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Bugiin saghk olanaklarimi ve uygulamalarim bir biitiin halinde en yiiksek
diizeye ulastirmig olan tilkelerinde bile her ‘ii¢ kanser vakasindan ikisi cerrahi
ve. radioterapi ile kiir sansin1 kaybettikten, yani hastalik lokalize duramdan gikip
yayildiktan sonra tanimlanmaktadir. Béyle durumlarda, adi gegen her iki tedavi
yonteminden de ancak bazi gelip gegici faydalar saglanabilecegi ortadadir.
Vakalarin zamaninda tedavi géren iigte birine ait bilylik bir kismuminda kiiratif
cerrahi veya ismnlamadan sonra alev’lenmeler ve yayilmalar gosterdigi Dbilin-
mektedir. Ayrica belirtilmesi gereken diger bir nokta da kiirabilite sanst yiik-
sek olmasina ragmen baz hastalarin dzellikle cerrahi tedaviyi kabullenmemeleri
durumudur. k

- Kanserli hastalarin biiyitk ¢ogunlugunu olusturan bu vakalar icin agik
kalan tek {imit kapis: siiphesiz ki kemoterapidir. Bundan 20-25 yil 6ncesine kadar
iizerinde olduk¢a az durulan ve “uygulansin, belki faydast olur” fikrinden &te
bir ilgi duyulmayan kemoterapi bugiin hi¢ degilse bir diizineye yakin tiimdr
tipinde cerrahi ve radioterapiden daha etkin ve segkin duruma gelmistir.

- Tﬁrkiyemizde kanser kemoterapisi agisindan bu giinkii durum acaba nedir?
Ulkemizde kanserle ilgili hi¢ bir konuda kesin bir istatistigin bulunmadig bilin-
mektedir. Buna ragmen kanserin en basta gelen 6liim nedenlerinden biri oldugu
ve gittikce artan bir siklikta goriildiigii siiphesizdir. Bu durum iilkemizde kanser
kemoterapisinin biiyiik bir pratik gereksinme oldugu gergegini ortaya ¢ikarmakta-
tadir.

" Biz 16 yila yakin bir siiredir ¢alismakta oldugumuz Atatiirk Universitesi Tip
Fakiiltesi hastanelerinde, kendilerine kemoterapi uygulanmasi gereken hastalari-
mizin bu gereksinmelerini karsilama konusunda siirekli olarak yetersiz kaldik.
Bu yiizden iilkemizde, bu probleme sahip ¢ikma ve ¢6ziim bulma potansiyelinde
olan belli bagh saglik kuruluslarinin bu agidan fonksiyonlarimi nasil ve ne yeterlilik-
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te siirdiirebildiklerini saptamaya, problemlerini Sgrenmeye ve bu sekilde hem fa-
kiiltemizin hem de {ilkemizin ~’kanser kemoterapisi” yoniinden bu glinkii durumun
kabaca da olsa degerlendirmeye galistik.

Anketimize cevap veren bes tip fakiiltesi ile (Hacettepe Tip Fakiiltesi, Cukurova
Tip Fakiiltesi, Ege Tip Fakiiltesi, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Bursa Tip
Fakiiltesi) bir onkoloji hastanesinden (Ankara Onkoloji Hastanesi) alinan sonug-
lara gére bu kuruluslarin, bu konuda gesitli nedenlere baglt bir ¢ok problemlerle
yiizyiize olduklar1 anlasilmaktadir. Bunlarmn Tiirkiyedeki saghk kuruluslarr ara-
sinda bu konuda en yiiksek diizeyde hizmet verenlerin baslcalari olduklar goz
onfine alinirsa durumun iilkemiz icin hicte i¢ agict ve 6viindiiriicii olmadigt or-
taya gikar. Bu kuruluslardan hig birinde hekimlerimiz kanserli hastalarda yalnizca
semptomatik tedavi ile yetinmek istememektedirler. Buna karsiik yine hepsi ge-
rekli ilaclarin saglanamadigini ve bazi istisnalar olsa da en etkili tedavi yontemleri-
nin uygulanamadigini belirtmigler ve bu kuruluslerimizdan bes, tanesi daha az
etkili metodlaia bagvurmak zorunda kaldiklarmi bildirmisglerdir. Bazi. kurulus-
larda ise tedavi programlarinda zorunlu nedenler degisiklikler yapﬂdlgl ogreml-
mistir. : ‘

