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Varoluscu Felsefe Bakis Acisina Gore
Jinekolojik Kanser Yasantilar:

Bir Niteliksel Meta-Sentez Calismasi
Experiences of Gynecological Cancer through
Perspectives of Existential Philosophy:

A Qualitative Meta-Synthesis Study

lIkay Arslan Ozkan, Gamze Teskereci, Ozen Kulakag

OZET

Bu calismanin amaci, jinekolojik kanseri olan kadinlarin yasam deneyimlerini

inceleyen niteliksel ¢aligmalari, “varolugcu felsefenin” bakis acisiyla yeniden

incelemektir. Bu meta-sentez ¢aligmasinda, amaca yonelik 6rneklem yontemi

kullandmustir.  Cegitli veri tabanlarindan tam metinlerine ulasilabilen, Tiirkce

ve Ingilizce 35 arastirma calismaya dahil edilmistir. Verilerin degerlendirilme

stirecinde Joanna Briggs Enstitiiniin Niteliksel Degerlendirme Rehberi’nin

2011 versiyonu kullanilmistir. Verilerin yorumlamasinda Weed’in ileri-

yorumlama (meta-interpretation) yéntemi kullanilmisur. Caligmada kadinla-

rin kanser yasanularina iligkin veriler varoluscu felsefenin bes temel kavrami

ile yeniden yorumlanmigur: (1) Anksiyete; Kanserin golgesinde, (2) Act

cekme; Uzgiinﬁm, kaybettiklerim icin!, (3) Otantiklik; Yeni bir varolusa

dogru, (4) Absiirt; Yagam sevinci ve varlik bunaltist arasindaki kisa mesafede

yasamlar, ve (5)“Oteki” ve “Bakis”; Kanser: sdylemek o kadar zor kil. Bu

meta-sentez ¢aligmasinda, kadinlarin varolusun tehdidi ve belirsizligin agir

yiikiinii siirekli tagidiklari ve varoluglarina odaklanan, ilgili, uzmanca, bilgili ve

otantik bir bakima gereksinim duyduklari saptanmugur.
Anabtar Sozciikler: Varolusculuk, genital tiimérler, niteliksel arastirma, yasam

olaylars.

ABSTRACT

The aim of this study was to re-interpret qualitative studies that examined life

experiences of women with gynecological cancer through the perspective of

"existentialist philosophy”. In this meta-synthesis study, a theoretical sam-
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pling method was used. Thirty-five studies that were accessible in full text,
published in Turkish and English, were included in the meta-synthesis. The
Joanna Briggs Institute’s 2011 Qualitative Assessment and Review Instrument
and Weed’s meta-interpretation approach was used, respectively, to evaluate
and interpret data. In this study, data pertaining to women’s experiences with
cancer were re-interpreted based on five fundamental concepts of existentialist
philosophy: (1)Angst: In cancer’s shadow, (2)Despair: I'm sorry for my losses!,
(3)Authenticity: Towards a new existence, (4)The Absurd: Lives confined to
the short distance between joy of life and existential crisis, (5)The “Other”
and the “Look”: Cancer: It's so hard to say! In this meta-synthesis study, it
was found that women with gynecological cancer continuously bear the heavy
burden of uncertainty and the threat of existential angst, and require expert,
knowledgeable, and authentic care that focuses on their existence..

Keywords: Existentialism, genital neoplasms, qualitative research, life events.

arolugculuk felsefesinin temel kavramlarindan biri olan “varlik” (s6z

konusu insan oldugunda ‘beden’) yasamimizin tiimiiniin onciiliidiir

ve varolustan, yani “insan olma” siirecinden 6nce gelir. Yasami tehdit
eden bir hastalik olan kanserin, tani asamasinda ve daha sonra siirekli olarak
insanin varligini tehdit ettigi bilinmektedir.[1-3]

Yapilan caligmalardan; jinekolojik kanseri olan kadinlarin varlik/varolusla
ilgili kaygilarina,[4-6] kadinlik,[7] tireme,[8,9] cinsellik[10,11] ¢alisma yasamu
ve ckonomik durum ile ilgili kaygilarin da eklendigi ve durumun daha da
karmagiklastig1 anlagiimaktadir. Ilgili literatiiriin, kadinlarin jinekolojik kanser
deneyimlerini genellikle yasam kalitesi,[10,12,13] agr1 ile bas etme,[9,14,15]
umut,[16,17] uyum,[18] pelvik[14] ve fiziksel sikdyetler[15] olarak ayr: ele
aldiklar1 saptanmustur.

Varoluscu felsefenin kavramlari arasinda “absiirt (=sagma)”, “anksiyete”,
“act ¢ekme”, “otantiklik (=kendi olma)” “digerleri (=6teki) ve bakis” 6ne
ctkmaktadir.[19-22] Varlik, bir seyin somut olarak olusu, mevecudiyetidir.
Varolus ise, varligin “ne oldugunun tanimini”, “dogasini” olusturur. Diinyaya
gelisini, varoluscu felsefeye gore “diinyaya oylesine birakilmighigini” denetle-
yemeyen insan, varolusunu kendisinin yapma giiciinii ve sorumlulugunu
elinde bulundurur. Ozgiir segimleri yoluyla, olasiliklar iginden “otantik varo-
lusunu” belirlerken, yapug: secimlerin dogrulugundan emin olamayan insan,
“act geker”. Insan act geker, ciinkii potansiyel yarar ve zararlarini 6nceden tam
olarak kestiremedigi edimlerimden biitiiniiyle sorumludur. Genel olarak ken-
di olmaya iliskin sorumluluklari, kendisi ve “digerlerinin” arasindaki ¢atisma-
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nin yaratug diis kirkligr duygusu ise “anksiyetedir”. Otekinin “bakist”, insa-
nin kendi gercekligini bir varlik olarak duyumsamasinin tek yolu olmasinin
yanu stra, yargilayict ve 6zgtirligi sinirlayict 6zellikleriyle otantik var olusunun
oniindeki en biiyiik engeldir.[20] Ancak Heidegger’e gore tiim sinirlayiciligina
kargin “6teki” ayni zamanda, dayanismadir, bakimdir.[19]

