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Kanser Hastalarimin Bakim ve izleminde Mobil Saghk Uygulamalar

Mobile Health Applications in the Care and Monitoring of Cancer Patients

Neslisah YASAR KARTAL, Semiha AKIN EROGLU?

(074

Giiniimiizde teknolojinin hizla gelismesiyle tibbi
teknolojilerde akilli cihazlarm kullanimini artmustir.
Kanser hastalarinin tedavi ve bakim gereksinimlerinin
karsilanmasinda mobil saglik uygulamalar1 yaygin
sekilde kullanilmaya baslamistir. Mobil saglik
uygulamalar1 kanser hastalarinin bakima erisimini
arttirir, semptom kontroliine destek verir ve saglik
hizmeti maliyetlerini diisiiriir. Bu derlemede mobil
saglik uygulamast kullaniminin kanser hastalarinin
saglik hizmetlerine erisimi, izlemi ve hemsirelik
bakimi tizerindeki etkilerinin 6zetlenmesi amaclandi.
Akilli cep telefonu kullanim oranlarinin artmasiyla
birlikte, mobil saglik uygulamalar1 saglik egitiminde
yayginlagmaktadir. Mobil saglik uygulamalarinin
kullanimi ile hastalarin hemsireler tarafindan uzaktan
izlemi ve takibi saglanmaktadir. Kanser hastalarmimn
tedavi segeneklerini ve yan etki yonetimini anlamalar1
icin saglik okuryazarligi cok 6nemli rol oynamaktadir.
Saglik okuryazarligmi gelistirmek icin mobil saglik
uygulamalarinin  kullanimina yonelik ilgi giderek
artmaktadir. Mobil saghk uygulamalart kanser
hastalarinin ~ evlerinde  kalmalarin1  saglayarak
enfeksiyon riskini énemli oranda azaltir. Mobil saglik
uygulamalar1  kanser hastalarinin  evde bakim
siirecinde semptom yOnetimini iyilestirir, yasam
tarzin1 degistirir ve ilag tedavisine uyumu destekler.
Mobil saglik uygulamalar1 kanser hastalarinin hemgire
ve hekim ile etkilesimini arttir ve hastalarn egitim
gereksinimlerini destekler. Hastalik ve tedavi siireci
ile iligkili bilgilerin kolay anlasilmasini saglayarak
uzakta olan hastalarin da 6z bakim aliskanliklarini ve
yasam kalitesini arttirir. Mobil saglik uygulamalarinin
kanser hastalarinin tani, tedavi ve bakim siireclerinde
daha etkili kullanilabilmesi igin daha fazla arastirma
yapilmasi onerilmektedir. Bu arastirmalarin sonuglari,
hemsirelik uygulamalarinda teknoloji entegrasyonunu
giiclendirebilir ve hastalarin saglik hizmetlerine
erisimini, semptom yoOnetimini ve genel yasam
kalitesini iyilestirebilir.

Anahtar  Kelimeler:

uygulama.

Bakim, Kanser, Mobil

ABSTRACT

Today, with the rapid development of technology,
the use of smart devices in medical technologies has
increased. Mobile health applications have become
widely used in meeting the treatment and care needs
of cancer patients. Mobile health applications increase
cancer patients' access to care, support symptom
control and reduce healthcare costs. In this review, we
aimed to summarize the effects of mobile health
application use on cancer patients' access to health
services, follow-up and nursing care. With the
increasing use of smart cell phones, mobile health
applications are becoming widespread in health
education. The use of mobile health applications
enables remote monitoring and follow-up of patients
by nurses. Health literacy plays a crucial role for
cancer patients to understand treatment options and
side effect management. There is increasing interest in
the use of mobile health applications to improve
health  literacy. =~ Mobile  health  applications
significantly reduce the risk of infection by enabling
cancer patients to stay at home. Mobile health
applications improve symptom management, change
lifestyle and support medication adherence in the
home care process of cancer patients. Mobile health
applications increase the interaction of cancer patients
with nurses and physicians and support the
educational needs of patients. It increases the self-care
habits and quality of life of patients who are far away
from providing easy understanding of information
related to the disease and treatment process. It is
important to consider age, access to technology and
sociocultural factors in the process of providing care
with mobile health applications. It is predicted that
mobile health applications will have an important role
in the care and follow-up of cancer patients.
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GIRIS

