55 yasinda, erkek hasta, burun akintisi, halsizlik sikayetiyle
geliyor. Mide kanseri1 tanisiyla tedavi gordiiglinii ve
kemoterapisinin yeni bittigini soyliiyor. Hasta, ¢evresinden
zencefilin kansere 1y1 geldigini duymus ve kullanayim mi diye
size soruyor. Hastanin stent takilma oykiisii mevcut ve yiiksek
dozda aspirin kullaniyor. Ne Onerirsiniz?

1) Bitkisel ¢6ziimler aramamasini soylerim.
2) Kullanabilecegini, zarar1 olmadigini sdylerim.

3) Bilimsel kanitlar1 anlatir, zencefilin antikoagiilanlarla
kullanilmamas1 gerektigi konusunda uyaririm.



Onkoloji hastalarinin % 20’den fazlas1 beslenme 1le 1lgili

komplikasyonlardan kaybediliyor.

1) Dogru
2) Yanlis



4’7 yasinda, kadin hasta. Akciger kanseri tanisiyla
kemoterapi goriiyor. BK:2450, P1t:80000. Isirgan otu
kullanmak 1stiyor. Ne Onerirsiniz?

1) Kullanabilecegini sOylerim.

2) Isirgan otunun bir etkisi olmadigini sdyler, se¢imi kendisine
birakirim.

3) Trombosit sayisi diisiik oldugu i¢in kullanmamasi
gerektigini anlatirim.



Kanser hastalarinin kemoradyoterapi evresinde yapacaklari
diizenl: fiziksel aktivite;

1) Anksiyete ve depresyonu azaltir.

2) Duygu durumu diizeltir.

3) Kendine giliveni arttirir.

4) Bitkinlik, bulanti, agr1 ve ishal gibi yan etkileri azaltir.

5) Hepsi



Kanser tanisi olan bir hastanin yapilan tetkiklerinde
karaciger enzimlerinde yiikselme saptaniyor. 11k akliniza
gelen nedir?

1) Hastanin karaciger metastazi olabilecegi.
2) Kemoterapi etkisine bagli oldugu.
3) Bitkisel bir {iriin kullanmis olabilecegi.



ONKOLOJIK BESLENME VE
YARDIMCI TEDAVILER

O Dr.Fulya YARAR
Ondokuz Mayis Unv. Aile Hekimligi A.D.




AMAC

Kanser hastalarinin beslenmesindeki onemli faktorlere dikkat ¢cekmek,
Hastalarin beslenme hakkindaki sorularina cevap verebilmek,

Aile hekimlerinin, hastalarina bitkisel tirtin kullanimiyla 1lgili yeterli
danigsmanlik hizmeti verebilmesine yardimci olmak,

Sik¢a kullanilan bitkisel tirtinler hakkindaki kanitlar1 gozden gegirmek.



Kanserden korunmada beslenmenin 6nemi hakkinda ¢ok sayida arastirma
mevcutken, kanser hastalarinin beslenmesi daha az bilinmektedir.

Kanser tanisindan sonra bir¢ok hasta diyet, fiziksel aktivite ve alternatif
tedavi; ozellikle bitkisel ila¢ kullanim1 hakkinda bilgi almak istemektedir.



Ulkemizde bitkisel {iriin kullanim1 olduk¢a yaygm bir durum.
Sadece kanser hastalar1 degil, saglikli bireyler de bitkisel tiriin kullanmakta.

Aydin’da yapilan ¢alismada (n:873) katilimcilarin %55°1(511) bitkisel tiriin
kullandig1 ve %26’simin (233) ¢ocuklarina da bu iiriinlerden tedavi amagh
kullandig1 gosterilmistir.

1.Aydin S, Bozkaya AO, Mazicioglu M, Gemalmaz A, Ozgakir A, Oztiirk A. What Influences Herbal Medicine Use?Prevalence and
Related Factors, TUBITAK, Turk J Med Sci 2008; 38 (5): 455-463



Yapilan calismalarda toplam 5252 kanser hastasinin tamamlayici ve
alternatif tedavi kullanimi arastirilmas,

Bolgelere gore kullanimin %22-84 arasinda degistigi,

Ortalama kullanim siklig1 %46 olarak bulunmustur.

