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Fallop tlipu kanserinde yeni bir sacayagi

Yumurtalik, fallop tiipu ve karin kasi kanseri
hakkinda gercekler

interdisipliner fallop tiipii kanseri terapisinin
sacayaklar
Bilmek 6nemlidir: ilag terapisini kavramak
* Kemoterapi
« idame tedavisi
Antikor uygulanan idame terapisi
PARP inhibitorleri ile idame tedavisi
idame terapisinin olasi yan etkileri

Doktorunuzla birlikte idame tedavisinin
istesinden gelmek



Ulusal ve uluslararasi ¢calismalar, yumurtalik
kanserinin idame tedavisini interdisipliner
tedavi stratejileri basligi altinda ele aliyor.
idame tedavilerinin yumurtalik, fallop tiipii
ve karin zar kanserinde uygulanmasiyla son

yillarda timor kontroliinde kullanilan tedavi-

lerde biiyik bir gelisme gozlemlendi. Ameli-
yat ve kemoterapiden sonra idame tedavisi
de artik yumurtalik, fallop tiipii ve karin zari
kanserinde tiimor evresi ileri diizeyde olan
her hastaya uygulanmasi gereken interdisi-
pliner tedavinin tglincii ayagini olusturuyor
ve ileri bir timor evresinde olan her hastaya
sunulmasi gerekiyor. Bu tedavide, tiimoér
kontrolliniin yani sira, semptom kontroliy-
le yakindan baglantili olan yasam kalitesi
bilesenleri de 6zel bir 6nem tasiyor.

ilk kez bir hasta brosiirii yumurtalik kanserin-
de idame tedavilerine odaklaniyor. Bunun bir
nedeni, bu modern tedavi olanagina dikkat
¢cekmek, bir diger neden de, konuyla ilgili
sorulan yanitlamak. [dame tedavilerinin,
tumor kontroliine ek olarak hastalarin yasam
kalitesini korumasi da bekleniyor. Bu neden-
le brosiiriin ana konusu olarak, Diinya Saglik
Orgiitii'niin (WHO) “saglik” tanimindan yola
cikarak, sosyal, fiziksel ve zihinsel esenligi
sectik: "Denge, yasam giicii ve yasama se-
vinci." Bu slogani hem gorsel hem de yaratici
yazi ¢alismalarla tamamlayarak agiklamak
istiyoruz.

Sizi idame tedavisini ya da akliniza takilan
her seyi dogrudan tedavinizi listlenen
doktorla goriismeye cesaretlendirmek
istiyoruz. Clinkii farkli ulusal ve uluslararasi
arastirmalar, konusmanin hala en énemli ve
en dogru bilgi kaynagi oldugunu ve dyle de
kalacagini gdsteriyor.

Brosiriimiizden faydalanacaginizi umuyor,
onerilerinizi bizimle paylasmanizi bekliyo-
ruz.

Profesor Jalid Sehouli
Almanya Yumurtalik Kanser Vakfi
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interdisipliner yumurtalik kanseri terapisinin ayaklari




Denge: “Daha fazlasiyim!”
Su ciimleyi kisaltmadan 10 kez yaz:
“Ben... bir kadinim.” Hastalik denilen seyi
diisiinmeden, gururla, ne ve kim oldugunu yaz.

Bu konuda icinde cook seyler var...

Sonra bir kadinin hayat sevincini, hayat giiciinii ve
dengesini yeniden kazandigi bir hikaye yaz: Sizin
gibi bir kahraman, mutlu bir hayat siirmektedir.
Sonra ortaya bir sorun ¢ikar. Her sey farklidir. Kadin
yola ¢ikar. Beklenmedik destekgiler kadina bir hedi-
ye getirir. Kahraman, onlarin giiciinden faydalanir.
Sorunu ¢bzer. Yavas yavas dengesini geri kazanir.
Hayat devam ediyor ... hem de eskisinden daha
yogun olarak

© Dr. Adak Pirmorady, Europdische Kiinstlergilde fiir Kultur und Medizin



Kemoterapi, ameliyati takiben viicutta
kalmis olma ihtimali olan kanser hiicrele-
rini yok etmek icin uygulanir. Zira ameliyat
sirasinda bunlari tamamini almak miimkiin
olmayabilir. Cogu zaman bu durumun bir
baska nedeni de yumurtalik, fallop tiipii ve
karin zari kanserlerinin siklikla geg tespit
edilmesidir. Timor bu arada bedenin baska
bélgelerinde metastaz yapabilir.

Ote yandan kemoterapi sonuclari, idame
terapisinin temelini olusturur. [dame terapisi
sirasinda bir rezidiv (tekrarlama) yasansa

da kemoterapi bir terapi se¢enegi olarak
yeniden uygulanabilir.

Kemoterapide kullanilan ilaglarin ¢ogu
(sitostatikler) ortak bir temel prensiple
calisir: Builaglar kanser hiicrelerinin
metabolizmalarindaki siire¢lere miidahale
edip, buytimelerini ve bolinmelerini engel-
ler.

Kanser tedavisi, 6ncelikle kanser hiicrele-
rinin ¢ok hizli béliinme ve ¢cogalma 6zellik-
lerine odaklanir: Kemoterapide kullanilan
ilaglar, ozellikle bu tiirden hizla biiyliyen ve
béliinen hiicrelerin icinde daha etkili olur.
Zira bu hiicrelerin metabolizma aktiviteleri
cok yiiksektir ve ilaglar icin iyi bir saldiri
hedefi olustururlar.

