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OZET Agr hissi, biyolojik bir tepki olarak ortaya ¢iktig1 diisiiniilse de
sadece biyolojik olarak agiklanamayacak kadar karmasik bir olaydir ve
sosyal-kiiltiirel-psikolojik yonleri de bulunmaktadir. insan viicudunda
bir¢ok olumsuz duruma neden olmakla birlikte bireyin konforunu
olumsuz etkilemektedir. Agr1 ¢cok boyutlu bir sorun oldugundan, agriy1
azaltmak i¢in yapilacak girisimler de ¢esitlilik gosterebilmektedir. Far-
makolojik yontemlere ek olarak uygulanabilecek birgok farmakolojik
olmayan yontem bulunmaktadir. Bu yontemler farmakolojik tedavinin
yerini almak i¢in degil, bu tedaviyi desteklemek ve fazla ilag kullani-
miyla olusabilecek yan etkileri azaltmak i¢in uygulanmaktadir. Aym
zamanda bireyin katilimini da saglayarak kontrol duygusu olusturabil-
mektedir. Agrinin azaltilmasinda bir¢ok farmakolojik olmayan yontem
kullanilmaktadir. Bu uygulamalar, farkli mekanizmalar ile bireyi ra-
hatlatabilmekte ve agrinin daha az hissedilmesini saglayabilmektedir.
Aromaterapi, masaj, akupunktur, akupresor, Transkutanoz Elektrik Sti-
mulasyonu (TENS), dikkati bagka yone ¢cekme, miizik dinleme vs. gibi
pek cok yontem agri hissini azaltmak i¢in kullanilabilmektedir. Bu yon-
temlerin etkisi genel olarak agr teorileri ile agiklanabilmektedir. Su
Jok uygulamasi da bu yontemler arasindadir. Giiney Koreli bilim adam1
Prof. Park Jae Woo tarafindan gelistirilmis olup, su; el jok; ayak anla-
mina gelmektedir. Kulak akupunkturuna benzer sekilde, viicut el ve
ayak iizerine yansitilmakta ve uygulama uygun noktalarin uyarilma-
sina dayandirilmaktadir. Bitki tohumlari, miknatislar ve ¢esitli aplika-
tor ile belirlenen noktalar uyarilmaktadir. Bu ¢alismada, farmakolojik
olmayan yontemlerden Su Jok uygulamasinin agri tizerindeki etkileri-
nin ele alinmasi amaglanmustir.

Anahtar Kelimeler: Agri; akupunktur; Su Jok

ABSTRACT Although the sensation of pain is thought to arise as a
biological response, it is a complex phenomenon that cannot be exp-
lained only biologically and has social-cultural-psychological aspect. It
causes many negative conditions in the human body and adversely af-
fects the comfort of the individual. Because pain is a multidimensional
problem, attempts to alleviate pain may vary. There are many non-phar-
macological methods that can be applied in addition to pharmacologi-
cal methods. These methods are not used to replace the
pharmacological treatment, but to support this treatment and to reduce
the side effects that may occur with excessive use of medication. It can
also create a sense of control by enabling the participation of the indi-
vidual. many non-pharmacological methods are used to reduce pain.
These applications can relieve the individual with different mechanisms
and make the pain felt less. Aromatherapy, massage, acupuncture, acup-
ressure, Transcutaneous Electrical Stimulation (TENS), distraction, lis-
tening to music, etc. methods can be used to reduce the feeling of pain.
The effect of these methods can be explained by pain theories in gene-
ral. Su Jok application is among these methods. Developed by South
Korean scientist Prof Park Jae Woo. Su Jok means hand and foot. Si-
milar to the ear acupuncture, the body is projected onto the hand and
foot and the application is based on the stimulation of the appropriate
points. Plant seeds, magnets and various applicator points are used for
stimulating. The aim of this study is to evaluate the effects of su jok
aplication on pain.
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AGRI

Insanoglunun en eski ve en karmasik saglik sorunla-
rindan biri olan agri; bircok nedenle, insan viicu-
dunda hissedilebilmektedir. Duyusal, duygusal ve

davranigsal tepkilere neden olmakla birlikte bireyin
agriy1 hafifletebilmek i¢in ¢esitli girisimlerde bulun-
masina neden olmaktadir.'