Cligen’in aktardigina gore Heidegger, insanlarin diinyada farkls sekilde var
oldugunu, 8liim korkusunun/anksiyetesinin, onlarin otantik var oluslarinda
temel rol oynadigint soyler.[19] Insanin kendi 6liimiiyle yiizlesmesi ve olma-
ma (=hiclik) korkusu, bir gekilde yabancit ve otantik olmayan bir yasamdan,
daha otantik olan bir yasama zorunlu bir davet sunmakta ve rehberlik etmek-
tedir. Bireyin kendi dliimiiyle yiizlesmesiyle artan “yalnizlik”, yasamda neyin
onemli oldugunu fark etme ve “kendi” olmaya zorlayici bir yasam deneyimi-
dir. Bu durumda 6nceden tanimlanmis bir yasam degil, yasandikca tanimla-
nan bir yasamdan s6z edilmektedir. Tiirk kiiltiiriinde kanser hastalari arasinda
kaderci yagam felsefesinin baskin/yaygin olmasi, kendi oliimliiltigiiyle/kanserle
ylzlesen bireylerin, varolugsal kaygilari deneyimlemeyecekleri anlamina gel-
memektedir.[23] Jinekolojik onkoloji alaninda ¢alisan saglik bakim profesyo-
nelleri, kanser tanist alarak varliklart ve dolayisiyla varoluslar: tehdit altinda
olan kadinlara hizmet sunmakeadir.

Fawcett'in aktardigina gére varoluscu hemsirelik kuramecilarindan Parse,
insanin saglik ve hastaligin anlamina 1stk tutacak sekilde kendi deneyimlerini
tanimlamasinin, onun varolus bilgilerine katk: sagladigini bildirmektedir.[24]
Bu da ancak fenomenolojik yaklagimla olasidir. Meta-sentez, niteliksel aras-
urmalardan elde edilen sonuglarin sistematik olarak yeniden yorumlandig: ve
sekillendirildigi bir ¢alisma yontemidir.[25-27] Ileri-yorumlama yaklagimyla
ise yeniden sentez edilen ve dénistiirilen fenomen olan jinekolojik kanser
deneyimine iligkin, teorik olarak daha giiclii bir kavramsal yapiya ulagilmas:
hedeflenmektedir. Bu ¢alismanin amaci, literatiirde jinekolojik kanseri olan
kadinlarin yasam deneyimlerini inceleyen niteliksel caligmalart “varoluscu
felsefenin” kavramlariyla yeniden sentez etmektir. Bu ¢alismada “kadinlarin
jinekolojik kanser deneyimleri, varoluscu felsefenin kavramlari ile agiklanabilir
mi?” ve “varoluscu felsefeye dayali bir yaklasim, jinekolojik kanseri olan kadi-
nin bakimina rehberlik edebilir mi?” sorularina yanit aranmustur.

Gereg ve Yontemler

Bir meta-sentez ¢aligmast olan bu ¢aligmada, Weed tarafindan gelistirilen ileri-
yorumlama (meta-interpretation) yaklagimi kullanilmigur. Yorumlayici yakla-
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stm, Hiddeger ve Gadamer gibi varoluscu filozoflarin ¢alismalarina temellen-
mektedir.[19] Ileri-yorumlayict nitel galigmalar, belli bir fenemone odaklanan
nitel ¢aligmalarla ortaya konan bilginin, benzer ve farkli boyutlarinin kargilag-
tirilmasina olanak vermekte ve primer nitel arastirmalart birlikte yorumlamak
icin uygun bir kavramsal ¢ati saglamakradir.[26,28] Bu ¢alisma yontemi insan
ve onlarin bu dinyadaki varoluslarina duyarli bir farkindalik gelistirmeye
olanak saglamasi nedeniyle 6nemlidir.

Orneklem

Orneklem segiminde amaca yonelik 6rneklem yontemi kullanilmistir. Weed
de ileri-yorumlama yonteminde ¢alismalardan elde edilen veriler tekrarlamaya
basladiginda daha fazla literatiir arasurmaya gerek olmadigini belirtmesine
karsin bu calismada 6rneklem biiyiikliigiine bir sinirlama getirilmemis, arag-
trmaya dahil olma dl¢titerine uygun olan tiim niteliksel ¢calismalar 6rnekleme
alinmustir.[26]

Anahtar kelimeler kullanilarak yapilan literatiir taramasinda 65 ¢aligmaya
ulagilmustir. Calismaya, 2002-2012 yillari arasinda yayinlanmus, dili Ingilizce
ve Tirkee olan, tam metinlerine ulagilan jinekolojik kanseri olan kadinlarin
deneyimlerini inceleyen 35 arastirma dahil edilmistir. Yalnizca 6zetlerine
ulagilan, 2002 yilt dncesi yayinlanmis, Tiirkge ve Ingilizce disindaki dillerde
yazilmus, jinekolojik kanseri olan kadinlari diger kanser tanilarini alanlarla
birlikte inceleyen, yalniz histerektomi ya da bazi tedavi yontemine iligskin
deneyimlere odaklanan ve kanser tanisi kesinlesmemis kadinlarla yapilan top-
lam 30 arastirma ¢alismadan dislanmustir.