Diinya genelinde akilli telefon, akilli saat
ve tablet gibi akilli cihazlarin kullanimi hizla
artmaktadir.! Akilli cihazlarin kullanimi ile
web destekli uygulamalara erisim daha da
kolaylagmaktadir. Uluslararasi
Telekomiinikasyon Birligi (ITU
[International Telecommunications Union])
2022 yilinda Diinyada 6 milyar akilli telefon
kullanicist oldugunu ve diinya niifusunun
%85'inden fazlasmnin kablosuz internet agina
bagh oldugunu bildirmektedir.? Diinya
genelinde COVID-19 pandemisi siirecinde
mobil uygulama kullanim siiresinin %30
oraninda arttig1 2022 yilinda Google Play
Store’da 3,5 milyon ve Apple App Store’da
ise 2,2 milyon mobil uygulama bulundugu
bildirilmektedir.?

Gilintimiizde akilli telefonlarda kullanim
kolayligin1 saglamak i¢in yeni teknolojiler
gelistirilmistir. Akilli telefonlarda yiiksek
¢oziiniirlikklii kamera, bluetooth, NFC (Yakin
Alan Iletisimi [Near Field Communication])
ve USB (Universal Serial Bus [Evrensel Seri
Veri Yolu]) gibi 6zellikler bulunmaktadir.*
Ornegin 10S ve Android isletim sistemine
sahip cep telefonu ve tabletler ile
ultrasonografik goriintiilemeler
yapilmaktadir.’> Mobil saglik uygulamalar:
sayesinde kan basinci ve nabiz takibi yapilir,
tiitlin - kullanimmm  birakilmasi, su i¢cme
aliskanlhig1 ve fiziksel aktivitenin arttirilmasi
desteklenebilir, bdylece mobil saglik
uygulamalar1 araciligiyla kronik hastaliklar
icin risk olusturan faktorler 6nlenir, 6z bakim
aliskanliklar1  desteklenir, kanserin erken
tanilamasi ve takibi saglanir.® Kanser ile ilgili
riskleri  azaltma, tarama  yOntemlerini
yayginlagtirma ve hastalik durumunda yagam
kalitesinin arttirma siirecinde bilgi ve iletisim
teknolojilerinin (BIT) 6nemi artmaktadur.

Diinya genelinde 2023 yilinda yaklasik 20
milyon yeni kanser vakasi ve kansere bagh
10 milyon o6lim meydana  gelmesi
beklenmektedir.’ Amerika Birlesik
Devletleri’'nde ise 2023 yilinda yaklasik 1,9
milyon bireyin kanser tanisi alacagi tahmin
ediliyor.® Ancak 2019 yilinda ortaya ¢ikan
koronaviriis hastalig1 (Covid-19)
pandemisinin kanser tanilamasi iizerindeki

olumsuz etkisi ile 2023 yilinda kanser tanisi

alacak hasta say1sinin arttiracagi
diigtinilmektedir. ~ Saglhk  hizmetlerinin
aksamasi milyonlarca kanser taramasi
randevusunun kagirilmasina veya

ertelenmesine, sonuglarin ve semptomlarin
takibine yol acmistir.’8 Tarama
programlarinin yayginlagmasi kanser
insidans ve mortalite oranlarini diisiiriir.®
Diinya genelinde artan insidans ve Oliim
oranlariyla meme, akciger ve kolorektal
kanser en yaygm goriilen kanserlerdir.
Tarama programlar1 araciligiyla kanser erken
tamlanabilir ve &nlenebilir.® Bu nedenle risk
grubunda olan bireylere 06zel tarama
programlar1 cok dnemlidir.°