Yapmamiz gereken hastayla bu durumu tartisabilmek, ya da en azindan
hastanin durumu gizlemesini onlemek olmalidr.

Kav S, Hanoglu Z, Algier L. Tiirkiye’de kanserli hastalarda tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerinin kullanimu,
UHOD, 2008, 18:1, 32-38



Yaptigimiz on ¢alismada;

Hekimlerin bu konuda yeterli danismanlik hizmeti veremediklerini,
Hemen hemen %50sinin, kendilerinin bitkisel tirtin kullandiklarini,

Bitkisel tirin kullananlarin 1se bir kisminin TAT hakkinda ne
diistiniiyorsunuz sorusuna uygun bulmuyorum yanitini verdigini
gozlemledik.

Tim katilimcilar bu konuda egitimin gerekli oldugu gorisiinii paylasiyor.



ONKOLOJI HASTALARININ

% 20°’DEN FAZLASINI

PRIMER HASTALIKLARINDAN COK BESLENME
ILE ILGILI KOMPLIKASYONLARDAN
KAYBETMEKTEYIZ!!

Dr. Riiksan Cehreli. Kanserli hastalarda beslenme, DEU Onkoloji Enstitiisii XIII. TPOG Ulusal Pediatrik Kanser Kongresi, hemsire
programi. Sayfa 179- 181.



Cerrahi, radyoterapi ve kemoterapi besin thtiyacglarini, besinlerin emilimini
ve yararlanimini etkilemekte olup tedavi sirasinda gerekli olan kalori
thtiyaci artmistur.

Kilo kaybi, kas hacminde azalma ve sindirim problemleri gibi sorunlarla
karsilasilmaktadir.

Hastalar, kemoterapi yan etkilerini veya tedavilerin sitotoksik etkilerini
azaltmak amaciyla antioksidanlar1 kullanmaktadir.

Kong Q, Lillehei KO. Antioxidant inhibitors for cancer therapy. Med Hypotheses 1998; 51: 405- 409



o Bazi uzmanlar tedaviler sirasinda antioksidan alinmasina karsi ¢ikarken,
bazilar1 ek besinlerin zararl etkilerinin sadece hipotezden ibaret oldugunu
diisinmektedir.

o Ortak olan kani ise ek besin veya ila¢ kullanmadan 6nce hastanin mutlaka
doktoruna danismasi gerekliligidir.

Kong Q, Lillehei KO. Antioxidant inhibitors for cancer therapy. Med Hypotheses 1998; 51: 405- 409




KANSERLI HASTALARIN
BESLENMESINDE ONEMLI FAKTORLER

Besin glivenligi

Kalori alimi

Viicut kilo degisiklikleri
Diyetteki yag miktari
Meyve ve sebze tiiketimi
Fiziksel aktivite

Alkol



BESIN GUVENLIGI

BU KADAR ONEMLI Mi??



EVET!!

Kanser tedavisi esnasinda iyatrojenik immiinsiipresyona neden olundugu
icin BESIN GUVENLIGI COK ONEMLIDIR!

Yemeklerin hazirlanmasindan pisirilmesine kadar her evrede hijyen
kurallarina dikkat etmek gerekir.

Cig et, balik ve yumurta yerken dikkatli olunmalidir. Cig et ile temas etmis
olan tiim aletler ayrica temizlenmelidir.

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide
for informed choices by cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



BESIN GUVENLIGI

Yemekler uygun isilarda pisirilmeli, besinler diisiik 1silarda tutularak
bakteriyel kolonizasyon 6nlenmelidir.

Pismis Yyiyecekler tercihen aymi giin, ancak en fazla iki giin i¢inde
tilketilmelidir.

Donmus besinler buzdolabinda c¢o6zdiiriilmeli ve kesinlikle tekrar
dondurulmamalidir.

1.Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed
choices by cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.

2.Prof.Dr.Haluk Onat, Saglikta ve kanserde dogru beslenme, 2.baski, 2007, 191-198



KALORI ALIMI

Onceleri kalori alimmin kisitlanmasiyla kanser tedavisinin etkinliginin
arttig1 diistiniilmekteyken, giinlimiizde bu diisince degismistir.

Kanserli hastalarin mutlaka yeterli protein karbonhidrat ve yag alarak uygun
vicut agirligin1 korumasi gerekliligi savunulmaktadir.