Aragtirma kapsamina alinan 35 calismanin 3’6 ulusal,10,11,39] 32’si ulus-
lar arasi [4-9,12-18,29-48] yayindir. Bu aragtirmalarda verilerin, 28’unun
bireysel derinlemesine gdriisme, dordiiniin odak grup goriismesi, i¢iiniin
dokiiman analizi (biri web tabanli olmak iizere) olarak elde edildigi saptan-
mustir (Tablo 1).

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmanin verilerini olusturan caligmalara, Cochrane kiitiiphanesi, Pub-

med, MEDLINE, CINAHL, Embase, Ovid, ProQuest arama motorlari iize-

rinden, “gynecological cancer”, “ovarian cancer”, “cervical cancer”, “qualitati-
» « b <« . 3 . » oo .o » «

ve research”, “care”, “patients’ perspectives” ve “jinekolojik kanser”, “over

kanseri”, “serviks kanseri”, “niteliksel aragtirma”, “bakim”, “hasta beklentileri”

anahtar kelimeleri kullanilarak ulagilmigtir. Calisma bulgularinin degerlendi-
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rilmesinde Joanna Briggs Enstittiniin Niteliksel Degerlendirme Rehberi’nin
2011 versiyonu kullanilmigtir.[49]

Verilerin Degerlendirilmesi

Sistematik inceleme sonucunda elde edilen veriler, aragtirmacilar tarafindan
Weed’inileri-yorumlama yaklagiminin yedi adimina gore degerlendirilmistir.
Bu adimlarin baginda sentezleyen olarak arastirmacinin arasurmanin akdif bir
tiyesi olmasi gelmektedir.[25,26] Daha sonra aragtirmact ileri yorumlamanin,
tizerinde calistlan aragurmalarin toplaminin yorumundan ¢ok daha 6tesinde
“bir yorumlama” siireci oldugunu kabul etmelidir. Bir bagka deyisle arastir-
mact elde edilecek sonucun ¢aligilan aragurmalarin bulgularinin toplamindan
farklt ve fazla olacaginin bilincinde olmalidir. Bu asamalardan sonra arastir-
madan dislama ol¢iitlerine iligkin kavramsal yaklagim gelistirmesi, olusturulan
dislama 6lgiideri dogrultusunda her bir ¢alismanin teorik uygunlugunun goz-
den gegirilmesi, icerikteki anlama odaklanilmasi, ham veriler tizerinden ¢ika-
rim yapilmasi ve son olarak sentezin yapi ve giivenirliginin denetlemesi asama-
lart gelmektedir.

Weed’in ileri-yorumlama yaklasimi dogrultusunda, arastirma kapsamina
alinan ¢alismalarin her aragurmact tarafindan ilk okumalari yapildikean sonra,
ikinci ve sonraki okumalar, varoluscu felsefenin kavramlari dikkate alinarak
gerceklestirilmis ve ardindan verilerin kodlamalart yapilmistir.[25,26] Son
olarak veriler varoluscu felsefeyle yeniden ve birlikte analiz edilerek temalar
ortaya cikarilmistir.

Bulgular

Bu calismada kadinlarin kanser yasantilarina iliskin belirctikleri deneyimler,
aragtirmanin amacina uygun olarak varoluscu felsefesinin kavramlar ile goz-
den gecirilmis ve 5 temel kavrami icinde analiz edilmigtir. Bu kavramlar ve
ilgili temalar goyledir: (1)Anksiyete; Kanserin golgesinde, (2)Act ¢ekme; Uz-
giiniim, kaybettiklerim icin!, (3)Otantiklik; Yeni bir varolusa dogru,
(4)Absiirt; Yasam sevinci ve varlik bunaltist arasindaki kisa mesafede yasamlar,
ve (5)“Oteki” ve “Bakis”; Kanser: séylemek o kadar zor kil

Tema 1. Kanserin golgesinde

Incelenen ¢alismalardan 6liim korkusunun kadinlarin yasamlarinin biitiiniine
isledigi, kacinilmaz bir sekilde ve siirekli olarak, varoluscu felsefenin en temel
konularindan olan “higlik” anksiyetesinin yasandig1 anlagilmakeadir. Kanserle
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birlikee “hi¢lik”, kadinlart ¢epegevre kusatan baskin bir kaygi durumu olarak
ortaya ¢tkmaktadir: “Olecegimi diisiindiim. Alt {ist oldum... Ne yapmam
gerektigini bilmiyordum... Uzaga siiriikleniyor gibiydim. . .. Bu tamamen bir
soktu... Benim icin over kanseri, bir 6liim cezasi”.[17] Kanser kadinlarin,
cok uzakta gibi goriinen ve kaginilan, “yasamin sonu” fikriyle yiizlesmelerini
zorunlu kilmakeadir: “Boylesi bir hastaliga yakalandiginda, zaman ¢izginin
oniine aniden, buzdan bir kapi beliriyor ve artik sen uzag goremiyorsun”.[32]
Kadinlar, varligin tehdidine iligkin bu kayginin zaman icerisinde kaybolmadi-
gini, tizerinin oreiildiigiini ancak en ufak bir uyaranin bu kaygiy1 yeniden giin
yiiziine ¢ikardigini belirtmektedir:“O (kanser) siirekli olarak aklimda bir yer-
lerde duruyor. Herhangi bir agri ya da degisiklik hissettigimde aklima ilk
gelen sey “o”... Yani ilk diisiincem iste, geliyor: Kanser! ....her zaman orada
olacak”1. Bagkalariyla birlikteyken az da olsa uzaklasabildikleri bu kaygidan
kadinlarin, yalniz kaldiklarinda daha fazla kacamadiklari anlagilmaktadir:
“Muhtemelen yalniz kaldigimda olacak. Diisiincelerimle bas basa kaldigimda,

»

beni hi¢ gitmek istemedigim yerlere gotiirecek...”.[17]

Tema 2. Uzgiiniim, kaybettiklerim icin!

