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beri kesan sampingan teruk
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ARU-BARU ini, Idta
Bdikejutkan pendeda-

han Penyelaras Pusat
Sumber Kanser Payu Dara
Hospital Universiti Sains
Malaysia (HUSM), Kubang
Kerian, Kelantan, Dr
Nik Munirah Nik Mahdi,
bahawa kepercayaan
kepada bomoh di kala-
ngan wanita Kelantan,
termasuk golongan
pelajar menyebabkan
sebahagian besar pesakit
barah payudara mening-
gal dunia kerana lewat
mendapat rawatar.

Perkembangan itu

bukan saja mengejutkan
tetapi amat membim-
bangkan kerana persepsi
sedemikian berkemungki-
nan besar turut dikongsi
lebih ramai pesakit lain
yang terus mempercayai
dan mengutamakan
bomaoh berbanding rawa-
tan di hospital.

Mengapakah ramai
berpendapat sedemiki
an’ Presiden Persatuan
Onkologi Malaysia dan
Presiden Organisasi
Kajian dan Kawalan Barah
Asia dan Persekutuan
Pasifik, Datuk Dr lbrahim
Abdul Wahid, berkata
ini mungkin disebabkan
ramai yang takut dan
beranggapan barah akan
terus membawa maut.

“Kebanyakan pesakit
barah gagal membeza-
kan perubatan alterna-
tif dengan perubatan
gabungan (complemen-
tary) selain beranggapan
perubatan moden seperti

kemoterapi, radiasi atau
terapi sasaran targeted
therapy menyebabkan
mereka mengalami kesan
sampingan seperti tubuh
lemah, sakit sendi, mual
yang berpanjangan,”
katanya.

Menurutnya, senario
ini amat mudah difahami
kerana kebanyakan
pesakit barah tidak dapat
menerima diagnesis
mereka dengan tenang
dan baik.

“Sebaik saja diberitahu
mereka menghidap barah
apa yang terbayang
adalah kematian. Mereka
seterusnya cepat ber-

putus asa dan berangga-
pan hidup mereka sudah
berakhir dan tiada hara-
pan lagi.

“Apatah lagi, doktor
akan bercakap berdasar-
kan fakta. Misalnya di
kalangan sesetengah
pesakit mereka akan
mengalami kesan sam-
pingan seperti badan
lemah, mual, sakit sendi
dan muntah tetapl bukan
semua pesakit barah akan
mengalami kesan sam-
pingan.

“Pada masa sama, ada
juga pesakit yang tidak
mengalaminya. Jika ada
yang mengalami kesan
sampingan pun hanya
berlaku selama dua ming-
gu,” katanya.

Jelas Dr Ibrahim, dari
segi etika perubatan,
doktor akan menjelaskan
semua fakta berkaitan
untuk pengetahuan
pesakit bagi memu-
dahkan pesakit menjalani

. rawatan. Bagaimanapun

penerimaan pesakit ter-
hadap segnua panialacan
itu ada kalanya mem-
buatkan mereka lemah
semangat untuk berjuang
menentang penyakit.
“Jadi, walaupun mereka
sebenarnya tidak men-
galami kesap sampingan
akibat rawatan kemoter-
api tetapi kerana mereka

percaya setiap orang yang
menjalani kemoterapi
mengalami kesan sampin
gan, jadi mereka berang-
gapan rawatan kemot-
erapi yang menyebabkan
mereka lemah, katanya.
Selain itu, Dr Ibrahim,

perubatan alternatif sela-
lunya menjanjikan rawa-
tan tanpa rasa sakit dan
tanpa kesan sampingan.
Apabila pesakit itu men-
gadu mengalami kesan
seperti muntah atau
mual, pengamal peruba-
tan alternatif selalunya
mengatakan itu sel kanser
yang berjaya dikeluarkan.

“Orang ramai perlu
sedar penjual ubat herba
atau pengamal perubatan
alternatif bukan dok-
tor. Kebanyakan mereka
terbabit dengan pernia-
gaan pelbagai peringkat
(MLM) dan tidak terdidik
dengan dunia perubatan.
Ubat-ubatan yang dijual
juga tidak memiliki kajian
saintifik dan tiada bukti
klinikal.

