BOLUM 3

KANSER TANISINI HASTA VE YAKINLARIYLA
PAYLASMA

Erdem DEVECI!

GIRIS

Kanser tanisindan siiphelenildigi andan baslayarak taninin kesinlestirilmesine
kadar gecen siiregte yasanan belirsizlik taniyla birlikte bu taniyla kars1 karsiya
gelen bir¢ok hasta icin 6nemli bir kirilmay ifade eder. Artik hasta kendisi i¢in
bilinmezlerle dolu ve endise kaynag: olabilecek bir siiregle kars: karsiya gelmistir.
Hastalarin bu yeni siirece uyumlar: sosyo-kiiltiirel, ekonomik ve egitim gibi et-
menlere bagli oldugu kadar tedavi ekibinin tan1 ve tedavi ile ilgili stireglere hasta
ve yakinlarini dahil edip etmemesine bagli olarak da onemli 6l¢tide degisiklik
gosterir.

TANI HER ZAMAN SOYLENMELI MIDIR?

Hastanin tedavi ve takibinden sorumlu ekibin hastayla olan iletisimlerinde ilk
karsilastig1 zorluk kanser tanis1 gibi bir kotii haberi hasta ve yakinlariyla paylas-
maktir. Bu zorlayici durum nedeniyle hastanin tanisal girisimler, tani, tedavi sii-
reci ve prognoz hakkinda yeterince bilgilendirilmemesi, hastanin tan1 ve tedaviye
yonelik karar siireclerinde yer almasindan kaginilmasi, kanser tedavisi gibi giiven
ve esduyuma dayali olmas: gereken bir siirecin isin basinda sekteye ugramasi ve
bazi hastalar i¢in tedaviye uyumun biiyiik oranda bozulmas: anlamina gelir (1).

Teshis, tedavi ve prognoz ile ilgili yeteri kadar bilgilendirilmis olan hastalarda
depresyon oranlar1 ve agr1 siddeti ve yogunlugunun tanisini bilmeyenlere oranla
daha diisiik oldugu ve tanisini bilen ve tedavi ekibiyle karsilikli etkilesim ve bil-
gilendirme ile tedavi siireci yiiriitiilen hastalarin hayat kalitelerinin daha yiiksek
oldugu bildirilmistir (2,3).

Tanilari, tedavi secenekleri, muhtemel yan etkiler, hastaligin prognozu gibi
konularda daha iyi bilgilendirilen hastalar hastalik ve tedavi segenekleri {izerinde
daha fazla kontrole sahip olduklarini hissederek, tedaviye belirgin olarak daha
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nirse, gocuk empatik ve sefkatle yaklasacak bir ebeveynden alabilecegi bir habe-
ri uygun olmayan zaman ve bi¢cimde 6grenecektir. Béyle bir durumda ¢ocuklar,
kendilerine giivenilmedigi ve 6nemsenmediklerini ve dislandiklarini diisiinecek
ve ¢ok daha fazla hayal kiriklig1 yasayacaklardir.

Hastalik haberinin anaokul ¢ag1 dncesi ¢ocuklara basitge hasta (uf) oldugu ve
iyilesmek igin doktorlarin yardimina ihtiyaci oldugu soylenebilir. Daha biiyiik
yastaki ¢ocuklara durum somut bir bi¢imde olabildigince kanser, timor ya da
olimciil hastalik gibi cocugun anlamlandiramayacag: ve korkmasina sebep ola-
cak tanimlamalardan uzak kalarak anlatilmalidir. Bunun i¢in resim ya da oyun-
cak bebekler kullanilarak ¢cocugun zihninde viicudun belli bir bélgesinde olusan
degisimleri canlandirmasi saglanabilir. Kanserin bulasic1 bir hastalik olmadiginin
anlatilmasi ¢ocugun kendisi ya da sevdigi diger kisilerle ile ilgili olas1 endiseleri
engelleyecektir. Taninin bildirilmesi ile beraber tedavi stirecinde hasta ebeveynin
ameliyat olacagl, saginin dokiilecegi, halsiz ve bitkin olabilecegi gibi bilgilerin za-
mana yayilarak acele edilmeden verilmesi gocugun bu siiregleri daha kolay atlat-
masini saglayacaktir.

SONUC

Kanser tanisi konulan bir hastaya ve yakinlarina taninin bildirilmesi tedavi ekibi
i¢in zorlayici ve tedavi siirecinin sonuna kadar gidisi belirleyen ¢ok énemli bir
asamadir. Bu agamanin saglikli bir bicimde yiiriitilmesi i¢in siirece etki yapan
psikolojik etmenlerin anlasilmas: ve hasta ve hasta yakinlariyla esduyum iginde
bir yaklasim sergilenmesi gereklidir. Sonlanim nasil olursa olsun ilk asamasindan
itibaren sergilenecek profesyonel ve pozitif bir tutum siirecin en basarili bir bi-
¢imde yonetilmesinin anahtaridir.
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