Duyusal, emosyonel, sosyal ve kiiltiirel 6zellik-
leri bulunan ve her insanin yasaminin bir déneminde
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mutlaka deneyimledigi agri, kisiden kisiye farklilik
gosteren ve agriy1 yasayan kisi disindakilerin anla-
yamayacagi subjektif bir olgudur.”*

Agr terimi, eski Yunanca kokenli "poine" ile
Latince “poena”dan gelmekte olup; ceza anlaminda-
dir. Agr1 soyut bir kavram ve 6znel bir duyu olarak
belirtilmekle birlikte mevcut veya olas1 bir doku ha-
sarinin oldugunu da gdsteren, bireyi zarar verebile-
cek bir durumdan korunmasini saglayan yanit
ortntisidir.’ Turk Dil Kurumu ise agriy1, viicudun
herhangi bir yerinde duyulan siddetli ac1 olarak ta-
nimlamaktadir.'

Agri kavraminin giiniimiizde en gegerli tanimini,
1979 yilinda Uluslararas1 Agr1 Arastirmalari Orgiitii
(IASP-International Association for the Study of
Pain) yapmistir. IASP’ye gore agr1; viicudun her-
hangi bir bolgesinde, mevcut ya da olasi doku hasa-
rina eslik edebilen, bireyin dnceki deneyimlerinden

de etkilenen, hos olmayan duyumdur.”*-'-4

AGRI ALGISINI ETKILEYEN FAKTORLER VE

AGRININ INSAN UZERINDEKI ETKILERI

Agr hissinin fizyolojik bir tepki olarak olustugu dii-
siiniilse de bir¢ok boyutu bulunmaktadir. Bireysel
ozellikler, inanclar, sosyokiiltiirel durum, duygusal
durum gibi boyutlar agr1 hissini ve agriya verilen tep-
kiyi etkileyebilmektedir. Yag gruplari, cinsiyet, me-
deni durum, yasanan yer gibi degiskenler agri
deneyimini etkileyebildiginden agrinin sosyal, kiiltii-
rel ve psikolojik yoniiniin de var oldugu goriilmekte-
dir.’s

Cok boyutlu bir sorun olan agr1, insan viicu-
dunda bir¢ok olumsuz duruma neden olabilmektedir.
Agr1, sempatik sinir sistemini uyarmastyla organiz-
mada stres yanitina neden olmaktadir. Bu yanit; kalp
atim hizi1 ile kan basincinda artma, solunum hizinda
artma, gastrik ve intestinal hareketlerde azalma, {iri-
ner retansiyon, immiin yanitin baskilanmasi, antiditi-
retik hormon, epinefrin, norepinefrin, aldesteron,
glukagon hormonlarinda artma, insiilin ve testoste-
ronda azalma; hiperglisemi, insiilin direnci ve protein
katabolizmasi; biligsel fonksiyonlarda azalma; yiik-
sek somatizasyon; agriya odaklanma ve aglama; ank-
siyete, uykusuzluk, korku gibi bircok olumsuz
duruma neden olabilmektedir.'®
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AGRI TEORILERI

Agrinin fizyolojik ve psikolojik yonlerinin, agr1 ve ag-
rinin giderilmesini etkileyen faktorlerin anlagilmast ile
birlikte agr1 giderme yontemleri hakkinda dogru karar
vermek miimkiin olacaktir. Agrinin dogasini agikla-
maya calisan agr1 teorileri, agr1 giderme yontemleri
icin kavramsal ¢erceve olusturur. Agri teorilerinin,
1880’11 yillarda gelistirilmeye baglandig1 bilinmekte-
dir. Bu teorilerden en ¢ok bilinenleri; primitif teori,
spesifite teorisi, patern teorisi, kapi kontrol teorisi, en-

dorfin teorisi ve interaktif agrt modelidir.”!""