Ozellikle ileri yas grubunda akilli cep
telefonu kullanim oranlarinin  artmasiyla
birlikte saglik egitiminde web sitelerine ek
olarak yeni uygulamalara  gereksinim
duyulmaya baslamistr. [letisim
teknolojisinin  gelismesine paralel olarak
bireyler geleneksel Dbasili  materyallere
kiyasla web tarayicis1 veya mobil saglik
uygulamas1  kullanarak  bilgiye cep
telefonlarmdan erismeyi tercih etmektedir.!
Gilinlimiizde e-nabiz gibi mobil saghk
uygulamalar1  sayesinde kanser tarama
programlar1 toplumun daha genis boliimiine
ulasilmaktadir. Mobil saglik uygulamalari
hasta destek programlari, kilo verme,
egzersiz ve beslenme gibi amagclarla
kullanilmaya  baslanmistir.>  Toplumun
bilinglendirilmesi ve saglhk egitiminde
giivenilir  bilgiye erisimin olanaklarinin
arttirilmasi icin bilgi ve iletisim teknolojisi
araclarinm kullanimi arttirilmalidir.!* Dogru
bilgiye akilli telefon aracilifiyla erisim
hizhidir  ve giivenilirdir.’> Mobil saglik
uygulamalar1 aracilifiyla kanser hastalari
kalabalik alanlarda bulunmak durumunda
kalmaz ve 06z Dbakim aligkanliklar
desteklenir.®  Bu  derlemede  kanser
hastalarmin  semptom kontroliinde mobil
saglik uygulamast kullanimi ele alinacaktir.
Hastaliklara ozel mobil saglik
uygulamalarmnin gelistirilmesi kronik
hastaliklarin yonetimini kolaylastirmaktadir.
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Mobil Uygulamalarin Onemi ve Saghk

Teknoloji 6grenme seklimizi ve saglik
egitimini Onemli diizeyde etkiler. Akill
telefon; cep telefonu ve bilgisayar islevlerini
birlestiren  tasmabilir  cihazdir.  Mobil
uygulamalar ise akilli telefon, tablet veya
akilli saat gibi mobil cihazlarda c¢aligmak
lizere tasarlanmig bilgisayar programi veya
yazilimudir.®® Saglik teknolojileri ve mobil
uygulamalarda yasanan hizli ilerlemeler
saglik hizmeti sunumunu diinya genelinde
doniistiirme potansiyeline sahiptir.!* Hasta
bakimi ve egitiminde internet tabanh
simiilasyonlar, sosyal medya platformlar1 ve
mobil saglk uygulamalar1 dahil olmak tizere
cesitli teknolojiler meveuttur.’®

Saghk okuryazarligr bireylerin kisisel ve
toplum saghigini iyilestirmek i¢in dogru
bilgiyi bulma, anlama ve kullanma becerisine
ulasmas1  olarak  tanimlanir. Kronik
hastaliklarin  yonetimi ve ileri yasli olan
bireylerin sayisindaki artis saglik
okuryazarligma odaklanan e-hizmetlerin hizl
sekilde ortaya ¢ikmasma neden olmaktadir.
Dijital saghk okuryazarligi 1ise saglik
bilgilerini, hizmetlerini bulmak ve kullanmak
icin  dijital  okuryazarlik  becerilerinin
kullanilmasidir. Web destekli ve/veya mobil
saglik uygulamalar1 tabanli yazilimlarn
kullanim1 dijital saglik okuryazarligi becerisi
kazandirr.® Dijital saglik okuryazarlig
hastanin hemsire ve hekim ile iletisiminde
daha aktif roller istlenmesini
saglamaktadir.’® Dijital saglik okuryazarhg
kanser hastalar1 ve bakim veren bireylerin
kemoterapi prosediirlerinde, tedavi
seceneklerinde ve yan etkilerinin
yonetiminde kritik Oneme sahiptir. Kanser
hastalarinda dijital saglik okuryazarhigini
arttrmanin mortalite ve morbidite oranlarini
azaltabilir.®

Mobil saghk (M-Saglik) uygulamalari
kanser hastalarina kisisellestirilmis semptom
0z bakim destegi saglamak, semptomlarin
stirekli olarak izlemek, egitim kaynaklarma
erisimini  kolaylastrmak ve  hastalarin
egitilmesi siirecinde dinamik bir platform ve
iletisim ortamini saglamaktadir.**°

