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Kanser; korunma, erken teshis ve tedavi igin kanita dayali stratejiler uygulanarak onlenebilir ve kontrol altina
almabilir kronik bir hastaliktir. Bireye olumlu saglik davranislar1 kazandirma ve bireyin 6z yeterliligini artirmak
icin uygulanan miidahalelerden birisi de hemsire koglugu uygulamasidir. Kogluk ‘bir kisiyi bir yerden bir yere
gotiirme’ anlamina gelir ve saglik alaninda kisisel refahi en iist diizeye ¢ikaracak hedefleri ve eylem planlarini
belirlemek i¢in yapilan is birligidir. Kanserin 6nlenmesi ve yonetiminde hasta ve hasta yakinlarinin 6z yeterliligini
artirmak amaciyla uygulanan biitiinsel yaklasim, motivasyonel goriisme, hedef belirleme ve belirlenen hedefe
ulasma, ¢oziim odakli tekniklerin kullanimi, yapilandirilmis iligki merkezli etkilesim iceren teknikler kogluk
girisimleridir. Bu derleme kanserden korunma ve kanser yonetiminde hemsire ko¢lugu miidahalesini incelemek
amaciyla planlanmis ve konu iizerinde yapilan ¢aligmalar degerlendirilmistir. Calismanin sonucunda, kanserden
korunmada hemsire koglugu miidahalesine iligskin bazi girisimlerin uygulandigi ancak tiim girigsimleri igeren
hemsire koglugu miidahalelerinin smirli sayida oldugu belirlenmistir. Gelecekteki ¢aligmalarda, kanserin
onlenmesinde ve yonetiminde hemsire koglugunun bireylerde 6z yeterlilik ve konfora etkisinin degerlendirilmesi
Onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsire, Kanser, Kogluk.

ABSTRACT

Cancer is a chronic disease that can be prevented and controlled by applying evidence-based strategies for
prevention, early diagnosis and treatment. One of the interventions applied to bring positive health behaviors to
the individual and to increase the self-efficacy of the individual is the practice of nurse coaching. Coaching means
‘guiding a person from one place to another' and it is the collaboration to set goals and action plans that will
maximize personal well-being in the field of health. Technics that includes holistic approach, motivational
interview, setting a goal and achieving it, the use of solution-oriented techniques, and structured relationship-
centered interaction are coaching initiatives to increase the self-efficacy of patients and their relatives in cancer
prevention and management. This review was planned to examine the nurse coaching initiative in cancer
prevention and cancer management, and the studies on the subject were evaluated. As a result, it was determined
that some nurse coaching interventions in cancer prevention were implemented, but the number of nurse coaching
interventions including all practices was limited. In future studies, it is recommended to evaluate the effect of nurse
coaching on self-efficacy and comfort in individuals in the prevention and management of cancer.
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GIRIS

Tiim diinyada ve iilkemizde en 6nemli saglik sorunlarindan biri olan kanser diinya
capinda 6liim nedenleri arasinda 2. sirada yer alir (World Health Organization [WHO], 2018).
Korunma, erken teshis ve tedavi i¢in kanita dayal stratejiler uygulanarak kanseri énleme ve
kontrol saglanabilmektedir (WHO, 2014). Kanserden korunma stratejileri arasinda dengeli
beslenme, fiziksel aktivitenin artirilmasi, sigara kullanimin birakilmasi, alkol kullanimin
siirlandirilmasi, agilama ve kemoprevensiyon onerilir (Erol, 2015).

Degistirilebilir saglik davraniglarini iyilestirme, kronik hastalik 6z yonetimini artirmak
icin yenilik¢i saglig1 gelistirme miidahalesi olan saglik alaninda kogluk, kanserin 6nlenmesi ve
kontroliinde de uygulanabilir hale gelmistir. Kogluk; biitiinsel yaklasim, motivasyonel
goriisme, hedef belirleme ve problem ¢ozme gibi ¢oziim odakli teknikleri igerir ve hastanin
ozerklige dogru gii¢lendirilmesinde énemli 6zellikleri barindirmaktadir (Gierisch vd., 2017).
Hemsire koglugu ise hemsireler tarafindan hasta/danisanin hedeflerine ulagilmasini saglamak
amaciyla hastalarla/danisanlara saglanan yetenekli, amacli, sonu¢ odakli ve yapilandirilmig
iligki merkezli bir etkilesimdir. Korunma, sagligin tesviki ve gelistirilmesine odaklanan
hemsirelik meslegi, ortaya ¢ikan saglik ve saglikli yasam koclugu modelinde goriintirliigiinii
her gecen giin artirmaktadir. Bu kapsamda hemsire koglar bireyleri saglikli davranis degisikligi
saglama, hastalik 6z yonetim siirecine dahil eden saglik egitimi, danismanlik ve savunuculuk
gibi 6nemli rollere sahip kisilerdir (Dossey, 2015). Bu derlemenin amaci kanserden korunma
ve kanser yonetiminde hemsire koglugu miidahalesini incelemek amaciyla planlanmis ve konu

tizerinde yapilan ¢alismalar1 degerlendirmektir.

