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Emcee:  Kasi kapag __00:01__ na sa imo nga communities, sa imo nga pamilya na kayo ay mga survivor sa maniwala kayo o hindi, ang mga cellphone ninyo mamumutiktik ng mga text messages, “Ano ang gagawin ko kung ganito? Saan ako pupunta para sa ganyan?” Kasi kung baga tayo ay nagiging community ng mga nagtutulungan at nagbibigay ng impormasyon, so it really helps for us to take all of these data in. Nalalaman natin atsaka yun malungkot na katotohanan na mayroon mga uri ng cancer na tinatawag nila’ng pam-pamilya.

So meron nang ano yun nanay, meron din na tiyansa na meron din yun anak kaya kailangan talaga na nakikinig tayo sa mga ganito’ng seminar. Ibig ko na sabihin lahat naman ito ay may gamit based sa mga dadating. I just have to – I have to do something before I introduce a speaker, but ito talaga nasubukan ko na garantiya at hindi lang ito may kinalaman sa chemotherapy. Yun kanila’ng ano, para’ng sa excessive sweating. Pawisin kasi yun paa ko dati, __1:18__ at hindi na nakakahiya na magpa-pedicure pagkatapos.
Nakakatulong ng malaki lalo na yun mga basain sa ano sa kili-kili kasi iba yun sa pan-alis ng amoy. It’s pan-excessive water doon sa katawan. Nakakatulong po yun produkto na iyon at dito inaanunsiyo ko lang dahil nasubukan ko po. Wala po ako na bayad na espesyal sa kanila’ng __1:49__. Now, I would like to introduce our next speaker, siya po ay isa’ng survivor din po ng lymphoma, cancer survivor po ito’ng babae. Matapang po ito. Matagal na namin na kasama sa I Can Serve, long time volunteer namin. Siya po ngayon ang kasalukuyan na executive director for the Philippine Cancer Society, let’s please welcome Dr. Rachele Rosario. 
Rachel Rosario: __2:22__, I am a survivor. Sino po ang survivor diyan? Mayroon ako na friend ang sabi niya, “Ako hindi ako cancer survivor pero survivor ako ng asawa ko.” Ano kaya ang ibig sabihin non’? Okay, so ngayon na umaga na ito pwede kaya’ng… Makikita ba yun atin na mga slides? Kasi medyo brown – masyado na naka-blend in yun akin na slide sa ano eh… sa wall decor natin. Hindi ako kasing-galing ni doc mag-Tagalog pero __2:55__ sa bisaya. Sino dito ang nakasabot og bisaya?

Dili man ako kahit tagalogon ng uban, binisaya na lang nato, okay? Ang style ni doc, I was told before the lecture dapat interactive – question, answer, question, answer. I also have questions pero bawasan ko yun stress niyo, ako muna ang maga-answer. Okay, and then at the end of the lecture then we will have a classroom question and answer. A life of quality while in therapy managing pain during cancer treatment. I am an anesthesiologist pero nag-train din ako sa pain management and kadalasan nararanasan natin diba? Kapag tayo ay nagkasakit ng cancer kahit na paano, kahit man lang sa first na pagkuha ng CBC __3:55__ dugo ba. Ang patient, “Agay, ang sakit.” and then sus kada duwa kasi bana __4:00__ before treatment tusok, during treatment tusok, after treatment tusok, tapos balay is bana tusok.

Diba correct? O asana pinaka-nami naton na tusok? Base __4:20__ question and answer letter D. So sige na naton siya ma-experience, unsa may ato pwede na buhaton na paraan eh kung kinahanglay kailangan na maintindahan natin, “Ano ba ito’ng pain?” Kasi once na maintindihan mo diba kapag may ka’ng __4:38__ once na maintindihan mo, kaya mo na siya na labanan. Next slide please, ayan unsa man ni pain? What is pain? Unpleasant sensation, simple lang. Para sa doctor basta di lang siya lame na palabation, okay? Pwede siya na physical, ano pa? Unsa ni mabati giyod mo siya, mura __5:01__ , hiwaon, tusukon, pwede siya na emotional, pwede siya na ma-associate na balingon ano, makaguol and psychological na __5:15__ tanang ato ang interpretation sa utak. Next please, unsa man na? Is the child in pain or none? Ha?
Audience: In pain.
Rachele Rosario: Kulima man na. That was my little boy when he was 8 months old, before siya malipang. So I wouldn’t know sometimes, “Are you in pain?” bahala siya. Ngaa ga-kulima man ini? In good times kuno ang pain ay gamay ang pressure og huwas, “Hay kalame.” Diba? What a relief. So ang pain ay para sa mga tao, lain-lain na siya og different ang akin na interpretation, although ma-feel mo ba – who is about to give birth diba? Sakit kayo, pero iutong bahala na kay kapag once bata, talaga’ng ang sakit. 

