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SERVIKS KANSERI

Niuksler:
- Pelvik rekiirrens
- Uzak metastaz

- Ikisi bir arada




SERVIKS KANSERI

Evre % Rekiirrens Orani
Erken evre 10-20
1B, 1A

Nodal mts.
Lokal ileri tm.ler > 70




SERVIKS KANSERI NUKS, METASTAZ

Evre % Rekiirrens Evre  %Uzak Metastas (10 Y1l)
IB 10 A 3
A 17 IB 16
1B 23 1A 31
Il 42 1B 26
IVA 74 11 39
VA 75

Perez ve arkadaslari




SERVIKS KANSERI

Kemoterapi
- Neoadjuvant uygulama
- KT ve RT birlikte

- Nuks ve metastatik hastalik tedavisi




NEOADJUVANT UYGULAMA

Hasta Rejim Cevap Yasam

No %KT/RT RT %KT/RT %RT P
Cauvergne 138 MtxCVP 84.7 88.9 63 60 NS
Tobias 66 BIP 75.8 56 - - NS
Sauhami 107 BOMP 47 32.5 23 39 0.02
Cardenas 28 PECY 5 86 36 50 NS
Kumar 177 BIP 70 69 38 43 NS
Leborgne 130 BOP 68 65 38 49 NS
Tattersall 260 EPP 72 92 47 70 0.02
Sundfor 94 PF 53 57.5 38 40 NS

Chiara 58 P /8 81 72 83 NS




21 CALISMANIN META ANALIZI

- Kemoterapi siklus stires1 < 14 giin

- Cisplatin dozu > 25 mg/ m?
yasam stiresinde belirgin artma
gosteriyor.




RT VE KT°NIN BIRLIKTE KULLANIMI

Avantajlari;
-Primer tedavinin (RT) baslamasinmi geciktirmez.
- Timor hiicrelerinin tekrar cogalmasini onler

- Direkt etkilesim ile RT alani i¢cinde hiicre 6liimiinii
arttirirlar.

- Subklinik metastazlar1 kontrol altina alir.




RT ve KT’nin Birlikte Kullanimi

Etkilesim Mekanizmalan

-Radyasyona bagli DNA hasarinin tamirini inhibe etmek

- Hiicreleri radyasyona daha duyarl: hiicre fazina sokmak.
- GO fazindaki hiicreleri hiicreler1 hiicre siklusuna sokmak

- Radyorezistan hipoksik hiicreler1 azaltmak.




RT ve KT’nin Birlikte Kullanimi

Kemoradyasyonda Kullanilan
Ilaclar

- Hydroxyurea
- Fluorouracil

- Cisplatin




RT ve KT’nin Birlikte Kullanim

Hydroxyurea
- Ribroniikleotid rediiktaz inhibitoru

- Hiicrelerin G1 _§ fazina girmelerini inhibe ederek radyasyon
ile sinerjik etki gosterir

- S fazinda sitotoksiktir.

- Sublethal radyasyon hasar1 tamirini inhibe eder.




RT ve KT’nin Birlikte Kullanimi

Cisplatin

- En aktif ajandir

- Sublethal ve lethal radyasyon hasarininin tamirini inhibe eder.
- Hipoksik hiicre sensitizasyonunu arttirir.

- FU ile sinerjik etki gosterir.




SERVIKS CA. KT/RT 5§ RANDOMIZE CALISMA

. Yasam %

KT/RT RT Ilag No KT/RT RT P
RTOG 901 CF 388 73 58 0.04

GOG 123 C 369 83 74 0.008
SWOG 8797 CF 243 80 63 0.01
KT/RT rejimleri

GOG 85 CF 368 55 43 0.018
GOG 120 C 526 64 39 0.002
GOG 120 CHF 66 39 0.002




Metastatik Lokal Ileri Hastalikta
Aktif Ajanlar

Cisplatin
Paclitaxel
Vinorelbin
[rinotekan
Gemcitabine

Cisplatin + paclitaxel
Cisplatin + gemcitabin %44-66 cevap

Paclitaxel + ifosfamide %67 cevap




METASTATIK NUKS SERVIKAL KANSER

Ilac Hasta Sayisi %Cevap
Cis-platin 800 29

100 mg/m? 31

50 mg/m? 21
PFS, OS onemli degil.
Carboplatin 15
Cisplatin + Mtx 454 17
Cisplatin

Cisplatin + Ifos 31

Cisplatin + mitolactol




Tedavi Etkinligi

- Performans durumu

- Rekiirrens yeri

- Metastazlarin yeri

- Metastatik hastaligin yayginligi

- Onceki tedavi ile ilgilidir.




Cerrahi Sonrasi Lokal Niiks
Servikal Kanser
Oneri

Delil Duzeyi

- Cerrahi sonrasi lokal rekiirrenste
radyasyon tedavisi endikedir.

- Fu veya cisplatin ile birlikte
RT Onerilmelidir ve hastalik seyrine
olumlu etki yapar.

- Pelvik ekzenterasyon pelvik yan
duvar tutulumu olmayan se¢ilmis
hastalarda (6zellikle fistiil varsa)
kemoterapiye alternatif olabilir.




Metastatik Servikal Kanserde Sistemik Kemoterapi

Oneri Delil Diizeyi

- Cisplatin en aktif ajandr. [
-Cevap orani 100 mg/m? %31
50 mg/ m? %21 1
fakat PFS, OS’a etkisi yoktur.

- Cisplatin i¢ceren kombinasyon ]
tek ajan cisplatine gore daha yiiksek
cevap orani veya daha uzun PFS
gosterir, ancak OS’da fark yoktur.

- Kemoterapi cevabi 1y1 performans "
status, ekstrapelvik hastalikta 1yi,
daha Once irradiye edilmis alanda
diistktir.

- Kemoterapinin palyasyon ve yasam 1
suresindeki etkisi belirgin degildir.




Niiks Servikal Kanserde Oneri

Niiks Tedavi Seyir
Santral Pelvik ekzenterasyon %30-60 (5 yil)
Cerrahi sonrasi KT ve RT %6-77 (5 y1l)

Uzak metastaz  Cisplatin iceren KT %17-50 ( media 4- 9 ay)