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices
by cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



VUCUT KiLO DEGISIKLIKLERI

Kanserli hastalar tedavi siirecinde kilo alabilir veya kaybedebilirler.

Obezitenin sagligi olumsuz etkiledigi diisiiniilmekte ve yeni tani alan
kanserli obez hastalarin, hizl1 kilo kaybi yerine diizenli beslenme aliskanligi
edinerek saglikli bir sekilde dengeli kilo vermeleri 6nerilmektedir.

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for
informed choices by cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



VUCUT KILO DEGISIKLIKLERI

o Asirt kilolu olan hastalar da dahil,

o Tum kanserli hastalarin tedavi
esnasinda mevcut kilolarini
korumalari,

o Tedavi bittikten sonra IYILESME
FAZINDA(!!!) kilo vermeleri

Oonerilmektedir.

Hosted@

theYNC.com

1.Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by cancer survivors
CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.

2.Dr. Riiksan Cehreli. Kanserli hastalarda beslenme, DEU Onkoloji Enstitiisii XIII. TPOG Ulusal Pediatrik Kanser Kongresi, hemsire progranm. Sayfa 179- 181,



VUCUT KiLO DEGISIKLIKLERI

Kanser kaseksisi hastaligin tedavi siirecinde en 6nemli sorunu
olusturmaktadir.

Malniitrisyonlu hastalarda kemoterapi ve radyoterapiye olan yanit azalirken,
tedavi maliyetleri ¢ok ylikselmekte, mortalite ve morbidite oranlari
artmaktadir.

1.Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by cancer survivors
CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.
2.Dr. Riiksan Cehreli. Kanserli hastalarda beslenme, DEU Onkoloji Enstitiisii XIII. TPOG Ulusal Pediatrik Kanser Kongresi, hemsire programi. Sayfa 179- 181.



Glinlimiizde uygulanan kanser tedavilerine destek olarak “NUTRITIONAL
ONCOLOGY ADJUVANT THERAPY” (onkolojik beslenme, yardimci
tedavi) tanimi kullanilmaktadir.

Bu tedavi programinda spesifik besin 6gelerinin, destek tedavisi, timor
yanitinin artirilmasi, kemoradyoterapi komplikasyonlarinin 6nlenmesi gibi
degisik amaclarla kullanim1 dikkat ¢cekmektedir.

Dr. Riiksan Cehreli. Kanserli hastalarda beslenme, DEU Onkoloji Enstitiisii XIII. TPOG Ulusal Pediatrik Kanser Kongresi, hemsire programi. Sayfa
179- 181.



DIYETTEKI YAG MIKTARI

Kirmiz1 et ve hayvansal yag tiiketiminin, bitkisel yag tiiketimine oranla
kanser riskini daha fazla arttirdigi gosterilmistir.

Alinan total yag miktarmin meme kanseri iizerine etkisi kanitlanmamustir,
ancak prostat ve kolorektal kanser tizerine olumsuz etkileri net olarak
bilinmektedir.

1.Potter JD. Nutrition and colorectal cancer. Cancer Causes Control 1996; 7: 127- 146.
2.Kolonel LN, Nomura AM, Cooney RV. Dietary fat and prostate cancer: Current status. J Natl Cancer Inst 1999; 91: 414- 428.



MEYVE VE SEBZE TUKETIMI

Fazla miktarda meyve ve sebze tiiketimi ile kolorektal kanser ve akciger
kanseri insidansinin azalmasi arasinda gii¢lii bir bag vardir.

En ¢ok kabul géren mekanizma sebze-meyve tiiketiminin, antioksidan etkisiyle
DNA ve hiicre hasar lizerinde koruyucu etki yaptig1 yoniindedir.

Demark-Wahnefried W, Rock CL, Patrick K, Byers T, Lifestyle interventions to reduce cancer risk and improve outcomes. Am Fam Physician 2008; 77 (11):1573- 80.



FIZIKSEL AKTIVITE

Fiziksel aktivitenin kanserli hastalarda sag kalim lizerine etkisini arastiran
sinirl1 sayida ¢alisma mevcuttur ve bu ¢alismalarin ¢ogu az sayida
katilimciyla yapilmastir.