Sometimes you don’t mind anymore diba? After you see your baby, “Wow ang sarap, nakapanganak na.” Ang sakit kayo pero ang giluwas bata. So lahi, different interpretations when it comes for pain. Lain-lain nga tao, lain-lain na interpretation, lain-lain sitwasyon, iba-iba ang sitwasyon at iba-iba ang interpretation kaya lang ano naman ang interpretation sa cancer pain? Okay, next please. Okay, kapag mag-interpret ka ng cancer pains, yun ang sinasabi ko iba-iba ano? Meron kasi ako na kakilala para sa kanya ang kanya’ng cancer pain, “Doctora iyan ang…” Ano ba ang tawag diyan? “Offering ko iyan sa Lord.” Diba? Because it’s a very beautiful way of interpretative pain. However, a point in when – ano ang sabi niya noon masakit na masakit na, “Wala na ako pake sa Lord doctora. Ayaw ko na i-offer.” 

“Sa iyo ko na lang i-offer doc tanggalin mo.” Okay, why? Because the pain can come from the cancer itself. Most of the time galing sa bukol, diba? Or kung nagkalat na siya kung saan siya mapunta kung sa buto, magalaw ka lang or gumalaw ka masakit ang pag-galaw, okay? Kapag inoperahan ka pagkatapos masakit din sa operasyon kasi tinanggal yun bukol mo. On the other side sometimes may iba na mga pains when we have, that we experienced or na-experience natin, “Hindi naman iyan related doctora sa akin na cancer.”

Example, yun ba’ng – ano ba yun herpes sa bisaya? 

Audience:  Singaw gid.

Rachele Rosario: __7:54__ mga singaw-singaw ba. Dili –
Audience: __7:57__.
 Rachele Rosario: O kahit – di man na siya giyod luas or gahit. Hindi naman talaga iyan siya galing sa cancer mismo pero side effect siya kasi bumaba yun resistensiya mo, lumabas, okay? Matatawag parin ba natin iyan na cancer pain? Oo, kabahagi parin siya ng mga síntomas ng cancer pain. Yun lang iisipin natin yun first diyan, cancer itself mas-daghan giyod nga pain __8:27__ sa cancer og operahan ka usahay __8:31__ and of course beside og nag-rayuma ka, naga-aggravate yun sakit pwede iyan __8:45__ naton i-claim na siya na part gihapon sa  aton, experience of cancer pain. 
Next please. When I experience __8:54__ okay, swerte kung early stage pa lang kay dili kayo tanan makaagi giyod na grabe ang kirot no, ang pain. Pero kapag __9:05__ may third stage or fourth stage unsa man kung may fifth stage na cancer.

Audience: Patay ka.

Rachele Rosario: Funeraria La Loma Street, okay. Kapag late stage three and four mas-dako ang chance na maka-experience ka og sakit doon sa aton nga cancer.  Next please. Kahit may control, yes? __9:37__ maor man ni utlanan ba. Kung la akin nabatian nga sakit sa imo lawas, maka-bisaya tanan no?
Audience: Yes.

Rachele Rosario: Kung la kamo mabatian na sakit sa imo lawas ang pinaka-importante lang gid ana na __9:50__ naton siya, okay? And 90% of all cancer pain can be treated with just one oral medication. Dili ka na kailangan lang magpa-injection all the time, okay? Gamay ro imo pursyento sa pain nga mag-lisod ang __10:13__ okay? Next please, sige, di man ako kasabot doc. Daghay man kung gibati unsahay nay hait mura gitusok, gibarena, okay. Unsa man klase ng kirot ta na? Unsa man klase ng pain na na? __10:31__ somatic nga. Unsa man somatic __10:35__ sa imo na mga koonoran kog sa imo nga bukog, okay? Okay?
__10:42__ ako, ipakita ninyo kay kung maka-baol na ta, kabalo na ta, kasabot na ta, next time __10:49__ name gid ang sakit. “O sige, ___10:53__.” “Sure ka doc kay somatic.”  diba? Kabalo na ta, so __10:59__ sa mga kaunud-unuran or sa bukog or sa panit, somatic pain na siya. Kapag may __11:06__ pain sa sulod sa tiyan, usahay mag – 
Audience: __11:10__.
Rachele Rosario: Hilab-hilab ano? 