Kanser tanisi alan kadinlarda benlik ya da kimliklerini tanimlamalarinda te-
mel olan bir¢ok alanda (cinsellik, iireme yetenegi, aile ici iligkiler gibi) yasanan
kayiplar ac1 gekme ile sonuglanmakeadir: “Bundan sonra gocuk sahibi olmaya-
cagim diye endiseleniyorum... bu bir seyleri kagiracagim anlamina geliyor...”.
[18] Act ¢ekme bazen biitiin olarak varligin nasil algilandigiyla ilgilidir. Vii-
cuttaki degisimler (sagsiz, kagsiz, kirpiksiz ve sapsart), kadinin kendisine ya-
bancilagmasina ve 6liim duygusunun giiclenmesine neden olmaktadir: “Tiim
viicudumun agridigini hissediyorum, bacaklarim ¢ok gligsiiz... Bir seyler
yapmak istiyorum fakat yapamiyorum, yorgun hissediyorum...”.[18]

Bazen de kadinlarin deneyimledikleri anksiyete, evlilik iligkilerini stirdii-
rememeye yoneliktir: “Ameliyattan 8nce cinsel hayaumiz gayet iyiydi. Ameli-
yattan beri hi¢ cinsel aktivitemiz yok. Kocam ve ben ayr yataklarda yauyo-
ruz”.[13] Kanser ve tedavi siirecinde evlilige ve es iliskilerine yonelik kaygiya,
treme yeterligine iliskin kayiplar da eklenmekeedir: “Aruk ¢ocuk sahibi ola-
mam... belli etmese de bunun esimde hayal kirikligs yaraugini biliyorum.
Hayatim ne zaman normale donecek?... tabii dénerse!”.[37] Kaybedilenler
cogu kez is, arkadas ve es iligkilerinden daha fazla ve farklidir. Yasamin pek

<

cok alani kayip ve belirsizlikleri barindirmaktadir: “... En biiyiik sitkintim,

kanserin tekrarlamasi... Uzun siireli sakatik sigortast almaya caligtyorum.
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Dokuz yil kanserinin niiks etmemesi gerekiyormus!. Benim icin en biyiik
zorluk bu belirsizliklerle ugrasmak... Bu (belirsizlik) bir insanin varolusu icin
en hayati seylerden biri...”.[47]

Kadinlar kansere bagli olusan “higlik” duygusunun dogurdugu boslugu
doldurmak ve anksiyeteyle bas etmek icin duruma uygun yeni degerler olus-
turmakea, “umut” etmekeedir: “Cocuklarimin “annem kanser oldu”ya nasil
tepki vereceklerini diigiindiigiim zaman, kendimi umutsuz hissediyorum.
Fakat onlar icin yeni planlarim var, birlikte tatile gitmek gibi seyler, sonra
tekrar umut doluyorum”.[16] Bu dénemde kadinlar umudu destekleme ve act
cekmeyle bas etmede digerlerinin (saglik bakim calisanlari, aile, onemli insan-
lar, arkadaslar gibi) destegine gereksinim duyduklarini belirtmekteditler:
“Doktorum ve hemsirem olumlu bir atmosfer yaratuginda kendimi mutlu
hissediyorum...”.[14] Kadinlarin sdylemlerinde actya ragmen umudu besleye-
rek, yasama baglanma cabasi sikca yer almakeadir: “Umut beni hayata bagli-

yor; yasamaya devam edecek giicii veriyor...”.[16]

Tema 3. Yeni bir varolusa dogru...

Kanser tanist almak aslinda kadinlarin durup, yasamlarini sorgulamalari, ye-
niden anlamlandirmalari, tekilerin diinyasindan siyrilip ¢tkmalari ve otantik
bir varolus i¢in hem zorunlu bir firsat hem de davet sunmaktadir: “Kanserden
onceki hayatmda, her giin yasadim ve sevdim. $imdi ka¢ giiniim kaldigini
bilmiyorum. Doktorumdan, ne kadar siire yasayabilecegimi kesinlikle soyle-
memesini istedim. Béylece her sabah uyandigimda, bu canavar bir giin daha
yendigimi soyleyebilirdim”.[34] Birgok kadin icin biitiin acilara karsin yagam
anlamlidir: “Hastalik bir isaret, bana hayat hakkinda kafamin net olmasi ge-
rektigini soyliiyor. Hayaun bundan 6nceki anlaminin ne oldugunu bilmiyo-
rum. Fakat simdi, onun icin savagmayi 6grendim. Yasamin kendisi ¢cok 6nem-
li...”.[13] Kadinlarin kanser tanist aldiktan sonraki varoluslart kayip, kaygt ve
belirsizliklerle dolu olsa da, yasama iliskin goriisleri daha nettir: “Onceleri
hayat benim icin ¢ok hizli geciyordu... Yasamin tizeri bir ortii ile kapliydi.
Her sey ¢ok kolaydi... fakat aniden her seyin iizerini 6rten bu o6rtii kalk-
tt...”.[4] Varligs tehdit eden bir tani aldiktan sonra yeni bir otantik varolusa
dogru yonelmek ve yasamda anlam bulmak bir zorunluluk olarak ortaya ¢ik-
makradir. Ayrica kadinlar yeni degerlere gereksinim duyduklarini belirtmek-
tedir:“Insanlar degerlerin 6nemli oldugunu séyliiyor... benim gergekten bazi
yeni degerlere ihtiyacim var...”.[5]
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Tablo 1. Meta-sentezdeki jinekolojik kanseri olan kadinlara yonelik yiiriitiilen niteliksel calisma-