Kocluk ve Tipleri

Kocluk terimi diinya genelinde oldugu gibi iilkemizde de ilk olarak spor biliminde
kullanilmis daha sonralar1 is hayati, psikoloji ve saglik alaninda da yerini almistir (Ozdemir,
Yaman, ve Sendir, 2019; Sezer ve Sahin, 2015). Kocluk kelime olarak ‘bir kisiyi bir yerden
bir yere gotiirme’ anlamina gelmekte ve Fransizca ‘coach’ kelimesinden koken almaktadir
(Cmar, 2015; Sezer ve Sahin, 2015). Uluslararas1 Kogluk Federasyonu'na gore, kocluk
“miisterileriyle kisisel ve mesleki potansiyellerini en iist diizeye c¢ikarmalarina ilham veren
diisiindiirticii ve yaratici bir siiregte ortaklik yapmaktir” (American Holistic Nurse Association
[ANHA], 2020). Ayrica kog¢luk, danisilan kisinin danisan bireyin potansiyelini gérmesini
saglayarak, hedeflerini ortaya ¢ikararak bunlar1 gerceklestirmesini amaglayan, hem danigsanin
hem de danisilanin bu siirece esit derecede dahil oldugu bir takim farkindalik ¢caligsmalar1 olarak

tanimlanmaktadir. Koglukta esas olan danigsan bireyin aslinda var olan ancak goéremedigi
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kaynaklari, istek ve giiciinii yine kendisinin fark edebilmesini saglamaktir. Giiniimiizdeki
anlamiyla ilk kez Dr. Dick Borough 1985 yilinda kendi liderlik tarzini tanimlamak amaciyla
kullanmistir (Cinar, 2015). Tiirkiye’de kogluk 29/6/2013 tarihli ve 28692 nolu Resmi Gazete’
de bir meslek olarak resmiyet kazanmistir (Resmi Gazete, 2013).

Kogluk kavrami genellikle ‘mentdrlik’ ile es anlamda ya da birbirinin yerine
kullanilmaktadir. Ancak, uzun siireli olan mentd6rliigiin sadece bir yonii olan kogluk bireyin
duygulari, istekleri, kaynaklari, deneyimleri, hedeflerini ortaya g¢ikarmasini ve 08renmeyi
kesfetmesine odaklanmaktadir (Sezer ve Sahin, 2015). Daha sosyolojik, felsefi, duyussal,
davranigsal ve planlama ile analiz gerektiren siire¢ olan koglukta danigan ve kogun ortaklik
yapilarak esit etkinlikle katilmasiyla danisanin ger¢ek potansiyelinin bulunmasi hedeflenir
(Cmar, 2015). Bu yoOniiyle mentorliikten ayrilir. Mentdr (mentdrliigli veren kisi) mentee
(mentorliigli alan kisi)’nin kariyer gelisimini artirmak amaciyla performansini gelistirmeye
odaklanir. Bunu 6giit verme, 6gretme, tecriibe paylasimi, rehber ve danigmanlik yaparak kariyer
gelisimini destekleme ve belirli bir beceri gelistirme konusunda yapar. Mentdr mentee’nin
yaptig1 seye odaklanirken kog¢ danisanin kim olduguna odaklanir. Mentorliik iligski yonelimli ve
uzun siireliyken kocluk kisa siireli ve performansa odaklidir. Ayrica koglukta daniganin
ogrenmesini kolaylastirmak i¢in uzman olmaya gerek duyulmaz; kog kisiyi cesaretlendirerek,
destekleyerek gelismesini, kendi giiclinii ve kaynaklarini kesfetmesini ve bu giicii kullanmasini
saglar. Kisa donemli hedeflere odaklanilir ve ko¢ danisana kendi degerlerini dayatmaz (Sezer
ve Sahin, 2015).

Kocgluk kavramiyla karistirilan ve birbirinin yerine kullanilan diger bir kavram ise
danmismanliktir. Bir yetenek gelistirme silireci olmayan damigsmanlikta danisan kisinin bir
sorunun iistesinden gelmesi icin yardimci olunur ve sorunu ¢oziimleyici etkisi vardir.
Danismanlik yapan kisi o alanda uzmanliga sahiptir ve uzmanligina bagl olarak danisana
onerilerde bulunur; danisan ise bu 6nerileri uygular. Koclugun danigsmanliktan farki; danigman
danisan kisinin sorunlariyla ilgili ¢6ziimler bulurken; ko¢ danisani i¢in ¢oziimleri bulmada
destekleyici rol sergiler (Cinar, 2007).

Bir kocgluk tipi olan saglik koglugu, sagligi ile sorun yasan bireyleri bu sorunlarin
yonetiminde aktif tutabilmek amaciyla kanita dayali konugsmalarin, klinik miidahalelerin ve
stratejilerin ustaca kullanilmasidir. Saglik koglar1 lisansli veya kimlik bilgisine sahip
profesyonellerdir (ANHA, 2020). Saglik alanina verilen kogluk alanlari incelendiginde,
hastalarin yonetiminde hasta koglugu, 6grencilerin klinik uygulamalarinda klinik kog¢lugu ve
beceri 0gretiminde beceri koclugu ve iyilik hali kogluklar1 vardir. Hasta koglugu, kronik