Ancak, yapilan calismalarda diizenli fiziksel aktivitenin;
= anksiyete ve depresyonu azalttigi,
= duygu durumu diizelttigi,
= kendine gliveni arttirdigi,
= bitkinlik, bulanti, agr1 ve ishal gibi yan etkileri azalttigi saptanmistir.

1. Courneya KS, Friedenreich CM. Physical exercise and quality of life following cancer diagnosis: A literature review. Ann Behav Med 1999; 21: 171- 179.
2. Courneya KS, Friedenreich CM. Relationship between exercise pattern across the cancer experience and current quality of life in colorectal cancer survivors. J
Altern Complement Med 1997; 3: 215- 226.



Diizenli fiziksel aktivitenin kolorektal kanser, koroner kalp hastaligi,
osteoporoz ve diabet riskini azalttigi bilinmekte olup meme kanseri gibi
diger kanserlerden korunmada da faydali olabilecegi diisiintilmektedir.

Ancak, egzersiz esnasinda dikkat edilmesi gereken en 6nemli sey elektrolit
kaybidr.

Mutlaka hastalarda yeterli s1vi alimi ve elektrolit dengesinin korundugundan
emin olmak gerekmektedir.

1. The President’s Council on Physical Fitness and Sports. Physical activity and health: A Report of the Surgeon General. Atlanta, GA, US Department of Health
and Human Services, Centers for Disease Control, National Center for Chronic Disease Prevention and Health Promotion, 1996.

2. Pate RR, Pratt M, Blair SN. Physical activity and public health: A recommendation from the Centers for Disease Control and Prevention and the American
College of Sports Medicine. JAMA 1995; 273:402- 407.

3. Sternfeld B. Cancer and the protective effect of physical activity: The epidemiological evidence. Med Sci Sports Exerc 1992; 24: 1195- 12009.



ALKOL

Alkol, oral ve 6zefajiyal mukoziti olan hastalar irrite edebilir ve bu durumu
daha da arttirabilir.

Bas ve boyun radyoterapisi alacak olan hastalarda, mukozit olusturma

ihtimali olan kemoterapotik rejimlerde alkol alimi azaltilmali veya tamamen
kesilmelidir.

Metotreksat ve diger hepatotoksik kemoterapotik ajanlarla birlikte alkol
alinmamalidar.

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by
cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



ALKOL

o Titlin liriinleriyle birlikte
kullaniminda ise sinerjistik etki
olusturarak daha toksik
davranmaktadir.

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by
cancer survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.




ALKOL VE MEME KANSERI ILISKISI

Gilnlik bir ya da iki adet alkolli icki aliminin, meme kanseri riskini
arttirdig1 gosterilmistir.

Mekanizmast tam olarak bilinmemekle birlikte alkoliin kadinlardaki
Ostrojen seviyesini etkilemesine bagli olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu hipotez dogru ise, 6zellikle hormon sensitif tiimorii olan meme kanserli
kadinlarda ~ kanser  prognozunu  olumsuz  yonde @ etkileyecegi
diistintilebilir(??7?)

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by cancer
survivors CA Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



BESLENME VE NUKS ILISKISI

Kanser niiksiine beslenme faktoriiniin etkisi hakkinda ¢ok az arastirma
yapilmis olup, en fazla bilgi meme kanseri konusunda elde edilmistir.

Obezite, yagdan zengin, sebze ve meyveden fakir diyetin meme kanseri
niiksiini arttirabilecegi gosterilmistir .

Brown J, Byers T, Thompson K, Eldridge B, Doyle C, Alexis M. Williams Nutrition During and After Cancer Treatment: A guide for informed choices by cancer survivors CA
Cancer J Clin 2001; 51;153- 181.



DIYET DESTEK URUNLERI




DIYET DESTEK URUNLERI

Bitkisel ilaglarin kullanimi giin gectik¢e artmakta ancak kullanilan tirtinlerin
etkinligi ve giivenilirligi hakkinda yeterli bilgilendirilme yapilmamaktadir.

Kanser hastalar1 verilen tedavilere ek olarak bitkisel ilaglar1 kullanmadan
once mutlaka doktoruna danigmali ve bilgilendirilmelidir.

Hekimlerin hastalarina danigsmanlik yapabilmeleri i¢in alternatif tedaviler
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmalar1 gerekmektedir.

