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Cogu tirolojik malignite diger organlara metastaz yapmadan 6nce lenfatik
sisteme metastaz yapar. Urolojik kanserlerde Lenf nodlarina (LN) metastaz
kotii onkolojik sonuglar ile baglantilidir. Dogru LN evrelemesi ¢gok énemlidir.
LN metastaz1 varsa primer tiimoriin ¢ikarilmasinin yaninda daha ileri tedavi-
lere ihtiya¢ duyulur. LN evrelemesinin altin standard yontemi lenf nodunun
¢ikarilmasi ve histopatolojik olarak incelenmesidir. Cikarilan LN patoloji so-
nucu mikroskobik metastazlar: bile saptayabilmektedir. LN'nun ¢ikarilmasr is-
lemi LN metastaz1 i¢in operasyon oncesi risk siniflamasina gore yapilir. Bunun
i¢in lokal tiimor evrelemesi, tiimor biyobelirtegleri, hastanin klinik durumu
ve goriintiileme bulgular: birlikte degerlendirilir. LN ¢ikarilmasi 6nceden ta-
nimlanan lenf drenaj yollarinin standart modellerine baglidir. Lenf metastaz-
lar1 cerrahi alanin uzaginda olabilir ve lenf drenaji yollar1 bireysel farkliliklar
gosterebilir. Bu nedenler potansiyel yanlis evrelemeye ve gereksiz tedavilere yol
acabilmektedir. Bundan dolay1 son zamanlarda cerrahide kullanilacak kanser
ile ilgili aletlere olan artan talep dikkati ¢ekmektedir. Kesitsel goriintiilemeler
erken LN metastazlarini gostermede giivenilir degildir. Clinkd bu goriintiile-
me yontemleri lenf nodu boyutuna bagli olarak metastazlar1 yorumlamaktadir.
Malign hiicrelerin drene oldugu birinci lenf nodu sentinel lenf nodudur. Rad-
yoaktif izleyici madde primer tiimoriin icine veya timoriin gevresine enjekte
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Sentinel lenf nodu ¢aligmalar1 meme kanseri ve melanom gibi kanserlerdeki
¢ok olumlu sonuglardan sonra ¢ok giizel bir donem yagsamaktadir. Uygulana-
bilirligi kabul edilmekle birlikte kullanimu iirolojik kanserler arasinda anlamh
sekilde degisir. Palpe edilemeyen inguinal lenf nodu olan penis kanserlerinde
tedavi yonetiminde iyi yerlesmis bir uygulama iken diger iirolojik kanserler-
de deneysel asamay1 gecememistir. Bu giincel evreleme yontemlerine kiyasla ya
yiksek maliyeti ve ek yarar saglama olanaklarinin olmamasindan ya da testis
kanseri gibi gelismis evrelemeye ihtiyacin olmamasindan kaynaklanmaktadir.
Prostat kanserlerinde lenf nodu metastazini belirlemede yiiksek dogruluk oran-
larina sahip olmasina ragmen diger iirolojik kanserlerde yiiksek yanlis nega-
tif oranlarina sahiptir. Teknolojideki gelismeler dogrulugu artirabilir, yiiksek
maliyeti ve operasyonda ge¢irilen zamaninin klinik agisindan kabul edilmesini
saglayabilir. Ameliyat sirasinda sentinel lenf nodununun bulunmasi zor olabi-
lir. Bu nedenle ameliyat 6ncesi SPECT/BT ve MR gibi goériintiileme yontemleri
uygulamanin kolaylagsmasina yardimei olabilir Taginabilir gama kamera ameli-
yat sirasinda sentinel lenf nodunun tespit edilmesine olanak saglar. Bu yontem
laparoskopik olarak da yapilabilir. Son zamanlarda indosiyanin benzeri floros-
kopik boyalar arastirilmaktadir. Radyoaktif izleyicilere kiyasla avantaji enjeksi-
yon sonrasi lenf nodlarina hizli gecisinden dolay1 lenfatik akisin gercek zamanl
goriintiilenmesine olanak saglamasidir. Bu yontem iyonize radyasyon igermez
ve floroskopik goriintiilemenin yiiksek rezoliisyon 6zelligine sahiptir. Bununla
birlikte bu yontemin en énemli olumsuz yonii indosiyanin yesilinin hizl atil-
masindan dolay1 ameliyat 6ncesi goriintiileme sansinin bulunmamasidir.
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