hastalig1 olan bireylerin davranislarini ve bas etmelerini optimal diizeyde tutacak performansa
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sahip olabilmeleri i¢in kullanilir. Hasta koglugu yiiz yiize goriisme, telefon ya da e-mail
araciligi ile yapilabilmekte ve egitim yontemi olarak kullanilabilmektedir (Sezer ve Sahin,
2015). lyilik hali koglugu, saglikli, siirdiiriilebilir davrams degisikligini kolaylastirarak
bireylerin i¢sel bilgeliklerini gelistirmeye, degerlerini belirlemeye ve saglik hedeflerini eyleme
doniistiirmeye zorlayan bir siirectir. Iyilik hali koglugu pozitif psikoloji, takdir edici sorgulama,
motivasyonel goriisme ve hedef belirleme ilkelerinden yararlanir ve koglarin lisansli saglik

profesyonelleri olmasi gerekmez (ANHA, 2020).

Saghk Alaninda Kocluk

Son yillarda, saglik koglugu, degistirilebilir saglik davraniglarini iyilestirmek, hastalarin
kronik hastalik 6z yonetimini artirmak i¢in yenilik¢i sagligi gelistirme yaklagimi olarak ortaya
cikmigtir. Saglik koclugu, Oziinde, kisisel refah1 ve genel sagligi en {ist diizeye ¢ikaracak
hedefleri ve eylem planlarin1 belirlemek i¢in kogun hasta ile is birligi yaptigi, saglik davranig
degisikligi teorilerine dayanan hasta merkezli, isbirlik¢i bir modeldir. Biitlinsel yaklagim,
motivasyonel goriisme, hedef belirleme ve problem ¢ézme gibi ¢6ziim odakli teknikleri igerir
ve hastanin 6zerklige dogru giiglendirilmesinde giiclii 6zelliklere sahiptir. Saglik koglugu
uygulamas: didaktik hasta egitimini icermesine karsin bu uygulamalarin temel itici giicii,
hastanin 6z-yeterlik ve beceri kazanimini olusturarak 6z-yonetimini optimize etmek igin
stireklilik, ¢ift yonlii iletisim, motivasyon, destek ve sorumluluk saglamaktir. Hastalarin kendi
yasamlarinda uzman olduklar1 ve yasam tarzi ile bireysel degisimlerini desteklemek i¢in bu
deneyimlerden yararlanabilecegi inancina dayanan bir yontemdir (Olsen ve Nesbitt, 2010;
Simmons ve Wolever, 2013). Saglik koglugu, hasta egitimi ve hastalik yonetimi gibi diger
miidahale yaklagimlariyla ortak unsurlari paylasirken, hem genel yaklagima hem de siirece
vurgu yapmast bakimindan farklilik gosterir. Hasta egitimi ve hastalik yonetimi daha uzman
odakli, gorev odakli ve hastaliga 6zgii icerige odaklanma egilimindeyken, saglik koglugu is
birligine dayali, hasta merkezli ve tamamen hastaya odaklanmis olarak kavramsallastiriimigtir
(Gierisch vd., 2017).

Kronik hastaliklarin ko¢lugunda tan1 konulma asamasinda seanslar erken basladiginda
basari sans1 artmaktadir. Bu siire¢ erken basladiginda tan1 konulduktan sonra olusabilecek 6fke,
isyan, kizgimnlik, belirsizlik gibi olumsuz duygularin olumlu hale gelmesine yardimet olunur.
Mevcut saglik koclugu uygulamalarina bakildiginda iki model ele alinmaktadir. Bunlardan ilki;
yonlendirme olmadan sadece hasta/danisan odakli, durum tespiti dogrultusundaki kogluktur.
Ikincisi ise ‘yol arkadashig’ tarzindadir. Yol arkadashiginda tedavi yaklagimlari, danisanin

karsilagabilecegi problemler ve bunlarla bas etme yontemleri, olast tedavi yan etkileri ve bu
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stirecte hasta/daniganin yagam tarzini nasil standardize edebilecegine yonelik danigmanlik ve
destek bulunur. Bu karmasik ve zor gibi goriinen siiregte yalniz olmadiklarini ve benzer
durumdaki olumlu Orneklerin bilgisiyle hem danisan/hasta hem de ailesi birlikte
yiirliyebilecekleri yol arkadaslart olan koglariin olmast saglikli davranis degisikligi, tedaviye
katilimin artmasi, iyilesmeye olan inang ve motivasyonu artiracaktir. Hasta ile 7 giin 24 saat
temas halindeki hemsireler hastalara 6nemli destek vererek farkindalik yaratmaktadir (Cinar,
2015). Cmar ve arkadaslar1 tarafindan yapilan calismada, meme kanserli kadinlara 12 hafta
boyunca meme kanseri, semptom giinliigli ve yasam tarzi Onerilerine (yeterli ve dengeli
beslenme, diizenli fiziksel aktivite, stresle bas etme vb.) iliskin mobil uygulama tabanli egitim
ve bireysel damigmanlik hizmeti verilmis ve kadinlarin yasam Kkalitesinin arttigi, stres
seviyesinin ise azaldig1 tespit edilmistir (Cinar, Karadakovan, ve Erdogan, 2021). Baska bir
calismada ise spritiiel hemsirelik bakim modeli kanser hastalarinda spiritiiel iyilik hali ve
manevi bakim kalitesini iyilestirdigi gosterilmistir (Ghorbani, Mohammadi, Aghabozorgi, ve
Ramezani, 2021). Yapilan uygulamalar incelendiginde saglik ¢alisanlar1 6zellikle de onkoloji
hemsireleri bu siiregte dogal olarak saglik kogu gibi davranmaktadir.