Kemoterapi tedavisinde kullanilan standart
ilaglar, platin ve (porsuk agacindan iretilen)
taksan icerenler olmak tizere iki gruptan
olusuyor. Bu ilaglar kanser hiicrelerinin
genetik materyaline (DNA) saldirip onlari yok
eder. Bu esnada DNA'nin iginde kanser hii-
crelerinin 6limine yol agan "iplik kopmasi”
denen siire¢ yasanir.

insan viicudunda hizla bilyiiyen ve béliinen
baska hiicreler de vardir. Burada sitostatikler
de etkilerini gelistirir ve viicutta yan etkilere
neden olabilir. "Yan etkisi olmayan etki yok-
tur." Bu climle maalesef biitiin kanser ilaglari
icin gecerli. Ancak her kadin bunu etkileri ve
ozellikleri agisinda farkli yasar.

Bircok sitostakinin tipik yan etkileri vardir:
e Kan hiicrelerinin olusumunda gecici
hasarlar

Sac dokiilmesi

Bulanti ve kusma

Sagirlik hissi

Kronik yorgunluk sendromu (kapsamli
bagirsak ameliyatlarindan sonra da gori-
lur).

Bu semptomlar kemoterapiden aylar, yillar
sonra da goriilebilir. Bu ylizden kanser
terapiniz bitmis olsa bile doktorunuza her
tirli sikayetinizi bildirmeniz ¢cok 6nemli.
Kronik yorgunluk kemoterapinin en sik gori-
len yan etkisidir, cok farkli klinik tablolarla
(sendrom) ortaya ¢ikar ve erken yorulma,
nefes darligi, bacaklarda agirlik ya da uzun
mesafe kat ederken yasanan zorluklar gibi
farkli semptomlarla kendini gosterir. Uykuya
dalma ve konsantrasyon zorluklari da gorii-
lebilir. Hastalarin sik sik istahi da kapanir.
Bunun yani sira viicudun giigsiizluglini
artirabilecek kan eksikligi de s6z konusu ola-
bilir. Kansizlik, kan yapan driinler ve hormon
igneleriyle telafi edilebilir.

Kansizligi tespit etmek icin kan sayimi
yapilabilir ve kan driinleri ya da hormon
enjeksiyonlari ile diizeltilebilir.

Doktorunuzun bulanti ve kusmayi tedavi
etmek i¢in kullanabilecegi ¢cok cesitli etkili
ilaglar vardir.

Tedavi ilerledik¢e semptomlar bazen azala-
bilir.

Bir¢ok hasta, kendileri sagliklari adina bir
seyleryapmak icin aktiflestiklerini bildiriyor.

Yorgunluga karsi yapilacaklar:

e Saptanan ve ulasilan hedefler ile giinliik

rutinlerin ve sikayetlerin kaydedildigi bir

giinlik tutunuz

Temiz havada sik sik yiirliytis ve hafif fizik-

sel aktivite yapiniz

Cok cesitli yiyeceklerden kiiciik birer porsi-

yon yiyiniz

lyi uyku ve uyku hijyenine dikkat ediniz.

(rahat bir ortamda uyuyunuz, yatmadan

once buyuk 6glinler yemeyiniz vb.)

e Yorucu gorevleri arkadaslariniza ve aile
fertlerine devrediniz

Doktorunuzla sikayetleriniz, yan etkiler ve
emin olmadiginiz seyler hakkinda agik¢a
konusunuz. Cogu yan etki i¢cin glivenli ve
etkili tedavi olanaklar mevcuttur.



Guniimizde idame tedavisi bir¢cok kanser

tiirtiniin tedavisinde kullaniliyor. idame teda-

visinin amaci, yapilan kemoterapinin etkisini
veya tlimor kontroltini kalici kilmak veya
stabilize etmektir.

Bu tedavinin ingilizce adi “maintenance the-
rapy”dir ve genellikle uzun siireli bir tedavi
anlamina gelir

Uzman goriisii:

Prof. Dr. Jalid Sehouli

“llerlemis yumurtalik, fallop tiipii ve karin
zari kanserlerinde ya da tekrarlayan
kanserlerde idame tedavisi her zaman bir
secenek olmalidir."

Yumurtalik ve karin zari kanseri hastalarina
idame tedavisi uygulamak ancak antikor

ya da PARP inhibitorleri gibi hedefe yonelik
ilacglarin gelistirilmesiyle mimkiin oldu. Yeni
etken maddeler ilk kez ameliyat ve kemote-
rapi sonrasi uzun siireli tedaviye ve yasami
tehdit eden bir hastaligi kronik bir hastaliga,
baska bir deyisle, tedavisi olmayan, ama
hastanin onunla birlikte var olabilecegi ve
daha uzun siire yasayabilecegi bir hastaliga
donistiirmeye olanak sagliyor.

Daha eski arastirmalarda, 6nce uzun siireli bir
kemoterapiyle, yani kemoterapi dongiilerini
uzatarak ve sayilarini artirarak hastada uzun
vadede iyilesme saglanmasi denenirdi. Ancak
bu arastirmalarda hastanin sag kalmasinda
bir gelisme olduguna dair bir veriye
rastlanmadigi gibi, hastaya zarar verdigi,
sagirlik, kansizlik ve fiziksel halsizlik gibi yan
etkilerin arttig goruld.

s we

Abbildung: Antikdrper docken an Krebszelle an.

Yumurtalik kanserinde ilk basarili idame
tedavisi, 2011 yilinda, etken maddesi antikor
olan, tiimor vaskiiler blokeri Bevacizumab'in
piyasaya siiriilmesiyle baslad1.

Spesifik antikorlarla tedavi, "hedefe yonelik"
kanser tedavilerinden biridir. Bu ilaglar
sadece kendilerine duyarli olan hiicrelere
saldirir. Bu konuda "anahtar- kilit 6rnegi”

de veriliyor. Bir antikor, tiimor hiicrelerinin
tzerindeki belirli yapilari tespit eder, oraya
kenetlenir ve hiicreyi devre disi birakir.

