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OZET Amag: Calismamiz, kanser hastalarmin koronaviriis hastaligi-
2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)] ile ilgili farkindaliklar1,
tedbirlere uyumlari ve saglik hizmetlerine erisimlerini hastalardan ali-
nan bilgiler dogrultusunda irdelemeyi amaglamistir. Gere¢ ve Yon-
temler: 1 Aralik 2019-31 Mart 2020 arasindaki 4 aylik periyotta Ankara
Universitesi Cerrahi Onkoloji Kliniginde kanser nedeni ile ilk kez opere
edilen hastalar bulunarak telefonla iletisim saglandi. On ti¢ soruluk kisa
bir anket uygulanmasi i¢in telefonlarina, yakinlarinin telefonlarma veya
mail adreslerine Google Formlar (Google Inc, California, ABD) kulla-
nilarak yapilan anket linki gonderildi. Bulgular: Popiilasyon, %58,4
(n=83) kadin, %41,5 (59) erkek hastalardan olugsmakta idi. Ortalama
yas 55,97+18,8 olarak tespit edildi. Hastalar maske, mesafe ve hijyen
kurallarina %73 (n=104) oranla tamamen uydugunu, %20 (n=29) hasta
ise kurallara siklikla uydugunu belirtmistir. %40,1 hasta ise bu siire¢
icerisinde acil bir durum gelismedikge hastaneye bagvurmadigini beyan
etti. Hastalarin %40,8’1 COVID-19 ve salgin hastaliklardan korktuk-
lart yanitini verirken, %59,2’lik hasta grubu ise kanser hastaligim sik-
kin1 seg¢mistir. Sonu¢: Calismamiz, kanser hastalarinin ¢ogunun
pandemiden oncesinde dahi maske, mesafe ve hijyen kurallarini kis-
men uygulamakla birlikte, pandemi siirecinde bu tedbirlere daha fazla
onem gostermis oldugu goriilmiistiir. Ancak kanser hastalarindaki bu
hassasiyetin, hastane bagvurularinda gecikme ve 6zellikle tan1 agama-
sinda gecikmelere yol agabilecegi asikardir.

Anahtar Kelimeler: Enfeksiyon; kanser; saglik hizmetleri; pandemi

ABSTRACT Objective: Our study aimed to examine the awareness
of cancer patients about coronavirus disease-2019 (COVID-19), their
compliance with the measures and their access to health services in
line with the information received from the patients. Material and
Methods: In the 4-month period between December 1, 2019 and
March 31, 2020, patients who were operated for the first time due to
cancer were found in Ankara University Surgical Oncology Clinic
and communication was established by phone. In order to apply a
short questionnaire with 13 questions, a questionnaire link made using
Google forms (Google Inc, California, USA) was sent to their phones,
their relatives' phones or e-mail addresses. Results: The population
consisted of 58.4% (n=83) female and 41.5% (59) male patients. The
mean age was 55.97+18.8 years. The patients stated that 73% (n=104)
completely complied with the mask distance and hygiene rules, 20%
(n=29) of them stated that they followed the rules frequently. 40.1%
of the patients stated that they did not apply to the hospital unless an
emergency occurred during this period. While 40.8% of the patients
answered that they feared COVID-19 and epidemic diseases, 59.2%
of the patients chose the option of cancer. Conclusion: Although most
of the cancer patients in our study partially applied the mask distance
and hygiene rules even before the pandemic, it was observed that
these measures were more important during the pandemic process.
However, it is obvious that this sensitivity in cancer patients may
cause delays in hospital admissions and especially in the diagnosis
stage.