Kronik hastaliklarin yonetiminde bir saglik uzmani tarafindan hastanin tercihlerini,
degisime hazir olup olmadigin1 ve psikososyal degiskenlerini inceleyerek kisisel tedavi
stratejilerinin uygulanmasina ihtiyag duyulmaktadir. Bu duruma yonelik olasi ¢6ziim, saglik
kocu islevinin gelistirilmesi ve uygulanmasi olabilir (Lanese, Dey, Srivastava, ve Figler, 2011).
Olsen ve Neshitt (2010) saglik koglugu ile hastalarin ilaglarin1 dogru kullandigini ve fiziksel
aktivite, beslenme, kilo yoOnetimlerinde gelisme saglandigini bildirmistir. Ortalama 40
yasindaki 925 hastaya 6 ay boyunca verilen saglik kog¢lugunun kronik hastaligi olan bireylerde
0z yonetimlerine katkisini inceleyen randomize kontrollii ¢alismada, hastalarin daha az
hastaneye gittikleri ve hastanede kalma siirelerinin azaldigi, haftalik egzersizlerinin arttigi,
bilissel semptomlarini daha iyi yonettikleri saptanmustir (Lorig vd., 1999). Hawkes vd. (2013)
tarafindan yapilan ¢aligmada, iyilesen kolorektal kanserli hastalari ile telefonda yapilan 12 aylik
saglik koclugu sonrasinda hastalarin fiziksel aktivite diizeyinin arttigi, sebze tiiketimi ve
saglikli beslenme davraniglarinda gelisme oldugu goriilmiistiir.

Kronik hastaliklarin 6z yonetiminde saglik koglugunda motivasyonel goriismenin
kullanilmasi1 hastalarin 6z-etkililiklerinin arttirilmasinda yardimei olmaktadir. Motivasyonel
gorigme hastanin bir durum veya davranisiyla ilgili duydugu ikilemi kesfederek
¢coziimlemesine yardimci olan ve i¢sel motivasyonunu artiran bir yontemdir. ABD’de kronik
hastalig1 olan kisilerde 8 ay siiresince motivasyonel goriisme tabanli saglik ko¢lugunun

yapildig1 calismada motivasyonel goriisme yapilan kisilerde 6z-etkinligin artti§1, yasam tarzi
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degisim puanlarinin yiikseldigi ve algilanan saglik durumu puaninin arttigi belirlenmistir
(Linden, Butterworth, ve Prochaska, 2010). Baska bir ¢alismada ise motivasyonel goriisme
tabanli yapilan saglik kog¢lugu, hastalarin kanser agrisi yonetimine yonelik tutum engellerini
azaltmalarina ve kanser agrilarin1 daha iyi yonetmelerine yardimci oldugu gozlemlenmistir
(Thomas vd., 2012). Bu bilgiler 1s18inda saglik kog¢lugunun hastalarin tedavi uyumlarini ve
basarilarini artirirken, saglik hizmetlerine erisimi kolaylastirdigi, saglik bakim maliyetlerini ve

saglik ¢aliganlarinin is yiikiinii azalttig1 sdylenebilir.

Hemsire Ko¢lugu

Hemsire koglari, kogluk ilkelerini ve beden-zihin-duygu-ruh-ortamini biitiinlestiren sifa
yontemlerini kullanarak bireylerin iyilesmesini ve refahini kolaylastirir (ANHA, 2020).
Profesyonel hemsire kogu, bireylerin ve/veya gruplarin potansiyellerini gerceklestirmelerine
yardimci olmak, degisim veya gelisim siirecini kolaylastirmak i¢in hemsirelik uygulamalarinin
herhangi bir alanina kog¢luk yeterliklerini entegre eder. Degisim siireci, etkili degisimin digsal
olarak kendini gosterip bu degisimi devam ettirmeden dnce bireyin igsel gelistirdigi bilincine
dayanir (ANHA, 2020; Dossey, 2015). “Isbirligi” terimi, hemsire koglugunun 6ziinii yakalayan
bir kelimedir ve hemsire kocu ile hasta/danisandan olusur. Hemsire kog¢lari, hastanin/danisanin
zayif yonlerini diizeltmek yerine gii¢lii yanlarini gelistiren destek sunar, cesaret verir ve kendi
ihtiyaglar1 ve segimleri konusunda hastaya/danisana rehberlik ve kaynak saglar. Hemsire
koclar1, hastalari/danisanlari, aileleri, topluluklar1 ve meslektaglar1 ile bireysel ya da grup
oturumlarinda ya da meslekler arasi is birligi i¢inde olusturulan siireci yiiriitiir. Beraber
olusturulan bu siirecin amaci farkindalik, se¢im, hayal giicii, yaraticilik ve saglikli yagam tarzi
davraniglarinin ortaya c¢ikmast i¢in sorunlarin yansitilmasina ve ele alinmasmma imkan
tanimaktir. Bu siireg, saglhigi ve refahi artirma, hastaligi, yaralanmalar1 ve kronik hastalik
insidansini azaltma potansiyeline sahiptir (Dossey, 2015).