Rachele Rosario: Huylab-huylab. Okay? Kung ang imo nga pain wara-arang __11:19__ kung maka-kutot ko. Sus, panuhot kuno na. Huylab-huylab, that is __11:25__ sa sulod. Usahay di man nimo matudlo asan na yun pain, “Ma’am di man ako katudlo. Doc sa tudlo kay  katuyok-tuyok man. Kung __11:36__ paka-tudyok-tudyok man siya, okay? So ika na inha ang itambal na to ana pan-kontra sa hilab. Okay. Pati mo man na usahay __11:52__ naa kabalo og sakit doctor __11:55__ neuropatic na basta involved ana mga nerves naa koneksiyon mga tambal para ana, kana gitawag nila na mga pregabalin, mga __12:07__ drugs, no? Ang doctor na ana may __12:11__ na to basta kasabot lang ta na, na day pain gikansa ulod ugso sa bukog.
Audience: Buto.

Sa bukog. Ug naaday pain gikansa sunod sa tiyan, okay? O __12:26__ pain nga mabatian naton og ang mga ugat ang maputol, okay. And ang cancer pain maura ni huli na lang siya sa tanan kay kadaghanan mixed sila, diba? Mag-mix lang na siya una usahay base wala ako lugtod di man matangtang akon pain kay __12:47__ usahay combinasyon ng mga tambal or kung dili kumbinasyon gihan lang siya mas-isog-isog na tambal para’ng makuha siya’ng tanan. Like this, kana mahura ni responsibilidad kog pasyente. Siguraduhin lang nako magbinisiya ang __13:12__ ko ten minutes ko na ha, bawion nako to’ng picture kainaha doctor, dugay na ba siya. Sige lang oi, baskog pa man na sila na duwa. Pero di ko na siya kasabot kay binisiya ko.

Okay, this is the responsibility of the patient. Doc naday responsibility natin na dapat ang pinghaw gihatag nimo unsa kay responsibilidad, responsibility nako. Dapat ka-balo mo i-express, okay? E kung masiya palokoloko __13:45__ unsa man na siya, klasihan na siya mutuso mora gilogba gahilab-hilab __13:57__ diba? Di kasabot akon doctor. Niya __14:01__ sakit na siya, iya nalaman ta. You have to learn to express, so dapat kabalo ka mag-describe, you have to describe, “Nako, ganiha.” tapos ginahanglad gyud __14:14__ scoring. Who knows how to score pain? Raise your hand. __14:17__ name diri kara’ng  lecture.
Ha? Noo, mild, moderate, severe. __14:28__ diha unbearable pain, okay? Kung ngayon gali ka __14:33__ one, two, three, unsa man nang mild pain? Doon sa pinaka-paborito ninyo na telenovela?

Audience: __14:43__.
Rachele Rosario: __14:45__ tagae. Ikaw man?

Audience: 100 Days.

Rachele Rosario: Unsa man na? __14:54__ ana 101 bago __14:56__ para’ng tinagalog ba, mga gwapa na artista?

Audience: __15:05__.
Rachele Rosario: __15:09_ Kim Chiu unsa man ni.

Audience:  My Binondo Girl.

Emcee:  My Binondo Girl, og na pain mo tanaw kag My Binondo Girl nga, “Uy! nawala man ako nga nabatian mild man na siya.” Okay? Kay kung mild imo nga pain __15:27_ kay gakilangawan nganai malimtan nimo siya, mild man __15:34__ divert kuno __15:38__ word nga divert kay na man na cellphone. Okay, so kung diba divert calling? Name siya __15:48__ pero as girl… Okay, so mild pain, malimtan na nimo siya na kelain gihimo one, two, three. Unsa man four, five six?

Audience: Mild.

Rachele Rosario: Unsa may four, five, six.

Audience: Six.

Rachele Rosario: Og lahat kay kung magtudlo man ta dire uy. __16:02__ kog high heels ko. Ara na sa likod kita nako, sister can you see me?

Audience:  Yes.

Emcee: Can you see my fake eye lashes? Sister ha, kita ka nako. Okay, four, five, six unsa na siya?

Audience: Moderate.