Bevacizumah, 6nemli bir blylime faktori
olan VEGFi (Vaskiiler Endotelyal Biiyiime
Faktori) frenler. VEGF, viicutta bulunan
onemli bir sinyal proteinidir. Timoriin kendi-
sini "beslemek" icin ihtiyaci olan damarlarin
gelismesi icin 6nemlidir. Yumurtalik kan-
serindeki kdtd huylu bir tiimor de — tipki
saglikli organlar ve dokular gibi- biiyiimek
icin oksijene ve cesitli besin maddelerine
ihtiyac duyar. Kan bu maddeleri tiimore
tasir. Ancak tiimér belli bir blyuklige
ulastiktan sonra beslenmek igin kendine ait
kan damarlarina ihtiya¢ duyar. Bu yeni kan
damarlarinin olusmasini biylime faktori
VEGF tetikler. Bu siirece tip dilinde “neo-an-
jiyogenez" denir ve siire¢ timoriin strekli
bliyiimesine yol agar. Ciinkii kanser hiicre-
lerinin kendilerine has bir 6zelligi de, yasam
dongtlerini tamamladiklarinda normal
hiicreler gibi 6lmemeleridir.

Bevacizumab kanser hiicresinin {izerin-
deki neo-anjiyogenezden sorumlu yapiyi
tanir, oraya kenetlenir ve devre disi birakir.
Boylece kanserli hiicre yeni kan damarlari
olusturma becerisini kaybeder. Tumdriin
bliyiimesi ve tim&rld hiicrelerin viicuda
yayilmasi bu sekilde durdurulur.

Uzman goriisii:

Prof. Dr. Elena loana Braicu

“Yan etkilere maruz kalirsaniz ve semptomlariniz
varsa, bunlari hastalikla ya da ilagla
iliskilendirmeseniz de liitfen tedavinizi takip eden
doktorunuzu bilgilendiriniz."



Kemoterapinin yani sira birinci basamak
terapide verilir, kemoterapi bittikten sonra
biryil daha devam ettirilir.

Bevacizumab ayrica kanseri tekrarlamis ya
da daha once tedavi gormemis hastalarda
da kullanilir. Bu hastalarda ilacin kullanimi
zamanla sinirli degildir, etkisi (yani timo-

riin bliyimemesi) ve ilag toleransi dikkate

alinarak kullanim siiresi belirlenir.

Tumor-
DNA

Tumor-DNA
< wird durch Chemo
angegriffen

Abbildung: Wirkung der Chemotherapie

Yumurtalik, fallop tiip ve karin zar kanser-
lerinde idame tedavisi icin yeni bir hammad-
de olan PARP inhibitdrleri (onarim enzimi
inhibitdrleri) birkag yil 6nce devreye girdi.

Viicudumuzun hayati bir becerisi de kusurlu
gen yapilarini onarmaktir. Bundan "PARP
mekanizmasi” sorumludur. PARP, bilimsel bir
terim olan "poli (ADP-riboz) polimerazlar"in
kisaltmasidir. Viicudumuza 6zgiin bu mad-
deler, bircok hiicrede bulunan enzimlerdir
ve viicutta, hastalik veya baska bir sebeple
belirli DNA zincirleri hasar gordugiinde v.b.
onemli islevler Ustlenirler, viicudun sagligina
kavusmasi icin bunlari onarirlar.

Ohne PARP-Hemmer

PARP

VLIl repariert
Tumor-
DNA

Abbildung: Wirkung von PARP

Ancak bu ¢ok 6nemli mekanizma kanser
tibbinda, kemoterapinin etkisinin tam tersini
tetikleyebilir. Platin icerikli bir kemotera-
pinin saldirdigi kusurlu kanser hiicreleri
PARP salgilayarak, kendi hiicre yapilarini
onarabilir ve yeniden islevsel hale gelebilir-
ler. Bu durumda tedavinin beklenen etkileri
biiyuk dlgiide riske girer, zira timor hiicreleri
iyilesebilirler, biiyliyebilirler ve hastalik te-
krarlayabilir. PARP inhibitdrlerinden bu duru-
mu &nlemesi beklenir. Kanserli hiicrelerinin
onarim mekanizmasi sekteye ugrar, DNA'da
¢cift sarmal kirllmalar olusur ve sonunda kan-
ser hiicreleri 6liir. Glinlimiizde yumurtalik,
fallop tlipii ve karin zar kanserine karsi
yogun arastirmalar sonucunda iretilmis
cesitli PARP inhibitorleri bulunmaktadir.

Mit PARP-Hemmern

4

Tumor-DNA
wird nicht —>
repariert

N\

Tumor-DNA
wird zerstért

Abbildung: Wirkung von PARP-Hemmern

PARP inhibitorleriyle yapilan terapi
Bevacizumab'in aksine, kemoterapiyle
eszamanli degil, platin iceren kemoterapi
tamamlandiktan sonra gerceklesir, boylece
tumorli hiicrelerin uzun vadede onarimi
engellenmis olur. Baska bir deyisle, 6nce
platin iceren kemoterapinin tiimori basarili
bir sekilde kontrol altina almis olmasi, timo-
riin bilylime emareleri géstermemesi, timor
belirtilerinin azalmasi gerekmektedir.

Uzman goriisii:

Carolin Masur

(Alman Yumurtalik Kanseri Vakfi'nin eski hastasi
ve kurucu ortagi)

"Bir arastirmaya katilmak her zaman en iyi
secenek ve kalitenin gostergesidir."



Kemoterapinin birinci basamak tedavide
uygulanmasi, sadece (kan veya dokuda
tespit edilen ve) BRCA adi verilen mutasyo-
nun goriildigi kadinlaricin onay almistir.
Tekrarlama durumunda ilerlemis karsinomali
tim hastalari¢in onaylanmistir. Ancak
burada da hastanin dncesinde platin bazli
kemoterapiye yanit vermis olmasi gerekir.
Tedavi, kullanilan hammaddeye bagli olarak
zamanla sinirli olabilir veya hastaligin ileri
safhalarinda da uygulanabilir.

