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ÖZET 

Obezite prevalansı dünyada erişkinler ve çocuklarda 

giderek artmaktadır. Obezite tedavisinde; diyet uygulaması, 

egzersiz, psikoterapi, ilaç tedavisi, cerrahi ve akupunktur 

gibi birçok yöntem kullanılmaktadır. Akupunkturun; plazma 

gastrin düzeyini ve midede gastrik asit salgılamasını 

azaltması, plazma beta endorfin, somatostatin, vasoaktif 

intestinal peptid düzeylerini artırması gibi mekanizmalar ile 

obezite tedavisinde etkilerini açıklayan çalışmalar vardır. 

Bu olgu sunumunda, obezite için akupunktur tedavisi 

uygulanan bir çifttin kilo verme durumları 

değerlendirilmiştir ve literatürdeki obezite tedavisinde 

akupunkturla ilgili çalışmalar gözden geçirilmiştir. 

Amacımız; 'akupunktur ile kilo verilir mi?' sorusuna güncel 

bilgiler ışığında cevap verebilmektir.  

Anahtar sözcükler: Obezite, akupunktur, kilo verme 

 

ABSTRACT 

Obesity prevalence is increasing in adults and children 

around the world. In the treatment of obesity; Many methods 

such as diet application, exercise, psychotherapy, 

medication, surgery and acupuncture are used. 

Acupuncture; There are studies explaining the mechanisms 

such as decreasing plasma gastrin level and gastric acid 

secretion in the stomach, increasing plasma beta endorphin, 

somatostatin, vasoactive intestinal peptide levels and their 

effects in obesity treatment. In this case report, the weight 

loss status of two people who received acupuncture 

treatment for obesity was evaluated and the studies on 

acupuncture in obesity treatment in the literature were 

reviewed. Our aim; "Can we lose weight with 

acupuncture?" to answer the question in the light of current 

information.with acupuncture?  
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GİRİŞ 

Obezite, besinler ile alınan enerjinin, 

harcanan enerjiden fazla olması sonucunda vücutta 

fazla miktarda yağ birikimiyle ortaya çıkan kronik bir 

hastalıktır ve vücutta birçok sistemi etkileyerek çeĢitli 

bozukluklara neden olabilmektedir. Obezite prevalansı 

dünyada eriĢkinler ve çocuklarda giderek artmakta ve 

endüstrileĢmiĢ ülkelerde kalorili besinlerin tüketiminin 

artması ve fiziksel aktivitenin azalmasına bağlı olarak 

daha çok görülmektedir (Karasimav ve Yıldız, 2015). 

Obezite tedavisinde; diyet uygulaması, egzersiz, 

psikoterapi, ilaç tedavisi, cerrahi ve akupunktur gibi 

birçok yöntem kullanılmaktadır (TaĢtan, Harmancı, 

Sincan ve Öztekin, 2020).  

Akupunktur (acus;iğne, punctura;delmek) 

iğne batırmak anlamına gelir. Geleneksel Çin tıbbına 

göre, bir çoğu doğrusal meridyenler üzerinde bulunan 

özel noktalara iğne yerleĢtirilmesiyle; vücutta Qi 

(yaĢam gücü) akıĢı düzenlenerek optimum sağlık ve 

iyilik hali sağlanabilmektedir (Low ve Ang, 2010). 

Akupunktur, gün geçtikçe obezite tedavisinde önemli 

bir yer almaya baĢlamıĢtır (TaĢtan ve diğerleri, 2020). 

Akupunkturun obezite üzerine olan etkisini ortaya 

koymak için yapılan çalıĢmada, plazma gastrin 

düzeyinde ve midede gastrik asit salgılamasında 

azalma belirlenirken, plazma beta endorfin, 

somatostatin, vasoaktif intestinal peptid düzeylerinde 

artma gözlenmiĢtir (Jin, Zhou, Lee, Chang and Chey, 

1996). Türkiye Endokrinoloji ve Metabolizma 

Derneği tarafından hazırlanan klavuzda akupunktur 

tedavisinin kilo verme üzerine gösterilmiĢ olan hafif 

olumlu etkisi vurgulanmıĢtır (TEMD,2019). 