Rachele Rosario: Moderate, five minutes na, happy pa akon __16:23__ ikaguod __16:24__ sa sagot nako. Okay, moderate, nara siya moderate. __16:29__ artista’ng gikagarahan. Kabali ko ranha bana asahay. I don’t like Kim very much. Unsa man? Matuod mo ba name na artista. Ah, nga kontrabida? Sino ang kontrabida sa imo nga kinabuhi day? Dili mo bana artista, ha? Ako, dili kay ako mahilig ni sila suportahan, dili kay ako mahilig nga __16:53__ dili man ako gibisiya ito’ng bata gara ana ba. Okay example, siling nga si Willie sa Tagaytay Highlands tuktok siya ana sa buntag. Name si Dra. Rosario ngita __17:08__ bagtig ba. Ngaa ka diha, mangita ta ipukpok. Ayun ang cellphone ituktok magubaon niya. Can you hear that?

Audience: Yes.

Rachele Rosario: Nga tuktok base, tuktok kay __17:28__ hangover, sakit ng ulo, headache maayo tambal. Kay manuktok, tok, tok, tok, tok, tok, tok imo ito’ng yaya, “Ma’am andiyan si Willie.” Tok, tok, tok, tok. I don’t like him. Bahala siya __17:44__ tok, tok, tok, toki pero maglabot na ako dili ako kumportable kay sige lang pangulit, “Ma’am may hinihingi.” Tok, tok, tok, tok. You are uncomfortable and it is irritating. Maglabot na ta pero not enough to go to outside and face him, okay. So matuliling pa na siya. Dili makalabot at comfortable, irritable ka. Ano ging sakit, __18:08__ maglabot man ta. That is moderate pain, okay?
Kapag severe pain na gain, sa iyo na lang lain na siya i-describe kay naano di naman ta __18:19__ tingog mag-lukod lang ta kung sa __18:22__ matanwa ta, __18:23__ or ana, okay? Yes or no na lang and if kapag matanwa ka __18:29__ gamot sa imo nga doctor, “Doc tagae na dito tambal. Doc tangtangaa na gid ni. Doc kay lakod na ako, mag-mulo-mulo na kag groaning.” Okay? That is severe pain and of course, unbearable pain is what score?

Audience: 10.

Rachele Rosario: 10, ilat na ka, __18:48__ kita na sang imo nga doctor pati __18:51__ nimo. Murog akog ba. __18:51__ ng anak ko kaila ko gitagal – 
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Rachel Rosario: ko, __00:01__ gitanggal anesthesia so i-ano ko sa akon OB, “Doc palayo diha silong kay patira na __00:09__ sa kasakit.” Diba? Iyan akon nga bana, “Relax, relax lang.” __00:14__ diba? Bantay ko niya sa banlay kung makauli ta. Okay so, why do we need to score the pain? Because that is the only way na objectively, objective ba. Nara ba’ng sure giyod na masaktan ka sang imo doctor pag __00:33__ 9 baka mawala gid na siya dayon unsa ihatag nimo kay severe na didto kayo. Plus, kung ma-describe pa giyod ana 9 or gitusok didto sa akon bukog kabalo siya __00:47__ unsa klase’ng gamot __00:49__ tambal, okay?

Audience: Yes.

Rachel Rosario: Mapuli na ako amo na akon lecture. Okay, naapan ni murad tulog para ikabuo sino ang magtanaw sa __00:59__ relo? Next please, okay amo na lang siya day, forward na ta day. What can I do for myself and by myself? Unsa man ako mahimo ba sa akon kaugalingon, para sa akon kaugalingon og ka na __1:16__ ako-ako nga wala nang doctor diha. Educated yourself diba? Kung may internet mangudtana, pwede ta mangudtana kasi information ano? Hindi ka man kabalo unsa ni mga bago nga tambal ron. Asan ba ako makapangita ng barato na tambal. Unya di man imo kasabot sa inyo na-ano mga hapdus-hapdus __1:37__ pangitaan sang doctor ang imo pain, pangayun mo iya cellphone number, okay. Kay information man kuno. Unsa man yun mga produkto sa Evolife. Amerikano man ni or European? European. Kay kung kuwan gain, kay kung Pilipinas Evolife og taga-abroad yun mga puti nagasingong Evolife diba? Og bisaya Evolife, so ara na tanan ila nga mga produkto na pwede naton gamiton, okay?

Non-drug therapy og depende sa ligtas, sa aton na kaugalingon __2:17__ unsa man non-drug ha? Dili __2:20__ nga tanan? Unsa ni siya? Ano ba ang pwede naton na himoon?

Audience: Herbal.

