Bolum

22 ONKOLOJIK PSIKIYATRI

M. Batuhan AYIK"

GIRIS

Kanser, gagimizin en 6nemli saglik sorunlarindan birisidir. Gegtigimiz son 30 yil-
da diinyadaki kanser yiikii iki kat artmigtir. Ulkemizin de iginde bulundugu diin-
yanin birgok iilkesinde kanser, ikinci en sik 6liim nedenidir. 2025 yilinda, diinyada
yillik yeni kanser vakalarinin sayisinin 19 milyona ulagacagi tahmin edilmektedir
(1). Bu say1 2000 yilina gore %85 oraninda bir artiga denk gelmektedir.

Her gegen sene goriilme sikligi artmakta olan kanser, dogal seyrinde ortaya ¢1-
kardig1 bedensel sorunlarin yaninda 6nemli ruhsal zorlanmalara yol agmaktadir.
Bu nedenle hastaligin seyri ve tedavi basarisi olumsuz etkilenmektedir (2).

Kanser tanisi alan kisilerde olumsuz duygu ve diisiincelerin ortaya ¢ikmasi ka-
cinilmazdir. Kanser; korku, caresizlik, degersizlik, terk edilme gibi duygu ve dii-
stinceleri ¢cagristirir. Bu haliyle kanser bir yikim gibi algilanir ve kisinin psikolojik
dengesinde krize neden olur. Oliim tehdidi altinda olan kisi, uyuma yénelik bas
etme yontemleri gelistirmeye calisir (3).

Kanser fiziksel bir hastalik olmas1 yaninda, ruhsal ve psikososyal bilesenleri
olan bir sorundur. Sadece tan1 alan kisiyi degil, ailesi ve yakin ¢evresini de yakin-
dan etkilemektedir. Bu nedenle kanser hastalarinin tedavi siireglerinde genel tip
ve psikiyatriyi biitiinleyen bir anlayisa ihtiya¢ duyulmaktadir.

1-KANSER HASTALARINDA GORULEN RUHSAL REAKSIYONLAR

Kanser hastalarinda, tani-tedavi agamalar1 ve terminal donemde ¢esitli ruhsal ve
davranissal reaksiyonlar goriilmektedir. Bunlarin bir kismi uyuma yonelik ol-
makla birlikte bir kismi da normal kabul edilebilecek sinirlar1 agmaktadir. Uyu-
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davisinde altin standart tedaviyi olusturmaktadir. Giiglii etki, antikolinerjik yan
etkilerinin az olmasi, oral ve parenteral formlarinin bulunmasi kullanimin giiven-
li ve kolay kilmaktadir. Haloperidole alternatif olarak risperidon ve ketiyapin gibi
ikinci kusak antipsikotik bir ila¢ da tercih edilebilir (10).

SONUC

Tip ve teknolojideki ilerlemeler dogrultusunda, kanserin erken tanisi ve tedavi-
sinde her gecen y1l gelismeler goriilmektedir. Buna ragmen, hastaligin algilanma-
s1, sonuglar1 ve 6liim korkusu ile kanser halen hem hasta ve ailesi hem de tedavi
ekibi i¢in yogun bir stres kaynagidir. Kanser hastalarinda ruhsal sorunlar siklikla
goriilmesine ragmen, yeterince taninmamakta ve tedavi edilememektedir. Kanse-
rin her evresinde ortaya gikabilecek psikiyatrik bozukluklar: tanimak ve etkin bir
sekilde tedavi edebilmek i¢in disiplinler arasi saglikli bir is birligine ihtiyag vardir.
Ruhsal hastaliklar agisindan risk altinda olabilecek bireylerin belirlenmesi igin
gilincel stratejiler belirlenmeli ve bu konuda yeni ¢alismalar yapilmalidir.
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