METASTATIK

MEME KANSERINDE
31 GUNCELLENMIS RECIST
KRITERLERI VERSIYON 1.1

Bolum

Bahattin OZKUL

GIRIS

Timoriin tedaviye cevabini degerlendirmek tiimor yiikiindeki degisimin objektif
degerlendirilmesine baglidir. Bu amagla, ilk defa 2000 yilinda uluslararas: ¢alis-
ma grubu “solid tiimorlerde cevap degerlendirme kriterleri (RECIST: Response
Evaluation Criteria in Solid Tumors) adiyla bilinen standartlastirilmis kriterleri
duyurdu. RECIST 1.0 temel olarak, dlgiilebilir lezyonlarin en kiigiik boyutunu
tanimlamayi, kag lezyonun izlenecegine iliskin talimatlar1 ve tiimor yiikiini de-
gerlendirme igin tek boyutlu 6l¢tim kullanmay1 icermekteydi.!” RECIST, timor
cevabinin standartlagtirilmis 6lgiimii i¢in diinya genelinde genis kabul gordii.
Teknolojik buluglarin bas dondiiriicti bir hizla kullanima girmesi, Multidedek-
tor Bilgisayarli Tomografi ve Pozitron Emisyon Tomograti PET/BT nin de i¢inde
bulundugu goriintilleme yontemlerinde de devrime yol agti. Bunun sonucunda
orijinal RECIST 1.0'in tiimér cevabini degerlendirmede yeterliligi sorguland: ve
glincellenme ihtiyac1 dogdu.?

Ocak 2019da RECIST ¢alisma grubu tarafindan 18000den fazla hedef lezyonu
olan 6500den fazla hastanin bulundugu veri tabanina dayanilarak giincellenmis
RECIST kilavuzu (versiyon 1.1) duyuruldu.?*) Once klinik ¢aligmalarda, daha
sonra ise diinya genelinde RECIST 1.0 yerine giincellenmis RECIST 1.1 kilavuzu
yaygin sekilde kullanilmaya baglandi.

Immunoterapinin klinik ¢alismalarda kullanima baglanmasiyla RECIST kri-
terlerinde yeni bir giincelleme ihtiyaci olustu ve RECIST galisma grubu, 2015 ve
2016 yillarinda bir seri konferans ve yiiz yilize goriisme diizenleyerek iRECIST
(immun-based therapeutics RECIST) kilavuzunu olusturmaya bagladi.® Mart
2017 tarihinde iRECIST kilavuzu Lancet Onkoloji dergisinde yayinland1 ve im-
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