Rachel Rosario: Relaxation, diba? Mag-Hongkong mawala ito’ng pain. Exercise, okay ma-sexy pa ta. Yoga, another form of relaxation. Visual imagery, ako nag-imagery ako amigo imagining sa imagery. Unsa man na siya. Para ba’ng mag-una-una __2:51__ name ba na mga buntangan. __2:54__ tanan maka-relax ng aton go lower aton pain score. __2:59__ tambal na ihatag sang doctor. Next please. What can you do for me doc? Amo na ni, kung step one di ay, unsa man na step one. Yun mga tambal karan WH __3:12_ na? World health?

Audience: Organization.

Rachel Rosario: Organization. Naa __3:18__ step-brother abroad. __3:21__ step-brother diba? Ang tungtungan, ang step one kapag ang imo nga pain mild hatagan ka tadnan __3:30__ kaya lang mga over the counter, mga non-steroidal unsa man na siya? Meron ako example ano ito? Sige, kay kana ato mga tambal man doon sa kirot __3:46__ association pirme na artista or celebrity. Unsa man paborito sang akon boyfriend sa una si Richard Gutierrez kara’ng Biogesic, ha?

Audience: Richard.

Rachel Rosario: Richard? Kung bawal, kung medical bawal kuno mga brand name, kung iba na mga medical okay lang, advil, ibuprofen plus paracetamol, okay? Ara na generic lain giyod na brand ang gusto ni….

Audience: __4:22__.

Rachel Rosario: Comedy iyan, comedy. Tambal sa mga sakit ng mga comedian unsa na?

Audience: Dolfenal.

Rachel Rosario: Sa daghan n asila. __4:32_ daghan ana, okay? __4:33__ ikaduwa, mild opioids, step two naman isog-isog nimo nga pain tagaan ka nila __4:43__. Waay gid siya na brand name or generic unsa Tramadol __4:47__ Tramadol kay isog-isog na giyod. Isog-isog naman akon pain base magpa-cystectomy ako diba? __4:57__ and if – tanaw na ako niwang. Severe na ang imo pain, unsa ihatag?

Audience: Strong.

Rachel Rosario: Unsa man ang strong opioids? Morphine and the other na kapamilya. Name pa siya __5:17__ ang morphine, dili lang morphine ang pinaka-strong. Dagha na sila na mga igsoon na item, may tetamine, may oxycodone, okay? Dili ako mag-__5:26__ mga brand kay siling ng doctora ko na bawal kuno ang morphine, okay? Pero daghan pa na siya, so ayaw ko hadlok nga yun pain di na siya ma-control plus or minus adjuvants, __5:40__ ipan-hatag sang doctor sa steroids unsa hay para sa mga vitamin B12 para sa mga ugat-ugat. Usahay na to’ng mga Pregabalin para sa mga hapdus-hapdus, okay. Bahala na lang ang doctor ana’ng adjuvants. Next please.

What can I do for others? __6:00__, so ngayon pwede na ako __6:03__ kay ang pain collective man na siya usahay diba? Og magka-pain kag mag-bugtang sakit kay manabang na ta sa lain. You can join support groups and you can volunteer. Let us help others and you will have to serve __6:18__ kasayawon na gid ako sa music. So we can also join this. __6:29__ mga volunteer after sa aton lecture sa I Can Serve? __6:33__ ang mga T-shirt ninyo, all of us. Okay, let’s try. If they have found out if you join ari mga support groups actually, mas-mataas __6:50__ tanan niyo. Okay iyan si doctora __6:57__ 33 years nang survivor. Palakpakan, sus __7:03__ okay so karon, mauna ni siya. Next darling. Mana dili mag-start ana, okay? Marami ito’ng question and answer, ready na ang inyo’ng mga computer, mga computer okay? 

__7:24__ because they want us to have lunch so we can start a time for the afternoon sessions. When the patient gives a – sus, kuyawan mo na. Okay, when the patient is in a pain score of 9, this is the category of kung 9 unsa man na siya, mild, moderate, severe, unbearable? Kinahanan mas-perfect man ako kaysa iya, diba? Kay wala na ako’ng question, go na mo! Ready na? Ang __7:57__ ani ang una maka-tuslok? Unsa man __8:02__? __8:05__ gid ang gi-utok ninyo. Sige na siya bulhag, okay. The answer is?

Audience: Severe.

