~ BOLUM . ORAL KAVITE
TUMORLERINDE

7 ’ RADYOKILAVUZLU
CERRAHI

Ozlem SAHIN'

GIRIS

Oral kavite timorleri tiim kanserlerin yaklasik %2’sini olusturmakta olup
yilda 354.000den fazla yeni vaka goriilmekte ve 177.000den fazla 6liime yol ag-
maktadir. Hastalik gelismekte olan tilkelerde daha siklikla gériilmektedir. Gii-
ney Asyada ve ozellikle Hindistanda (tiim kanserlerin %36’s1) kiimelenme egili-
minde ve bu bolgedeki erkeklerde kansere bagh 6liimlerin baslica sebebidir (1).
Gelismis tilkelerde ise sekizinci en yaygin tiimordiir. Oral kavite tiimorlerinin
%95’ini skuamoz hiicreli karsinomlar olusturur.

Oral skuamoz hiicreli kanserlerin (OSHK) etyolojisinde sigara, ¢igneme tii-
tiin, alkol gibi kronik kanserojen maruziyetine bagl genetik degisiklikler rol
oynamaktadir (2). En sik agiz tabaninda (dil alt1) ve azalan siklikta alt ¢ene alve-
oler proges, dil kenarlari, sert ve yumugsak damakta vs. goriiliir (3).

OSHK’li hastalarin %50den fazlasinda lenf nodu metastaz: vardir. Sagka-
lima etki eden en 6nemli prognostik gosterge lenf nodu metastazidir. 5 yillik
hastaliksiz sagkalim lenf nodu metastazi olmayan hastalarda %62, metastaz
olanlarda ise %36 olarak bildirilmistir. Ayrica ekstrakapsiiler lenf nodu yayilimi
olan hastalarda sagkalim daha da diismektedir (4). Tek bir lenf nodu metastazi
5 yilik hastaliksiz sagkalimi %50 azaltabilir (5). Bu nedenle lenf nodu metas-
taz1 varligini saptamak OSHK'de evreleme, tedavi planlamasi ve prognoz i¢in
¢ok onemlidir. Lenf nodu metastazi igin tiimoériin invazyon derinligi en 6nemli
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nin bir avantaji da seri kesit ve [HK ya imkan saglayarak mikrometastazlarin
tespitini kolaylagtirmasidir.

Son yillarda OSHK'da SLNB i¢in yiiksek kalitede niikleer tip prosediirlerinin
kullanimini tesvik etmek amaciyla yayinlanan uygulama kilavuzlari ile hasta
secimi, uygulama yontem ve standartlari, preoperatif lenfosintigrafi raporla-
ma, cerrahi sirasinda gama probla SLN tespiti gibi konularda olan belirsizlikler
azaltilmaya ¢alisilmistir. 2000’li yillarin baglarindan itibaren yapilmis cok sayida
caligma ile SLNB'nin erken evre OSHK hastalarinda okiilt lenf nodu metastazin
saptamada ideal bir tanisal dogruluga sahip oldugu ve EBD’ye ideal bir alterna-
tif oldugu gosterilmistir.

Ozellikle ag1z taban1 tiimorlerinde, seviye I ve IT'de yer alan SLN’lerin tespit
edilme orani ve bu lenf nodlarinin sensitivitesi diger bolge tiimorlerinden daha
distiktiir. Bu problemleri asabilmek i¢in yeni radyofarmasotikler ve intraope-
ratif radyoniiklid goriintiileme yontemleri aragtirilmis ve halen arastirilmaya
devam etmektedir. Tc-99m Tilmanosept, kii¢iik parcacik boyutu nedeni ile en-
jeksiyon bolgesinden hizli temizlenmesi, SLN'de yogun retansiyon gostermesi,
ikinci kademe lenf nodlarina gegmemesi gibi nedenlerle 6zellikle de agiz tabani
timorleri i¢in ideal radyofarmasotikler olarak goriinmektedir. Yakin zamanda
gelistirilmis olan taginabilen gama kameralarla ameliyat sirasinda da planar go-
rintiileme yapilabilir. Bu durumda da ilk SLN'nin ¢ikarilmasindan sonra yapi-
lacak goriintiileme ile kalan SLN’ler goriintiilenir. Portable gama kameralar son
yillarda hibrit radyoizleyici olan ISY-Tc-99m nanokolloid gériintiilemesi icin
floresan kameralarla birlestirilmistir. Intraoperatif 3B goriintii saglayan fhSPE-
CT yontemi ile geleneksel gama prob, bir kizilotesi optik izleme sistemi ve 6zel
bir veri isleme birimi ile birlestirilmistir. Bu yontemle sanal SPECT goriintiileri
ameliyathanenin gergek elemanlari ile birlestirilerek cerrahi navigasyon sagla-
nir. Cok yakin zamanda kullanima baslanmis olan bu yeni yontem ve kombine
sistemler heniiz ¢ok az sayida hastada uygulanmis olup elde edilen bulgular:
destekleyecek daha fazla ¢aligma ve veriye ihtiyag vardir.
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