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Endometrium Kanserli Morbid Obez
Hastalarin Bakiminda Hemsirenin Roli

Kiibra OZCAN*, Gul PINAR**

* Baskent Universitesi Ankara Hastanesi Jinekolojik Onkoloji Klinigi, Ankara
**Y|ldinm Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakultesi Hemsirelik Bolima, Ankara

Obezite, gelismis Ulkelerde, giderek blylyen major bir
halk saglig problemidir. Diinya Saglik Orgitii (DSO) obeziteyi
yag dokusunda sagligi bozacak 6lclide anormal veya asir yag
birikmesi olarak tanimlamis ve obezite icin uluslararasi bir
siniflandirma gelistirmistir. Buna gore, vicut kitle indeksi; 25-
29.9 kg/m? arasi fazla kilolu, 30-39.9 kg/m? arasi obez, 40
kg/m? ve daha Ustl ise morbid obeziteyi yansitmaktadir. Tim
dinyada obezitenin prevelansi giderek artmaktadir. DSO
verilerine gore dinyada 400 milyonun Uzerinde obez ve
yaklasik 1.6 milyardan fazla kilolu birey bulunmakta ve 2015
yiinda bu rakamin sirasiyla 700 milyon ve 2.3 milyara
ulasacagi tahmin edilmektedir.

Obezitenin, endokrin ve metabolik dedipikliklerle
karakterize olup cok sayida kronik hastalikla ilipkili oldugu
bildirilmektedir. Cesitli kanser turleri ¢zellikle endometrium
kanseri bu hastaliklar arasinda yer almaktadir. Endometrium
kanseri, en sik gorulen ikinci jinekolojik kanserdir. Literattrde
endometrium kanserlerinin = %40'nin - obezite kaynakli
olabilecegi ve obezlerde endometrium kanseri riskinin 5-10
kat artacag bildirilimektedir. Vicut agiriginin azaltimasina
yonelik dnlemler, endometrium kanseri profilaksisinde énemli
yer tutmaktadir. Perimenopozal dénemde, obezite kronik
anovulasyonu tetikleyerek rolatif hiperdstrojenizme neden
olmaktadir. Postmenopozal dénemde ise, asirn yag dokusu
androstenodionun  ostriole ve testosteronun  &strodiole
aromatizasyonu ile serum 6stron ve &stradiol dizeylerinde
artisa neden olmaktadir. Adipoz dokunun stroma
hucrelerinde 6strojen Uretiminin artmasi endometriyal kanser
riskinin obez kadinlardaki artis nedenine yonelik acikla-
malardan biridir. Bu nedenle ideal kilonun korunmasi ve

obezitenin 6nlenmesi, diabet ya da hipertansiyon riskinin
azaltilmasi agisindan énemli oldugu belirtilmektedir.

Endometrium kanserinde bariyatrik cerrahi girisimleri;
tanilayici, evrelendirici, tedavi edici, rekonstriktif, palyatif ve
destekleyici olmak Uzere farkli amaclarla kullaniimaktadir. Bu
baglamda endometrium kanserinin tedavisinde morbid obez
hastalarin cerrahi operasyon 6ncesi-sonrasinda hemsirelik
bakimi ve yaklasimi komplikasyonlarin azaltimasi yoninden
oldukca 6nemlidir. Ozellikle, temel fizyolojik islevlerin
sUrddrtlmesi, ameliyat bolgesinin - korunmasi, hastanin
durumundaki  degisikliklerin izlenmesi, yorumlanmasi ve
kaydedilmesi, aseptik uygulamalarla ameliyat boélgesinde
enfeksiyon  gelisiminin -~ 6nlenmesi, solunum islevlerinin
strddrtlmesi, pasif egzersizlerin yapilmasi ve erken doénemde
mobilizasyon, agrinin kontrol edilmesi, fiziksel ve psikolojik
rehabilitasyon ve hastanin radyoterapi ve kemoterapi igin
hazirlamasini  streglerini  kapsamaktadir. Hemsireler
endometrium kanseri tanill morbid obez hastalarla sadece
bariyatrik (asin sismanlik) cerrahi icin degil obezitenin getirdigi
bircok ek hastaliklarin tedavisi ve bakimi konusunda rol
almaktadir. Ayrica, bireysel farkliliklar géz 6ntne alinarak
gereksinimlere iliskin &zel, elestirel diisinme ve karar verme
yeteneklerinin yansitildigr buttncdl bir perioperatif bakim
hemgirelik yaklagimlan ile mimkin olmaktadir. Ozetle;
hastalarin yasam kalitelerinin arttinlmasi ve yeni hayatlarina
uyum saglamalarinda hemsirenin roll oldukca énemlidir.
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