lar
No Uilke Amag n Yontem** Veri toplama, Veri analizi
n Tiirkiye Cinsel sorunlarin incelenmesi n Grand teori Yari yapilandiriimig goriisme,
igerik analizi
29 ingiltere  Tedaviden bir yil sonra kadinlann 55 Niteliksel Yari yapilandiriimig goriisme,
i deneyimlerin ortaya ¢ikariimas metodoloji igerik analizi
30 Kanada izlemde kadinlarin deneyimleri- 14 Niteliksel Yari yapilandiniimig odak grup
nin anlasiimasi metodoloji goriismesi, Graneheim ve Lund-
man’in icerik analizi
31 Giiney Serviks kanseri tanisi alan 16 Niteliksel Yari yapilandiriimig goriisme,
Afrika kadinlarda hastaligin spritiel metodoloji Braun ve Clarke'in tematik analizi
anlaminin ortaya ¢ikartiimasi
32 Dani- Over kanserinde cerrahi tedavi 10 Hermenotik  Yari yapilandinlmis goriisme,
marka olan kadinlarin deneyimlerinin ve fenome- Yorumlayici analiz
ortaya glkartilmas nolojik
yaklasim
6 Norveg Deneyimlerinin ortaya cikartil- 16 Hermenotik  Yapilandinimig goriisme, Gior-
masl ve fenome- gi'nin fenomenolojik analizi
nolojik
yaklasim
3 Dani- Uzman hemsireler tarafindan 21 Hermenotik  Yari yapilandinlmis goriisme,
marka sunulan yardimin degerlendir- ve fenome- Yorumlayici analiz
mesi nolojik
yaklasim
34 Amerika  Over kanseri tanisi alan kadinla- n Fenomeno- Yapilandinlmamis goriisme,
rin deneyimlerinin incelenmesi lojik Diekelmann ve Ironside’nin
Hermeneutik analizi
15 Avust- Fiziksel ve psikososyal semptom 10 Niteliksel Yari yapilandiriimig goriisme,
ralya deneyimlerinin ortaya ¢ikariimasi metodoloji ierik analizi
35 Japonya  Tedavi sonrasi izlemlere iligkin 28 Niteliksel Odak grup gdriismesi, Tematik
beklentilerinin belirlenmesi metodoloji analiz
36 Avust- Kadinlarin tedavi sirasinda klinik 24 Niteliksel Yari yapilandinimig goriismeler,
ralya bakimdan beklentilerinin metodoloji ierik analizi
anlasiimasi
9 Amerika  Over kanseri tanisi alan kadinla- 8 Niteliksel 0dak grup gériisme, icerik analizi
rin seksiialite semptomlarinin metodoloji
belirlenmesi
13 Cin Serviks kanseri tanisi alan 35 Niteliksel Yapilandinlmig gériisme ve yazili
kadinlarda yasam kalitesinin metodoloji ifadeler, icerik analizi
anlaminin netlestirilmesi
37 Amerika  Over kanseri tanisi alan kadinla- 360 Fenomeno- Online niteliksel calisma, Colaiz-
rin korku ve endigelerinin lojik zi'nin fenomenolojik analizi
tanimlanmasl
10 Tiirkiye  Jinekolojik kanserin seksiiel 30 Grand teori Yari yapilandiriimig goriisme,
fonksiyonlara etkisinin belirlen- ierik analizi
mesi
5 Norveg Tedaviden bes yil sonra kansere 16 Hermenotik  Yari yapilandinlmis goriisme,
ve bakima iliskin deneyimlerin ve fenome- igerik analizi
derinden anlasiimasi nolojik
yaklasim
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48

Yeni
Zelanda

Dani-
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Hollan-
da
Norveg
Tiirkiye
Avust-
ralya
Amerika
Avust-

ralya
Amerika

Isveg

ingiltere

Kanada
isveg

Amerika

Amerika
Kanada

Kanada

Avust-
ralya

Gin

Bakim gereksinimleri ve bu
gereksinimlerin kargilanma
durumunun ortaya ¢ikartiimas
Yeni tanisi alan kadinlarda
yasanan umut deneyiminin
ortaya ¢ikariimas

Pelvik taban semptomlari icin
yardim almama nedenlerinin
ortaya glkartilmasi

Tedaviden beg yil sonra kadinla-
rin deneyimlerinin anlasiimasi
Kanser deneyimlerinin tanim-
lanmasi

Oykiiler yoluyla deneyimlerin
anlasiimasi

ileri evre over kanserli kadinlarda
umut deneyiminin tanimlanmasl
Hastalikla ilgili gelistirilen
kimliklerin ortaya ¢ikariimasi
Servikal kanser tanisi alan
kadinlarin deneyimlerinin ortaya
¢lkartilmasi

Over kanseri tanisi alan kadinlar
icin sosyal gruplara katilma
deneyimlerinin ortaya ¢ikartilma-
]

Serviks kanseri tedavisinden
sonra kadinlarin seksiiel dene-
yimlerinin belirlenmesi
Kadinlarin bakis agilari ve yasam
kalitesinin anlasiimasi

Saglik bakim sistemlerinden
beklentilerin ortaya ¢ikanimasi
Over kanseri tanisi alan kadinla-
rin semptom deneyimlerinin
tanimlanmasl

Over kanseri tanisi alan kadinla-
rin sosyal iyiliginin tanimlanmasi
Over kanseri tanisi alan kadinla-
rin deneyimlerinin incelenmesi
Rekiirrens ile karsilasan over
kanserli kadinlarin deneyimleri-
nin ortaya cikartiimasi

Serviks ve endometriyum kanseri
tedavi sonras sekstiel uyumun
tanimlanmasl

Adaptasyon sorunlarinin ortaya
¢lkartilmasi
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Niteliksel
metodoloji