Tedavi siiresi:

e jlk basamak tedavide: Toplam 24 ay, sayet
hasta tedaviye cevap veriyorsa ve yeni
tumaorlere rastlanirsa daha uzun.

e Tekrarlama durumunda: Timor
buylimedigi (kotiilesmedigi) ya da ilag
artik tolere edildigi siirece

Yan etkilerin goriilmesi cesitli faktorlere,
ozellikle idame tedavisinin tiriine ve 6nceki
kanser tedavilerinin yan etkilerine baglidir.

Yan etkilerin nedeni siklikla kemoterapi-

dir. Ayni sey, 6zellikle uzun siire etkisini
slirdiiren ya da gec ortaya c¢ikan yorgunluk ve
kansizlik icin de gecerlidir. Ayrica kemote-
rapi kiirleri sirasinda da yan etkiler giderek
artar. Buna kiimiilatif yan etkiler diyoruz. Yan
etkiler bazen dogrudan kanserle veya tama-
men farkli nedenlerle ortaya ¢ikabilir.

Yogun ya da kalici semptomlar ortaya
¢ikarsa, acilen doktorunuzla gériisiiniiz. Size
yardimci olacak tibbi ve tibbi olmayan ¢esitli
¢dziimler mevcuttur.

Bevacizumab:

e Yiiksek tansiyon: Cogunlukla ilaglarla
kontrol altina alinabilir. Diizenli tansiyon
Olctimii bu nedenle 6nemlidir.

Bobrek disfonksiyonu: Bir rahatsizliga
zamaninda tepki vermek icin idrardaki
protein konsantrasyonunu diizenli olarak
kontrol etmek gerekir.

Yaralarin ge¢ iyilesmesi: Bir ameliyat
planlaniyorsa, tedaviye yaklasik ii¢ hafta
once ara vermek gerekir.

Trombozlar ve emboliler: Kan sulandirici
ilaclari doktorunuza danistiktan sonra
almaniz uygun olur.

PARP inhibitorleri:

PARP inhibitorlerinin ¢cogunlukla hafif olan
yan etkileri sunlardir:

e Yorgunluk sendromu (bitkinlik)

e Bulanti / kusma

Mide agrisi

Tat duyusunda degisiklik

ishal veya kabizlik

istahsizlik

Kansizlik

Diisiik trombosit

Bas agrisi

Yiiksek tansiyon

Karaciger degerlerinin (fonksiyonu
etkilemeden) yiikselmesi

Doktorlar, idame tedavisinin ilk aylarinda
hastayi kapsamli bir sekilde izler (kontrol

eder). Yan etki goriiliirse cogu durumda dozu

azaltmak yeterli olur. Onemli: Bu yiizden
terapinin etkisi azalmaz!



Bevacizumab ya da PARP inhibitorleri ile
yapilan terapide nadiren sa¢ dokiilmesi
gordlir. Gorilse de bu genellikle daha 6nce
yapilan kemoterapi kaynaklidir. idame
terapisinde normal olarak sa¢ dokilmesi
goriilmez.

Pro.Dr. med. alid Sehoul

Yumurtalik kanseri tedavisinde kullanilan
farkli ilaglar, nasil etki ettikleri, nasil
uygulandiklari, terapi programlari ve yan
etkileri hakkinda daha fazla bilgiye asagidaki
brosiirden ulasabilirsiniz:
e Prof. Dr. Jalid Sehouli: Yumurtalik, fallop
tupu ve karin zari kanseri ilaglari:
Etkileri ve yan etkileri: 2019, akademos
Wissenschafts- Verlag

Brosiirii Alman Yumurtalik Kanseri Vakfi'ndan
edinebilirsiniz.

Idame terapisinin siiresini belirleyen temel
unsurlardan biri, hastanin tedaviyi ne dl¢iide
tolere ettiginin yani sira hastalik seyrinin
kontrol edilmesidir. Bu ylizden yan etkilerin
ve klinik testlerin diizenli olarak arastirilmasi
sarttir.

Gincel arastirmalar, yumurtalik, fallop tiipi
veya karin zari kanseri olan kadinlarin bir

boliminde, uzun siire timorin tekrar etme-

sinin engellenebilecegini gdsteriyor. Bilim
israrla bunun hangi kadinlarda veya timar
tiirlerinde mimkiin oldugunu tanimlamaya
calisiyor. Henliz bir tahmin yok ortada. Ama
biriyi haber: Neredeyse her kadin hastanin
bu grupta olmasi miimkdn.

Timor, ameliyata, kemoterapiye ve idame
terapisine ragmen geri donerse, uzmanlar
biitlin diger tiim tedavi seceneklerini sizinle
paylasacaktir. Yogun 6n tedavide bile, daha
ileri, bazen tamamen yeni tedavi secenek-
leri var. Yeni terapi segeneklerini inceleyen
calismalara katilmak istiyorsaniz hemen
bildiriniz.

Size hangi yeni tedavinin dnerilebilecegini
belirleyen bir ¢cok etken var:

e On tedavi

e Kemoterapinin ve (idame terapisinin) bi-
timinden hastaligin tekrarlamasina kadar
gecen siire

Onceki tedavilerin yan etkileri

e Mevcut semptomlar

Mevcut saglik durumu

Bobrek fonksiyonlari, doku tiirti, BRCA
durumu

Elbette sizin goriisiiniiz ve beklentileriniz
(6ncelikleriniz) de biiyiik bir rol oynar.

Genel kural sudur: Bir 6n ameliyati takiben
yeni bir ameliyat faydali olabilir. Yeniden
kemoterapi de diisiiniilebilir. Son olarak yeni
biridame terapisi de uygulanabilir.
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Denge, yasam giicii
ve yasama sevinci icin

Yasam giicii: Simdiye dek bircok krizi atlattin.
“Yasama sevinci” sozciigiiniin harflerini alt alta
yaz ve her harfin sende ¢agristirdiklarini not al.

“S” aldigin ve verdigin sevgi olabilir mi? Ya da “E”,
dostlarindan ya da yaratici ¢alismalarla kazandigin
enerji?