Aristo tarafindan tanimlanmis olan primitif teo-
ride agr1 haz duyusunun karsiti, hosnutsuzluklar bii-
tiinii olarak belirtilmistir.

Spesifite teorisinde, ¢esitli duyulart ve agri his-
sini algilayan 6zel reseptorler oldugu ileri siiriilmek-
tedir. Ozellesmis periferik sinir lifleri, omurilikte
Ozellesmis agr1 yollari, talamus ve kortekste 6zelles-
mis agr1 merkezlerinden meydana gelen bir sistemin
oldugu goriisii de belirtilmektedir.

Patern teoride agr1 duyusunun 6nemli belirleyi-
cisinin, uyaranin siiresi ve uyarilarin toplami oldugu
belirtilmektedir.'

Kapi Kontrol Teorisi (KKT): Bu teori agrinin
olusumunu 3 yolla agiklamaktadir. Birinci varsayim,
agrinin olusum ve siddeti norolojik uyarilarin geci-
sine baghdir. Ikinci varsayim, norolojik sistemdeki
kap1 kontrol mekanizmalar1 agrinin gegisini kontrol
eder. Ugiincii varsayim ise; kap1 kontrol mekanizma-
larinda kapi agiksa uyarilar biling diizeyine ulasir ve
agr1 hissedilir; kap1 kapaliysa uyarilar biling diizeyine
ulasamayarak agr1 hissi olusmaz.

KKT, agrimin giderilmesine katki saglayabil-
mektedir. Deriye yapilan bir uyari, agr1 hissini gide-
rebilir. Biiytik capli lifler, kiiglik capli liflerin tasidig:
uyarilara kapiy1 kaparlar. Agr1 uyarilart kiigiik ¢apl
lifler ile tagindigindan ve deride ¢ok sayida biiylik
capli lif oldugundan, deriye yapilacak uyarilarin bir-
cogu agriy1 giderebilmektedir. Dokunma, akupunk-
tur, akupresor, masaj, sicak-soguk uygulamalar gibi
deriye yapilan uygulamalar kap1 kontrol teorisinin
etki mekanizmalarii agiklayan 6rneklerdendir.

Beyin sapindaki retikiiler yapi, duyusal girdileri
diizenlemektedir. Birey, yeterli veya fazla miktarda
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duyusal uyar1 alirsa beyin sap1 agr1 uyaranlarinin ge-
cisini baskilayarak kapry1 kapatir. Diisleme, miizik
dinleme, dikkati bagka yone ¢ekme gibi uygulamalar
ile agr1 kontrol altina alinabilir.

Anksiyete ve depresyonun kontrol edilmesi, ki-
sinin agr1 nedeni ve agrinin giderilmesi hakkinda
dogru bilgilendirilmesi, kontrol duygusunun saglan-
masi agriy1 giderebilir.” 7

Endojen analjezik mekanizmalar1 (Endorfin teo-
risi); endorfinler viicudun kendi kendine salgiladigi
narkotik benzeri maddeler olup, beyin ve spinal kord
sinir u¢larindaki narkotik reseptorlere tutunarak agri
gecisini engelleme ve uyarilarin biling diizeyine ulas-
masini 6nleme islevlerini goriirler. Endorfinler dogal
maddeler oldugundan, hastanin kendi endorfinlerini
artirict aktivitelere yonelmesinin yararl oldugu dii-
stiniiliir. Masaj, akupunktur, egzersiz, elektriksel sinir
stimiilasyonu gibi uygulamalar endorfin yapimini

uyararak agri kontroliine yardimer olmaktadir.'”"