Hermenotik
fenomeno-
lojik
yaklasim
Niteliksel
metodoloji

Fenomeno-
lojik
Fenomeno-
lojik
Fenomeno-
lojik
Grand teori

Grand teori

Niteliksel
metodoloji

Grand teori

Fenomeno-
lojik

Fenomeno-
lojik
Niteliksel
metodoloji
Etnografik

Etnografik
Niteliksel
metodoloji
Niteliksel

metodoloji

Grand teori

Niteliksel
metodoloji

Yapilandinlmig gériisme, Braun ve
(larke'in tematik analizi

Yari yapilandinimig goriisme, Van
Manen’in fenomenolojik analizi

Yari yapilandiriimig goriisme,
igerik analizi

Yari yapilandiriimig goriisme,
Giorgi'nin fenomenolojik analizi
Yari yapilandiriimig goriisme,
Colaizzi'nin fenomenolojik analizi
Yapilandinlmamis gériisme, igerik
analizi

Yapilandinlmis gériisme, icerik
analizi

Bireysel derinlemesine goriisme,
ierik analizi

0dak grup gériismesi, icerik analizi

Yari yapilandiriimig goriisme,
igerik analizi

Yari yapilandiriimig goriisme,
Miles & Huberman ve Colaizzi'nin
veri analizi

Yari yapilandiriimig goriisme,
Parse’in tematik analiz

Yari yapilandiriimig goriisme,
Patton ve Burnard'in icerik analizi
Ddkiiman analizi, igerik analizi

Dokiiman analizi, icerik analizi

Telefon ile yari yapilandinimig
goriisme, icerik analizi
Telefon ile yari yapilandinimig
goriisme, icerik analizi

Yari yapilandiriimig gériisme
ierik analizi

Yari yapilandiriimig bireysel
derinlemesine gériisme, icerik
analizi

*Mektup, kart ve e-mail yazismalar degerlendirilmistir.
** Yontemi niteliksel metodoloji olarak belirtilen calismalarin icinde yonteme ilikin ileri bilgi verilmemistir.
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Otantik varolusunu sorgulayan kadin, kendisine sunulacak saglik bakimi-
nin da varolusuna ozgiin olmasi gerektigi bildirmektedir: “Béyle bir yerde
hemsirelik! Sadece bir seyler soylemek ve is yapmak 6nemli degil... Hastaya
biraz kalbinden vermek... Asil 6nemli olan sana “umurunda oldugunu” gos-
termesi... Aci ¢ekenle aciyr paylasmak... Giilmek isteyenle giilmek... Ken-
dinden bir sey vermek...”.[4] Hastaliga ve ise odakls bir saglik hizmeti siste-
minde hastalarin “varliklarinin farkina varilmasina” iligkin gereksinimlerinin
karsilanamamas riski her zaman vardir: “Cok hizlilar ve etkinler... (ve i¢cim-
den dedim ki) Hi¢ hasta oldun mu? Hig béyle benim gibi yatun mi, yilbasina
kadar yasay1p yasayamayacagini diisiindiin mii?”.[4]

Tema 4. Yagam sevinci ve varlik bunaltisi arasindaki kisa mesafede
yasamlar

“Herkes gibi” belli bir diizende yasayan kadinlarin bir giin bu yagamin amaci-
n1 sorgulamak zorunda kalmasi, 8liimlii oldugunun ve zamanin kendi aleyhi-
ne ¢alisuginin farkinda olmasi ve tiim bunlarin bilincinde olarak, yine de
hayat yasanir kilmaya ve daha uzun yasamaya calismasi varoluscu felsefenin
“abstird=sagma” kavramina uymaktadir: “Kanser hayaumi degistirdi! “O”
daima yaninda tagidigin ekstra bir bavul... Agirligt diger her seyden daha
fazla... Onunla yagtyorum... Fakat duygular daha giicli, iyi seyler daha giiglii
ve kot seyler de...”.[4] Giinlik yasamin ugraslarina odaklanmak, kanser ve
yasamin siiresine iliskin diisiinceyi 6telemede kullanilmaktadir: “Kisa ya da
uzun... Kanseri olan biri olarak, bu benim hayaum. Yapugim seylerden hala
keyif alabilirim. Eger bir seylerle ugrasirsam, kanser hakkinda diisiinmeyece-
gimi fark ettim1”.[12]

Tema 5. Kanser: soylemek o kadar zor ki!

Varoluscu felsefeye gore dtekinin bakist cogu kez yargilayici ve sinirlayici-
dir: “Ailem daima hayaumin sadece bana ait olmadigint sdyler. Ne olursa
olsun, ailem icin yasamak zorundayim”.[13]  Otekinin bakisi, kanser soz
konusu oldugunda da yargilayici ve sinirlayici olabilmektedir: “Su anda, be-
nim temel sorunum... Arkadaglarim neler oldugunu bilmiyorlar. Kanserle
ilgili gok fazla 6n yargi var”.[29]  Ote yandan tiim sinurlayiciligina karsin
kadinlar, “6teki’ne gereksinim duyduklarini belirtmektedir: “Destekleyici bir
aileye sahip olmak ¢ok onemli... Onlarin destegine minnettarim: seninle
birlikteyiz diyorlar”. [6]
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“Oteki” Olarak Saglik Bakim Calisanlari