Sana yasam giicii veren sozciikleri ve yarim
ciimleleri bul.
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Doktorunuzla birlikte
idame terapisinin
iistesinden gelmek

idame terapisi ile giinliik yasamin
uyumu

Bevacizumab’in damardan uygulanmasi
ayakta yapilir ve ¢ok kisa siirer. PARP inhi-
bitorlerinin kullaniminda zaman kisitlamasi
yoktur. ilag tablet seklindedir ve evde icilir.

idame terapisi sirasinda sizin yapabile-
cekleriniz:

ilac almak

ilaclarinizi diizenli olarak ve aciklandig
sekilde aliniz. Almayi unuttugunuzda ya da
aldiktan sonra kusarsaniz endiselenmenize
gerek yok. Eksik kalan dozun yerine yeni
bir doz almaniz gerekmez. Takip eden ilag
saatinde ilacinizi alabilirsiniz.

Doktorunuzun kan degerlerinizdeki
degisiklik nedeniyle ilacin dozunu

degistirmesi, tedavinin etkisini degistirmez.

Kontrol randevulari

Kan degerlerinizin kontrolii ve yan etkileri
bertaraf etmek i¢in kontrol randevulariniza
gitmeyi ihmal etmeyin. Doktora her
gidisinizde bir sonraki randevunuzu da
alin. Doktorunuza sikayetleriniz oldugunda
ne yapmaniz gerektigini, acil durumlarda
nasil hemen randevu alabileceginizi ve

sizi tedavi eden doktora en kolay nasil
ulasabileceginizi sorun.

Kontrol randevulariniza bir sey unutmadan
ve hazirlikli gitmeniz icin, her randevu-
dayaniniza alacaginiz bir terapi giinligu
tutmaniz isinize yarayabilir. Bu giinlige
sorularinizi, sikayetlerinizi ve terapinin yan
etkilerini not alabilirsiniz.
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Saglikli ve pozitif bir yasam tarzi

Saglikli ve pozitif bir yasam tarzi segin.
Boylece idame terapisi sirasinda kendiniz ve
saglinizigin bircok olumlu sey yapabilirsiniz.
Ayrica bu size, sagliginiz ve yasam kalite-
niz i¢in aktif olarak bir seyler yaptiginiz ve
hastaliga “mahkum” olmadiginiz duygusunu
verir.

Giinliik yasaminiza hareket ve spor katin
Arastirmalar kanser ve kanser terapisi
sirasinda fiziksel hareket ve sporun sayisiz
olumlu etkisi oldugunu gosteriyor:

e Hastaliga ve tedaviye bagli olasi stres ve
sikayetlerin azalmasi

e Tikenmislik halinin azalmasi

e Dayaniklilik, performans ve hareketliligin

artmasi

Hastalikla miicadelede destek

Ruh haline olumlu etki: Depresyonlarin

onlenmesi ya da azaltilmasi

Fiziksel aktivite bedeni daha zinde, daha
dayanikli hale getirdigi ve performansi
arttirdigi icin kisinin bedenine daha fazla
glivenmesini saglayabilir ve ona, az da olsa
“normal” giinliik yasama geri dondugii duy-
gusunu verebilir.

Sporun tiirti ve kapsami kisinin saglik duru-

muna ve tercihlerine baglidir. Idame terapisi
sirasinda hangi sporun size uygun olacagini
ve kisisel aktivite programinizi doktorunuzla
konusunuz.

Dengeli beslenmeye dikkat edin

Yemek yemekten keyif almak ve saglikli
ve lezzetli yemekler yemek bircok kanser
hastasi i¢in dnemlidir:

Nedenleri:

e Kisinin durumuna gore beslenme, yasam
kalitesini buyuk ol¢iide arttirabilir.

e Beslenme, genel saglik durumunu
iyilestirebilir.

e Sindirim bozukluklari, bulanti ve
istahsizlik gibi idame tedavisinin neden
oldugu yan etkiler hafifleyebilir.

Ayni faktorler idame tedavisi sirasinda

da onemlidir. Beslenmeyle ilgili emin
olmadiginiz konulari doktorunuza sorabilirsi-
niz. Profesyonel bir beslenme danismani da
faydali olabilir.
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Hastaliga ve uzun idame terapisine ragmen
hayatin giizel yanlarini diisiinmeye calisin.
Eglence ve degisiklik pesinde olun. Saglam
sosyal iliskiler, akrabalarla ve arkadaslarla
gortismek kisinin kendini iyi hissetmedigi do-
nemlerde hastalikla daha iyi basa ¢ikmasina
yardimci olur. Bazi hastalara baska hastalarla
iletisim kurmak da iyi geliyor. Cesitli destek
gruplar da bu konuda yardimci olabilir. Bu
gruplarin adreslerini 27. sayfada ve brosiiriin
sonunda bulabilirsiniz.

Gevseme calismalari konusunda da denenmis
iyi uygulamalar var. Otojenik egzesiz, Jacob-
son'un onerdigi ileri diizey kas gevsetme
calismalari ya da meditasyon teknikleri
bunlardan bazilari.

Bu uygulamalarin farkli etkileri olabilir:

e Genel saglik ve yasam kalitesinde iyilesme
Bulanti, stres ve korkularin azalmasi
Agrilarla daha kolay basa ¢ikma

Psikolojik stres ve depresyonun
hafiflemesi

Beden algisinin artmasi

e Konsantrasyon becerisine destek

Gevseme ¢alismalar hakkinda daha fazla bilgi igin:

www.krebsgesellschaft.de

Menii: Basis-Informationen Krebs Krebs
und Psyche Entspannungstechniken fiir
Krebspatienten.

Bu sitede ¢ok sayida link ve tavsiye de yer
almaktadir.

Profesyonel psikolojik yardima ihtiyaci olan
herkes bir psiko-onkologa basvurabilir. Bu
uzmanlar, kaygi, stres ve diger psikolojik
sorunlarla miicadelede yardimci olabilir.