Mobil saglik uygulamalar1 hastalarin
hemsire ve hekim ile iletisimini kolaylastirir,
hasta bilgilerine esnek ve giivenli erisim

saglar.® Ozellikle mobil saghik uygulamalar
tablet ve bilgisayar gibi bilgi teknolojilerine
gore daha ekonomiktir ve akilli telefonlarda
yaygmn olarak kullanilmaktadr.'®  Fakat
internete erigim olasiliklarinin daha diisiik
oldugu bolgelerde mobil saglk
uygulamalarinin kullanimi1 da
diisebilmektedir. Bu nedenle mobil saglik
uygulamalarinin  ¢evrimdis1 da ¢alisacak
sekilde gelistirilmesi 6nerilmektedir. 4

Mobil saglik uygulamalar1 6zellikle saglk
okuryazarligini giiclendirebilecek ve saglik
sonuclarmi iyilestirebilecek yazilimlardir.®
Saghk  profesyonelleri  mobil  saglk
uygulamalarin1 yaygilastirarak basta hasta
ve bakim veren bireyin saglik egitimi olmak
tizere kiiltiirel ve biligsel olarak yeterli saglik
egitimi  saglayabilirler.!  Mobil  saglik
uygulamalarinin  gelistirilmesinde hemsire
bilisim uzmanlar1 klinik ve teknik bilgileri
senkronize  etmede  Onemli  gbrevler
tistlenmektedir. Yazilim programcilari, grafik
tasarimcilar1 ve saglik hizmeti saglayicilari
arasinda is birligi yapilmasmni gerektirir.
Hemsire bilisim uzmanlar1 saglik
profesyonelleri ve enformasyon teknolojileri
arasinda iletisimi saglamaktadir.’

Kanser tanis1 alan hastalar genellikle
tedavi ve semptom yoOnetimi ile ilgili egitim
morbidite ve mortalite oranlarinin
distiriilmesinde hayati yer tutar. Kanser
tedavisi yan etkilerine bagli ortaya c¢ikan
semptomlar birbiriyle iliskilidir veya birkag
semptom birlikte ortaya ¢ikabilir ve bazi
semptomlar diger semptomlar1
tetikleyebilir.®®> Bu derlemede, kanser
hastalarinin  bakim ve izlem siireclerinde
kullanilan mobil saglik uygulamalarmin

gelistirilmesine  yonelik temel ilkelerin
aciklanmast ve bu wuygulamalarin saglik
tizerindeki  etkilerinin  degerlendirilmesi
amaclanmustir.

Mobil saghk wuygulamast gelistirme
siireci,

Mobil saglik
gelistirilmesine yonelik caligmalar;
uygulamanin yapisi, resimleri, sekilleri,
animasyonlar1 ve tasarim organizasyonunun
belirlenmesi ile baslar.>?! Bu adimi mobil
saglik uygulamas1 ile iliskili islevsel

uygulamasinin
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belirlenmesi  izlemektedir.
Mobil saglik uygulamasinin nasil
kullanilacagma  iligkin  akis  diyagrami
olusturulur. Veri  tabanmma  yazilim
gereksinimine goére belirlenen ana ve ara
ekran bilgileri, i¢erik menii bilgileri, avatar,
ses kayitlar1 gibi uygulamanin islevine
yonelik  bilgiler islenir.®® Mobil saglik
uygulamasinin dili hitap ettigi kullanicilara
gore tanimlanir.!* 10S ve Android gibi
platformlar1 i¢in ekranlar ve gezinme akisini
saglayan dijital tasarim, akis diyagramlari

gereksinimleri

kullanilarak hazirlanr.2%-2

Mobil saglik uygulamasi gelistirme
adimlari; planlama, analiz, tasarim,
uygulama, test ve birlestirme ve uzman
goriisiine sunulmasi asamalarini
icermektedir.

e Planlama  asamasi; mobil  saglk
uygulamasinin yapisi, resimleri, sekilleri,
animasyonlar1 ve tasarim
organizasyonunun planlanmasi ile baglar.
Mobil saghk uygulamasmna iligkin
islevsel gereksinimlerin belirlenmesi ile
devam eder.*®

o Analiz asamast; mobil saglik
uygulamasinin kullanimimi anlatan akis
diyagramlar1 olusturulur.®

e Tasarim asamasi; veri tabanma yazilim
gereksinimine gore belirlenen ana ve ara
ekran bilgileri, icerik menii bilgileri,
avatar, ses kayitlar1 gibi uygulamanm
islevine yonelik bilgiler islenir.?°

e Uygulama asamasi; mobil saglik
uygulamasi terminolojisi hitap ettigi
kullanicilara gére tanimlanir. I0S ve
Android platformlar1 i¢in ekranlar ve
gezinme akismi saglayan dijital tasarim,

akis diyagramlari kullanilarak
hazirlanir.>2

o Test ve birlestirme asamasi; mobil saglik
uygulamasinin  yazilim  gelistirmesi

tamamlandiktan sonra devreye girer.?