Keywords: Infections; cancer; health services; pandemics

Modern diinyanin, internet ve sosyal medya ile
tanigsmasi sonucu insanlarin bilylik ¢cogunlugu, ger-
cek anlamda bir pandemi ve pandemi terimiyle ilk
kez 2020 yili baslarinda karsilagmis oldu. Diinya,

daha 6nce en bilinenleri bubonik veba, kolera, ¢igek
olan bir¢cok pandemiyle kargilagmistir. Gliniimiiz sag-
lik sistemleri, o tarihlere nazaran ¢ok gelismis olsa
dahi uzayan insan 6mrii nedeni ile yiizyilimizda bas
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gostermis bir¢ok hastalikla da miicadele edilmesi zo-
runlulugu nedeni ile koronaviriis hastalig1-2019 [co-
ronavirus disease-2019 (COVID-19)], tiim diinyada
saglik sistemleri lizerinde yiiksek bir baski yaratti. Bu
baskinin azaltilmas1 amaciyla uluslararasi kuruluslar,
elektif ameliyatlarin ertelenmesi 6nerilerinde bulunmus
ve lilkemizde de bu Oneriler karsilik bulmustur.'-* Kan-
ser hastalari ise yiizyilimizin en konsolide hasta grubu
olarak, bu baskinin olugsmasinda biiyiik yer tutmakta
idi.

Yeni tan1 konulan, operasyon veya medikal te-
daviler planlanan kanser hastalarinin, hastaligin do-
gas1 geregi zamanla yarismasi pandemi doneminde
bir ikilem yaratmistir. Bu hastalarin operasyon son-
ras1 kontrol ve bakimlar1 ve planlanan medikal teda-
vilerinin gecikmemesi gerekmektedir. Hekimler
tarafindan kar-zarar oran1 gozetilerek, giivenli erte-
leme stratejileri uygulansa dahi hastalar tarafindan
COVID-19 korkusu baskin gelebilmekte ve tedaviler
hasta kaynakli olarak gecikebilmektedir.

Kanser hastalarinin, COVID-19’a baglh 6lim-
lerde risk altinda olduklarin1 belirten yeni ¢aligmalar
mevcuttur.* Hastalarm, bu riskin farkinda olup olma-
dig1 ise tam olarak bilinmemektedir. Kanser hastala-
rinin, COVID-19’a kars1 risk grubunda olduklarini
diisiinmeleri ve Diinya Saglk Orgiitii (DSO) ile Sag-
lik Bakanlig1 tarafindan aciklanan 6nlemlere daha
uyumlu olmalar1 beklenmektedir. Bu baglamda ¢a-
lismamiz, kanser hastalarinin COVID-19 ile ilgili
farkindaliklari, tedbirlere uyumlar: ve saglik hiz-
metlerine erisimlerini, hastalardan alinan bilgiler dog-
rultusunda irdelemeyi amaglamistir.

I GEREC VE YONTEMLER

ETIK iZiN

Tim arastirmalar biitlinlik i¢cinde ve genel kabul
gormiis etik ilkelere uygun olarak yiiriitiilmiis, yerel
etik kurul tarafindan onaylanmistir (Ankara Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulu 20.08.2020 tarih
17-470-20 numarali karar). Anketler, hasta veya 1.
derece yakinlarinin bilgilendirilmis oluru ile ger-
ceklestirilmis ve ankete katilan hastalarin tiim kisi-
sel bilgileri gizli tutulmustur. Yazarlar Helsinki

Deklerasyonu Prensipleri’ne uygunluk ilkesini
kabul ederler.
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VERILERIN ELDE EDILMESI VE CALISMA PROTOKOLU

Hastane elektronik dosya sistemi, veri toplama asis-
tan1 olan cerrahi onkoloji uzmani tarafindan geriye
doniik olarak tarandi. 1 Aralik 2019-31 Mart 2020
arasindaki 4 aylik periyotta Ankara Universitesi Cer-
rahi Onkoloji Kliniginde, kanser nedeni ile ilk kez
opere edilen hastalar bulundu. Bu siirenin se¢ilmesi-
nin nedeni, hastalarin ameliyat sonrasi kontrolleri,
medikal onkolojik tedavileri ve radyoterapilerinin
pandemi siirecine denk gelmesi nedeni ile saglik hiz-
metinden faydalanma diizeylerini belirlemek ve pan-
deminin, kanser hastalarinin tizerine etkilerini tespit
etmekti. Kanser nedeni ile ilk kez opere olan hastalarin
secilme amaci ise kanser tanisinin ve endisesinin daha
taze oldugu hastalarn ¢aligmaya alinmak istenmesi idi.