Alman Kanser Arastirmalari Merkezi’nin web
sitesinden yakininizda bulunan goriisebileceginiz
kisilere ulasabilirsiniz:

www.dkfz.de
Menii: Startseite Service

a

Kitap Onerisi

Yazarak Yasama Giicii Kazanmak- Kanser
hastasi kadinlar icin calisma kitabi:
Susanne Diehm, Jutta Michaud ve

Prof. Dr. Jalid Sehouli; illtistrasyon: Dr. Adak
Pirmorady

(Siparis: Deutsche Stiftung Eierstockkrebs)

Bircok kadin, tecriibelerini, duygularini veya
isteklerini yaratici bir sekilde ifade etme-
nin hastalikla ve terapiyle daha kolay basa
¢itkmalarini sagladigini soyliiyor. Burada sz
konusu olan, sanat terapisi, miizik terapisi
ya da yazma terapisi vb.

Alman Yumurtalik Kanseri Vakfi hastalar ve
yakinlari icin cok sayida projeyi hayata gegir-
di. Bu konuda www.stiftungeierstockkrebs.
de ya da www.schrittenour.info adresle-
rinden faydalanabilir ve bu terapilere nasil
katilacaginizi 6grenebilirsiniz.

Kar amaci giitmeyen bu vakfin hedefi,
yumurtalik kanseri hakkinda bilgi vermek,
egitmek ve arastirma yapmak. Vakfin internet
sayfasindan (www.stiftungeierstockkrebs.
de) yumurtalik, fallop tlipl ve karin zari kan-
seri hakkindaki yayinlara, bilgilendirici mate-
ryale, projelere ve etkinliklere ulasabilirsiniz.

DIWA, yumurtalik, fallop tlipii ya da karin zar
kanseri hastalari, onlarin dostlar ve yakinlari
icin kurulmus bir birlik. DIWA hastalik konu-
sunda toplum bilincini arttirmak i¢in

tip, kiiltiir ve is diinyasindan destekgileri bir
araya getiren bir kurulus.

DIWA, giiclii kadinlari temsil eder. “Sen, ben,
biz, hepimiz — Yumurtalik kanserine karsi el
ele.”

insanlar destek gruplarinda, istekli ve
korunakli bir ortamda birbirleriyle, 6rn.
yumurtalik ve karin zari kanseri olan
hastalarla goris alisverisinde bulunuyor.
Konusulan konular arasinda hastalikli ilgili
sorularin yani sira kisiye 6zel endiseler de
var. Bunun 6tesinde yumurtalik kanseri
destek gruplar tip diinyasindan partnerlerle
sikiisbirligi icinde.

Almanya Yumurtalik Kanseri Dernegi'nin in-
ternet sitesinde (www.ovarsh.de) bu kanser
turd, ulke capinda drgiitlenmis olan OvarSH
destek gruplar ve etkinlikler hakkinda
ayrintili bilgi bulabilirsiniz.
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Yasam sevinci: Anilarinda dans et
5 kez su ciimleyi tamamla: “... hatirlamayi ¢ok sevi-
yorum.” Sonra bu anilarindan birini se¢ ve su anda
onu yasiyormusgasina biitiin duyularinla anlat: “...

» » &

duyuyorum?, “... goriiyorum”, “... hissediyorum?,
”» &

“.... kokluyorum?, “... tadini aliyorum.” Birak o
zamanlarin rengi, simdiki hayatini belirlesin!



idame terapisinde
onemli bilimsel
kavramlar ve
actklamalan

A

Adjuvante Therapie
(Adjuvant terapi):

Alopezie (Alopes):
Analgesie (Analjezi):
Analgetika
(Analjezikler):

Anidmie (Anemi):
Anemnese (Anamnez):
Antiemetika
(Antiemetik):

Aszites (Asit):

Bauchfell (Karin zari):
Biopsie (Biyopsi):
Bluttransfusion

(Kan transfiizyonu):
BRCA-Gen (BRCA geni):

Computertomografie- CT
(Bilgisayarli

tomografi- BT):

Diarrh6 (Diare):

DNA (DNA):

Enzym (Enzim):
Erhaltungstherapie

(idame terapisi):

Erythrozyten (Eritrosit):

Tumoriin tamamen ¢ikarildigi bir ameliyat sonrasi,
hastanin degerlerinden yola ¢ikarak viicutta tespit
edilememis baska kigiik metastazlar oldugu
diistiniliiyorsa ve bunlarin tedaviyle pargalanmasi
gerekiyorsa yapilan terapi.

Sag dokiilmesi

Agriyla micadele

Agri kesici ilaglar

Kansizlik
Hastalik oykiisu
Bulanti ve kusma ilaglar

Karin boslugunda anormal su toplanmasi

Periton da denir; karin duvari ve pelvik boslugu
duvarlarini ve karin ve pelvik boslugunun biyiik bir
béliimiini kaplayan ince zar

Mikroskopik doku alma

intravendz infiizyonla bir kan vericisinden
baskalarina kan nakli

Meme ve/veya yumurtalik kanseri yapan nadir
goriilen bir genetik faktor

Enine ve boyuna kesitli rontgen goriintileriyle
uygulanan bilgisayar destekli teshis sistemi

ishal
Deoksiribo niikleik asidin ingilizce karsiligi; hiicre-
nin genetik bilgisi

Canli organizmalarda kimyasal reaksiyonlari
hizlandiran protein

Asil tedaviden ya da hastaligin artik belirti
vermedigi evreden itibaren birkag yil veya dmir
boyu sirdiirlen, kanserin tekrar etmesini dnle-
meye yonelik tedavi.