“Sahanarnyz iilia

pesakit mahu kaedah
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pesakit
barah gagal
membezakan
perubatan
alternatif de-
ngan perubatan
qabungan
(complementary)
sefain
beranggapan
perubatan moden
sepertf kemote-
rapi, radiasi atau
terapi sasaran
targeted therapy
menyebabkan
mereka
. mengalami kesan
sampingan”
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rawatan selain perubatan
moden mereka boleh
memilih perubatan
gabungan iaitu menjalani
rawatan kemoterapi,
radiasi atau terapi sasaran
dan ambil juga makanan
tambahan atau apa-apa
ubat lain seperti herba.
Namun pengambilan-
nya perlu berbincang
dengan doktor supaya
ubat-ubatan herba yang
diambil tidak menjejas
kan ubat-ubatan moden
yang diprekripsi doktor,”
katanya.

Bagaimanapun pesakit
diminta jangan bergan:
tung sepenuhnya pada
rawatan alternatif. Jelas
Dr lbrahim sepanjang
pengalamannya, keban-
yakan pesakit yang memi-
lih rawatan alternatif
adalah pesakit berketuru-
nan Melayu.

“Apabila didiagnos
dengan barah, mereka
tidak mahu menjalani
rawatan vang dicadang-
kan sama ada kemoterapi
atau radiasi tetapi mereka
lebih suka rawatan alter-
natif. Apabila penyakit
sudah parah dan gagal
disembuhkan menerusi
rawatan alternatif, mereka
pergi ke hospital tetapi
ketika itu barah sudah
masuk ke tahap empat,”
katanya.

Dr Ibrahim bagaim-
anapun menegaskan,
fakta yang perlu diketa-
hui barah tahap empat
memang sukar dipulihkan
dan setakat ini belum ada

penawar.
“Namun jika di pering-
kat awal diagnosis, mere-
ka terus buat kemoterapi
dan bukan ambil rawatan
alternatif, mereka sebe-
narnya punya peluang
yang besar untuk pufik.
Malah kanser tahap tiga -
juga bergantung pada
jenisnya masih ada pel-
uang untuk sembuh.
“Berbanding pesakit
bangsa lain, mereke
memilih perubatan
gabungan. laitu menjzalani
radiasi atau kemoterapi
dalam masa yang sama
mengambil perubatan
tradisional. Saya mema-
hami ketakutan pesakit
apabila didiagnos denigan
barah tetapi mereka juiga
perlu percaya pada fakta
klinikal dan saintifik.
Setakat ini belum ada
ubat untuk kanser tahap
empat dalam dunia peru-
batan moden apatah lagi
dalam dunia perubacan
aiternatif” katanya.
Secara psikologinya
kata Dr Ibrahim, pesakit
mudah terpengaruh
dengan kawan atau ahli
keluarga yang mencadan-
gkan rawatan alternatif
kerana berasakan rawa-
tan moden tidak mampu
menyembuhkan penyakit
yang mereka alami selain
tidak mahu mengalami
kesan sampingan rawatan
moden. Ada juga yang
melengah-lengahkan
rawatan kerana barah
pada peringkat awal tidak
sakit dan tiada simptom.
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- melakukan pemeriksaan kesihatan

 berkalaselain mengelakkan pengam-
bilan makanan yang diproses dan me-

* ngandung bahan kimiamungkin boleh
membantu. Selain itu bersenam dan
mengetahui sejarah perubatan keluar-
gamisalnya ada yang didiagnos de-
ngan barah membantu kitamemantau
keadaan kesihatan diri sendiri,'katanya.

Dari segi perubatan, barah boleh
menyerangmana-mana organ tubuh.
Barahyang selalu menyerang lelaki
adalah paru-paru, mulut, kelon, hidung
(nasopharynx), perut dan hati, Seme-
ntara di kalangan wanita, barah yang
kerap menyerang adalah payudara;
pangkal rahim; paru-paru dan perut.

Tahap barah

B Tahap satu - umumnyabermaksud
ketulan barah saiznya kecil dan
hanya tertumpu dalam ergan yang
terjejas dan belum merebak ke
organ lain.

W Tahap dua-barah sudah mula
merebak ke tisu berdekatan tetapi
saiz tumor sudah mula membesar.
Ada kala barah tahap duajuga ber-
maksud ia sudah merebak ke nodul
limfa yang berdekatan dengan
ketumbuhan itu,

W Tahaptiga - ketumbuhan mula
membesar, lamula merebak ke
kawasan tisu berdekatan dan sel
barah sudah beradadalam limfa
nodul.

N Tahap empat- barah sudah merebak
ke bahagian organ lain. sumber-
Organisasi Penyelidikan Barah, UK.