AGRI KONTROLUNDE
FARMAKOLOJiK OLMAYAN YONTEMLER

Analjezik ilaglarin kullanilamadig1 veya etkilerinin
yetersiz kaldigi durumlarda, yapilan bu uygulamalara
destek olmak icin farmakolojik olmayan yaklagimlar
kullanilabilmektedir. flaglar, agrinin somatik boyu-
tunu tedavi ederken; farmakolojik olmayan yontem-
ler agrinin affektif, kognitif, davranigsal ve
sosyokiiltiirel boyutunu ele almay1 amaglamaktadir.
Bu yontemler, bireyin aktif rol aldig1 uygulamalari
kapsamada, bireyin agri algisini degistirmede, stres
ve anksiyeteyi azaltmada, daha fazla kontrol duygusu
saglamada analjezik ilaclarin dozunu azaltarak yan

etkileri de azaltabilmektedir.

Agr1 kontrolii igin bir¢ok farmakolojik olmayan
yontem tek basina ya da birlikte kullanilabilmekte-
dir. Gevseme, miizik dinleme, dikkati bagka yone
cekme, aromaterapi, hipnoz, refleksoloji, meditasyon,
masaj, Transkiitandz Elektriksel Sinir Uyarisi
(TENS), sicak-soguk uygulama, akupunktur gibi pe-
riferal ve biligsel-davranigsal teknikler agrinin azal-

tilmas1 i¢in kullanilan farmakolojik olmayan
yontemlerdendir.'®2
SU JOK

Insan bedeninin her bir pargasi diger pargalar ile bag-
lantilidir. Bu durum uyumu saglamakta ve biitiinliigt
olusturmakta olup birbirlerini etkileyerek yasamin
devamini saglamaktadir.

Viicudun ayr1 bolgelerinin birbirleriyle ve tiim
organizma ile igbirligi i¢inde oldugu ¢ok eski za-
manlardan beri bilinmekte ve akupunktur, akupresor
(nokta masaj1), nokta 1sitma gibi yontemler kullanil-
maktadir.”!??

Akupunktur, tarihi 2-3 bin yil gerilere kadar
giden en eski tedavi yontemlerinden biridir. Celik,
giimiis ve altin igneler ile belirlenen akupunktur nok-
talariin uyarilmasi islemidir. Geleneksel Cin tibbina
gbre insan, yasayan evrenin bir pargasidir ve her
seyin i¢inde var olan evrensel giiciin, insanin i¢inde
de olduguna inanilmaktadir. Yasam enerjisi (Qi) ad1
verilen bu enerji insan viicudunda meridyen ad1 veri-
len kanallarda dolasir. Bu kanallarda meydana gelen
enerji akisindaki engeli ortadan kaldirilarak dengeyi
saglamak ve hastalig1 6nlemek uygulamanin temeli-
dir. Insan viicudunun, kendi kendini onarim giicii
yliksektir. Viicutta bu giicii tetikleyen belirli uyar1
noktalar1 vardir. Akupunktur noktalar1 denilen nok-
talar uyarilarak viicuttaki enerji akisi normale don-

RESIN 1: Bag ve ekstremitelerin, el ve ayaga uygunlugu.
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diiriilmektedir. Geleneksel Cin tibbina gore bu ka-
nallarda dolagan yagam enerjisinin akisinda meydana
gelen bozukluklar nedeni ile hastaliklar olugmakta-
dir. Akupunkturda amag, bu meridyenler tizerinde
bulunan belirli noktalara igne batirarak bozulan aki-
sin diizenlenmesidir. Istenen sonucu elde etmek igin
dikkat edilecek temel nokta, deriyi nereden uyaraca-
gin1 bilmek ve dogru bir sekilde ignelemektir.?>

Akupunkturun etkisi, akupunktur analjezisi ve
terap6tik akupunktur olarak agiklanmaktadir. Tera-
potik akupunktur etkisinin, periferik yoldan noro-
peptidlerin ve lokal endorfinlerin salinimi; spinal
mekanizmalar (kapi-kontrol gibi) yoluyla, yukar
merkezlerden asagiya medulla spinalise inen agri in-
hibitor sistemleri, sempatik sinir sistemi ve hipofiz-
stirrenal ekseninin etkilenmesi ve kortikal, psikolojik,
plasebo etkisi olmak {izere 4 mekanizma ile gercek-
lestigi disiiniilmektedir. Akupunktur viicutta farkli
bolgelere yapilabilmektedir. Genellikle gévde, kol ve
bacaklar kullanilmakta olup; mikrosistem olarak
kulak, el ve ayak da kullanilmaktadir. Kulakta, vii-
cuda ait her organin bir yansima alan1 bulunmakta-
dir. Bu alan iizerindeki akupunktur noktalarinin

uyarilmasi ile organlarin fonksiyon bozukluklar dii-
zeltilebilmekte ve agrilar giderilmektedir.”

