AKCiGER KANSERINDE
GERIATRIK HASTA YONETIMI

ilker Nihat OKTEN'

GIRIS

Akciger kanseri diinya genelinde kansere bagh 6liimiin en sik nedenidir. [1]
Histolojik olarak Kii¢iik Hiicre Dis1 Akciger Kanseri (KHDAK) ve Kiigiik Hiic-
reli Akciger Kanser olmak iizere 2 ana gruba ayrilir. [2]Kii¢iik hiicre dis1 akei-
ger kanseri (KHDAK) en sik karsilasilan histolojidir(%85) ve adenokarsinom ile
skuamoz hiicreli karsinom olmak tizere 2 ana gruba ayrilir. [3] Akciger kanseri
hastalarinin 2/3 ‘i 65 yas {istii tan1 almaktadir ve %10 kadar1 80 yas {istii hasta-
lardir. Oniimiizdeki 20 yil igerisinde bu sayinin artmas1 beklenmektedir.[4] Yash
hasta; artmis komorbiditeler, fizyolojik rezervde azalma ve uzun dénemde teda-
vi yarar1 beklentilerinin kisitlandig1 kompleks bir hasta grubudur.[5]Yashlarda
kanser yonetimi; tani igin giivenli bir sekilde doku alinmasi, evreleme, tedavi
stratejisi belirleme, tedavi iliskili toksisite ve eslik eden komorbiditeler nedeni ile
bazi ek zorluklar1 getirmektedir.[6] Klinik ¢alismalara yasli hastalarin eslik eden
komorbiditeleri nedeni ile gorece daha azi1 dahil edilmektedir ve final noktas
¢ogu zaman sadece genel sagkalim(OS) bildirlmektedir.[7] Bu nedenle tedavi
yetersizligi veya fazlahigiyla ilgili yanliliklar dogmaktadir. 2011 yilinda Ayyapyan
ve ark. yaptig1 calismada 80 yas tistii AC CA tanisi alan 3 hastadan 1 ‘inin doku
tanis1 almadigini gostermistir.[8]

KHDAK hastalik evrelemesinde AJCC evreleme sistemi kullanilmaktadr.
Buna gore;

1-) Erken Evre: Evrel-2 hastalik olarak kabul edilir. Bu tiimorler genellikle
kiiratif cerrahiye uygundur. 4 cmden biiyiik veya nod pozitif tiimorlerde yada
yiiksek riskli nod negatif tiimorlerde postoperatif adjuvan platin tabanli kombi-
nasyon kemoterapisi verilir. Medikal a¢idan inoperabl hastalarda kiiratif amagl
radyoterapi kullanilabilir.
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