Hemsire kogu, kocgluk i¢in danisanin hazir olup olmadigin1 sorgulayabilmeli, daniganin
istedigi hedeflere ulagsmay1 kolaylastirabilmeli ve istenen sonuglari, hedefleri belirleyip bir
kocluk seansi yapilandirabilmelidir. Hemsire kogu, kogluk iliskisinin temeli olarak dikkat, hazir
olusluk, etkin dinleme ve sorgulamay1 kullanir. Daniganin dogustan gelen i¢sel potansiyelini ve
bilgeligini dinler. Gerektiginde kogluk eylem planinin bir pargasi olarak diger profesyonellere
yonlendirir (Dossey, 2015). Hemsire kogluk siireci su adimlart igerir;

e Iliski kurularak hastanin/danisanin degisim i¢in hazir olup olmadig1 degerlendirilir,

¢ Hastanin/danisanin firsatlar1 ve sorunlari belirlenir,

¢ Hastaya/danisana hedef belirleme konusunda yardimei olunur,

1145



ISSN: 2147-7892, Cilt 9 Say1 3 (2021) 1140-1153 doi: 10.33715/inonusaglik.825499
Kanserden Korunmada Yenilik¢i Bir Girigim: Hemsire Koglugu
Ayse OZKARAMAN, Fiisun UZGOR

¢ Kocluk etkilesimi yapilandirilir,
¢ Hastalar/danisanlar hedeflerine ulagsmalari i¢in gii¢lendirilir,

¢ Hastalara/danisanlara hedeflerine ne oOl¢iide ulagildigini belirlemelerine yardime1

olunur (ANHA, 2020).

Bir hemsire kogu ayn1i zamanda etkili iletisim ve etkin dinleme, gii¢lii soru sorma,
farkindalik yaratma, danisanin ajandasi iizerinden c¢alisma, motive etme, Oz-etkililigi
destekleme ve geri bildirimde bulunma gibi temel becerilere sahip olmalidir (Dossey, 2015).
Hemsire koglarmin kogluk becerilerini gelistirmesi igin egitim ve deneyim gerekir. Ulkemizde
bazi kurum ve kuruluslar ile liniversiteler tarafindan 6nceden belirlenen zamanlarda yasam
koc¢lugu, saglik koglugu ad1 altinda sertifika programlari diizenlenmekte ve bu alanda ¢aligmak
isteyen saglik profesyonellerine sertifika verilmektedir (Tiirkiye Saglhik Vakfi, 2019; Yildiz
Teknik Universitesi Siirekli Egitim Uygulama ve Arastirma Merkezi, 2017).

Hemsire Ko¢lugu Uygulama Alanlar

Hemsire koclari, servis hemsireleri, poliklinik hemsireleri, vaka yoneticileri,
akademisyen hemsireler, yonetici hemsireler veya girisimci hemsireler olup hemsirelik
uygulamalarinin tiim alanlarinda birey ve gruplarla ¢alisirlar (Dossey ve Hess, 2013). Hemsire
koclari, diyabet egitimi, kardiyak rehabilitasyon gibi uzmanlik alanlarinda uygulama
yapabilmektedir (Huffman, 2007). Aym1 zamanda saglik ve iyilik hali koclugu, yonetici
koglugu, isletme koglugu veya yasam kocglugu iizerine odaklanmaktadirlar (Dossey ve Hess,
2013; Dossey, 2015). Ayrica diinya sagligini iyilestirme hedefine ulasmada 6nemli rol oynayan
hiikiimetleri, diizenleyici kurumlari, isletmeleri ve kuruluslari, bilgilendiren liderlerdir (Dossey,

2015).

Kanserin Onlenmesi ve Yonetiminde Hemsire Koclugu

Kanser; kontrol edilebilir ve Onlenebilir bir hastaliktir (WHO, 2014). Kanser bagh
Oliimlerin yaklasik {icte biri, artmis viicut kitle indeksi, diisiik meyve ve sebze tiiketimi, fiziksel
aktivite eksikligi, tiitlin ve alkol kullanimi gibi riskli davranislardan kaynaklanmaktadir (WHO,
2018). Ayrica, cinsel yolla bulasan HPV, HBV ve HCV enfeksiyonlari, iyonize ve iyonize
olmayan radyasyon, hava kirliligi, giines 1s1gmin zararli etkileri ve kati yakitlarin
kullanimindan kaynaklanan ev i¢i duman kagiildiginda kansere yakalanma riskini azaltan
diger faktorlerdir (WHO, 2014).