Kore dilinde su, el; jok, ayak anlamina gelmek-
tedir. Su Jok terapi ise eller ve ayaklarin kullanildigi;
Giiney Koreli bilim adam1 Prof. Park Jac Woo tara-
findan 1980’lerde gelistirilmis bir yontemdir. Su jok,
el ve ayak bolgelerinin bir biitiin olarak insan viicu-
duna benzerliginin gozlemlenmesinden kaynaklan-
maktadir. Akupunkturda, kulaktaki yansima noktalari
kullanildig1 gibi; Su Jok’ta da el ve ayaklarda viicu-
dun yansima noktalar1 bulundugu ve bu noktalarin
uzaktan kumanda gibi viicudun her organini ve par-
casini harekete gecirdigi savunulmaktadir. Viicutta
enerji akimi bulunmakta; hasta organda ve viicudun
bir kisminda bu enerji akimi bozulmaktadir.?!->?

Yansima noktalar1 tespit edilirken insan viicu-
dunun el ve ayaga uygunlugu kullanilmaktadir.
Resim 1’de bas ve ekstremitelerin, el ve ayaga uy-
gunlugu goriilmektedir. Bu uygunluga gore organla-
rin el ve ayakta karsilik gelen noktalari tespit
edilmektedir. Bedenin yang tarafi, ellerin ve ayakla-
rin dis tarafina; ying tarafi ise avuglara ve ayak taba-
nina uygundur. Yang tarafinda ekstremite noktalari
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RESIM 2: El ve ayaktaki yansima noktalari.

268



Hiilya ELMALI SIMSEK ve ark.

J Tradit Complem Med. 2020;3(2):265-72

bulunurken, ying tarafinda i¢ organlarin yansima
noktalart bulunmaktadir (Resim 2).

El ve ayaklarda patolojinin olustugu organa ait
yansima noktalarinda, bilye uygunlugu denilen
minik sislikler olugsmaktadir. Viicudun uzuvlara yan-
sidig1 noktalarda basiyla birlikte agr1 ve ¢ekilme
hissi olugsmakta ve bu sayede dogru nokta tespiti ya-
pilmaktadir. Nokta tespiti, ucu kiint olan diagnostik
cubuk ya da batict olmayan yuvarlak uglu cisimler
ile yapilmaktadir. Tespit yapilirken, uygun bdlgedeki
tiim noktalara ayn1 gii¢te bas1 uygulanmalidir. Dogru
noktanin bulunmasiyla masaj uygulanarak ¢esitli ap-
likatorler (yiiziikler, metal yildizciklar, miknatislar
vb.) ve uygun bitki tohumlar1 kullanilarak ya da
moxa tiitiinii (pelin otu) ile 1sitilarak bu noktalar uya-
rilmakta ve enerji akiginin devami saglanmaktadir
(Resim 3).2122

Tohumlar, Su Jok uygulamasi icin en sik kulla-
nilan dogal aplikatorlerdir. Tohumlar bitkilere hayat
verdiginden, i¢lerinde biiyiik bir enerji bulundugu ve
bu enerjinin dig ortamla siirekli aligveris halinde olan
hayat verici bir kaynak oldugu savunulmaktadir. Uy-
gulama i¢in kullanilacak tohumlarin, canliligini ve
cimlenme yetenegini kaybetmemis olmalar1 gerek-
mektedir. Tohum se¢iminde uygulama yapilacak or-
gana, tohumun benzerligi de goz Oniine alinabilir
(Resim 4).