Bu olgu sunumunda, obezite için akupunktur 

tedavisi uygulanan bir çifttin kilo verme durumları 

değerlendirilmiĢtir ve literatürdeki obezite tedavisinde 

akupunkturla ilgili çalıĢmalar gözden geçirilmiĢtir. 

Amacımız; “Akupunktur ile kilo verilir mi?” sorusuna 

güncel bilgiler ıĢığında cevap verebilmektir 

OLGULAR 

Ġkisi de 29 yaĢında olan, yaklaĢık 3 ay önce 

evlenen bir çift Geleneksel ve Tamamlayıcı Tıp 

Polikliniğine kilo verme isteği ile baĢvuru yaptı. Çift 

bir marketin farklı Ģubelerinde, fiziksel aktivitenin az 

olduğu benzer bir iĢte çalıĢıyordu. Her iki hastanın da 

bilinen kronik hastalığı yoktu. Hastalar birlikte 

görüĢmeye alındı ve böylece iki hastaya tek hekim 

tarafından aynı bilgiler aktarılmıĢ oldu. Hastalara 

akupunkturun etkileri, yaĢam tarzı değiĢiklikleri ve 
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sağlıklı beslenme hakkında bilgiler verildi. Her iki 

hastaya benzer diyet ve egzersiz önerildi. Tedavi 

öncesi boy ve kilo ölçümleri ve bazı kan tahlilleri 

yapıldı. Tablo-1'de hastaların akupunktur tedavisi 

öncesi tespit edilen bazı değerleri verilmiĢtir. 

Hastaların açlık kan Ģekeri ve açlık insülin 

düzeylerine göre homeostasis model assessment-

insulin resistance (HOMA-IR) değerleri hesaplandı ve 

yüksek olduğu tespit edildi (Tablo 1). Hastalara 

insülin direncinin ne olduğu, insülin direncini azalmak 

için neler yapılabileceği bilgisi verildi. Farmakolojik 

tedaviyi kabul etmeyen hastalar; diyet, egzersiz ve 

akupunkturla kilo vermek istediklerini belirttiler. Her 

iki hastanın tiroid fonksiyon testleri ise normal olduğu 

tespit edildi. 

 

Tablo 1.Akupunktur tedavisi öncesi hastaların bazı 

değerleri 

 Kadın 

hasta 

Erkek 

hasta 

Boy (cm) 163 183 

Kilo (kg) 82.8 158.8 

VKĠ (kg/m
2 
) 31.2 47.4 

Açlık kan Ģekeri 

(mg/dl) 
90.4 117.6 

Açlık Ġnsülin (mU/L) 15.99 49.42 

HOMA-IR (mg/dl) 3.56 14.35 

VKĠ:Vücut Kitle Ġndeksi 

HOMA-IR: homeostasis model assessment-insulin 

resistance 

 

Hastalara haftada 1 seans akupunktur tedavisi 

uygulandı. Seçilen akupunktur noktaları iki 

hastamızda da aynıydı. Vücut akupunktur 

noktalarından Hegu (LI 4), Quchi (LI 11), Zusanli 

(St36), Tianshu (St25) Neiting (St44), Qihaı (CV6), 

Zhangwan (CV12), Sanyınjıao(SP6), Taichong (Liv3), 

Danshu (UB19), Pishu (UB20) ve Weishu (UB21) 

seçildi. Hastalara 20 dakika elektro-akupunktur 

uygulandı. Tianshu (St25), Weishu (UB21) ve 

Sanyınjıao (SP6) , Qihaı (CV6), Zhangwan (CV12) 

noktalarına B frekansla ile elektro akupunktur 

uygulandı. Ayrıca tek kulağa Hungry, Shenmen, 

Stomach, TSH ve Jeroma noktalarına noktalarına 

kalıcı iğne takıldı ve yemekten önce ve yatarken 

iğnelerin üzerine basmaları önerildi. Kulak iğneleri 

haftada bir değiĢtirildi diğer kulağa takıldı.  