Elektronik dosya sisteminden belirlenen tarihler
arasinda opere edilen 376 hasta tespit edildi. Daha 6nce
kanser tanis1 nedeni ile opere olmus hastalar, peropera-
tif donemde ve sonraki takiplerinde vefat eden hasta-
lar, benign nedenlerle opere edilen hastalar, telefon
araciligiyla ulagilamayan veya ulagildiginda anket dol-
durmak istemedigini beyan eden hastalar ¢aligma dis1
birakildi. Hastalardan, Hastalarin irtibat numaralar1 has-
tane sisteminden bulundu ve telefonla arandi. Hastalar
veya gorismek isteyen 1. derece yakinlaria telefonda
kimlik teyidi yapilarak riza alindi. On dort soruluk kisa
bir anket uygulanmasi i¢in telefonlarna, yakinlarinin
telefonlarma veya mail adreslerine profesyonel bir ¢cev-
rim i¢i anket degerlendirme ve oylama platformu olan
Google Formlar (Google Inc, California, ABD) kul-
lanilarak yapilan anket linki gonderildi. Sonuglar an-
ketin siiresi dolduktan sonra degerlendirildi ve
sonuclar, ortalama+standart sapma ve yiizdelik (%)
sayilar olarak ifade edildi.

ANKET SORULARI

Katilimcilara yas, cinsiyet ve egitim durumunu igeren
tanimlayict sorular; COVID-19 enfeksiyonunun
bulas yollari, belirtileri ve 6ldiiriictiliiglintin sorgu-
landig1 ¢oktan se¢meli sorular; aldiklar1 tedbirler ve
sosyal izolasyona uyum seviyeleriyle ilgili sorularla
pandemi siiresince saglik hizmetlerini kullanimlariyla
ilgili sorular soruldu. Son soru olarak ise mevcut kan-
ser hastaliginin m1 yoksa COVID-19 enfeksiyonunun
mu kendilerini tedirgin ettigi soruldu. Anket soru ve
siklar1 Tablo 1’de verilmistir.
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TABLO 1: Anket soru ve siklari.
Yasiniz
Egitim durumunuz 1. ilkdgretim ve alti
2. Lise
3. Universite
4. Yiksek lisans/doktora
COVID-19 hastaliginin belirtileri nelerdir? 1. Ates

2. Kuru 6ksurik

3. Burun tikanikligi

4. Karin agrisi

5. Halsizlik

6. Bel, sirt agrisi

7. Tat ve koku alma bozuklugu
8. Cilt dokuntuleri

9. Belirti géstermeyebilir

Sosyal hayatta saglik bakanliginin énerilerine uygun sekilde maske, 1. Kesinlikle evet
mesafe ve hijyen kurallarina uyuyor musunuz? 2. Siklikla

3. Nadiren

4. Kesinlikle hayir

Bu gidalari alirken doktorunuza danistiniz mi?

Pandemi stiresince tibbi hizmetlerden yararlanma seviyeniz ne oldu? 1. Her zamanki gibi
2. Sadece kanserle ilgili durumlar
3. Sadece acil durumlar

iginde bulundugumuz dénem ve gelecek géz niinde bulunduruldugunda sizi 1.COVID-19 ve salgin hastaliklar
COVID-19 ve bu gibi salgin hastaliklar mi yoksa kanser hastaliginiz mi 2. Kanser hastaligim
daha fazla tedirgin ediyor?

I BULGULAR kadin, %41,5 (59) erkek hastalardan olusmakta idi.

Ortalama yas 55,97+18,8 olarak tespit edildi. Yasa
Calismaya, kriterler dahilinde olan 142 hasta anket gore 3 gruba ayirarak incelendiginde hasta dagi-
doldurarak katildi. Popiilasyon, %58,4 (n=83) limi; 15-24 yas araliginda 13 hasta, 25-65 yas ara-
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liginda 77 hasta, >65 yas 52 hasta mevcuttu. Has-
talarin egitim diizeyleri ise %26 ilkogretim ve alti,
%S55 lise, %18 liniversite, %1 yiiksek lisans doktora
seviyesinde idi.

