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Diinya niifusunun yaslanmasiyla birlikte kronik sistemik hastaliklar ve
saglik harcamalar1 her gecen giin artmaktadir(1,2). Yapilan calismalarda ¢ok
say1ida kognitif ve fonksiyonel bozuklugu olan kritik hastalarin Yogun Bakim
Uniteleri (YBU) de yattig1 ve YBU’de iken ya da YBU’den taburcu olduktan
sonra bu hastalarin biiyiik cogunlugunun 6ldiigii bildirilmistir(3). YBU’deki
terminal donem hastalarda stire¢ geri dondiirtilemez ise de teknolojik gelis-
melerle birlikte YBU’deki tedavilerin gelismesi 6liim siirecini uzatarak agir
sekelli hastalarin artisina yol agmaktadir(4). Ulkelerin demografik ve sosyo-
kiiltiirel yapisina bagli olarak 6liimlerin sekli, yeri ve YBU’deki 6liim oranla-
r1 farkliliklar gosterse de giintimiizde hastalarin %20-33'ti YBU’de 6lmekte-
dir(5,6). Yasamin son 1 ay1 gogunlukla YBU’de gectigi icin YBU yagsam sonu
bakim ve Palyatif Bakim (PB)'nin etkin ve ytiksek kalitede verilmesini gerek-
tiren alanlar haline gelmektedir(7). PB ileri teknolojinin kullanildig1 ve yasam
stiresinin artirllmasina odaklanan YB felsefesiyle, paradoksal goriinse de DSO
verilerine gore PB ihtiyaci olan hastalarin sadece %14’ti PB hizmeti almakta ve
bu hastalarin cogu da YBU’de tedavi edilmektedir(8).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) PB’yi yasamu tehdit eden hastaliga bagli so-
runla karsilasan hastalarin ve ailelerinin yasam kalitesini artiran; erken ta-
nimlama, kusursuz degerlendirmeyle, agr1 ve diger semptomlarin tedavisini
yaparak, fiziksel, psikososyal ve manevi olarak istirab: rahatlatan ve ortadan
kaldiran bir yaklasim olarak tanimlamistir(9).

YBU, hayati tehdit eden ciddi akut ya da kronik hastaliklar1 olan hastalarmn
viicut fonksiyonlar1 normale doniinceye kadar stirekli yakin gézlem, monitori-
zasyon, ileri tedavi ve 6zel cihazlarla desteklendigi hastane boltimleridir(5,10).

YBU’de PB yaklasimim anlamak igin éncelikle her ikisinin de tarihsel geli-
siminin tam olarak anlasilmasi gerekmektedir. ilk taniminin yapildig 80'li y1l-
lardan gtintimtiize kadar PB alaninda ¢ok biiyiik gelismeler gozlenmistir(8,11).
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nundaki engelleri de yasam sonu donemde agresif bakim kiiltiirti, yeterli PB
algisinin olmamasi olarak tanimlamislardir(56).

Sonug: Yaslanan niifusla birlikte YBU 6liim veya sonrasinda fonksiyonel
veya kognitif bozukluklarin en ¢cok gozlendigi hastane boltimleri haline gel-
mistir. YBU’de PB uygulamasiyla daha kaliteli, diisiik maliyetli ve daha iyi
hasta ve aile memnuniyeti saglandig1 gozlenmistir.(37,40) Giintimtizde yay-
gin olarak uygulanan tim tedavi secenekleri tiikendiginde ya da tedaviler
basarisiz oluncaya kadar PB’yi erteleyen bir modelden ziyade, YB tedavile-
riyle es zamanli PB uygulamasinin daha basarili olacag: dustintilmektedir.
Bircok gelismis iilkede YBU’deki prognozu kétii hastalarin yakinlari destek-
lerin kesilmesini isterken, tilkemizde ise hasta ve aileleri yasam sonu baki-
min yapildig: yer olarak ¢cogunlukla ev, PB merkezleri ve bakimevi yerine
YBU’de ileri yasam destegi istemektedir. Diinyada oldugu gibi iilkemizde
de YBU’de PB uygulamasinda asilmas: gereken engeller oldukca fazladir.
Bu engeller yasam sonu bakimla ilgili yasal dtizenlemelerin (Do Not Resus-
citate, withdrawal, withholding) olmamas1 ve sosyokiiltiirel yapimiz nede-
niyle son dénem hastalarin YBU’de tam desteklenmesi olarak goriilse de en
onemlisi toplumda o6zellikle de saglik calisanlarinda PB farkindaliginin ol-
mamasidir. Yasam sonu bakimu igin etik standartlar ve yasal diizenlemeler
yapilarak, YBU’de PB uygulamasiyla YBU'niin daha etkin kullanim1 sagla-
nabilir.
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