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UTERIN SEROZ KANSERLER

Giilsah SELVI DEMIRTAS!

GIRIS

Uterin ser6z kanserler agresif ve kotii prognozlu, standart tedavilere direncli
kanserlerdir. Literatiirde endometrioid tip uterin kanserlerle ilgili ¢ok fazla veri
olmasina ragmen, serdz kanserlerin daha az oranda goriilmesi nedeni ile bu kan-
serlerle ilgili veri sinirhidir. Bu nadir, agresif uterus kanserinin optimal tedavisi
konusunda bir fikir birligi yoktur. Her ne kadar optimal sitorediiksiyon ve platin/
taksan bazli kemoterapiler ve /veya radyoterapi bu hastaligin tedavisinde yaygin
kullanilan tedavi yontemleri olmasina ragmen siklikla lokal ve uzak niikslerin
gortilmesi nedeni ile tedavide hedef ilaglar da gelistirilmistir. Seroz kanserler ile
ilgili literatiirde sagkalimi etkileyen prognostik faktorler, farkli tedavi yontemleri
arastirilmigtir.

Endometrial kanserler en sik goriilen jinekolojik kanserler olup,tipl ve tip2
kanserler olarak alt gruplara ayrilmistir. Bu gruplama endometrioid veya endo-
metrioid tip dis1 olarak tanimlanmigstir (1). Tip 2 tiimorler ser6z ve berrak hiicreli
tiimorleri icermektedir. Bu tiimorler tipl endometrioid tiimorlerden farkl: olarak
Ostrojenden bagimsiz, atrofik endometriumdan kaynaklanan, daha kotii prog-
nozlu, siklikla niiks eden ve kemorezistan tiimorlerdir (2). Uterin serdz kanserler
tim uterin kanserlerin %10dan azin1 olusturmaktadir ancak az oranda goriil-
melerine ragmen % 40 6liime neden olmaktadir (3,4). Bu kanserler siklikla ileri
evrede saptanmaktadir (5). Uterin seroz kanserler siklikla myometrial invazyon
olmadan lenf nodu metastazi yapabilmeleri nedeni ile yiiksek riskli kanserler ola-
rak tanimlanirlar (6).

EPIDEMIYOLOJi

Serdz uterin kanserler ilk olarak 1982 yilinda Hendrickson ve arkadaslar: ta-
rafindan yiiksek dereceli malign, endometrial adenokarsinomun bir formu olarak
tanimlanmustir (7). Yitksek dereceli terimi ser6z kanserler disinda berrak hiicreli
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SONUC

Uterin ser6z kanserler tiim endometrium kanserlerinin %10nundan daha
azini olustursa da oldukga agresif tiimorler olup erken evrelerde bile uterus dist
metastaz yapabilmeleri nedeni ile direk olarak yiiksek dereceli kanserler olarak
kabul edilirler. Cerrahi evreleme over kanserlerinde oldugu gibi total histerek-
tomi, bilateral salpingoooferektomi pelvik ve paraaortik lenf nodu diseksiyonu,
batin yikama, omentektomi ve sitorediiktif cerrahiyi icermektedir. Cok ¢esitli
prognostik faktorler belirtilmis olmasina ragmen evre en 6nemli prognostik fak-
tordiir. Erken evrede kemoradyoterapinin sagkalima olumlu etkileri vardur. Ileri
evre kanserlerde platin/taxane bazli tedaviye trastuzumab eklenmesi hastaliksiz
sagkalimi artirir.
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