Hastalar tedaviye birlikte düzenli bir Ģekilde 

haftada bir geldi. 1 ay sonra hastalarla yaĢam Ģekli 

değiĢikliği konusunda görüĢme yapıldı ve hastalar 

tekrar tartıldı. Tedavi sonrası vücut ağrılığındaki 

değiĢimler Tablo 2'de gösterilmiĢtir. 

Erkek hasta haftada 3 gün yüzmeye gittiğini 

diğer günlerde yürüyüĢ yaptığını ve beslenmesine 

dikkat ettiğini söyledi. Ayrıca akupunkturun kendini 

daha iyi hissetmesine sebep olduğunu ve tokluk hissi 

verdiği belirtti. 

 

Tablo 2. Hastaların akupunktur tedavisinden sonra 

vücut ağırlığındaki değiĢiklikleri 

 Kadın 

hasta 

Erkek 

hasta 

Akupunktur öncesi tvücut 

ağırlığı 
82.8 kg 158.8 kg 

1 ay sonraki ağırlık 82.4 kg 153.9 kg 

1 ay sonra vücut yağ 

değiĢimi 
+1.2 kg -5.6 kg 

1 ay sonra vücut kas 

değiĢimi 
-1.6 kg +0.7 kg 

1 ay sonraki toplam vücut 

ağırlığı farkı 
- 0.4 kg -4.9 kg 

 

Kadın hasta ise beslenme önerilerine 

uyamadığını, ayrıca düzenli egzersiz yapamadığını ve 

akupunkturun etkisini eĢi kadar hissedemediğini 

belirtti. Hasta tedaviye uyumsuzluğunu iĢ yerinde 

yaĢadığı yoğun stres ve mevcut iĢ yüküne bağlı 

olabileceğini belirtti. Hastaya tekrar motivasyonel 

görüĢme yapılarak diyet ve egzersizin öneminden 

bahsedildi. 

TARTIŞMA 

Obezite tedavisinde diyet, egzersiz, davranıĢ 

terapisi, farmakoterapi, cerrahi tedavi, akupunktur gibi 

pek çok yöntem tek baĢına ya da birlikte 

kullanılmaktadır. Obezite tedavisinde öncelikle vücut 

ağırlığının %10’u azaltılmaya çalıĢılır. Altı ay 

boyunca hastada aylık 1-2 kg ağırlık kaybı 

görüldükten sonra yeni hedeflerin belirlenmesi 

düĢünülür (TaĢtan ve diğerleri, 2020). Fazla kilolu 

birçok insan, diyetlerin kilo vermeye yardımcı 

olabileceğinin farkındadır, ancak iĢtahlarını 

bastırmakta zorluk çekerler. Akupunktur tedavisi ile 

vagal sinirin auriküler dalını uyarılır ve serotonin 

seviyesini yükselir, midenin düz kas tonusu artar ve 

iĢtah baskılanır (Cabıoğlu ve Ergene, 2003; Shiraishi, 

Onoe, Kojima, Sameshima and Kageyama, 1995). 

Fazla kilolu birçok insan, kalori kısıtlamasının kilo 

vermeye yardımcı olabileceğinin farkındadır ancak 

iĢtahlarını bastırmakta zorluk çekerler (Richards and 

Marley, 1998). Akupunktur uygulamasının, iĢtahı ve 

metabolizmayı etkileyerek kilo kaybını sağladığı 

belirlenmiĢtir (Cabıoğlu ve Ergene, 2003; Shiraishi et 

al., 1995; Richards and Marley, 1998). Ayrıca yapılan 

hayvan deneyleri, akupunkturun yemle iliĢkili lateral 

hipotalamik (beslenme merkezi) ve ventromedial 

hipotalamik (tokluk merkezi) nöronal aktivitenin 

düzenlenmesi ile iĢtahı azaltabileceğini 

düĢündürmektedir(Shiraishi et al., 1995). 
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Obez kiĢiler, öfke, can sıkıntısı, kaygı, stres, 

depresyon ve yalnızlık gibi olumsuz duygular 

karĢısında gıda alımını arttırır ve aĢırı gıda tüketirler 

(Ġnalkaç ve ArslantaĢ, 2018). Biriken kanıtlar, 

akupunkturun depresyonda da faydalı olabileceğini 

düĢündürmektedir (Chan, Lo, Yang, Chen and Lin, 

2015). Akupunktur ile serotonin düzeyinde yükselme 

gözlenmiĢtir (Wenhe and Yucun, 1981). Serotoninin 

sempatik aktiviteyi artırırken, besin alınmasını 

azalttığı ve kiĢinin kendini iyi hissetmesini sağladığı 

belirtilmektedir (Ericsson, Poston and Foreyt, 1996).  