e Uzman goriisiine sunulma asamasi;
gelistirilen mobil saglk uygulamasina
alaninda uzman kisilerin  goriis ve
onerileri dogrultusunda son hali verilir
(Tablo 1).2°

Tablo 1. Mobil uygulama gelistirme siireci

Asama Islemler Uzman
1| Planlama | e Beyin firtinas1 | Hemgire
yapilmast  ve konu
segilmesi
e  Segilen konu ile ilgili
kaynak taramast
yapilmasi

2 Analiz e Isletim sistemine | Hemgire
uygun veri tabanlarinin | Ve

secilmesi (MySQL, | Bilgisayar
Oracle ve PostgreSQL) | Miihendisi

e Veri tabani
tasarimlarinin akis
diyagramlariyla

desteklenmesi  Isletim
sistemine uygun veri
tabanlarinin secilmesi

3| Tasarim | e  Kavramlar ifade etmek | Hemsire

icin gerekli | ve

tasarimlarin Bilgisayar

olusturulmasi Miihendisi
e  Mobil uygulamanin

logo tasariminin

olusturulmasi

e Goriinim ve  stil,
uygulamanin dikey mi
yoksa yatay mi1 olacagi
ve kullanicinin sayfalar
arasinda nasil
gezinecegi gibi genis
tasarim kararlarinin
verilmesi

4 | Uygulama | e Mobil  uygulamamn | Bilgisayar
yazilim mithendisi | Miihendisi
tarafindan kodlanmasi
ve gelistirilmesi

e  Mobil uygulamaya
bilgi transferinin
gerceklesmesi
5| Testve e Mobil uygulamanin Bilgisayar
Birlestirme kullamlabilirligini ve Miihendisi
Ogrenilebilirliginin test
edilmesi
6 Uzman e  Giincellemelerin ve Hemsire
Goriisiine iyilestirmelerin ve
Sunulmast yapilmasi Bilgisayar
Miihendisi

1. Planlama: Mobil saglik uygulamasinin
akill1 cihazlarda (cep telefonu ve tablet...)
kullanim durumu degerlendirilir. Tibbi
terminoloji dikkate alinarak uygulama dil
acisindan daha anlagilir formata getirilir.
Mobil saglik uygulamasmnm animasyon,
video ve sesli okuma gibi teknik
ozelliklerinin plan1 olusturulur.>2*

2. Analizz Android ve/veya IOS isletim
sistemlerinde bir mobil uygulamanmn
gelistirilebilmesi  i¢cin  Oncelikle gibi
MySQL, Oracle ve PostgreSQL veri
tabanina gereksinim vardir. Bu veri
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tabanlart ~ kullanicilarm  bilgilerinin
kaydedilmesi amactyla birbirlerine esi
benzeri olmayan anahtar (unique key) ile
baglanir. Bu baglanma yontemi, veri
transferleri ve verinin anlamlandirilmasi
amaciyla kullanilir. Veri tabani tasarimi
akis diyagramlariyla desteklenir (Sekil 1).
5-11

Tasarim: Mobil uygulamanin tasarimi
analiz asamasindan elde edilen ¢iktilarin
kullanilmasini icermektedir. Veri
tabanidaki siitunlarin bagliklarma gore
ana ve ara ekran bilgileri, icerik meni
bilgileri kullanilabilir.?® Kullanici mobil
uygulamaya giris yaptiginda  ilgili
meniiler basliklar halinde
gosterilmektedir.  Kullanicilar ~ mobil
uygulamanin sundugu hizmete gore
okuma, izleme veya dinleme islemlerini
yaparak uygulamay1 kullandik¢a veri
tabaninda  ilgili yere log kaydi
atilmaktadir. Mobil saglik uygulamasmin
alt meniileri, anket sorulari, videolars,
avatar tasarmmlar1 ve ses kayitlar1 gibi
tasarimlar1 belirlenir. Kullanic1 sayisinin
artmast ile zamanm teknolojisi olan
nesnelerin interneti (Internet of Things)
mantigiyla ilerleme kaydedilir ve veriler
anlamlandirilir (data mining).®

