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OZET

Hepatoselluler Karsinom (HSK), karaciger en sik primer timoriidiir ve tiim kanserler arasinda 6. siklikta,
kansere bagl 6liimler arasinda 4. sirada yer alir. Hepatoselluler Karsinom, siklikla sirotik karacigerden kay-
naklansa da siroz olmadan da HSK gelisebilir. Erken donemde semptoma neden olmamasi nedeniyle siklik-
la ge¢ tan1 konulur. Kiiratif tek tedavi segenegi cerrahi rezeksiyon ve karaciger nakli olmasi ve ileri hastalikta
kiir sans1 olmamasi nedeniyle yiiksek riskli hastalara tarama o6nerilir. Sirotik hastalar ve diger yiiksek riskli
hastalar ultrasonografi (USG) ile nodiil varlig1 agisindan taranirlar. Bazi kilavuzlar USG ile AFP bakilmasini
da onerir. Tani siklikla USG’de tespit edilen nodiiliin kontrastli goriiniitiilemede tipik boyanma 6zelligi
gostermesi ile konulur. Nadiren biyopsi gereklidir. Hepatoselluler Karsinom tanisi alan hastalarda tedavi
karari, hastanin performans durumu, kitlenin morfolojik ozellkileri, karaciger fonksiyonlarina gore verilir.
Uygun hastada cerrahi rezeksiyon kiiratif tedavidir. Cerrahi rezeksiyon yapilmadigindan nakil kriterlerini
karsilayan hastalara karaciger nakli yapilabilir boylelikle altta yatan karaciger hastalig1 da tedavi edilebilir.
Cerrahi ya da karaciger nakli i¢in uygun olmayan hastalara lokal ablasyon ya da embolizasyon tedavile-
ri uygulanabilir. Radyofrekans ablasyon ve transarteryal embolizasyon gibi tedavilerin basarilar1 olduk¢a
iyidir. Tim bu segenekler uygun olmadiginda sistemik tedavi verilebilir ancak sisitemik tedavi ile kiir elde

edilemez ancak sag kalim stiresi uzatilabilir.
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Sorafenib: PDGF, VEGF reseptor kinaz inhi-
bitoriidiir Sorafenib, radyolojik tedavilere dahi
uygun olmayan ve Child-A karaciger fonksiyonu-
na sahip ileri evre vakalarin (makrovaskiiler in-
vazyon veya ekstrahepatik metastaz) ilk basamak
tedavisi icin Onerilmektedir. Child-B’de hepatik
dekompansasyon gelisebilecegi i¢in dikkatle kul-
lanilmalidir. Bu nedenle genellikle Child-Pugh
skoru 7’nin iizerinde veya dekompanse sirozu
olan vakalar icin Onerilmez. Tedavinin kesilmesi-
nin veya doz azaltiminin en yaygin nedenleri el-a-
yak deri reaksiyonu, dokiintii ve ishaldir (124).

Regorafenib: Yeni bir multikinaz inhibito-
ri olup ¢oklu anjiyogenik yolaklara (VEGEFR,
PDGEFR, TIE2 ve FGFR) ve onkojenik yolaklara
(RET, KIT, c-RAF / RAF-1 ve BRAF) kars1 sorafe-
nibden daha giiglii inhibitor aktivitelere sahiptir.
En sik goriilen yan etkileri hipertansiyon, el-ayak
cilt reaksiyonu, yorgunluk ve ishaldir (1).

Lenvatinib: Ozellikle sorafenib tolere edeme-
yen veya edemeyeceklerde ilk secenek tedavidir.
Viral etyolojiler disindaki sebeplerle kronik kara-
ciger hastaliginda sorafenib yerine tercih edilmesi
konusunda goriisler net degildir.

Atezolizumab ve bevacizumab: Child Pugh A
sirozluda ve performans durumu iyi olanlarda ilk
secenek tedavi olarak tercih edilebilir.

ikinci Basamak Tedavi

Tedavi altinda iken biiyiiyen tiimoérlerde veya
birinci basamak tedaviyi tolere edemeyenler-
de ikinci basamak tedavi uygulanir. En iyi rejim
olusturulmamistir ve bir ajanin digerine tercih
edilmesine rehberlik edecek hicbir biyo-belirteg
yoktur. Tirozin kinaz inhibitorleri (yani, sorafe-
nib [birinci basamak tedavi i¢cin uygulanmadiysa]
veya regorafenib) veya immiin kontrol noktasi
inhibitérleri nivolumab veya pembrolizumab kul-
lanilabilir. Ilerlemis karaciger hastaligi ve/veya
yasam beklentisi kisa olan hastalarda her bir reji-
min yan etki profili dikkatle degerlendirilmelidir.
Lenvatinib, sorafenib basarisizligindan sonra bas-
ka bir tedavi secenegidir (126,127,128). Ancak so-
rafenib bagarisiz olduktan sonra lenvatinibin ise
yaraylp yaramayacagl bilinmemektedir. Birinci
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basamak olarak kullanilan atezolizumab art1 be-
vacizumabin basarisizligindan sonra ikinci basa-
mak tedaviyi inceleyen hi¢bir ¢alisma yoktur.

Mevcut veriler, gesitli geleneksel sitotoksik
ajanlar ve/veya kombinasyon ilag rejimleri igin
orta diizeyde bir antitimor etkinligi oldugunu
gostermektedir. Bununla birlikte, 6zellikle mole-
kiiler hedefli tedaviler ve immiinoterapideki gelis-
meler 15181nda sitotoksik kemoterapi i¢in uygun
hasta se¢imi net degildir.

Hepatit B viriis reaktivasyonu — Sistemik ke-
moterapi géren HSK hastalarinda viral hepatit
reaktivasyonu meydana gelebilir, bu nedenle an-
tiviral ilaglar1 stirdiirmek 6nemlidir.
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