Kanseri 6nleme faaliyetlerinin kategoriye ayrilmasinda ¢esitli siniflandirma sistemlerinin

yani1 sira genellikle birincil, ikincil ve tigiinciil korunma yontemleri kullanilmaktadir. Birincil
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korunmada; davranigsal ve tibbi miidahale yoluyla kanser goriilme sikliginin azaltilmasi
hedeflenir. Bu korunma diizeyi topluma dayalidir ve yiiksek riskli alt gruplara odaklanir.
Saglikli beslenme, fiziksel aktivitenin arttirilmasi, sigara kullaniminin azaltilmasi ve
Onlenmesi, gilines 1s1inlarinin zararl etkilerinden korunma gibi sagligi koruyucu yasam tarzinin
benimsenmesi ve buna yonelik faaliyetler, asilama ile genetik danigsmanlik bu korunma diizeyi
kapsamindadir. Ayrica kemoprevensiyon yalnizca yiiksek riskli gruplar ve belirli bir kanserin
gelisimini 6nlemek igin bu bashk altinda kullanilabilmektedir. Ikincil korunma; tarama
yontemleri ve erken teshis yoluyla kanser mortalitesinde azalmay1 saglayacak girisimlerdir:
servikal kanser i¢in pap-smear testi, meme kanseri i¢cin mamografi birer 6rnektir. Tarama
programlar1 ile kanser; erken donemde yani bireyde semptomlar gelismeden once teshis
edilmektedir ve bu sayede tedavi basaris1 artmaktadir. Ugiinciil korunma; kanserin klinik olarak
var oldugu bu asamada girisimler hastalik ve 6liim oraninin azaltilmasina yoneliktir. Timor
belirleyici testler ile kanserin tekrarlama ihtimalinin veya bagka koti huylu tiimorlerin
izlenmesi 6rnek gosterilebilir (Eroglu ve Kog, 2014; Erol, 2015; Gengtiirk, 2007).

Toplumdaki her bireyin kanserden uzak saglikli bir sekilde yasamasi en O6nemli
amaglardandir. Hemsireler kanser kontroliiniin her asamasinda onemli rolleri olan saglik
profesyonelleridir. Kanser kontroliindeki rolleri genel olarak;

e Meslektaslarina, yardimci saglik personellerine, hasta ve ailesine, topluma kanseri
Onleme, tarama ve tanilamada danigmanlik yapma

e Hastay: ailesiyle bir biitiin olarak ele alip bakim verme ve bakimu siirdiirme

e Saglik kuruluslarinda, evde, okulda, isyerinde, sivil toplum kuruluslarinda saglik
egitimi

¢ Ekiple is birligi i¢inde ve liderlik roliinii kullanarak kanser vakalarini yonetme

e Kanser bakimi1 ve hemsirelikle ilgili arastirma yapma

e Kanseri onlemede savunucu olarak rol alma ve kanser kontrolii ile ilgili saglik

politikalar1 i¢inde yer alma seklinde siralanmaktadir (Eroglu ve Kog, 2014).

Asemptomatik kisilerin izlenmesi kanser agisindan yiiksek risk altindaki kisilerin
belirlenmesini saglar. Toplumdaki daha fazla bireyin basvurdugu birinci basamak saglik
kuruluslarinda kanser agisindan yiiksek riskli kisilerin belirlenme olasilig1 yiiksektir. Bu
nedenle kronik bir hastalik olan kanserle miicadelede risk faktdrleri yonetiminin aile sagligi
merkezleri, toplum sagligr merkezi ve bunlara bagli Saglikli Hayat Merkezi (SHM), Kanser
Erken Tam1 Egitim Merkezi (KETEM) birimlerinde yiiriitiilerek birinci basamak saglik
hizmetlerine entegre edilmesi onerilmektedir (Kitis, 2019). Genellikle bireyler herhangi bir
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sikdyeti olmadan saglik kuruluslarina gitme egiliminde degildir. Bu nedenle yasam tarzinin
kanser riski ile olan baglantilar1 ve saglik taramalar1 hakkinda birey ve topluma farkindalik
kazandirilmasi olduk¢a 6nemlidir. Bu farkindaligin kazandirilmasinda ise koruyucu saglik
hizmetlerinde aktif gorev alan halk sagligi hemsirelerinin 6énemli bir rolii bulunmaktadir.
Toplumun kanserle ilgili bilgi diizeyi ve farkindaligin1 artirmak ve bireylerde saglikli davranig
degisikligi olusturmak amaciyla; 6zel giin, hafta ya da aylarda farkindalik etkinlikleri
yapilmaktadir (6rnegin; ocak ay1 serviks kanseri farkindalik ayi, ulusal kanser haftasi vb.)
(Saglik Bakanligi, 2020). Bu kapsamda ¢esitli bilimsel ve sosyal etkinlikler diizenlenmektedir.
Hemsireler ve hemsire koglar bu etkinliklerde aktif rol alarak toplumun kanserden korunmaya
iliskin farkindaliginin artirilmasini saglamaktadir.

Diizenli fiziksel aktivite, dogru beslenme, tiitiiniin birakilmasi, alkol kullaniminin
siirlandirilmasi gibi yasam tarzi degisikliklerinin bir¢ok bulasict olmayan kronik hastaligin
onlenmesi, ilerlemesini yavaslatmaya yardimci oldugu bilinmektedir. Kronik bir hastalik olan
kanserin %70’inin sagliksiz yasam tarzi davranislarindan kaynaklandigi belirtilmektedir. Bu
nedenle kanser olusumun 6nlenmesinde toplum tarafindan saglikli yasam tarzi davraniglarinin
benimsenmesi biiylik 6nem tasimaktadir (American Institute for Cancer Research, 2021;
Dossey, 2015; WHO, 2018).