Rachel Rosario: Kay kung 10 unsa man ang unbearable na siya? Ana’ng 10 unberable, hindi na gid makaya. Maliko na ka kunin mo magwasi na ka __8:25__ okay? Next question please. Basta kud ana name sa akon lecture palakpakan. The only descriptive experience of pain not included in the dictionary definition is ang kani kuno nga description sa pain na wala sa dictionary pero importante gane sa pain, emotional, physical, spiritual, psychological __8:47__ unsa man na? Sige. Tanawa naton kapag __8:52__ si manang, abi mga bright man ini mga taga-Davao. Kabalo ka mag-duda na ako, it’s either __9:11__ sa akon nga lecture or kulang yan __9:15__ sakit ta gituslok maduda ako. Maduda ako iya kapag gintuslok ba murad __9:25__ isa pa. Wala na katarungan na imo nga sunod na __9:33__ okay so unsa na ito?

Audience: __9:38__.

Rachel Rosario: So wala gani siya na description sa dictionary pero importante kay na para sa subcultures para diha mga Pilipino. Gi-associate giyud naton na you know the priest will always say pain kuno is cleansing process. That is the reason why __9:55__ sa uban ang pain kay maka-cleanse ni sa akon diba? Maka-cleanse ni sa akon na kuwan, spiritual life, sa akon na _10:05__ kaluoy. Daghan __10:10__ mas-agwantahon nimo. Ang imo na kailangan ang doctor maghatag ng tambal. The percentage of pain that sometimes cannot be controlled by oral medications, 5% ay __10:21__. 5%, 10%, 15%, 20% _10:29__ simple lang ang imo nga bulong. Unsa man ana? Ang mga __10:36__, 90% ma-control so 10% lang ang __10:50__ control sa oral. Dapat ang answer B. _10:59__ dire kay lubagon akon mga bulong. Next please. Last naman ini. 

Pain experienced after mastectomy. __11:10__ unsa mastectomy? Wala? Diba? Tang-tang ba og __11:19__. Bubol. Kabalo man sa imo nga boobs?

Audience: Yes.

 Rachel Rosario: Kung sa isang tao na boobs, unsa nay ana? Mastectomy. Okay. Kung ipahipo man na nimo sa imo nga uyab unsa na __11:32__? Come to me and touch me,okay. Totoo si Ma’am, __11:40__ kapag gabi, diba? Joke lang naman ta. I am really happy to participate in. Unsa man somatic pain, visceral pain, neuropathic pain. Yes, it is a mixture of __12:08__, okay? So with that, ang akon nga last na… Only a life that is lived for others is a life worthwhile. So __12:31__ maayo na buntag. __12:34__ gihimo sa silver lining. It is only a line nga aton gi-offer para sa uban, kung ano ang kinabuhi niya __12:44__ sulod na tanan sa golden gate ni San Pedro pero hopefully __12:48__. Thank you kayo. Maayo nga buntag.

Emcee:  Thank you Dr. Rachel. Can you ask Dr. Rachel to please join us on call and of course, Dr. Rudy also. We will just ask one question each on floor. One question for Dra. Rachel and another question for Dr. Rudy. You may take your seat Ma’am and Dr. Rudy around and Miss Bibeth is around and she can also join us. __13:19__ we have time for these two questions, anyone?

Emcee 2: Because we are going to have our __13:32_ lunch at 12:30 so we cannot stay any longer but we are going to give you two doctors, two questions each, son kay ang mga babae matapang. Hindi tayo naniniwala sa ladies first, uunahin natin ang mga lalaki. Sino ang may question para kay Dr. Rudy? May microphone diyan sa gitna at meron din po dito. Alam mo doc either magaling ka magsalita napaliwanag mo lahat or gutom na sila? So, ayan, ayan. Please identify atsaka kung ano’ng stage mo noon ma-diagnose.

Respondent 1: Yun ang tanong ko para sa kanila na dalawa. Yun ano ko lang kasi nagdaan din ako sa chemotherapy doc, so may mahahalin bay un morphine? So what makes difference? Kasi yun doctor ko ang sabi niya yun tig-50,000 para effective. So yun kapit-bahay ko yun mura lang yun kanya na kinuha. So yun sa akin – which of which? 

Dr. Rudy: Yun mode of treatment kung kung mag-tablet ka or mag-intravenous chemotherapy depends on the type of cancer that they have ano, so yun mga estrogen positive, progesterone positive and HER positive madalas iyan tablet, but if you are negative to one or two of these mas-malamang iyan you are intravenous too. And then yun mga intravenous chemo there are many good non- immunomodulator products that are readily available. In fact yun government it has a program ng breast cancer treatment complete course at least at most stage 3A, complete course iyan and course niyan Metro Manila lang muna. Around 200 patients can avail of this for free. Ang gagamitin dito generic pero hindi naman kukunin ng with the guidance of Philippine Cancer Society yun pangit na generic, so what they are using are the good generics. 