Biz kanser kemoterapisi yoniinden ele aldlgllnlz bu ¢ok yetersiz durumumu-
zun' cok yonlii bir sorun olduguna ve temelinde yatan nedenlerin belirlenme-
sinin Tiirkiyede saglik hizmetlerinin bu giinkii durumuna birazcik da olsa 151k
tutabilecegine inantyoruz. : : : :

Ulkemizde kanser kemoterapisine ait uygulamayr olumsuz yénde etkileyen
baslica nedenler ’hastaya ait” ve “hasta disi > olarak iki gruba aynlabilir. Ulke-
mizde sosyo-ckonomik yénden bir homojenitenin olmamasi nedeni ile bu fak-
torlerin bolgeden bo]geyc hatta kentten kente az ya da gok farklar gosterebﬂece'n
dogaldir.

Bunlardan hastaya (ve hasta sahiplerine) ait nedenler 1gmde baslicalari, kokii
bxlglsel yetersmhge dayanan “kanserin tedavi edﬂemlyecegl veya tedavinin tehli-
keli oldugu” inanci ile; daha 6nce uygulanmis olan major tedavi yontemlerine
bagli (operasyon, radioterapi) organik ¢Okiintii, durumun hastaca bilinmesine bagh
moral yikim ve parasal yetersizlik gibi ekonomik faktorlerdu Bu bususlar Tablo-1
de gosterilmeye calisilmistir. (TABLO - 1).

Hasta dis1 nedenlerin bashcalar: ise iilkemizde kanserle ugrasan yeterli kalite
ve sayida tedavi kurumunun bulunmayisi, destek tedavi olanaklarmin gok eksik
olusu, kanser tedavi ilaglarinin iilkemizde bulunamamasi veya gok az ve zor buluna-
bilmesidir. Bu hususlar da tablo-2 de gosterilmistir (TABLO - 2) .

- Buraya kadar, iilkemizde kanser kemoterapisi uygulanmasinda, kalite yo-
niinden gerekenin bir hayli gerilerinde bir diizeyde oldugumuz belirtilmeye galigil-
nustir. Ayrica sayisal bir fikir elde etmek igin iilkemizde hi¢ degilse kemoterapinin
kiiratif oldugu bazi kanserlerde hastalarin kagta kaginin tedavi edilebildigini 6g-
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Tablo-2: Kanser kemoterapisi uygulamasini oluuuz ySude etkileyom
" hasta diga bnghcn nedenler

renmekte fayda vardir. Incelememlzden elde ettlgmnz sonuglara gbre bu konuda
bazi yaklasik rakamlar vermek miimkiindiir. Ornegin iilkemizde lenfoma, 16semi,
koriokorsinom, testikiiler tiimér ve Wilms tiimoriine yaklananlarin yilik toplam
sayisi yaklasik olarak 10.000 dir. Bunlardan kemoterapi ulygulananlar en iyimser
rakamlarla bile 3000 dolaylarmdadlr ki bu, hastalarin hemen hemen iicte ikisine
hig bir kemoterapi uygulanmadigi anlamina gelir. Tedavi uygulanan iigte bir vaka-
nin da daha Snce belirtilen gesitli nedenler yiiziinden yeterli sekilde tedavi edileme-
dikleri hatirlanirsa durum biitiin ¢iplakligi ile ortaya ¢ikmus olacaktir.

Kemoterapi ile kismen yarar saglanabilen diger bir gok tomor vakasinda
ise durumun ¢ok daha. acikli oldugunu sdylemeye herhalde gerek yoktur.

OZET:

Ulkemizde kanser kemoterapisi uygulanmast gereken bir ¢ok hasta vardir.
Fakat bu tedavi cesitli nedenlere bagl olarak yeterince yapilamamaktadir. Bunla-
rin bashcalart hastaya ait kiiltiirel ve ekonomik nedenlerle saghk kuruluslarinin
bu konuda yeterli hizmet veremeyiglerdir.

SUMMARY
PRESENT STATUS OF CANCER CHEMOTHERAPY IN TURKEY

There are many patients in Turkey who need cancer chemotherapy. This
treanment however, can not be used routinely due to many diffesrent factors. Cul-
tural and echonomic promlems of patients and insuficient service of health foun
dations in this subjeet are most important ones of these.
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