Hemsire koclar davranis degisimine katki veren sagligi gelistirici stratejilerin
gelistirilmesi ve uygulanmasi siirecinde bireylere, ailelere ve topluluklara kog¢luk yaparken,
onlar1 bu siirece dahil etmede danigmanlik, egitim ve savunuculuk gibi O6nemli roller
sergilemektedirler (Dossey, 2015). Ayrica bireyler, aileler, meslektaslar ve topluluklarla
calisma; egitim, arastirma, uygulama ve saglik politikas1 araciligiyla yerel ve kiiresel diizeyde
cesitli is birliklerine girme konusunda da birgok firsati yakalamaktadirlar. Teknolojinin
ilerlemesiyle internet, Skype, akilli telefonlar, yiiz yiize internet toplantilari, e-posta, sosyal
medya, mesajlagsma ve saglikla ilgili mobil aplikasyonlar ile saglikli davraniglarin gelistirilmesi,
asilama, saglik taramalar1 ve saglik kontrollerinin takibini yapabilmekte, saglik egitimi ve
genetik danigmanlik sunabilmektedirler. Bu gelisme ve firsatlar hemsirelerin sundugu saglik
koglugunu saglik kurumlar1 disinda da, 7 giin 24 saat bireylerle etkilesim halinde olmalarina
imkan saglamistir.

Hemsireler kogluk siirecinde veri girisi dahil olmak iizere kanser kaydinin yonetilmesi ve
tiim veri tabaninin giincel tutulmasindan sorumlu olabilmekte, saglik hedeflerine ulasamayan
bireyleri tespit ederek uygun takip hizmetleri olusturmaktadir. Ayn1 zamanda hemsire kogu
diizenli saglik kontroliine gitmeyen ve gerekli testleri oneriler dogrultusunda yaptirmayan

bireyleri belirlemekten de sorumludur. Meme kanseri erken tani ve tarama yontemlerine iligkin
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bilgi diizeyini artirarak kadinlarin tarama programlarina katilim diizeylerini artirmak amaciyla
bir tiniversitenin tiim boliimlerinde ¢alisan 405 kadinla ¢alisma yapilmis ve kadinlara meme
kanseri hakkinda bilgi verilmis ve sonrasinda kadinlarin meme kanseri hakkinda bilgi diizeyinin
arttig1 tespit edilmistir. Ayrica ¢alismada kadinlarin meme kanseri erken teshis ve taramalar
hakkinda bilgi diizeyinin ve taramalara katilimin diisiik oldugu belirtilmistir (Ozerdogan vd.,
2017). Hemsire koglarinin bir diger anahtar rolii ise hasta egitimi ve 6z-yonetim destegi
sunmaktir. Bireylerin kisa ve uzun vadeli saglik hedeflerini belirlemeli ve hedeflere ulagmak
icin bireyle birlikte bir yol haritast olusturmali, saglik kontrolleri, test, agilama ve taramalara
olan uyumunu artirmalidir. Saglik hedeflerine ulagsmayi engelleyen durumlar tespit ederek bu
engellerin iistesinden gelmeye yardimci olacak bir eylem plani olusturmalidir (Lanese, Dey,
Srivastava, ve Figler, 2011).

Hemsire koglari, daniganin/hastanin yagam tarzi degisikligine hazir oluslugunu sorgular.
Hazir olusluk diizeyleri; kararsizlik (yapmaliyim); istek (keske), yetenek (yapabilirim,
yapabilirim), ihtiya¢ (mecburum), taahhiit, bagliliktir (yapacagim, hazirim). Hemsire kogu
yasam tarzi degisikligi siirecinde;

e Bireyin yasam tarzi davraniglarinin her biriyle ilgili endise ve faydalarini listelemesini
ister.

e Danisanin davranislart degistirme se¢enekleri olarak goriiglerini merak eder.

¢ Davranis degisikligine miidahale edebilecek zorluklari, engelleri ve inanglarini sorgular
ve bireyin kesfetmesini saglar.

e Davranis degisikligi i¢in olas1 ¢oziimler icin bireyle beraber stratejiler belirler.

e Uygun ve gergekci davranigsal yasam tarzi hedeflerini birlikte tanimlar.

e Bireyi yasam tarzi degisikligi istegini yerine getirmeye ve ulasilabilir bir hedef
belirlemeye yonlendirir ve bu hedeflere ulasmasi i¢in zaman c¢izelgesi olusturur.

e Bu degisikligi yapabilmesinde 0z-etkililik diizeyini belirler ve destekler (Dossey,
2015).

Hemgsire saglikli yasam tarzi1 degisikligi, saglik taramalar1 ve asilamaya yonelik kogluk
stirecinde; Mevcut sagliginizla ilgili endigeleriniz neler? Mevcut davranislariniz sagliginizi
veya gelecekteki saglik endiselerinizi nasil etkileyebilir? Mevcut yasam tarzinizin sagliginizi
ve refahiniz1 destekledigine inaniyor musunuz? Yasam tarzi degisikliginin, saglik taramalarinin
ve asilamanin sizce faydalari nelerdir? Mevcut yasam tarziniza devam etmenin faydalari
nelerdir? Mevcut kaliplarinizda veya davranislarinizda ne gibi degisiklikler yapmak istersiniz?