Uygulama, el ve ayakta belirlenen noktaya
uygun tohumlarin flaster ile sabitlenerek masaj ya-
pilmasi seklindedir (Resim 5).%'*> Tohumlarin kulla-
nim siiresi birka¢ saatten bir gline kadar devam
edebilir; uzun siireli kullanim igin giinliik tohum de-
gisiminin yapilmasit gerekmektedir.

RESIM 3: Uygulama igin kullanilan materyaller.

-8 &%

walp Kartop Tehumu

FR—-a ©@—e

Kara Bugoay Tohumu Karabder

F= — o @—@

Pankreas

Fasulye

Uzum Cekwrded: Beyn Cewiz

RESIM 4: Tohumlarin organlarla benzerligi.

Su Jok uygulamasi, herhangi bir yan etki olug-
turmadigindan her yas grubunda kullanilabilmekte
olup; olumlu etki olusturma siiresi birka¢ dakika ile
birka¢ giin arasinda degisebilmektedir. Migren,
astim, diyabet, soguk alginligi, konstipasyon, alerji

RESIN 5: Tohumun uygulanisi.
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vb. birgok rahatsizlikta ve agr1 sikayetlerinde bu uy-
gulama kullanilabilmektedir.?

Literatiirde Su Jok uygulamast ile ilgili yapilmig
calismalarda, sinirlilik bulunmasiyla birlikte mevcut
caligmalar sonucunda uygulamanin olumlu etkileri-
nin oldugu belirtilmektedir. Hidalgo nun anksiyeteli
hastalara Su Jok uygulamasi yaptigi ¢alismasi sonu-
cunda, hastalarin kayg diizeylerinde azalma oldugu
belirlenmigtir.”® Astimli ¢ocuklarla yapilan bir ¢alig-
mada ise sadece ilag alan ¢ocuklarin olusturdugu grup
ile ila¢ alan ve Su Jok uygulanan gruptaki cocuklarin
karsilagtirilmast sonucu, kombine (ilag ve Su Jok)
grubun tedavi sonuglarinin ilag grubuna gore daha
olumlu oldugu tespit edilmistir.’” Vieira ve ark.nin,
sistitli bir hastaya bir hafta boyunca Su Jok uygula-
diklar1 vaka ¢aligmasi sonucunda ise sistit semptom-
larinin ortadan kalktig1 gézlemlenmistir.

Agriya yonelik yapilmis olan ¢aligmalar sonu-
cunda; karpal tiinel sendromu, periartrit, herpes zos-
ter, topuk dikeni, hidrosalpinks gibi sikayetlere bagli
agrilar ile servikalji, diz agris1, gerilim tipi bag agrisi
gibi agrilar azaltma iizerinde Su Jok un olumlu etki-
leri oldugu belirtilmektedir (Tablo 1).2-37

SONUC

Agr1, yasam kalitesini diisiiren ve ¢ogu insanin g¢esitli
nedenlerle yagadigi olumsuz bir deneyimdir. Bir¢ok
faktorden etkilendiginden ve subjektif oldugundan,
agr hissi kisiye 6zel olup agriy1 azaltmaya yo6nelik
uygulamalar ¢esitlilik gostermektedir. Farmakolojik
tedaviyi desteklemek, bireyi ¢esitli yonlerden rahat-

latarak agr1 algisini azaltmak i¢in biligsel, davranissal
ya da periferal teknikler kullanilmaktadir. Bunlardan
biri olan Su Jok uygulamasi da bireyi farkli alanlarda
etkileyerek rahatlatabilmekte ve agr1 hissini azalta-
bilmektedir. Bu tiir uygulamalarin mevcut tedavileri
desteklemek amaciyla kullanilmasi, bireylerde kont-
rol hissi olusturacagindan tedaviye ve bakima katil-
malarimi da destekleyecektir. Bu nedenle agri1 hissinin
azaltilmasinda 6nerilen tibbi tedavinin yani sira ilag
dis1 yontemlerin destekleyici olarak kullanilmasi 6ne-
rilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan aragtirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ctkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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