Kadinlar i¢in 6nemli bir baska “6teki” grupta, saglik calisanlaridir. Kadinlar
icerigine bakilmaksizin “varliklarin1” umursayan, ilgili, diisiinceli bir bakimin
degerine vurgu yapmaktadir: “Doktorum beni dinlemeye ve yasam kalitemle
ilgili konulari konusmaya istekliydi... O hep niiktedan, merhametli ve ilham
verici olmustur. O, ruh sagligmi, sosyal giivencem, mali durumum, cinselli-
gim, hareketim, 6liim ya da yetersizlik gibi konularin tiimiiniin planlanmasina
odaklanmisti. Onun hastast olmak ger¢ek bir onur”.[45] Kadinlar, saglik
bakim vericilerinin becerili, hizli ve uzmanca bakimlarinin yani sira kanser
tanisina bastan sona eglik eden fiziksel ve duygusal “act ¢ekme” siireglerinde
yanlarinda olmalarina gereksinim duymaktadirlar: “Bazen kotii hissedersin,
sonra hemsireler yanina gelir ve seninle konugur. Ve ne oldugunu anlayana
kadar yanindan ayrilmazlar”.[32]

Kadinlar saglik bakiminin endise, sorun ya da anksiyeteye neden olan yon-
lerine de vurgu yapmakta, anlayisli, diisiinceli ve saygili olmayan bakimin,
kanserle daha da ozgiinlesen varolus gereksinimlerini kargilamada, yetersiz
oldugunu vurgulamaktadir. “Saglik personeli degilsen, doktorlarin gergekte ne
soylemek istediklerini anlamiyorsun. Tedavi oluyorsun ve “hoscakal! alt ay
sonra goriisiirliz diyorlar... Doktor, sadece ameliyat ve kesi yerim hakkinda
kisa bir agitklama yapti, duygusal durumuma hi¢ deginmedi...”.[8] Kadinlar
kanser tedavisini takiben evde kargilasacaklari saglik sorunlarina ve giinlik
yasamda kargilagacaklari sorunlara hazir olmak istemektedirler: “Cinselligi
tartigmak i¢in ilk adimin onlardan (doktor ya da hemsire) gelmesini dilerdim.
Onlar cinselligi taa en baginda ele almalilar. Hastalar hazir oldugunda, onlar:
duyacakur”.[9]

Tartigma

Bu calismada, kanser tanist alma ve 6liim gercegi ile ylizlesmenin, kadinlarin
varlik miicadelesini derinden sarsan bir deneyim ve yeniden yapilanma siireci
oldugu “kanserin golgesinde” temasinda acik¢a ortaya konmugtur. Wahl'in
belirttigine gore, Heidegger icin anksiyete, varligini sorgulayabilen tek varlik
olan insanin olimle karsilasuginda, higligin kaygisiyla yasadigi bir duygu
durumudur.[50] Kaygiyr yaratan en 6nemli neden, insanin oliime yazgili
oldugu gercegidir.[2,51,52] Oliimden korkan insanin biitiin abast 6liimden
kagmak igindir. Iste, kanser tanisi alan kadinlarin yiizlesmek zorunda oldukla-
11 ve ne kadar paylagilsa da “yalniz” deneyimlenmek zorunda kalinan temel
kaygi budur. Yagamlarini bir boslugun i¢ine diismiis olarak algilayan kadinlar,
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her an ayaklarinin alundan kayacagini distindiikleri bir zeminde dengede
kalmaya calismaktadirlar. Bu durumda saglik bakim calisanlarinin kadini,
iligkiler kurmak i¢in giiclendirmesi, cesaretlendirmesi ve bu yasam deneyi-
minde ona “insanca” ve “bilgili” eslik ederek yalnizligini paylagmasi, kadin
icin varolugsal anlamlilik tagiyacaktir. Bu bakim yalniz hastaliga degil kadina
odaklanan, saygili, ulagilabilir bir bakimdir.[53]

Bu calismaya gore kanser tanist alan kadinlar, benlik ya da kimliklerini ta-
nimlamalarinda temel olan bir¢ok alanda karar verme zorunluluklar: ve kayip
yasamaktadir. Bu kayiplar iiremeden cinsellige, ekonomik durumdan ¢ocukla-
rin gelecegine kadar oldukea genis bir yelpazede yer almakta ve “act ¢ekme” ile
sonuglanmaktadir. Varoluscu felsefeye gore gercekten insan olmanin anahtar
olarak goriilen “act ¢ekme”, aslinda derin bir umutsuzluk durumudur.[20]
Ote yandan yine varoluscu felsefe bu derin umutsuzluk durumuna kendi
¢oziimiinii Gretmekeedir. Sartre insanin kendi ¢aba ve secimleriyle degisebil-
mesi ve umutlu olmast olanaklidir demektedir.[20] O diinyadaki biitiin olum-
suzluklara kargin, insanin diinyaya baglanmasini onerir ve ekler: Yagam umut-
suzlugun 6biir yaninda baglar. Hatta varoluscu felsefeye gore, bir ise atlmak
icin umut etmek gerekmez, ¢iinkii “umut” eylemdedir.[51,54] Bu ¢alismada,
kanser tanist ile yasamak durumunda olan kadinlarin, umutsuzlugu yenmek
icin cabaladiklar1 apagik ortadadir. Kadinlara sunulan kanser ve yasamla ilgili
varliklarini “umursayan” bir bakim, belirsizlikleri azaltarak, ozgiir secimler
yapmalarini kolaylastirarak umudu besleyecek ve act ¢ekmeyi azaltacakur.

Bu caligmadan kanser tanist almanin, kadinlarin yagamlarini sorgulamalari,
yeniden anlamlandirmalari, 6tekilerin diinyasindan siyrilip ¢ikmalari ve otan-
tik bir varolus i¢in “zorunlu” bir firsat sundugu anlagiimaktadir. Otantik in-
san, olmast gereken seydir ve dzgiirce sectigi degerleri dogrultusunda gercek-
lestirdigi eylemlerin bir butiintidir. Kirkegaard, insanin tepeden tirnaga ken-
dinden sorumlu oldugunu, Jasper ise ancak kendi varliginin sorumlulugunu
alarak 6ziinii kazandigini savunmakradir.[20,22] Kadinlarin, kanserle birlikte
varolusun stkintl siirecinin anlamini igsellegtirmis bir bakimi talep ettikleri,
incelenen tiim c¢alismalarin ortak noktalarindan biridir. Ancak béyle bir ba-
kim verildiginde kadin, bakimin “nesnesi” degil, odag: olacakur. Turkiye’de
yaygin olan, hastalik ve is odakli sunulan saglik hizmeti sisteminde kadinlarin
insan olarak “varliklarinin farkina varilmasina” iligkin gereksinimlerinin karst-
lanamamast ve umutsuzluk, bir risk degil, gercekliktir.