Obezite, insülin direncinin artması ve yüksek 

serum insülin seviyeleri ile iliĢkilidir (Ertuğ ve 

Algemi, 2017). Ġnsülin direncinin iyileĢtirilmesi 

yemek sonrası hipoglisemi sıklığını azaltır ve daha az 

karbonhidrat isteği ile sonuçlanır. Orta derecede kalori 

kısıtlaması veya kronik egzersizin neden olduğu kilo 

kaybı, plazma insülininde önemli bir düĢüĢe neden 

olur ve insülin duyarlılığını artırır (Menshikova et al., 

2018). Bizim iki hastamızda da insülin direnci tespit 

edilmiĢ olup erkek hastanın HOMA-IR değeri belirgin 

yüksekti. Fakat erkek hasta yüksek HOMA-IR 

değerine rağmen kadın hastaya göre daha fazla kilo 

verdi. Erkek hastada diyet ve egzersize uyumun daha 

iyi olması, daha fazla kilo vermesini desteklemiĢ 

olabilir. 

Asyalılarda akupunktur ve kilo kaybı ile ilgili 

yapılan meta-analizde diyet ve egzersiz müdahalesine 

göre, akupunktur sadece diyet ve egzersiz tedavisine 

ek olarak verildiğinde ağırlığı azalttığı; akupunktur 

monoterapisinin tek baĢına egzersize göre hiçbir yararı 

gözlenmediği belirtilmiĢtir (Yao, 2019). Bizim 

olgularımızda da kadın hastanın, diyet ve egzersiz 

uyumu olmadığı için kilo veremediğini 

düĢünmekteyiz. 

Darbandi M ve arkadaĢlarının yaptığı bir 

çalıĢmada, düĢük kalorili diyet ile birlikte yapılan 

kulak akupunkturunun, sadece düĢük kalorili diyete 

göre leptin seviyesini daha fazla düĢürdüğü gösterildi. 

Ancak Leptin düĢüĢüne neden olan mekanizmanın net 

olmadı belirtildi (Darbandi et al., 2012). 

Obezite tedavisinde sham (sahte) 

akupunkturla kontrollü yapılan çalıĢmaların 

incelendiği bir meta-analizde; son yıllarda yapılan 

çalıĢmalar, akupunkturun obez hastalarda vücut kitle 

indeksi (VKĠ) azaltabileceğini bildirmiĢtir ancak  

akupunkturun obezite üzerine etkisi, kanıta dayalı 

bulunmaması nedeniyle tartıĢmalı olduğu ve bazı 

çalıĢmalarda akupunktur tedavisinin bir plasebo etkisi 

olabileceğinden bahsedilmektedir (Zhong et al.,2019). 

Ancak, akupunktur çalıĢmasında çift kör tasarım 

imkânsızdır çünkü akupunktur uzmanının uygulanan 

yöntemin farkında olması gerekir. Akupunktur 

araĢtırmalarında birçok plasebo yöntemi önerilmiĢ 

olsa da, klinik kullanımda uygulanmaları hala 

yetersizdir (Hsu et al., 2005). 

Aynı yaĢta, aynı doktordan, aynı tedaviyi 

alan iki hastanın, kilo vermede akupunktur tedavisine 

cevaplarının farklı olduğu görülmüĢtür. Sonuç olarak, 

belirgin yan etkisi olmayan ve ekonomik bir tedavi 

olan akupunktur, diyet ve egzersiz tedavisine ek 

olarak uygulandığında daha baĢarılı sonuçlar 

vereceğini düĢünmekteyiz. 
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