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Cocukluk Cagi Kanserlerinde

Radyoterapinin Psikiyatrik Etkileri

GIRIS

Kanser, ¢ocukluk caginda nadir gorudlmekle bir-
likte gocuk ve aileyi ruhsal ve psikososyal agidan
onemli derecede etkileyen bir saglk sorunudur (7).
Dunya'da her yil yaklasik 400,000 gocuk ve ergen
kanser tanisi almakta ve kanser ¢cocukluk ¢caginin
en onemli 6lum nedenleri arasinda bulunmakta-
dir (2). Bununla birlikte gocukluk gadi kanserleri-
nin tedavisinde vyillar icerisinde buyuk ilerlemeler
saglanmig, 1960l yillarda %30'larda olan sag
kalim oranlari son yillarda birgok gelismis tlkede
%80'lere kadar ¢ikmistir (3, 4). Sag kalim oranla-
rinin artmasiyla birlikte kanser hayati tehdit eden
akut bir durum olmaktan c¢ikip kronik bir saglk
durumu haline gelmistir (5). Yapilan galismalarda
kanser ve tedavilerinin sadece fiziksel saghgdi degil
ruhsal saghgr da etkileyebilecedi gosterilmis, bu
nedenle ¢cocukluk ¢cagr kanserinden kurtulanlarda
kanser ve tedavilerinin sonraki yasam donemleri-
ne psikiyatrik etkileri pediatrik onkolojinin ilgi alan-
larindan biri olmustur (6).

Esra HOSOGLU

Radyoterapi (RT), birgok ¢ocukluk ¢agr timo-
rundn multimodal tedavisinde onemli bir unsurdur
ve cerrahi tedavi sinirliliklarinda tedavide onemli
rol oynamaktadir. Ozellikle santral sinir sistemi
(SSS)'nin veya kemik ve yumusak doku solid ti-
morlerinin tedavisinde RT, multimodal tedavi stra-
tejisinin cok onemli bir bileseni olmaya devam
etmektedir (7). RT malign dokuyu etkilemesinin
yani sira normal dokuyu da etkiledigi icin bir dizi
yan etkinin olusumuna neden olmaktadir (7). RT
tekniklerinin surekli gelisimi ginimuzde normal
dokunun daha iyi korunmasini saglamasina rag-
men RT'ye bagli yan etkiler halen énemli bir sorun
olarak devam etmektedir (8). Arastirmalar, kanser
hastalarinin RT ile tedavi edildiklerinde psikolojik
sorunlarla karsilasabileceklerini gostermistir ve
1970’lerin sonlarindan bu yana, RT sirasinda ve
sonrasinda gorulen psikiyatrik sorunlara iliskin
calismalarin sayisi hizla artmistir (6). Calismalar
gocuk ve ergenlerde RT'nin, anksiyete, depresyon,
davranis problemleri gibi duygusal ve davranissal
sorunlara; dikkat, bellek, cgrenme gibi alanlarda
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yol acabilmekte, hastalar zeka, dikkat, bellek,
hafiza gibi norobilissel becerilerde ilerleyen do-
nemlerde zorluk yasamaktadir. En tutarh etki-
lenme zeka alaninda bildiriimektedir.

RT alan ¢ocuklarin tedavi sirasinda ve sonrasin-
da norobilissel agidan yakindan takip edilmesi
ve gerektiginde bu becerilerinin desteklenmesi
bu cocuklarin ilerde yasayacadi sorunlar acl-
sindan hayati 6nem tasimaktadir.

Bilissel becerilerde gerilikte bireysel egitim
destegi, dikkat sorunlarinda ise ilag tedavisi
olarak stimulan tedavisi 6n plana ¢ikmaktadir.

RT alan hayatta kalanlarda duygusal, sosyal ve
davranissal islevsellikle ilgili olarak umut veri-
ci sonuglar olmasina karsin bazi ¢cocuklar bu
alanlarda zorluk yasabilmektedir. Bu nedenle
gocuklarin tedavi sonrasi bu alanlarda da de-
gerlendirilmesi onemlidir.

Gocuklarin en kisa ve uygun zamanda okula
donlslerinin saglanmasi sosyal, davranissal
ve akademik alanlarda yasanabilecek sorunla-
rin 6nlenmesi agisindan 6nemlidir.

Sosyal ve davranissal sorunlarda sosyal beceri
egitimlerinin etkili olabildigi gosterilmistir.
Depresyon ve anksiyete belirtilerinin tedavisin-
de ise bilissel davranisci terapi ve SSGi kullani-
mi 6ne plana ¢ikmaktadir.

GCocuk ve ergenlerde RT psikiyatrik etkileri ru-
tin degerlendirmede yer almali, sadece tedavi
surecinde degil, tedavi sonrasinda da kanserli
bir gocugun uzun vadede psikiyatrik sorunlar
yasayabilecegi akilda tutulmalidir.
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