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Bolum

Rahsan HABiBOGLU!

GIRIS
Erken evre meme kanseri evre 1 ve 2 yi kapsar. American Joint Committee on
Cancer (AJCC)'in 7. Versiyonuna gére TINOMO, TON1miMo, TIN1miMO,

TON1MO, TIN1IMO, T2NOMO, T2N1MO ve T3NOMO olanlar erken evre olarak
kabul edilirer .

Erken evre meme kanserinde cerrahi sonrasi uygulanan adjuvan radyoterapi
(RT), 16korejyonel niiks (LRN) riskini azaltir ayn1 zamanda meme kanseri spesi-
fik sagkalim (MKSS) ve genel sagkalimi (GS) arttirir. Ozellikle meme koruyucu
cerrahi (MKC) sonrasi tiim memenin 1s1inlanmasi ve tiimor yatagina ek doz veril-
mesi standart tedavi haline gelmistir. Eger modifiye radikal mastektomi (MRM)
yapilmis ise RT nin endikasyonlari sinirli ve tartismalidir. Bu béliimde erken evre
meme kanserinde radyoterapi 6zetlenecektir.

MKC ADJUVAN RT

Meme koruyucu cerrahi yapilan hastalarin hemem hemen tamamina radyotera-
pi uygulanmasi gerekmektedir ®. MKC sonras1 RT, LRN riskini ve MKS dlimi
azaltir. 2011 yilinda “ Ealy Breast Cancer Trialists’ Collobrative Group (EBCTC-
G)’un meta-analizinde net olarak gosterilmistir. Bu meta-analizde 17 randomi-
ze ¢alisma degerlendirmeye alinmistir. 10.000 meme kanserli hasta incelenmistir.
Sonugta 10 yillik herhangi bir alanda niiks riski, MKC ‘ye RT eklenen hastalarda
%50 azalirken (% 35 ‘e kars1 % 19, %95 GA 0.48-0.56), 15 yillik meme kanserinden
o6liim riski %3.8 oraninda azalmaktadir. Bu meta-analiz sonras1 MKC sonras1 RT
tartismasiz uygulanmaktadir.
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tist ekstremitede lenfoédem, omuz hareketlerinde kisitlanma, brakiyal plexopati,
kot fraktiirii, kardiyak toksisite (modern RT teknikleri ile minimize edilmektedir)
B7) gorilir.

SONUC

Postoperatif adjuvan radyoterapi hem MKC hem de mastektomi sonrasi i¢in ¢ok
6nemli bir tedavi yaklagimidir. Adjuvan RT” nin HSK, LBN, MKSS ve genel sagka-
lim1 anlamli oranda iyilestirdigi pek ¢ok calisma ile gosterilmistir. Bugiin adjuvan
RT’ nin endikasyonlar1 agisindan (1-3 lef nodu tutulu hastalarda PMRT, diisiik
risk gurubu hastalarda IMRT ve SKRT, yash ve diisiik riskli hastalarda adjuvan RT
gibi konularda) daha ileri kanitlara ihtiya¢ vardir. Glintimiizde kullanilan modern
tekniklerle yapilmis yeni ¢alisma sonuglarina ve hastalara uygulanacak tedaviler
konusunda yeni guruplamalar ve bunlarin 1s181nda goriis birligi olusmus rehber-
lere ihtiya¢ duyulmaktadir. Devam eden ¢alismalar bu sorulara cevap olacaktur.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, adjuvan radyoterapi, lenfatik radyoterapi
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