MEME KANSERI NEDENI

I ILE RADYOTERAPI
44 UYGULANAN HASTALARDA
YAN ETKI YONETIMI

Hasan Suat ARSLANTAS

Meme kanserinin multimodel tedavisinde radyoterapi 6nemli bir yer tutmak-
tadir. Radyoterapi uygulandigin da sadece lokal bolgesel kontrolii degil, sagkalimi
da olumlu olarak etkilemektedir

Meme kanserinde erken tani ve yeni gelistirilen tedavi modaliteleri ile yasam
suresinin artmasi sonucu, tedavilere bagli yan etkilerin gelisimi daha fazla izlen-
mektedir (1).

Radyoterapi tedavisinde temel amag tiimoérlii dokuyu tahrip ederken saglam
dokulara minimal zarar vermektir. Meme 1s1nlamasinda; akciger, kostalar, tiroid,
Ozafagus, kalp- ana damarlar, brakiyal pleksus ve humerus kritik organlardir (2).

Radyoterapi siirecinde ¢evredeki saglikli doku ve organlarin doz almasi kagi-
nilmazdir.Bu durumda erken ve ge¢ yan etki goriilebilir.Erken yan etkiler radyo-
terapinin baglangici ile ilk 12 hafta icinde gelisen etkilerdir. Bu donemde meme
6demi, halsizlik, cilt bulgulari, yag nekrozu, meme dokusunda ki kalfikasyon,
oOzafajit, radyasyon pnomonisi goriilebilir.Geg yan etkiler ise radyoterapi tamam-
landiktan aylar-yillar sonra gelisir.Bu yan etkilerin yonetimi oldukga zor ve uzun
stireglidir. Cogunlukla geri doniisiimsiiz olup hastanin hayat kalitesini 6nemli 61-
¢lide olumsuz olarak etkiler (2,3).

Radyoterapi bitimini takip eden aylar (3. aydan sonra), bazen yillar sonra or-
taya ¢ikan komplikasyonlardir.Yeterli veya ilgili doku toleransinin {izerinde 151n
dozu alan tiim hastalarda ortaya ¢ikabilirler. Bu etkiler genellikle ciddi, kalic1 ve
ilerleyici karakterdedirler. Geg radyasyon hasarlar1 radyoterapi uygulamalarin da
en korkulan ve toplam radyasyon dozunu kisitlayan yan etkilerdir. Bu nedenle
tedavi alanlarindaki saglam doku ve organlar miimkiin oldugunca korunmalidir(
4,5).
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bulunmus ve 45 yasindan sonra RT uygulananlarda risk artis1 olmadig: bildiril-
mistir. Ancak 45 yasindan 6nce RT uygulananlardan en az 10 yil yasayanlarda
rolatif riskin(RR) 1.9 oldugu ve bu grupta RT uygulanan olgularda goriilen ikin-
cil meme kanserlerinin %11’i RT’ye bagl olabilecegi belirtilmistir. Kontralateral
meme kanseri riskinin artmasiyla kuvvetli bir sekilde iliskili olan diger bir faktor
ise aile oykiisii ve 6zellikle BRCA1/ BRCA2 mutasyonlarinin varligidir . BRCA1
ve BRCA 2’nin protein iirtinleri, ¢ift sarmal kirilmalarinin onarimu ile etkilesime
girdiginden, bu hastalarin kiigiik radyasyon dozlarinda bile 6zellikle savunmasiz
olabilecegi 6ne siiriilmiistiir (126). SEER verileri analizinde postlumpektomi son-
ras1 RT uygulananlarla uygulanmayanlarla karsilastirildiginda risk artis1 olmadig:
vurgulanmigtir. Ancak mastektomi sonras1 RT uygulananlarda tedaviden 10-20 y1l
sonra ipsilateral akciger kanseri riski artmistir (127).

Radyoterapi kliniklerinde tedavinin uygulanmasi kadar yan etkilerin yone-
timide onemlidir.Ciinkii tedavinin etkinligini belirleyen etkenlerden biride yan
etkilerin tanimlanmasi ve tedavi edilmesidir.Ozellikle radyoterapi uygulamasi
sirasinda olusan erken —akut yan etkiler tedavinin, kesilmesine ve dolayisiyla et-
kinliginin azalmasina yol agar.Giiniimiizde tarama, tani ve tedavi yontemlerinin
gelismesiyle birlikte kanser hastalarinin sagkalimi uzamakta ve bu nedenle teda-
viye bagli ge¢ komplikasyonlar da daha sik goriilmektedir.Bundan dolay1 olgu-
larin uzun izlenim siireleriyle gézlenmesi ge¢ yan etkilerin tanimlanmasina ve
yasam kalitesinde de artis saglayacaktir.
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