Uygulama: Bu  asamanm  amaci
kullanicilara mobil uygulama tasariminin
etkili ve verimli bir sekilde sunulmasidir.
Mobil uygulamanm Android ve 10S gibi

isletim sistemleri bulunan cihazlarda
calismast  asamasidir.  Kullanicilarin
gereksinimlerinin belirlenmesinin
ardindan mobil uygulamaya  bilgi
transferi gereklesir.t®
5. Test ve birlestirme: Mobil uygulama
yazilim  gelistirmesi  tamamlandiktan
sonra test agamalar1 devreye girer. Bu
agsamalarda kullanilabilirlik testi,
uyumluluk testi, ara birim testi, servis
testi ve kurulum testleri tamamlanir.?°
6. Uzman goriigiine sunulmast:  Mobil
uygulama hazirlandiktan sonra igerik,
dili, anlasilir ve dikkat g¢ekici resimler,
konu biitiinliigli ve giincel bilgiler gibi
parametreler agisindan uzmanlarin gortis
ve Onerileri alinir. Goriis ve Oneriler
dogrultusunda diizenlemeler yapildiktan
sonra mobil uygulamaya son sekli verilir
(Sekil 1).°
Mobil saglik uygulamalar1 hasta, saglik
personeli ve saglik sistemi i¢in avantajhdir.
Mobil saglik uygulamalar1 zamanm verimli
kullanilmasima, hasta verilerinin sistematik
olarak kayit altina alinmasmma ve hasta
yatiglarinin azaltilmasima katk1
saglamaktadir.?? Dogru ve giincel bilgiyi
icermesi acisindan hastanin tanisi, tedavi ve
bakim gereksinimlerine gore gelistirilmis
mobil saglk wuygulamalarinin kullanimi
yasam kalitesi ve 0z bakim gereksiniminin
gelistirilmesi adina Oonemlidir.
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Uygulama Evet y
Basla acilir. Ana Kullanici Kullanici giris
sayfaya kayd1 sayfasina
o olusturulur. yonlendirilir.
yonelir.
Evet Hayir Evet
L Kullanici Ana sayfada
Kullanici kayit kategoriler
kaydi yapilir. sayfasina gosterilir.

yonlendirilir.

Kategorilere
gore secim
yapilmasi
saglanir.

v

Metin

Tlgili icerige

hoparlér o Kategori
ait gorsel ve
butonuna metin bazinda detay
basilmadan . sekmeler
gosterilir. .
okunmaz. gosterilir.

Hoparlér Deta
y
butonuna sekmesinin ;EAE;SGEEZ
bE.lSII.l_[' ve iist kisminda tiklandizind
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Kanser  Hastalarinda  Mobil  Saghk
Uygulamalarn ve Hemgirelik Bakimi
Uzerine Etkileri

Teknolojideki hizli gelismeler kullanilarak
uzaktan izlem ve egitim ile kemoterapiye
bagli yan etkiler kontrol altina alinabilir veya
semptom kontrolii kolaylastirir.’®* Meme ve
kolorektal kanser tanis1i alan hastalar ile
yapilan caligmalar mobil saglik
uygulamalarimnin gorsel ve isitsel duyular
destekleyerek semptom yonetimi, 6z bakim
davranislarmin gelistirilmesi, kemoterapi yan
etkilerinin azaltilmas1 ve yasam kalitesinin
desteklenmesine  katkida  bulundugunu
bildirmistir.?® Salmani ve arkadaslar1 (2022)
tarafindan  mobil  saghk  uygulamasi
kullanirmmin kolorektal kanserli hastalarda

kanser tedavisi nedeniyle olusan
semptomlarin yonetiminde etkin oldugunu ve
semptom  goriilme  sikligimda  azalma