COVID-19 ile ilgili temel bilgileri sorguladigi-
miz sorularda hastalara, yanlis ve dogru siklar bir
arada verilmis ve dogru oldugunu diisiindiikleri sik-
lar1 isaretlemeleri istenmistir. Hastalarin yanitlari
Sekil 1’de gosterilmektedir.

Hastalara maske, mesafe ve hijyen kurallarina
uyumlart soruldugunda %73 (n=104) hasta tiim ku-
rallara uydugunu, %20 (n=29) hasta kurallara siklikla
uydugunu belirtmistir. %6 (n=8) hasta kurallara na-
diren uyabildigini, 1 hasta ise maske, mesafe ve hij-
yen kurallarina uyamadigin1 beyan etmigstir. Ayrica
hastalara, “Bir kanser hastasi olarak pandemiden
once de (COVID-19 hastalig1 tehdidi yok iken)
maske, mesafe ve hijyen kurallarina uyar miydiniz?”
sorusu yoneltilmis ve 64 (%45) hastadan olumlu
yanit alinmistir. Hastalara, COVID-19 enfeksiyo-
nundan korunmak i¢in takviye gida veya ilag alip al-
madiklart soruldugunda %41 (58) hastadan olumlu
yanit alindi. Takviye gida, ila¢ veya vitaminler alan
hastalarin ise yalnizca %20’sinin bu konuyu dokto-
runda danigmis oldugu goriildii. Sosyal izolasyonla
ilgili sorulara verilen cevaplar ise Sekil 2’de grafik
olarak verilmistir.

Pandemi siiresince tibbi hizmetlerden yarar-
lanma seviyeleri soruldugunda ise hastalarin
%22,51 bir degisiklik olmadigini, %37,3 hasta ise
sadece kanserle ilgili oldugunu diisiindiigii bir du-
rumda hastaneye basvurdugunu belirtti. %40,1

41 (28,9%)

83 (58,5%)

@® Yaniis cevap verenler Kismen dogru cevap verenler Tiimiiyle dogru cevap verenler

SEKIL 1: COVID-19 ile ilgili bulag yolu, belirtileri ve dldiiriiciiliiginin soruldugu
coktan segmeli sorulara hastalarin cevaplari.
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37 (26,1%)

43 (30,3%)

Tiim ihtiyaglarimi baskalari karsilar evden ¢tkmam
Zorunlu olmadikga hi¢ disarigtkmam @ Sosyal aktivitelerimi azaltum
@ Pandemiden dnceki gibi yasiyorum(Hig bir kisitiama yapmiyorum)

SEKIL 2: Hastalarin pandemi déneminde risk grubundaki insanlara énerilen sos-
yal izolasyona uyumlari.

Her zamanki gibi

Sadece kanserle ilgili durumiar

Sadece acil durumiar

60

(n/%)

SEKIL 3: Hastalarin pandemi déneminde saglik hizmetlerinden yararlanma ko-
nusundaki tercihleri.

hasta ise bu siire¢ igerisinde acil bir durum gelis-
medik¢e hastaneye basvurmadigini beyan etti
(Sekil 3). Hastalara, kanser tedavilerinin seyri so-
ruldugunda ise %51,4’1 tiim tedavilerinin sorunsuz
devam ettigini, %33,8’1 sadece kontrollerini aksat-
tigin1, %14,8’inin ise kemoterapi/radyoterapi gibi
tibbi tedavilerini aksattigini beyan etti (Sekil 4).
Calismaya katilan hastalara son olarak “iginde bu-
lundugumuz dénem ve gelecek géz oniinde bulun-
duruldugunda, sizi COVID-19 ve bu gibi salgin
hastaliklar m1 yoksa kanser hastaliginiz mi daha
fazla tedirgin ediyor?” sorusu yoneltildi ve 2 sik
arasinda tercih yapmalar1 istendi. Hastalarin
%40,8’1 COVID-19 ve salgin hastaliklar cevabini
verirken, %59,2°1lik hasta grubu ise kanser hastali-
gim sikkini se¢mistir.
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Tedavi ve kontrollerimi
aksatmadim

Korktugum igin kontrollerim
aksatum

Korktugum igin kanser
tedavilerimi aksattum

(kemoterapi, radyoterapi)

40 60 80

(n/%)

SEKIL 4: Hastalarin kanser tedavilerinin seyri.