Emcee 2:  Okay. Ano lang yun announcement. Kara and I, Miss Kara Gonzaga and I are really trying to bring the free chemotherapy for breast cancer patients next year to the Davao.

Kasi nga iba-iba’ng klase ng cancer syempre iba-iba’ng klase ng approach. Iba-iba ang klase ng gamot. Ako, I was diagnosed as stage 3C okay, in November of 2004. November this year I will enter my 8th year of progression, so kaya lang kailangan talaga we have to ready for what ever comes because you know, the problem with cancer is it’s like truelove. If it hits you, it could be forever. So the best thing nga like yun sinabi ni Albert Einstein sa __16:43__ is when you make your life worthwhile for others this is how, it’s a best way to extend it. Dugay nakalakat diri sa ano, sa __15:56__ you are still remembered for your contribution not only to your family but to your community and to your country, so that for me is a – yeah. Question pa? __17:10_ ka na ba? Binata ka? Ay, hindi din? Huwag na itanong yun, next question. Miss Bibeth would also like to thank, can we have your name, the one who asked the question po?

__17:25__ we have __17:26__ thank you for asking a very good question and that everyone is enlightened diyan sa one of portfolio. Ako nga when I was doing my radiotherapy ang mali ko doon naglalagay ako ng moisturizer dito lang sa side na ito. I completely neglected the other side which you must also take care, because ang nanyari I was lying down in bed on this side ano? I turned and the weight on the other breast naglisi, “ Ang pangit ko diri sa center.” I shouted in bed because I thought I was dying of a heart attack., buti na lang nandoon ang asawa ko ang sabi niya in the surface there was a thin line of blood dito because mali ang understanding ko ng moisturizing. I just moisturized the affected area and __18:15__ pangit iyan eh, it’s the largest organ of the body so syempre you have to moisturize all the way _18:24__ diha all over, so ano pa ang question? Can I have your name please?

Audience: I am not yet diagnosed of cancer. I have an ovarian cystic status and a mass on my breast, what I would like to ask is what can you say about the Ceragem __18:58__ products theraphy?

Emcee: Basta ako ang sinasabi ko lang when people ask you because dalawa’ng klase’ng __19:20_ do I take chemotherapy or do I go with __19:26__ tambal-tambal na ganyan. Ako kasi, I went with what for me and the greater success rate. We have to really be __19:37__ about the kind of medicine that we are taking but if also for instance __19;42__ for it you will find out that the __19:48__ Taxofere for instance is dismissed in chemotherapy as an agent, galing din iyan sa halaman e. Almost all of these medicines that are being used for us chemotherapy agents galing din iyan sa mga tambal-tambal na inaayos lang. Syempre ang hirap lang doon is meron iba na mga companies for instance so kung may pain din Chinese in China syempre alam mo naman Chinese and India. It’s that Taxofere is derived from the Yaw plant, Y-A-W which is extracted mostly from the forests of China.

It gives China as a raw product, it goes back in the form of Taxofere which becomes very expensive which is why ang mga Chinese, with __20:43__ they also – they have gone back to curing things like cancer with acupuncture because they believe – for me naman acupuncture is a success rate because ang chemotherapy ko sinasabay ko with acupuncture, bukas ang chemo ko at magpa-acupunture ako ngayon and then the next day i-sandwich ko with another __21:10__ of acupuncture. I did not lose my other life, tumaba pa nga ako. Wala ako’ng burning-foot syndrome up to the __21:18__ treatment. Nawawalan na ako talaga ng buhok pero other than that – because acupuncture have this,  so I guess to your question some people would combine diba?

The best of both worlds, you just never say na, “Ito lang or iyan lang ang paniwalaan mo.” And also, for me really a risk, you cannot go to this experience with faking at spiritual life. Hindi mo pwede na i-pretend. You have to really have a spiritual relationship with your maker because it gets to a point – a personal relationship it gets to a point where you say, “Lord hindi ko na carry ito. I-carry mo na para sa akin.” Yun dinaanan ko yun talaga’ng hindi ko kaya. You need to be with your sisters and I – so I can serve kapag sinabi namin na sister. It’s like this. Some friendships are made because kaklase mo magmula grade 1. Some friendships are made kasi kapitbahay mo kung lumipat ka na from one place to another, lalo pa ngayon may Facebook at ganyan, it could differentiate. But with what we have with cancer kahit hindi mo alam ang pangalan I will look at you with mask and in here and I know that you are going through what I went through eight years ago.