Dokuya oksijen tasiyan alyuvarlar

Fatigue-Syndrom
Fatigue —Syndrom
(Fatigue sendromu):
Fernmetastase
(Uzak metastaz):

FIGO-Klassifikation
(FIGO evrelemesi):

Gebadrmutter (Rahim):

Geschwulst
(Ur, siskinlik):
Grading (Grading):

Granulozyten (Graniilo-
sitler):

Hb (HGB):
High-grade-Karzinom
(Yiksek dereceli

karzinom):
Histologie (Histoloji):

Infusion (infiizyon):

i.v. (IV):

komplexes Bild eines Erschopfungszustandes
Kronik yorgunlugun karmasik tablosu

Kan ve lenf hiicrelerinin, viicudun ilk tiimére ¢ok
uzak oyuklarindan suriikleyip getirdigi kanserli
hiicre.

Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetrik Federasyo-
nu’nun (FIGO) siniflandirmasina gére yumurtalik
kanseri evreleri. Onemli: 2014’de yapilan yeni
siniflandirmada 1998’deki siniflandirmada bazi
degisiklikler yapilmistir. Litfen sorunuz.

Uterus da denir. Kadinlarin karin bolgesinde
dollenmis yumurtayi icine alan ve gelistiren i¢i bos
kasli organ

Asiri biiyiimeyle olusan yeni doku (bkz. tim&r)

Histolojik incelemede tiimér ile dokunun dnceki
hali arasindaki benzerlik de tespit edilir. Benzerlik
ne kadaryogunsa prognoz o kadar kolay olur.
Bakteri kaynakli iltihaplanmalarla miicadelede
onemli bir akyuvar tird..

Hemoglobinin kisaltmasi. Alyuvarlarin sayisini
gosterir.
Hizla biyiiyen, cok agresif karzinom

Vicut dokularint inceleyen dgreti; giinluk klinik
uygulamada, mikroskobik
(= ince doku) bulgular

Cogunlukla damardan verilen iginde etkin madde
bulunan ya da bulunmayan sivi
intravendz, damar yolu



Kardiotoxisch
(Kardiyotoksisite):
Klinische Studie (Klinik
arastirma):

Kreatinin (Kreatinin):

Kurative Behandlung
(Kiir tedavisi):

Laxanzien (Miishiller):
Leitlinien (Yonergeler):

Leukozyten (Lokosit):
Low-grade-Karzinom
(Dustik dereceli karsi-
nom):

Magnetresonanz-
tomografie (Manyetik
rezonans tomografisi)

(MRT):

Maligner Tumor
(Malign timor):
Malignom (Malign):
Mammografie
(Mamografi):
Metastasen (Metastaz):

Nausea (Nausea):
Nebenwirkung
(Yan etki):

Neoplasie (Neoplasia):
Nephrotoxisch
(Nefrotoksik):

Neuropathie (NGropati):

Kalple ilgili yan etkiler

Klinik arastirmalar yeni tedavi yontemlerinin
incelenmesi ve iyilestirilmesi i¢in ¢ok kati kurallar
uygulanarak yapilir.

Kreatinin, kas metabolizmasindan iretilen kimya-
sal bir atik molekildir, bébreklerin islemesine
hakkinda bilgi verir, (Carboplatin gibi) bazi ilaglarin
doz ayari i¢in 6nemlidir.

Sifa amacli tedavi

Kabizda bagirsaklar diizenleyen ilaglar.
Mevcut bilgiler 1siginda hastaliklarin standart
tedavisinin tanimi

Bagisiklik sistemi icin dnemli olan akyuvarlar
Yavas artan, ¢ok agresif olmayan karzinom

Manyetik rezonans prensibine dayanan bilgisayar
destekli goriintiileme teknigi. inceleme tiirii olarak
(bkz.) bilgisayarli tomografiye benziyor, ancak
rontgen 1sint kullanilmiyor.

Ko6ti huylu tiimdr, kanser

(bkz. Kotii huylu tiimor)

Meme réntgeni; kotii huylu tiimorlerde etkin bir
onleyici erken teshis yontemi.

Kardes yumru da denir. ilk tiimériin hiicrelerinin
kan damarlari veya viicut bosluklar yoluyla lenf
sistemine ve baska organlara sigramasi. Kotii huylu
bir timorin

uzak bir dokuya sigramasi

Mide bulantisi

Tedavi sirasinda ortaya — ¢tkmak zorunda olmayan
ama- ¢ikabilecek istenmeyen belirtiler.

Kotii ya da iyi huylu timor gelisimi

Bobreklere zarar veren

Ayaklarda ve ellerde karincalanma, batma ve
uyusma hissi (parestezi)

Obstipation
(Obstipasyon):
Ototoxisch (Ototoksik):
Ovar (Over):
Ovarialkarzinom

(Over karsinomu):

Paclitaxel (Paklitaksel):

Palliative Therapie
(Palyatif terapi):
PARP (PARP)

Peritoneum (Periton):
Positronenemissions-
tomografie (Pozitron
emisyon tomografisi)
(PET):

Physisch (Fiziksel):
Platinderivate

(Platin tiirevi):
Platinrefraktor

(Platin refrakter):

Platinresistenz
(Platin direnci):
Platinsensitiv
(Platin duyarli):
Pleura (Plevra):
Pleuraerguss
(Plevra efiizyon):
Polyneuropathie
(PolinGropati):

Kabizlik

Kulaga zarar veren
Yumurtalik
Yumurtalik kanseri

Sitostatik kanserilaci. Avrupa porsugundan elde
edilen, yumurtalik, meme ve akciger kanserlerinde
kullanilan etken madde

Yasam siiresini uzatmayan ama sikayetleri azaltan
onlemler

Poli-ADP-Riboz-Polymeraz enzim grubu. PARP inhi-
bitorleriyle, kanser hiicrelerinin kemoterapide zarar
goren DNA’larinin onarimina katilan PARP enzimleri
engellenir.