oldugunu bulunmustur ve mobil saglk
uygulamalariin ¢esitli hastalik gruplarinda
gelistirilmesini  6nermistir.?? Oswald ve
arkadaslar1  (2022) caligmalarinda mobil
saglk wuygulamast kullannminmn  meme
kanserli hastalara egitim  vermede,
semptomlar1 raporlamada ve
degerlendirmede oOnemli yer tuttugunu
bildirmektedir. Hemsirelerin evde bakim
hastanin semptomlarin1 yonetmede ailelere
yardimec1 olmak adina uygun mobil saglik
uygulamalar1 gelistirme, bulma ve
kullanmada  aktif bir rol oynamasi
onerilmektedir. Mobil saglik uygulamalarmin
bilgiler, modiiller, videolar, avatarlar ve
kiiltiirel ~ entegrasyon  ozelliklerini  ile
desteklenmesine dikkat ¢ekmistir.®

Kanser gibi kronik saglik sorunu olan
hastalarm  mobil  saglik  uygulamasi
kullanmalar1 hemsirenin bulunmadig1
ortamda uzaktan egitim alinmasi ve semptom
kontroliinii uzaktan izleyebilmesi hastalar1
aktif kilan bir yaklasimdir.?> Kanser tanist
alan hastalarda tedavi siireci ile iliskili sik
goriilen semptomlar; diyare, konstipasyon,
yorgunluk bulanti1 ve kusma, enfeksiyon,
istahsizlik, agri, sinir ve kas sorunlari,
kanama/ekimoz, sa¢ dokiilmesi, cilt ve tirnak
sorunlar1 ve agiz yarasidir.??° Kanser tanisi
alan  hastalarm  tedavi ve  bakim

gereksinimlerinin mobil saglik uygulamasi
gibi uzaktan erigim sistemleri ile entegre
edilmesi hastalarin fiziksel, psikolojik ve
sosyal yonden yasam kalitelerinin olumlu
yonde etkileyecektir. Hastalarin tedavi siireci
ile iligkili izlemi, takibi, degerlendirmeleri ve
hemsirelik bakim1 uygulamalar1 mobil saglik
uygulamalar1 ile uzaktan da
gergeklestirilmektedir. Bu dogrultuda kanser
tanis1 alan hastalarda kemoterapi ile iliskili
yan etkilerin yonetimine yonelik hemsirelik
bakimi su sekilde siralanabilir;

e Hastalar kanser tedavisi siireciyle ilgili
fiziksel, fonksiyonel, sosyal yasam ve
aile durumu ve emosyonel sorunlar
acisindan mobil saglik uygulamalar: ile
yakindan izlenmeli ve semptom ydnetimi
kontrolii konusunda desteklenmelidir,

e Hastalarin olas1 sosyal izolasyon ve
yalnizlik hissi yasamamasi1 i¢in akilli
telefonlar aracilifiyla goriintiili
goriismeler ile sosyal etkilesiminin
stirdiiriilmesi, kontrendikasyon olmayan
donemlerde maske, onliik, bone, galos ve
aseptik Onlemler almarak aile, yakin
akraba ve arkadaslar ile kisa siireli
goriismelere izin verilmelidir,

Mobil  saghk  uygulamalarin  aktif
kullanimi ile hemsire ve hekim hastanin 6z
bakim davraniglarini ve yasam kalitelerini
etkileyen semptomlar1 uzaktan da izleyebilir.
Mobil teknoloji entegrasyonu ile sunulan
hizmetlerin hastaya yonelik tedavi ve bakima
katk1 saglayacagi ongoriilmektedir.

Sonuc ve Oneriler

Semptom yoOnetimine yonelik hemgirelik
girisimlerinin akilli telefon ile entegrasyonu
egitimin daha etkin olacagimi ve 6z bakim
davraniglarini ve yasam kalitesini
gelistirilmesine katki saglayacaktir. Mobil
saglik uygulamalari ile hastalar tedavi 6ncesi,
siresi ve sonrasinda izlenebilir. Bu
uygulamalarin  kullanimi1 ile hastalar ve
bakim verenler bireylere yonelik egitimler

yan  etkilerin  yonetimi  ve  bireyin
gereksinimleri dogrultusunda
bireysellestirilerek  siirdiiriilebilir. ~ Mobil

saglik uygulamalar: ile hasta takibi ve evde
bakim siiresinde semptomlarin ¢dziimiine
yonelik hizmetler 24 saat siirdiiriilebilir.
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