimi ve uzatmak, 8 121
kepek, kas ve kirpik dokiilmesi)
Masaj (Genel rahatlama, kas agrisi, kas tutulmasi, eklem . 106
agrisi)
Migren ve bas agrisi 2 3,0
Siniizit, okstiriik gibi enfeksiyonlar 1 1,5
Bagisiklig arttirma ve viriislerden korunma 10 15,2
Kronik hastaliklar (Kronik kalp hastaliklari, tansiyon . 15
yiiksekligi, seker hastaligi, insiilin direnci, obezite)
Ruhsal iyilesme (Depresyon, anksiyete, stres, uykuya 1 16,7
gecisi kolaylastirma, konsantrasyon ve enerji arttirma)
Gebelik bulantisi, dogum korkusu ve sancisi 3 4,5
Pediatride bebek masaj1, gaz sancisi ve kolik, pisik . 15
tedavisi)
Ag1z bakimi (Agiz kokusu, dis ¢iiriimesi, gargaralar) 2 3,0

Tablo 6.5’te katilimcilara sorulan “Aromaterapiyi hangi amacla kullandiniz?”
sorusuna verdikleri yanitlar 16’sinin (%24,2) “Cilt saglig1 (genglesme, giizellesme, cilt
lekesi, sivilce izi, cilt nemlendirme, cilt temizligi)”, 4’tiniin (%6,1) “Cilt yaralanmalari
ve hastaliklar1 (Yanik, yara, egzama, sedef, mantar tedavisi, kasint1 ve kuruluk)”,
8’inin (%12,1) “Sag saghig (Sa¢ dokiilmesi, sa¢ bakimi ve uzatmak, kepek, kas ve
kirpik dokiilmesi)”, 7’sinin (%10,6) “Masaj (genel rahatlama, kas agrisi, kas tutulmasi,
eklem agris1)”, 2’sinin (%3,0) “Migren ve bas agrist”, 1’inin (%1,5) “Siniizit, 6kstiriik

gibi enfeksiyonlar”, 10’unun (%15,2) “Bagisiklig1 arttirma ve virlislerden korunma”,
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I’inin (%1,5) “Kronik hastaliklar (kronik kalp hastaliklari, tansiyon ytiksekligi, seker
hastaligi, insiilin direnci, obezite)”, 11’inin (%16,7) “Ruhsal iyilesme (Depresyon,
panik atak, gerginlik, uykuya ge¢isi saglama, konsantrasyon ve enerji arttirma)”,
3’lUniin  (%4,5) “Gebelik bulantisi, dogum korkusu ve sancis1”, 1’inin (%1,5)
“Pediatride bebek masaji, gez sancisi ve kolik, pisik tedavisi)”, 2’sini (%3,0) “Agiz
bakimi (Agiz kokusu, dis ¢lirimesi, gargaralar)” seklindedir.

Tablo 6.6: Katihmcilara Sorulan “Aromaterapiyi Hangi Amacla Kullanmak

Isterdiniz?” Sorusuna Verdikleri Yanitlarin Dagilimlarinin Incelenmesi

Aromaterapiyi hangi
amacla kullanmak
isterdiniz?
n %

Cilt saglig1 (Genglesme, giizellesme, cilt lekesi, sivilce . 233
izi, cilt nemlendirme, cilt temizligi)
Cilt yaralanmalar1 ve hastaliklar1 (Yanik, yara, egzama, A 133
sedef, mantar tedavisi, kagint1 ve kuruluk)
Sag saghgi (Sa¢ dokiilmesi, sa¢ bakimi ve uzatmak, A 133
kepek, kas ve kirpik dokiilmesi)
Masaj (Genel rahatlama, kas agrisi, kas tutulmasi, eklem
agrisi) ' 33
Migren ve bas agrist 2 6,7
Siniizit, oksiiriik gibi enfeksiyonlar 1 3,3
Kronik hastaliklar (Kronik kalp hastaliklari, tansiyon
yiiksekligi, seker hastaligi, insiilin direnci, obezite) ) 133
Sigaray1 Birakma 3 10,0
Ruhsal iyilesme (Depresyon, anksiyete, stres, uykuya 3 100
gecisi kolaylastirma, konsantrasyon ve enerji arttirma)
Ag1z bakimi (Agiz kokusu, dis ¢iiriimesi, gargaralar) 1 3,3