I TARTISMA

5 Aralik 2019 tarihinden bu yana, ilk olarak Cin’in
Wuhan sehrinde bildirilen yeni CoV’nin yol agtig1
akut solunum yetmezligi ile ilerleyen CoV-2, SARS-
CoV-2, COVID-19 isimleriyle adlandirilan hastalik,
tim diinyaya hizla yayiliyor ve halk sagligi i¢in
biiyiik bir tehdit ve saglik sistemleri i¢in ciddi zor-
luklar getiriyor.” Sonug olarak 11 Mart 2020 tarihinde
DSO, COVID-19 hastaligmin yayilmasini resmen bir
pandemi olarak siniflandirdi. Viriisiin siddetli enfek-
siyona yol agmasi ve daha kdtii prognozla seyretme-
sine ileri yas, komorbid durumlar, ek hastaliklar gibi
risk faktorlerinin etkisi ise hizli bir sekilde ortaya ko-
nulabildi.®’

Ulkemizde, diinyayla paralel olarak alman &n-
lemler ¢ercevesinde saglik hizmetleri diizenlendi.
Tiim tilke ¢apinda, saglik hizmetlerinin belirli dalla-
rinda olusan yogunluk ve bulas riski nedeni ile bazi
ameliyat, girisimsel iglemler, endoskopik islemler ve
dis tedavileri yavaslatildi veya ertelendi. Kanser has-
talarina hizmet veren birimler ise bu kisitlamalar di-
sinda tutuldu. Bu sebeple kanser hastalarinin, bu
diizenlemelerden en az etkilenen grup olmasi bekle-
nebilir.

Kanser tedavilerinin ertelenmesi zorunda kali-
nan bazi iilkelerde ise bu konu ile ilgili ¢alismalar ya-
pilmistir. Turaga ve ark. ABD’de 4 milyondan fazla
kanser hastasinin bulundugu veri tabanini kullanarak
yaptig1 bir ¢alismada, kanser hastalarinin tedavileri-
nin en az 4 hafta siireyle giivenli bir sekilde gecikti-
sonucu bildirilmistir.®  Yine

rilebilecegi ayni

calismada, COVID-19 hastaliginin oldugu bolgeler-
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deki kanser ameliyatlarinin 6liim orani normalden
yiiksek bulunmus ve bu duruma hastalarin gecikmis-
acil bagvurularinin neden oldugu belirtilmisti.® Cin
kaynakl1 bir ¢caligmada ise COVID-19 salgimyla il-
gili ciddi komplikasyon riski nedeni ile stabil kanser
hastalarinda onkolojik prosediirlerin ertelenmesi ge-
rektigi bildirilmistir.” Casanova ve ark.nin italya’da,
geng kanser hastalar1 arasinda yaptig1 bir anket calis-
masi ise hastalarin, kanser tedavilerinin pandemi ne-
ile ertelenmesini istemediklerini

deni ortaya

koymustur. '°

Caligmamiza katilan hastalarin biiyiikk ¢ogunlu-
gunun, CoV ve COVID-19 hastaligiyla ilgili bilgi sa-
hibi oldugu gorilmiistiir. %28,9’luk bir kisim ise
hastaligin dogasiyla ilgili sordugumuz sorulara dogru
cevap verememistir. Tiirkiye’de, %73 oraninda
COVID-19 ile ilgili egitim almis hemsireler iizerinde
yapilan bir ¢alismada, hemsirelerin %75’ inin viriisiin
yapisiyla ilgili detayl bilgi sahibi oldugu gozlenmis-
tir.!' Caligmamizdaki hastalarin herhangi bir egitim
almadiklar1 halde %58,5’1 COVID-19 ile ilgili bilgi
sorularia tamamen dogru cevap vermistir. Kanser
hastalarinin genel olarak, COVID-19 hastaligi ile il-
gili normal hastalarla ayni seviyede bilgi sahibi ol-
dugu bildirilmistir.'?