Bu siiregte ilerlemenizde karsilastiginiz zorluklarin veya engellerin neler olduguna
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inantyorsunuz? gibi sorular sorarak goriismeyi yonlendirebilir (Dossey, 2015). Bir ¢aligmada
hemsire tarafindan 153 kadina verilen egitim sonrasi degisimleri takip etmek i¢in kadinlarla alt1
ay stiresince telefon goriismesi ve ev ziyaretleri yapildigi belirtilmistir. Evde planlhi izlem
sonras1 yapilan degerlendirmede egitim alan kadinlarin bilgi formlarindan aldiklar1 puanlarin
arttig; %84’iiniin ise kendi kendine meme muayenesi yapmaya basladig1 tespit edilmistir
(Kolutek ve Avci, 2015).

Delaney ve Bark tarafindan, kronik hastaliklar1 olan hastalarda biitiinciil hemsire koglugu
deneyimi lizerine yapilan yakin tarihli bir ¢calisma hemsire koglarinin, hastalarin 6z bakim
yeteneklerini etkili bir sekilde artirdigin1 ve hastalara kronik durumlarin 6z yonetime aktif
katilim saglamalarina yardimei oldugunu gostermistir (Delaney ve Bark, 2019). Yapilan bir
calismada kanser hastalarinin oral kemoterapiye uyumunu artirmada hemsire koclugu
uygulamasinin faydali oldugu bildirilmistir (Schneider, Adams, ve Gosselin, 2014). Vincent ve
Birkhead (2013) hemsire koglugunun kronik hastaligi olan bireylerde tedaviye uyum, hastaneye
kabul oranlar1 ve hastalik biyobelirteclerinde istatistiksel olarak anlamli iyilesme oldugunu
bildirmis, Moore vd. (2014) ise teknoloji destekli hemsire koglugunun, hipertansiyon
yonetiminde yeni ve uygun maliyetli bir yontem oldugunu Onermistir. Yakin zamanda aktif
meme kanseri tedavisini tamamlayan, obez veya fazla kilolu meme kanserinden kurtulan 20
kadinla yapilan bir ¢calismada, katilimcilara 1 yiiz ylize saglik koclugu ziyareti, ardindan 12
hafta boyunca 4 telefon goriigmesi ve saglikli yasam onerilerini iceren 12 haftalik e-posta
gonderilmistir. Caligmanin sonucunda 20 kadmin fiziksel aktivite seviyesinde, beslenme
aligkanliklarinda ve yasam kalitesinin bazi yonlerinde kogluk Oncesi ve sonrasi onemli
gelismelerin oldugu; katilimcilarin %40°nin, miidahale sonras1 % 3 kilo verme hedefine ulastigi
bildirilmistir (Stan vd., 2020).

Hemsire koglugu, hastayr uzman, kogu ise yonlendiren olarak 6zsaygi gelistiren bir
yaklagim ile kisilerin saglik davraniglarinda kalic1 degisim yapmanin yollarimi kesfetmesine
yardimci olarak hastalarin saglik davraniglarini ele almalarina ve iyilestirmelerine yeni bir yol
sunar. Literatiir incelendiginde kanserden korunmaya yonelik hemsire kocluguna iliskin
caligmalarin olmadigi goriilmustiir. Diger kronik hastaliklarda yapilan c¢aligmalar simirlt
olmakla birlikte calismalarin biiyiik cogunlugunda saglikla ilgili sonuglarin iyilestirilmesinde
hemsire koglugunun etkinligine dair kanitlar sunulmaktadir. Kanserin yani sira diger kronik
rahatsizligi  olan hastalarin  kisisel ihtiyaglarint  karsilayan kogluk programlarinin
gelistirilmesinin 6nemli oldugu ve bu alanda daha fazla arastirmaya ihtiya¢ duyuldugu

sOylenebilir.
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SONUC

Kanser kontrol edilebilir ve onlenebilir bir hastaliktir; gelisiminde sagliksiz yagam
davraniglarinin - 6nemi yadsinamaz. Kanserden korunmada bireylerin saghkli yasam
davraniglarin1 kazanmasi, kanser farkindaliginin artmasi, asilama, diizenli saglik kontrolleri
gibi saglik davraniglarin1 gostermesi beklenmektedir. Kanser siirecinde hastalik 6z yonetimi,
tedaviye uyum, hastalik ve tedavi iliskili semptomlarin yonetimi konularinda hasta ve ailesi
giiclendirilmelidir. Literatiirde saglik ve hemsire kog¢lugu yaklasiminin kronik hastalig
bireylerin 6z-yeterliliginin artirilmasi, hastalik yonetimi, tedaviye uyum, saglikli yasam tarzinin
benimsenmesine yonelik etkili fakat sinirli sayida ¢alisma oldugu goriilmesine karsin kanserin
onlenmesi ve yonetiminde hemsire koclugu yaklagiminin etkisini inceleyen aragtirmalara Ekim

2020 yil1 itibariyle rastlanilmamistir. Bu konuda yapilacak ¢alismalarin onkoloji hemsireligine

katki saglayacagi diigiiniilmektedir.
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