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GiRis
Radyoterapi iyonizan radyasyon ile bilimsel ¢alismalarin basladigi 1890’1 yil-
larin sonlarindan itibaren kanser tedavisinde kullanilmaktadir. (1)

Radyoterapi lokal etkili bir tedavi yontemi oldugu i¢in genel olarak karsilas-
tigimiz yan etkilerin biiyiik kismi bolgesel olmaktadir. Konvansiyel radyoterapi
tekniklerinde akut donemdeki asil tabloyu hizli ¢ogalan normal hiicreler ile ilgili
yan etkiler olusturmaktadir.

Radyocerrahi (stereotactic radiosurgery (SRS) Stereotactic body radiation the-
rapy (SBRT)) uygulamalar1 konvansiyonel radyoterapi uygulamalarindan gelen
bilgi birikimi ile kismen 6ngoériilebilir yan etki ile uygulanmasina ragmen belirli
farkliliklar icermektedir.(2) Bunun asil nedeni radyobiyolojik yonden farkli me-
kanizmalar tizerinden etki gostermeleridir

Normal dokularin sublethal hasari tiimor hiicrelerinden daha bagarili onardig:
yoniindeki goriis genel olarak kabul gérmektedir. (3)Hipofraksiyone radyocerra-
hi uygulamalarinda timér yanitini normal doku toksisitesinden ayiran hasar ve
onarim dongiisii bulunmaz veya daha azalmistir. (4)

Tumor hiicreleri konvansiyonel fraksiyone radyoterapi uygulamalarinda teda-
vi seanslarinda hiicre dongiistintin farkli radyosensitif asamalarinda radyasyona
maruz kalirken SRS ve SBRT uygulamalarinda hiicre dongiisiinden bagimsiz ola-
rak tiimoral hiicrelerde radyasyonun direkt etkisi ile malign hiicrelerde nekroz
hedeflenir. Buna karsin uygulanan modern tekniklerle yiiksek doz radyoterapiye
maruz kalan normal doku hacmi minimumdur. Radyocerrahi yontemlerinin di-
rekt etkisi yaninda indirekt etkisi de olmakla birlikte indirekt etkisi timor mikro-
cevresi ve vaskiiler mekanizmalar iizerinden olmaktadir. (5-6)
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Radyasyon dermatiti, radyoterapinin planlama agamasinda ciltte viicuda gi-
ris ve ¢ikis dozlarini en aza indirmek i¢in daha fazla agidan yapilacak tedaviler-
le azaltilabilirse de analjezikler, topikal kortikosteroidler ve sekonder enfeksiyon
i¢in antibiyoterapi gerekebilir.
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