Go, VL Wong DA, Resnick MS, Heber D. Evaluation of botanicals and dietary supplements therapy in cancer patients. J Nutr 2001; 131(1):179S-180S.



DIYET DESTEK URUNLERI

Folik asit, kalsiyum ve selenyum gibi mineraller igeren yesil ¢ay, sarimsak,
biberiye, soya iirtinleri ile vitamin E ve vitamin C gibi antioksidanlar
bitkisel 1laglar arasinda en ¢ok kullanilanlardar.

Kanser  hastalarinin  iyilesme  siirecinde  kullamilan  antioksidan
kombinasyonlarinin etkileri hakkinda daha fazla arastirmaya ihtiyag vardr.

Amerikan Kanser Arastirma Enstitiisii’nlin (AICR) onerisi; diyetle meyve
ve sebze alimi diizenlenmesinin, fazla miktarda multivitamin ve mineral
haplarinin kullanimina tercih edilmesi yoniindedir.

Norman HA, Butrum RR, Feldman E, Heber D, Nixon D, Picciano MF, Rivlin R, Simopoulos A, Wargovich MJ, Weisburger EK, Zeisel SH. The role of dietary supplements
during cancer therapy. J Nutr 2003; 133: 3794S-3799S.



DIYET DESTEK URUNLERI

Bir¢ok non-antioksidan, kemoterapi etkinligine olan etkileri tartismali
oldugu halde kanser hastalar1 tarafindan genis 6l¢tide kullanilmaktadir.

Bunlarin arasinda soya iirtinleri, (n-3) yag asitleri ve D vitamini vardir.

Bir dizi ¢calisma diyetle aliman artmis kalsiyum ve D vitamininin kolon ve
meme kanserinden korunmada etkili oldugunu diistindiirmektedir.

1. Jain M, Miller AB,To T. Premorbid diet and the prognosis of women with breast cancer. J Natl Cancer Inst 1994; 86: 1390- 1397.
2. Saxe GA, Rock CL,Wicha MS, Schottenfeld D. Diet and risk for breast cancer recurrence and survival. Breast Cancer Res Treat 1999; 53: 241- 253.



VITAMIN D3 ANALOGLARI

Yapilan arastirma sonuglar1 yeni sentetik vitamin D3 analoglarinin kanser
hiicrelerinin biiytimesinde giiclii inhibitor oldugu yoniindedir (1, 2).

Vitamin D3 analoglarinin retinoidler, antidstrojenler ve konvansiyonel
kemoterapotik ilaglarla  birlikte kullanimi, tedaviye verilen cevabi
arttirabilecegi gibi kemoterapotik ilaglarin yan etkilerini de azaltabilir (3, 4).

1. Rohan TE, Hiller JE, McMichael AJ. Dietary factors and survival from breast cancer. Nutr Cancer 1993; 20: 167- 77.

2. Harlan LC, Coates RJ, Block G. Estrogen receptor status and dietary intakes in breast cancer patients. Epidemiology 1993; 4: 25- 31.
3. Holm LE, Callmer E, Hjalmar ML. Dietary habits and prognostic factors in breast cancer. J Natl Cancer Inst 1989; 81: 1218- 1223.
4. Kyogoku S, Hirohata T, Nomura Y. Diet and prognosis of breast cancer. Nutr Cancer 1992;17: 271- 277.



YADSINAMAZ BIR GERCEK!

BITKISEL URUNLER!"




Cogu hekimin hastalarinda hatta ginluk
hayatinda karsilastig1 sorular:

NE YEMELIYIM?

BASKA BIR HASTA ... BITKISINI
KULLANMIS.ONA IYI GELMIS, BEN DE
KULLANAYIM MI?

KANSERE GARE BULMUSLAR. ... SUYUNU
iCIYORMUSSUN HER GUN. BEN DE
DENEYEBILIR MiYiM?



EN COK KORKMAMIZ GEREKEN!!

BEN ... KULLANAYIM HASTALIGIM ICIN, 1YI
GELIR DiYORLAR. AMA DOKTORLAR BOYLE
SEYLERE KARSI! EN YiSI DOKTORUMA HIC
SOYLEMEMEK!!



NE YAPMALIYI1Z7?