Camus’un belirttigi gibi “absiird”, aslinda insanin icinde bulundugu sagma
durumun bilincinde olmast demektir.[55] Calismamizda kadinlarin, 6liimli-
liigiin bilinciyle hayati yasanir kilmaya ve yasama tutunmaya caligmasi, varo-
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luscu felsefenin “absiird” kavramina uymakeadir. Kanserle yasami abstirt kilan
nedir?: Kadinlarin 6liimii nlemenin imkinsizliginin farkinda olmasi ve buna
karsin yasamdan vazgegmeyecek olduklarinin bilincinde olmast demekdir.
Burada 6liim tehdidi ve yasama arzusu, birbirine tamamen “aykir1” durumlar
olarak birlikte ortaya ¢ikmigtir. Biitiin ¢alismalarda kadinlar, bir yandan kan-
serin oliimciil tehdidini kabul ederken, diger yandan oliime bagskaldirmakea-
dir. Kadinlar ¢ekeikleri biitiin agr1, aci, korku, kaygt duygularini bastirarak ve
aile, is ya da hayallerine odaklanarak yasama arzularini 6n plana ¢ikarmaya
calismaktadir.

Calismalardan elde edilen bilgilerin ortaklastig1 bir baska nokta da, kanser
tanist alan kadinlar icin ¢evrelerinin hem kaygi hem de destek kaynagi oldu-
gudur. Kadinlar bir taraftan is, arkadas ve aile cevreleri tarafindan kanserli
olarak etiketlenmekten duyduklari rahatsizligs belirtirken diger taraftan aym
cevrenin kanserin yikici etkisini hafiflectigini belirtmekeedir. Kanser tanist
alan kadin i¢in “6teki”, cogu kez agrili, acili, bitkin ve yorgun olunan dénem-
de varligini ellerine birakacak kadar giivendikleridir. Bu bulgular, bu ¢alisma-
nin dayandigs varoluscu felsefenin “6teki” kavramuyla birebir 6rtiismektedir.
Heidegger icin “6teki” yasadigimiz diinyayr paylasugimiz ve “dayanisma”
icinde olunandir. Ancak 6tekilerce saglanan bakim, Heidegger'in tanimladig:
gibi endise, sorun ya da anksiyeteye neden olarak “eziyet” yiiklii de olabi-
lir.[19] Buradaki kayginin nedeni, birinin 6ne “aularak” digerinin biitiin
sorumlulugunu tistlenmesi ile ortaya cikar. Oysa otantik insan, daha 6nce
vurgulandigi gibi 6zgiirce sectigi degerleri dogrultusunda eylemde bulunarak
kendini olusturmakrcadir.[20] Bu goriise gore, kisinin kendisi icin yapabilecek-
lerini onun yerine yapmak onun insanhigini elinden almaktadir. Aksine kisi-
nin potansiyelini gerceklestirmek tizere bakimina kaulim, onun insanligini
geri vermektir.[56] Nitekim varolugcu hemsirelik teorisyenlerinden Watson,
boyle bir bakimin digerinin kendini bilmesine yardim ederek, bakim vereni de
alani da 6zgiirlestirdigini sdylemektedir. Bu otantik, ilgili, saygili, sevgi dolu,
digerinin iyiligini gozeten, 6zverili bir bakimdir.[57] Bir diger varolugcu hem-
sirelik teorisyeni Newman icin hemsireligin amaci; daha yiiksek bir bilince
dogru gelisirken insanin i¢inde olan giicii ise kosmalarina yardim etmektir. Bu
dogrultuda bakimin amaci, kadinin verdigi anlamlari merkeze alarak i¢ gorii
gelistirmesini ve bu yasama nasil kaulacagini anlamasini agiklastirmakur.
“Bakim” olmaksizin is sorumluluguyla davranmak, bu katkiyi vermekten
uzakur. [24]

[leri-yorumlayict yaklasim kullanilarak yapilan bu galismada, nitel arastir-
ma bulgularinin varoluscu felsefenin kavramlariyla analiz edilmesi ve jinekolo-
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jik kanserli kadinin bakimina yeni bir bakis acisi sunmast onun giiclii yéniinii
olusturmaktadir. Ote yandan jinekolojik kanseri olan kadinlarla sinirlanmasi,
kanser tanist asamasinda olanlart ve diger kanser tanist alanlari diglamasi,
yalniz online olan Tiirkge ve Ingilizce literatiiriin galigmaya dahil edilmesi
calismanin sinurls yoniidiir.

Sonug

Bu caligmada, jinekolojik kanser tanist alan ve bununla yasamini siirdiiren
kadinlarin, saglik bakim y6netiminin, varlik ve varolusun temel kavramlarini
destekleyecek fizyolojik, psiko-sosyal ve spritiiel alanlari icermesi ve yalniz
hastanede gecen siirecleri degil, yasamun tiim alanlarint kapsamasinin nemi
ve geregi bir kez daha anlagilmistir. Varoluscu felsefenin jinekolojik kanser
tanisi alan ve bununla yagamuini siirdiiren kadinlarin saglik bakim gereksinim-
lerini kargtlamada uygun bir felsefi temel olusturacag distintilmektedir.
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