ONKOLOJI HASTALARINDA
MUKOZIT YONETIMI
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GIRIS

Kanser tedavisinde cerrahi, kemoterapi ve radyoterapi temel rejimlerdir.
Mukozit, kemoterapi ve radyoterapi goren hastalarda sik goriilen ve korkulan
bir yan etkidir. Mukozit gastrointestinal sistemi kaplayan mukozada agrili bir
inflamasyon ve iilsere neden olabilir.”’ Gastrointestinal sistemde agizdan aniise
kadar tiim yol boyunca goriilebilirse de en sik oral ve orofaringeal mukozay1
@3 Bu nedenle agirlikli olarak oral mukozitten bahsedilecektir. Mukozit
olan hastalarda etkilenen bolgeye bagl olarak hastada semptomlar ortaya ¢1-

tutar.

kar. Mukozit gelisen hastalarda, mukozit gelismeyen hastalara gore enfeksiyon
riski 2 kat, mortalite riski ise 4 kat artmistir. Ayrica mukozit 6nemli bir finansal
yiik olugturur.** Mukozitin tedavisi hem hasta hem de onkolog i¢in can sikici
olabilir. Bu nedenle mukozit yonetimi olduk¢a 6nemlidir.

Mukozitin yayginlig1 ve siddeti hastaya baglh 6zelliklere ve uygulanan teda-
vi tliriine gore degisir. Mukozit, hem kemoterapi hem de radyoterapi i¢in doz
azaltma ve tedavinin erken kesilmesinin 6nde gelen nedenidir ve bu nedenle
hastalarin kansere bagli sagkalimini buyiik 6l¢tide etkiler. ©

SEMPTOMLAR VE RiSK FAKTORLERI

Mukozitli hastalarda sik goriilen semptomlar:

o {lserasyon kaynakl1 agr
 bulant1

+ kusma
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@7 Profilaktik steroidler olmadan, everolimus alan hastalarin %60’ina kadar
mukozit gelisir ve mukozit, goriinimii ve konumu itibariyle kemoterapiye
bagli mukozitten farklidir, ilk dongiiniin baslangicindan itibaren 5 giin iginde
ortaya cikar ve 1 hafta icinde diizelir.**® Bu ilaglar1 alan hastalarda, deksame-
tazonlu ag1z gargaralari, minimum yan etki ile mukozit insidansini ve siddetini
azaltmada etkilidir.®” Yine mTOR inhibitorlerinden kaynaklanan asir1 direngli
mukozit vakalarinda, yiiksek doz steroidlerle sistemik tedavi gerekli olabilir.*”)
Opioidler genellikle gerekli degildir.“”

Bevacizumab, lapatinib ve trastuzumab gibi diger hedefli ajanlardan oral
toksisiteden muzdarip hastalarin tedavisine rehberlik edecek spesifik kanitlar
eksiktir.’ Muhtemelen, agiz bakimy, topikal ve sistemik analjezikler ve doz ke-
sintisi veya azaltmanin bir kombinasyonu kullanilabilir.

SONUC

Mukozit, antikanser tedavisinin yaygin bir yan etkisidir ve hasta sonuglari-
na olumsuz katkida bulunabilir. Bu hastalarin optimal yonetimi, devam eden
bir galisma kaynagidir ve mukozitin patofizyolojisinin daha iyi anlasilmasi, ge-
lecekteki tedaviler i¢in bilgi saglayacaktir. Mukozitin tiirii ne olursa olsun, has-
ta egitimi ve hasta ile personel arasindaki iletisim, mukozitin 6nlenmesi, erken
teshisi ve yonetimi i¢in kritik 6neme sahiptir.
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