BU KONUDA BILGILENMELI / BILGILENDIRILMELIiYiZ!
TAMAMEN BILIMSEL KANITLARLA ANLATABILMELIYIiZ!

HASTALARIMIZA YETERLI DANISMANLIK HIZMETI
VEREBILMELIYIZ!

EN ONEMLISI HASTAYA SORMALIYIZ!
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Turkiye’de en sik sorulan ve kullanilan
bitkilerden birkaci 1¢in bilimsel kanitlar1 gozden
gecirelim.



YESIL CAY

Yesil caym kanser riskini azalttig1 bir¢ok epidemiyolojik calismada
gosterilmaistir.

Yesil cay ekstresinin major anjiogenetik faktor olan VEGF y1
azalttig1 gorilmistir. ANTIANJIOGENETIKTIR!

Ozellikle meme kanserinde tiimor yogunlugunu azalttigi, timdr boyutunu
kiictilttiigl bircok calismayla kanitlanmastir.

Sartippour MR, Shao ZM, Heber D, Beatty P, Zhang L, Liu C, Ellis L, Liu W, Go VL, Brooks MN. Green tea inhibits vascular endothelial growth factor (VEGF) induction
in human breast cancer cells. J Nutr 132: 2307-2311, 2002.



SARIMSAK

Sarimsak ekstresinin ¢ok ¢esitli mekanizmalarla antikarsinojenik etkisi
oldugu gosterilmistir.

Sarimsagin 6zellikle mide ve kolorektal kanserlere karsi koruyucu oldugu
kanitlanmis olup,

NK (Dogal oldiirticii hiicre) aktivitesini arttirarak, kansere bagli 6liimleri
azalttig1 soylenebilir.

Ancak sarimsagin ANTIKOAGULAN etki gosterdigi unutulmamalidir.

Fleischauer AT, Arab L. Garlic and Cancer: A Critical Review of the Epidemiologic Literature, American Society for Nutritional Sciences,
2001, 1032-1040


http://www.mehmetsokmeninyeri.com/cevat/servlet/haber_imaj/sarimsak/sarimsak7.jpg

KETEN TOHUMU

o Keten tohumunun, hipertansiyon, hiperlipidemi, diabet gibi bir¢ok hastalikta
kullanimiyla ilgili arastirmalar mevcuttur.

o Bu arastirmalarin sonucunda keten tohumu kullanimiyla ilgili net veriler
elde edilememis,

o Keten tohumunun meme kanseri tedavisinde ve korunmada etkili
olabilecegi diistiniilmekte ancak daha fazla calismaya gerek oldugu
vurgulanmistir.

1. Yaris F, Dikici MF. Keten tohumu: Ne onersek?, Aile Hekimligi Dergisi, 2009,3:2, 20-22
2. Thompson LU, Chen JM, Li t, Strasser K, goss P. Dietary Flaxseed Alters Tumor BiologicalMarkers in Postmenopausal Breast Cancer, Clin Cancer
Res 2005;11(10)




ANTIKOAGULAN ETKI

Kanser tedavisinde kullanilan radyoterapi ve kemoterapi hastalarda
trombosit sayisinin azalmasina neden olmaktadir.

Kanser hastalarinin metabolik /beslenme yontemleri igerisinde, en fazla
kullandiklar1 sarimsak, keten tohumu ve zencefilin;

ANTIKOAGULAN ETKILERI NEDENIYLE kemoterapi ve
radyoterapi ile birlikte kullanilmas1 bu hastalarda kanama ile ilgili
problemler1 arttirma riski olusturabilir.

Yavuz M, ilge AO, Kaymake: S, Bildik G, Diramali A. Meme Kanserli Hastalarin Tamamlayici ve Alternatif Tedavi Yontemlerini Kullanma
Durumlarinin Incelenmesi, Turkiye Klinikleri 680 J Med Sci 2007, 27



ISIRGAN OTU

Isirgan otu kanser tedavisinde en popiler bitkilerden biridir.

Iceriginde potasyum tuzlar, histamin, asetilkolin, C vitamini ve formik asit
bulunmaktadir.

Yapilan calismalarda 1sirganin antiproliferatif etkisi ve notrofillerin
intraselliiler oliimiine neden oldugu kanitlanmistir.

