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Radyoterapinin Kardiyak

Komplikasyonlari ve Kalp Damar

Cerrahisi Acisindan Zorluklari

GIRIS

Ortalama insan omrinun uzamasi ve modern ya-
sam tarzinin getirdigi maruziyetler, kanser tanisi
alan hasta sayisini her gegen gun arttirmaktadir.
Ote yandan kanser tedavisinde kullanilan kemo-
terapi, radyoterapi (RT), cerrahi yontemler ve des-
tekleyici bakim uygulamalarindaki gelismeler ne-
deniyle hastalardaki sag kalim stresi de gegmise
nazaran oldukga uzamistir. Sadece Amerika Bir-
lesik Devletlerinde 1 Ocak 2014'te kanser oykusu
olan gocuk ve yetiskin hastalardan yaklasik 14,5
milyon kisinin sag kaldigr kaydedilmistir. 2024 yili-
na kadar bu sayinin neredeyse 19 milyona gikaca-
g1 tahmin edilmektedir (7).

Radyoterapi, kullanilmaya baslandi§i andan iti-
baren kanser tedavisinin vazgegilmez uygulama-
larindan biri haline gelmistir. Radyoterapi ilk olarak
X 1sininin kesfinden hemen sonra 1896 yilinda
Fransiz bir doktor olan Victor Despeignes tarafin-
dan mide kanseri olan bir hastaya uygulanmistir.
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Slregelen donemde William Pusey 1902 yilinda,
bir Hodgkin Lenfoma vakasinda radyasyon tedavi-
sini kullanmis ve basarili bir sekilde tedavi ettigini
bildirmistir. GUnimUzde kanser tedavisinde, iyoni-
ze radyasyondan (IR) faydalanilarak uygulanan RT
tum malignitelerin yaklasik olarak yarisinda tedavi
amaciyla kullanilirken, 6zellikle Hodgkin Lenfoma
ve meme kanseri igin ana tedavi modalitelerinden
biri haline gelmistir (2) . lyonize radyasyonun kar-
diyovaskdler sisteme olan etkileri ilk olarak atom
bombasindan kurtulanlarda, daha sonra ise RT
uygulanan hastalarda gozlenmistir (3,4) . Radyo-
terapi ve kardiyak komplikasyonlar arasindaki ne-
densel iligki, blyuk oranda RT uygulanan Hodgkin
Lenfoma ve meme kanseri hastalarinin incelendi-
gi calismalara dayanmaktadir (4).

GunUmUzde kanser tedavisi goren hastalarda
sag kalim suresinin uzamasinin yani sira, kardiyak
hastalija sahip olma potansiyeli ylksek olan daha
yasl hasta gurubuna giderek artan sayida kanser
tanisi konulmaktadir. Bu nedenlerle RT uygulanan
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SONUC

Radyoterapi kanser tedavisinde siklikla kullani-
lan tedavi yontemlerinden biridir. Kanser tedavisi
sonrasl sa§ kalim strelerinin ve sayilarinin art-
masl ile radyasyon tedavisinden sonra ozellikle
uzun donemde gelisebilecek komplikasyonlarin
ortaya clkmasina sebep olmustur. Kardiyovasku-
ler komplikasyonlar bunlar igerisinde mortalitesi
ve morbiditesi en yuksek olanlardan biridir. Yapi-
lan galismalar kardiyovaskiler risk faktorlerine
sahip hastalarda komplikasyon gelisme riskinin
daha yuksek oldugunu kanitlamistir. Bu sebeple
radyoterapi oncesinde hastalarin kardiyovaskuler
risk faktorleri agisindan arastinimasi 6nemlidir.
Obezite, sigara kullanimi, hiperlipidemi, diyabetes
mellitus gibi degistirilebilir risk faktorlerinin teda-
visine eJer baslanabiliyor ise radyasyon tedavisin-
den once baslanmali, radyoterapi sonrasi devam
ettirilimelidir. Kanser sonrasi sag kalanlarin uzun
donem takiplerinde, 6zellikle mediastinal radyo-
terapi OykusuU olan hastalarda kardiyak kompli-
kasyonlar agisindan dikkatli olunmalidir. Gelise-
bilecek herhangi bir hastalik durumunda, normal
popullasyonda gorllen kardiyak hastaliklara gore
mortalitesi ve morbiditesinin daha yuksek oldugu,
tedavisinin daha zor oldugu ve yapilacak cerrahi
islemler sonrasi komplikasyon oranlarinin daha
yluksek oldugu unutulmamalidir.

Gelisen yeni teknolojiler sayesinde RT, goruntu
klavuzlugunda ve yogunluk veya volumetrik ayarli
olarak uygulanir hale gelmistir. Timor dokusuna
lokalize kigultilmUs hedefler sayesinde normal
dokunun aldi§i RT dozlari azaltiimistir. Ancak ozel-
likle meme kanserinde yapilan yeni calismalar
kardiyak etkilenmenin hala devam ettigini goster-
mektedir. Radyasyona maruz kalan tim kardiyak
bolgelerde meydana gelen patolojik degisiklikle-
rin mekanizmasi yapilan ¢alismalar ile iyi anlasil-
mistir. Salgilanan pro-fibrinolitik ve inflamatuar
sitokinler, gelisen ateroskleroz ve fibrozisin ana
mekanizmasini olusturur. Bu mekanizmalarin ge-
lisimini onleyebilmek icin ozellikle kardiyovaskdler
risk faktorleri mevcut olan kanser hastalarinda,

radyoterapi oncesi baslanilan tedavilere yeni ne-
sil sitokin, interlokin ve fibroblast inhibitorleri gibi
tedavilerin baglanmasi fikri umut verici sonuglara
yol agabilir.
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