Tablo 6.6’da katilimcilara sorulan “Aromaterapiyi hangi amagla kullanmak
isterdiniz?” sorusuna verdikleri yanitlar 7’sinin (%23,3) “Cilt saghigi (genglesme,

giizellesme, cilt lekesi, sivilce izi, cilt nemlendirme, cilt temizligi)”, 4 linlin (%13,3)
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“Cilt yaralanmalar1 ve hastaliklar1 (Yanik, yara, egzama, sedef, mantar tedavisi, kasinti
ve kuruluk)”, 4’tiniin (%13,3) “Sac saglig1 (Sac¢ dokiilmesi, sag bakimi ve uzatmak,
kepek, kas ve kirpik dokiilmesi)”, 1’inin (%3,3) Masaj (genel rahatlama, kas agrisi,
kas tutulmasi, eklem agris1)”, 2’sinin (%6,7) “Migren ve bas agris1”, 1’inin (%3,3)
“Sintizit, oksiiriik gibi enfeksiyonlar”, 4’liniin (%13,3) “Kronik hastaliklar (kronik
kalp hastaliklari, tansiyon yiiksekligi, seker hastaligi, insiilin direnci, obezite)”, 3 {iniin
(%10,0) “Sigarayr Birakma”, 3’iiniin (%10,0) “Ruhsal iyilesme (Depresyon, panik
atak, gerginlik, uykuya geg¢isi saglama, konsantrasyon ve enerji arttirma)”, 1’inin

(%3,3) “Agiz bakimi (Agiz kokusu, dis ¢iirlimesi, gargaralar)” seklindedir.

Tablo 6.7: Cinsiyet Degiskenine Gore Aromaterapi Hakkindaki Bilgi

Diizeylerinin Incelenmesi

Cinsiyet n Ort. SS t sd p
Aromaterapi hakkinda Kadmn 50 2,14 1,21
e e 2,749 97 ,007**
bilgi diizeyiniz Erkek 49 1,49 1,14

**p< 01

Tablo 6.7°de cinsiyet degiskenine gore aromaterapi hakkindaki bilgi diizeylerinin
karsilastirilmasina iligkin bagimsiz 6rneklem t-test analizi sonuclar1 verilmistir. Buna
gore kadinlarin aromaterapi hakkindaki bilgi diizeyleri erkeklerin bilgi diizeylerinden

istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksek bulunmustur (t=2,749; p<,01).

Tablo 6.8: Yas Degiskenine ve Egitim Diizeylerine Gore Aromaterapi
Hakkindaki Bilgi Diizeylerinin Karsilastirilmasi

X2 sd Ortalam F p Gruplar
a kare Arasi Fark
Gruplar arast 10,319 3 3,440
Yas 2,431 ,070 }
.. 134,408 95 1,415
Gruplar igi
Ikokul
Egitim  Oruplararas 23,100 3 7,700 | Lise.
Diizevi 6,014 ,001%* Universite
uzeyt Gruplar igi 121,627 95 1,280 Universite
ilizeri

51



**p<,01

Tablo 6.8’de yas degiskenine ve egitim diizeylerine gore aromaterapi hakkindaki bilgi
diizeylerinin karsilastirilmasina iliskin ANOVA analizi sonuglar1 verilmistir. Buna
gore aromaterapi hakkindaki bilgi diizeylerinde (Fg95=6,014; p<,01), egitim
diizeylerine gore anlamli farklilik vardir. Post-hoc analizlerine gore bilgi diizeyleri
arasindaki fark tiniversite tizeri ile ilkokul (p:,002), lise (p:,001) ve {iniversite (p:,007)
arasinda olup egitim diizeyi iiniversite {izeri olanlarin lehinedir. Bir diger ifadeyle
liniversite iizeri egitim seviyesinde olanlarin aromaterapi hakkindaki bilgi diizeyleri,
ilkokul, lise ve iiniversite egitim seviyesindekilerin bilgi diizeylerinden anlamli sekilde

daha ytiksektir.

Istatistiksel incelemeler

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken, istatistiksel analizler i¢in SPSS
(Statistical Package for Social Sciences) for Windows 16.0 programi kullanildi.
Caligma verileri degerlendirilirken parametrelerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile degerlendirilmistir. Calisma verileri degerlendirilirken
tanimlayici istatistiksel metodlarin (Say1 ve Yiizde) yani sira degerlendirmelerde,
Niceliksel verilerde normal dagilim gosteren parametrelerin karsilagtirmalarinda
Varyans analizi ve iki grup arasi karsilagtirmalarinda Student t test kullanildi.
Niteliksel verilerin karsilastirmalarinda Ki-kare testi Analizi kullanildi. Sonuglar

%95°1ik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirildi.
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7. TARTISMA VE SONUC

Bu béliimde eczaneye herhangi bir nedenle bagvuran hastalarin klinik aromaterapiye
bakis agisinin tespit edilmesi ve aromaterapinin kullaniminda klinik eczacinin roliiniin
degerlendirilmesi amaciyla yiiriitiilen anket caligmasinin bulgular tartisilmistir.
Arastirma sonuglarinin analizlerine, bulgulara, karsilastirmalara ve oOnerilere yer

verilmistir.

Bu c¢alismaya dahil edilen katilimcilarin cinsiyet, yas ve egitim durumu gibi
demografik verileri, alternatif tedavi yontemleri hakkindaki genel bilgileri ve

aromaterapi hakkinda bilgi sahibi olup olmadiklarina gére yorumlanmastir.

Anket sonuglarina gore kadinlarin aromaterapi hakkindaki bilgi diizeyleri erkeklerin
bilgi diizeylerinden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (t=2,749;
p<,01). Ayrica aromaterapi kullanmis kadinlarin orani da erkeklerin oranindan

yiiksektir.