I immediately feel the bond that is purely sisterhood, so _22:56__ but we are at least grateful with the tender mercy that is _23:04__ at kahit na gumaling ka na ng matagal na matagal ka na. Ako mag-eight years na but I still feel it. I still become emotional to this __23:16__ burden is not life but we have friends, and we have people like si doctora 33 years na iyan bumabalik parin iyan sa I Can Serve. Si Rudy doctor iyan kahapon sa eroplano yun akin na maliit na malete siya ang kumuha which is something that you need to do. So ibig sabihin we don’t dance to be a part of the greater community and because it is 12:30 I would like to announce – yes, _23:49__. Your name Ma’am?

Audience:  __23:51__ from Iligan City i-adress lang nako kay doctora kay para __23:58__. Ini siguro na-experience ni ang stage 2 ko breastcancer na-experience siguro ninyo two years ago na. __24:08__ masakit yun part sa inyo kuwan na ayo na kay nag-unsa na siya ng pain. Ako bago lang ako nag-schedule sa akon na __24:22__ chemo ko __ 24:24__ okay lang siya. Pero makati man gihapon __24:28__ na siya.

Emcee: So manguta ta niha unsa may description mura i-gitusok, ara na buhog-buhog may hilab-hilab or hapdus?

Audience: Nakalimot ko da. Medyo naitusok.

Emcee: Naitusok niya?

Audience: Mag-wala wala man siya.

Emcee: Kung mawala man imo nga hapdus?

Audience: _24:49__.

Emcee:  Mura gituslok kag hapdus.

Audience: Somatic.

Emcee: Wa pa? Somatic, neuropathic or mixed?

Audience: Mixed.

Emcee: Mixed na siya. So neurophatic or somatic na. Diba mixed na siya, wala, unsa man sakit kaayo di kay sakit. 

Audience: Dili man.

Emcee: __25:08__?

Audience: Di, sa comfort lang.

Emcee: Si Bononod Girl, si Willie o tapos. Discover man, ma-discover mo sa mind ng…

Audience: Na kay himo __25:17__.

Emcee: Okay gadali man ta so that is mild mixed pain. So you can drink what? Para pan-mild, step one, step two or step three? Step one minsan ang paborito mo na celebrity ma-boxing or gwapo. 

Audience: Gwapo.

Emcee: Na gwapo __25:36__ si Richard or si… Sino yun isa?

Audience: John Lloyd?

Emcee: John Lloyd.

Audience: John Lloyd lang.

Emcee: So yun na ang ibitbit ni John Lloyd and drink for our tangtang na. __25:52__?

Audience: Yes!

Emcee: Okay, alin kapag di na makaya? __25:59__?

Audience: Doctor.

Emcee: Doctor, okay. Kasabot?

Audience: Yes.

Emcee: Palakpakan na ko __26:07__.

Emcee 2: Now, it’s time for us for our _26:09_ lunch because if I don’t send you out to have your lunch _26:14_, “Si kuwan na patay. Na-patay sa cancer dili kay nagutom man siya.”

Emcee:  Mis Bibeth? Just before we – 

Emcee: Oh, by the way one last thing. We have a breast clinic here, so there are people here, there are women here kung meron sila na suspicion nila na hindi pa nila nako-confirm magpa-rehistro kayo sa __26:38__ para matignan kayo ng amin na mga guest na doctors.

Emcee: Miss Bibeth, we just want again Bryan is going to give two persons into sisters the __26:50__ is our brand associate for Ego Life. Thank you Bryan please give this to Madam, and then si Miss Bibeth earlier mentioned into __27:01_ for hydration of the feet and the hands, we have __27:07_. So hopefully…

Emcee: Yes, now at this point in time – at this point, we invite over to the stage to just thank our moderator and our two very expert resource people, si Dr. Rudy Pagkatipunan and Dra. Rachele Rosario please, Miss Evelyn Aguilar and Mr. Mike Avelino from __27:34_ of Care Solutions to hand over our simple token of appreciation.  If you can just for a profile picture. Thank you very much everyone. If you can just please leave the keypads for the next session and the mic…

END OF TRANSCRIPT
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