Bkz. karin zari

Metabolik ajanlarin biriktigi bolgeleri gorsellestiren
ve yerlestigi yerleri gosterebilen niikleer tip teknigi

Bedenle ilgili

Carboplatin, sisplatin v.b. gibi platin iceren

kanser ilaglar

Bir tiimdriin platin iceren kemoterapi sirasinda
buyimeye devam etmesine platin refrakter karsi-
nom denir.

Kanser hastasinin platin iceren kemoterapiye ce-
vap vermemesine platin direnci denir (bkz. rezidiv)
Hastanin platin iceren kemoterapiye cevap vermesi
(bkz. rezidiv)

Akciger zarn (akcigerleri cevreler)

Akciger zarlari arasindaki boslukta sivi toplanmasi

(Porsuk agacindan iretilen paklitaksel gibi
ilaglarin kullanildig) kemoterapinin yani sira
(seker hastaligi gibi) baska hastaliklarin da neden
oldugu, 6zellikle ellerde ve ayaklarda goriilen
uyarlilik bozuklugu.



R

Port (Port):

progressionsfreie
Uberlebenszeit
(Progresyonsuz
sagkalim siiresi):
Prophylaxe (Profilaksi):
Prophylaxe

Reduktion (Rediiksiyon):
Regionare Lymphknoten
(Bolgesel lenf nodlar):

Remission (Remisyon):
Resektion (Rezeksiyon):
Response

(Tedaviye yanit):
Reversibel (Reversibil):
Rezidiv (Rezidiv):

Sonogramm
(Sonogram):

Sonografie (Sonografi):
Staging (Evrelendirme):

Standardtherapie
(Standart terapi):

Stomatitis (Stomatitis):
Studie (Arastirma):
Subileus (Subileus):

Supportiva
(Destek ilaglar):

Suni bir hazneye bagli olarak deri altina
yerlestirilen ve 6rn. inflizyonlarda uzun siireli
kullanilabilen venoz kateter

Bir klinik arastirmanin baslangicindan hastaligin
ilerlemesine ya da 6lime kadar gegen siire

Onleme
Vorbeugung

Azaltma, kiigultme

Viicudun belirli bir bolgesindeki lenf diiguimleri.
Yumurtalik kanserinde bunlar pelviste ve ana
arterde (aortta) olusur.

Terapiye yanit verme

Ameliyatla ¢ikarma, temizleme

Tedavinin etkinlik degerlendirmesi

Geri gevrilebilir, kurtarilabilir

Hastaligin tekrar etmesi. Platin iceren kemote-
rapide tumor, terapinin (kanserin ilerlemedigi)
donemden en az 6 ay sonra yeniden ortaya ¢ikarsa
bir rezidivden s6z edilebilir.

Ultrason tetkiki (insanin duyamad g titresimlerle
viicut dokularinin farkli yogunluklarini ortaya koyan
arastirma yontemi)

Ultrason

Tumorlerin boyutlarina ve yayilimlarina gore farkli
evrelere ayrilmasi. Yapilacak terapi kanserin evre-
sine baglidir.

Basari sansi en yiiksek terapidir, ¢iinkl gegmiste
yapilan arastirmalar su andaki terapinin en etkili

ve en tolere edilebilir terapi oldugunu kanitlamistir.

Agiz mukozas! yangisi

Bilimsel arastirma

ileusun (bkz. bagirsak tikanmasi) 6n asamasidir,
yani bagirsak tam olarak ttkanmamistir. Subileusun
en belirgin 6zellikleri bulanti, kusma ve bagirsak
tembelligidir.

Orn. bulanti ve kansizli§a karsi destekleyici ve
onleyiciilaglar

Supportive Therapie
(Destek terapisi):

Symptom (Semptom):
Systemisch (Sistemik):

Thorax (Toraks):
Thrombopenie
(Trombopeni):
Thrombozyten
(Trombositler):

Transfusion
(Transfiizyon):
Tube (Tup):
Tumor (Tumar):

Tumormarker
(Tamor belirtegleri):

Tumorstadien
(Ttimor evreleri):

Ureter (Ureter)
Uterus (Uterus)

Vagina (Vajina):
Vaginal (Vajinal):
Vaginalsonografie
(Vajinal sonografi):

zielgerichtete Therapie
(Hedef odakli terapi):
Zwerchfell (Diyafram):
Zyste (Kist):

Zystitis (Sistit):
Zystoskopie
(Sistoskopi):
Zytostatika (Sitostatik):

Hastanin hedeflenen tiimor tedavisinin yani sira
ihtiya¢c duydugu destekleyici onlemler, yan etkilerin
onlenmesi ve tedavisi, tiimoériin neden oldugu
semptomlarin, sikayetlerin ve rahatsizliklarin
tedavisi

Hastalik belirtileri

En genis anlamiyla biitiin organizmayla iliskili

Gogls kafesi
Kandaki trombositin azalmasi

Kanin pihtilasmasini saglayan kan pulcuklar

Agir kansizlik (@anemi) ya da agir kan kaybinda kan
(©rn. alyuvar) nakli

Fallop tlipi

Sisme, yumru, yeni doku olusumu. Bir timor kéti
(maligne) ya da iyi (benigne) huylu olabilir.
Tumaorlerin kanser tedavisine cevap verip
vermeyecegini tespit etme imkani saglayan kan
degeri (6rn. CA-125). Ancak sadece tiimor belirte-
ciyle terapiye karar verilmemesi gerekir.

Bir timariin tant anindaki boyutu evrelerle ifade
edilir.

idraryolu
Rahim (bkz. rahim)

Kadin cinsel organi
vajinayla ilgili (6rn. Ultrason taramasi)
Vajinal ultrason taramasi

Belli dokulara odaklanan terapi (6rn. bevacizumab
gibi antikorlar)

Karin ve gogus boslugu arasindaki kas dokusu
Sivi dolu bosluk

idrar yollari iltihabi

idrar kesesi endoskopisi

Timarlerin bilytimesini engelleyen ve hizla béliinen
hiicrelerde etkili olan ilaglar
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