Aromaterapi hakkindaki bilgi diizeylerinde (F(3,95=6,014; p<,01), egitim diizeylerine
gore anlaml farklilik vardir. Egitim ve sosyokiiltiirel diizeyi yiiksek olan g¢alisma
alaninda egitim diizeyi tiniversite ve iniversite {izeri olanlarin aromaterapi hakkindaki
bilgi diizeyleri, ilkokul ve lise egitim seviyesindekilerin bilgi diizeylerinden daha
yiiksektir. Bu durum hastaliklariyla ilgili alternatif ve tamamlayici tedavilere yonelik
daha fazla arastirma yapiliyor olusu ile agiklanabilir. Aromaterapinin yani sira
fitoterapi, homeopati, apiterapi gibi alternatif ve tamamlayici tedavi yontemlerinin de
soruldugu calismada diger yontemlere gore aromaterapinin bilinirligi daha yiiksek

¢ikmustir.

Katilimcilarin aromaterapiyi hangi amagclarla kullandiklar1 da sorgulanmistir. Agirlikli
olarak cilt sagligi amaciyla kullanildigi, bunun ardindan ruhsal iyilesme (depresyon,
gerginlik, uykuya gecisi saglama, konsantrasyon ve enerji arttirma) ve ii¢ilincii olarak
da bagisikligi arttirma ve viriislerden korunma amaglariyla kullanildigr sonucuna

ulagilmigtir. Bu kullanim amaglar1 eczanelere en sik danisilan konular olup klinik
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aromaterapi hakkinda bilgi sahibi olan eczacilarin yonlendirmeleriyle aromaterapi
kullanmis olduklar1 diistiniilebilir. Kronik rahatsizligit olan katilimcilarin
aromaterapiyi eczaci tavsiyesi ile kullanma orami da yiiksek ¢ikmustir. Bu durum

kronik ila¢ kullanim1 nedeniyle eczaneye daha sik gitmeleri ile agiklanabilir.

Son zamanlarda klinik aromaterapi ile ilgili doktorlara ve eczacilara yonelik egitim
programlar1 gerceklestirilmektedir. Hastalara en yakin saglik merkezlerinden olan
eczaneler akut gelisen pek c¢ok rahatsizlikta ilk basvuru noktalaridir. Kronik
hastaliklar1 olan bireylerde ise bir klinik eczacinin hasta odakli yaklasimi ile klinik

aromaterapinin daha etkin ve dogru kullanim1 saglanabilir.

Bu arastirma sonucunda;

e Egitim durumu ve sosyokiiltiirel seviye yiikseldik¢e klasik tip haricinde
alternatif tedavi yontemlerine bagvurularin arttigr diistiniilmektedir.

e Aromaterapinin, diger alternatif ve tamamlayici yontemlere gore bilinirligi
daha yiiksektir.

e Aromaterapi kullanan bireylerin verdigi bilgi dogrultusunda aromaterapi
kullaniminin agirlikli olarak eczaci tavsiyesi ile gerceklestigi anlagilmistir.

e Katilimcilar tarafindan kullanildigi beyan edilen aromaterapi endikasyonlari
arasinda en ¢ok dermotolojik hastaliklar oldugu gézlemlenmis olup bu tiir
hastaliklarin yasam kosullar1 ve stres nedeniyle tekrar edici olusu ve hastalarin
kortizon benzeri tedavi yOntemlerinden yorulmalari gibi sebeplerle
aromaterapiye yoneldikleri diistiniilmektedir.

e Eski uygarliklardan bu yana tedavi edici Ozellikleri nedeniyle kullanilan
doganin mucizesi aromatik yaglarin, klinik aromaterapideki uygulamalarinda,
konu hakkinda egitim almis klinik eczacilarin daha dogru degerlendirme ile
hasta odakli uygun yaklasimlarda bulunabilecegi diisiiniilmektedir.

e Klinik eczacilarin, aromaterapi uygulamalar ile ilgili bilimsel ¢aligsmalara veri
saglamasi ile hem literatiire katkida bulunmasi1 hem de bu uygulamalarin etkin

ve dogru kullaniminin yayginlagtirmasi dnerilebilir.
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10. EKLER
AROMATERAPI ANKET FORMU
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3. Egitim Durumunuz:
Okuma-yazma bilmiyor
Ilkokul
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Universite:

Universite iizeri:

4. Kronik Hastaliginiz var m1?
Var
Yok

5. Alternatif Tedavi Yontemlerinden Hangilerini Duydunuz?
Fitoterapi

Aromaterapi

Homeopati

Apiterapi

6. Aromaterapi hakkinda bilgi diizeyinizi 6l¢eklendirin.
(Bilgim yok) 0 1 2 3 4 5 (Cok iyi biliyorum)

7. Hi¢c Aromaterapi kullandiniz mi?
Evet
Hayir

8. Kullandiysamiz kimin énerisiyle kullandiniz?
Doktor

Eczac

Internet

9. Aromaterapiyi hangi amacla kullandiniz / kullanmak isterdiniz?
Belirtiniz.
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