Dolayisiyla, 1sirgan otunun tiimor hiicrelerinin biiytimesini durdurdugu
kanitlanmis, ancak bazi farmakolojik ajanlar ile yan etki, allerjik reaksiyon,
asir1 doz ve zehirlenmeye neden olabilecegi unutulmamalidir.

ISIRGAN TROMBOSIT AGREGASYONUNU INHIBE EDER!!

1. Yavuz M, Ilge A, Kaymakge S, Bildik G, Diramali A. Meme kanserli hastalarin tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerini kullanma durumlarinin
incelenmesi, Turkiye Klinikleri J Med Sci 2007, 27:680-686

2. Haouari M, Bnouham M, Bendahou M, Aziz M et.al. Inhibition of Rat Platelet Aggregation by Urtica dioica Leaves Extracts, Phytotherapy Research,
2006, 20:7, 568-572



UZUM CEKIiRDEGI EKSTRESI

Uziim ¢ekirdegi ekstresinin VEGF iizerinden etki ederek prostat kanserinin
progresyonunu yavaslattigi,

Kolorektal kanserde kemoterapiyle birlikte alindiginda, kanser hiicrelerinin
Oltimiinii hizlandirdig,

Meme kanserinde tiimor boyutunu ve yogunlugunu azalttigi kanitlanmastur.

Uziim ¢ekirdegi ekstresinin , meme kanserinde DOKSORUBISIN ile
birlikte kullanildiginda sinerjistik etki gosterdigi kanitlanmistir.

1.Raina K, Singh RP, Agarwal R, Agarwal C. Oral Grape Seed Extract Inhibits Prostate Tumor Growth and Progression in TRAMP Mice, Cancer Res 2007; 67:12, 5976-5982
2. LuJ, Zhang K, Chen S. Grape seed extract inhibits VEGF expression via reducing HIF-1a protein expression, Carcinogenesis, 2009, 30: 4, 636-644

3. Kaur M, Singh RP, Gu M, Agarwal R-C. Grape seed extract inhibits in vitro and in vivo growth of human colorectal carcinoma cells, Clin cancer Res 2006; 12(20), 6194-
6202

4.Sharma G, Tyagi A, Singh RP, Chan D, Agarwal R. Synergistic anticancer effects of GSE and conventional cytotoxic agent doxorubisin against human breast cell carcinoma,
Breast cancer and treatment,2004, 85, 1-12



CAPPARIS

Yapilan ¢alismalarda Capparis tiirlerinin immiinomodiilator ve antioksidan
etkisi oldugu gosterilmistir.

Capparis notrofil sayisini arttirdigi icin ozellikle tedavi doneminde
enfeksiyonlardan korunmada yardimci olmaktadir.

Meera S, Atyam G, Kumar NS. Immunomodulatory and antioxidant activity of a polyherbal formulation, International journal of pharmacology,
2008, 4: 287-291



KANTARON(ST.JOHN’S WORTH)

Kantaronun etkinligi hakkinda bir ¢ok ¢alisma mevcuttur.

Kantaron ekstraktlar: antidepresan olarak hem Avrupa’da, hem de A.B.D.’de
kullanilmaktadir

Sar1 kantaron ekstraktlari i¢ceriginde yogun olarak bulunan hiperisinin genis
anti-tiimoral etkinlik gosterdigi ortaya ¢ikmustir.

(diferansiyasyon-apoptozis)

Yapilan ¢alismalarda meme kanseri, l6semi, lenfoma, over ca ve hatta
glioblastom hiicrelerine toksik etkisi gosterilmistir.

Hig1l Y, Sahin F, Omay SB. Kantaronun (Hypericum perforatum L.) Bilesimi ve Tibbi Onemi, Uluslar aras1 Hematoloji Onkoloji Dergisi; 2005, 4:15,
212-218



BIBERIYE VE KEKIK

Biberiye yapraklarindaki carnasol yiiksek antioksidan etkiye sahiptir.

Kekik biberiye ile ayni1 familyadandir. Ancak bu baharattan yeni ve giiglii
bir antioksidan olan kapsisin 1zole edilmis ve kekigin antimikrobik etkisi de

gosterilmistir.
Ancak fazla miktarda kekik kullaniminin karaciger enzimlerinin
yukselmesine neden olacagi, hatta siroza kadar gidebilecegi bilinmelidir.