Calismaya katilan hastalar sosyal izolasyon yo-
niinden incelendiginde, %56,4’°liik kismin evinden
hi¢ ¢itkmadig1 veya sadece zorunlu ihtiyaclar i¢in di-
sar1 ¢iktig1 goriilmektedir. Bu konu ile ilgili yapilan
bir ¢alismada, kanser hastalarinin pandemi siiresince
uygun giivenlik davraniglarini kullanmada normal in-
sanlara gore anlamli derecede daha yatkin olduklari
belirtilmistir.'> Ayrica ayni ¢alismada, kansere hasta-
larinin fazla miktarda temel gida satin alma gibi is-
levsiz gilivenlik davraniglarina da daha yatkin
olduklar1 goriilmustiir.'?

Calismaya katilan hastalara maske, mesafe ve
izolasyon kurallarina uyumlari ile ilgili sorular yo-
neltildiginde ise %73 hasta kurallara tamamen uydu-
gunu, %20 hasta ise siklikla uydugunu beyan etmistir.
%45 hastanin ise pandemiden 6nce de bu kurallara
uydugunu beyan etmesinin, kanser hastalarinin bu
konudaki hassasiyetinin gostergesi oldugunu diigiin-
mekteyiz. Ancak bu hassasiyetin, saglik hizmetlerine
erisim konusunda tedirginlikler yaratabilecegi de goz
oniinde bulundurulmalidir. Nitekim pandemi siire-
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cinde, COVID-19 hastalarinin yiiksek oranda akil
saglig1 sorunlar1 yagadigini belirten bir ¢aligma mev-
cuttur."

Calismamizda, kanser hastalarinin pandemi sii-
resinde yagadiklar1 bulas korkusunun saglik hizmeti
alimi tercihlerine yansimasinin olumsuz yonde ol-
dugu goriilmektedir. %40,1’lik bir hasta grubu sadece
acil durumlarda hastaneye bagvurdugunu beyan et-
mistir. Bu durumun, kanser hastalarinda gecikmis
kanser nedenli acil bagvurularin ve ileri evre tan1 ko-
nulan hasta sayisinin artmast ile iligkili oldugunu bil-
diren ¢alismalar mevcuttur.'*"> Calismamizdaki
hastalara mevcut kanser tedavilerinin seyri soruldu-
gunda da bu durum goéze carpmaktadir. Yariya yakin
oranla hasta kendi istegiyle kontrol ve kemoterapile-
rini ertelediklerini/aksattiklarin1 beyan etmistir.
%40,8 hasta ise hayatinin ilerleyen donemlerinde
mevcut kanser hastalig1 yerine COVID-19 ve benzeri
bulasic1 hastaliklara yakalanmaktan korktugunu be-
lirtmigtir. Caligmamizin nispeten yeni tan1 konulmus
kanser hastalarindan olusan bir grubu konu aldig: dii-
stiniiliirse toplum tarafindan 6liimciil sayilan ve psi-
kolojik travma olusturan bir hastalia sahip
olmalarina ragmen %40 hastanin COVID-19’dan
daha fazla korkmas1 dikkat c¢ekicidir.

0 SONUG

Calismamiz, kanser hastalarinin ¢ogunun pandemi
oncesinde dahi maske, mesafe ve hijyen kurallarini

kismen uygulamakla birlikte pandemi siirecinde bu
tedbirlere daha fazla 6nem gdstermis oldugu go-
rillmistiir. Ancak kanser hastalarindaki bu hassasi-
yetin, hastane bagvurularinda gecikme ve ozellikle
tan1 agsamasinda gecikmelere yol agabilecegi asi-
kardir.

Tesekkiir

Cerrahi Onkoloji Dernegi yonetim kurulu ve Ankara Universitesi
Genel Cerrahi ile Cerrahi Onkoloji Klinikleri ¢alisanlarina te-

sekkiirleri borg biliriz.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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