1.Mehmetoglu I, Unlii C, Gokee R, Kurban S.Cay, baharat ve bitiki kaynakli bazi gida maddelerinin Flavonoid igerikleri ve antioksidan dzellikleri, Tiirkiye Klinikleri J

Med Sci; 2005, 25, 407-411
2. Thompson LU, Chen J, Li T, Weippl K, Goss PE. Dietary Flaxseed Alters Tumor BiologicalMarkers in Postmenopausal Breast Cancer, Clin Cancer Res 2005;11, 3828-

3835



COREK OTU !

Yapilan ¢alismalarda ¢orek otu tohumunun total 16kosit hiicre sayisini
arttirdig1 gosterilmis olup,

Kanser hastalarinda ¢ok onemli olan bagisiklik sistemini giiglendirebilecegi
disinilmektedir.

Ancak, bu konuda daha fazla sayida arastirmaya ihtiya¢ vardir.

Kaya MS, Kara M, Ozbek H. Corek otu (Nigella sativa) tohumunun insan hiicresel bagisiklik sisteminin CD3+, CD4+, CD8+ hiicreleri ve
toplam 16kosit sayisi tizerine etkileri, Genel Tip Derg 2003;13(3):109-112



LAHANA

Lahanada bulunan indol bilesikleri 6strojen metabolizmasinda modiilator rol
oynayarak karsinogenezisi azaltir.

Lahana inanilmaz bir beta-karoten deposudur.

Bir kase lahana giinliik ihtiyacin iki kat1 kadar beta-karoten igerir.

Yapilan ¢alismalar fazla miktarda beta-karoten tiiketiminin akciger
kanserinden korunmada etkili olabilecegini gostermistir.

1.Glirbliz N. Antimutajenler ve antikarsinojenler (Kanser gelisiminin kimyasal bilesiklerle 6nlenmesi), Tiirkiiye Klinikleri J Med Sci, 2006, 26, 312-318
2.



SONUC OLARAK...

Kanserli hastada beslenme hakkinda dogru danismanlik hizmeti verebilmek
i¢in, tim birinci basamak hekimlerinin yeterli bilgiye sahip olmasi ve bu
bilgiler1 hastalarina aktarabilmesi gerekmektedir.

Boylelikle, giderek artan bitkisel ila¢ kullaniminin 6niine gecilebilecegi

gibi; hastalar kullanilan triinlerin etkinlik, giivenilirlik ve toksisiteleri
hakkinda bilgilendirilebilirler.



TESEKKURLER...



Obezite saglig1 olumsuz etkilemektedir ve obez bir kanser hastasi
geldiginde hemen kilo vermesini onermeli, boylelikle kemoterapinin
daha etkili olacagini sOylemeliyiz.

1) Dogru
2) Yanlis



51 yasinda, kadin hasta. Kolon kanser1 ve karaciger
metastazi var. Internetten antioksidanlar hakkinda bircok
yaz1 okumus. Kekigin ¢ok kuvvetli oldugunu ve kanser
hastalarinin kullanmasi gerektigi yaziyormus. Kullanmak
icin size danmisiyor. Ne dersiniz?

1) Bitkisel ¢éziimler aramamasini sdylerim.
2) Bilimsel kanitlar1 anlatir, kullanabilecegini sdylerim.
3) Kullanabilecegini, zarar1 olmadigini sdylerim.

4) Bilimsel kanitlar1 anlatir, karacigere toksik oldugunu ve
kullanmamasi gerektigini sOylerim.



Histamin icermesi nedeniyle allerjik reaksiyonlara en sik
neden olan ve atopisi olan hastalarin kullanmamasi i¢in
uyarilmasi gereken bitki hangisidir?

1) Zencefil

2) Sarimsak
3) Isirgan otu
4) Yesil cay



Sarimsagi her kanser hastasina giivenle onerebiliriz. Hi¢bir
zarar1 yoktur.

1) Dogru
2) Yanlis



Kanser hastalarinin ¢ogu kullandiklar1 tamamlayici
ve alternatif tedaviler1 doktorlarina soylemedikleri

icin; hastalarimiza ilk yapmamiz gereken
SORMAK tir!

1) Dogru
2) Yanlhs



