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ONKOLOJIYE DAIR

Kanser Bedenimde Degil Diisiincelerimde

Onkolojik Hastalarda
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EDITOR'DEN;

12. Saymiz “Onkolojiye Dair’ temall dergimiz
ile sizlerle birlikteyiz.

Cagmizin hastalig olarak adlandirlan kanser, erken teshis edildigi zaman
modern yontemlerle basarili bir sekilde tedavi edilebilmektedir. Hastaya
uygulanan tibbi ve psikolojik destek kadar, hastanin bilincli ve pozitif

davranmasi da kanser tedavisinde énemli rol oynamaktadir.

Kimisi vicudundaki kucuk belirtiler, kimisi de cevresinde sk gormeye
basladigi kanser vakalan nedeniyle doktora gértindtgiinde bu hastaliga
yakalandigini 6greniyor. Aslinda higbir birey aldigi bu sok haber sonrasi
kanseri kendisine yakistirmak istemiyor. Pek ¢ok insan daha hayata dair
hayallerinin, umutlannin oldugunu belirterek 6fke, Uzintl ve korku gibi

ruhsal sorunlar yasayabiliyor.

Biz de Genc IVEK Ailesi olarak onkoloji alaninda gelisen siirece iliskin
calismalarmizi  derleyerek, bu saymizda ana dosya konumuzu,
“Onkolojiye Dair’ olarak belirledik. Multidisipliner bir yaklasim ile ele
aldigimiz calismalan sizler icin hazirladik. Genc IVEK olarak saglikta éncl
bir paydas olmaya, bilim isiginda en gtincel bilgileri sizlere aktarmaya, sizler

icin Uretmeye ve calismaya devam edecegiz.
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SABAHAT AYBUKE AKYUZ

ISTANBUL SAGLIK VE TEKNOLOJi UNIVERSITESI ECZACILIK FAKULTESI
LISANS OGRENCISI

AFLATOKSIN VE MIKOTOKSINLERIN

KANSER ILE ILISKISI

Aflatoksinler mikotoksin sinifina ait insan viicudu igin toksik

olabilen bilesiklerdir. Bu maddelerin en biiyiik handikapt
insanlara gidalardan ¢ok rahat bir sekilde gecebilmeleridir.

Bu yazimda sizlere bu maddeler hakkinda bilgilendirecegim.

Mikotoksinler

Insanlar ve hayvanlar agiz, solunum ve deri yoluyla mikotoksinlere
maruz kalabilmektedir. Insanlann  mikotoksinlere maruziyetinin
temel yolu besinlerle birlikte toksinin vicuda alinmasidir. Vicuttaki
tm sistemler mikotoksinler icin biyolojik hedef olabilmektedir.
Biyobelite¢g  degerlendirme  listeleri  stratejik  araclardir.
Biyobelirtecler niteliksel-niceliksel olarak toksikolojik — etkilerin,
maruziyetin, internal dozun ve hassasiyetin degerlendirimesine
olanak saglamaktadir. Ayni zamanda mikotoksin iceren besinlerin
tUketimi maruziyetin de gostergesidir. Besinlerin mikotoksin duizeyi

vUcuttaki mikotoksinlerin miktarini tahmin etmede dnemlidir [1].

Aflatoksin Nedir ?

Aflatoksinler, mikotoksin sinifinda bulunan Aspergillus flavus ve
Aspergillus parasiticus kUfleri tarafindan temel olarak Uretilen
yUksek dlizeyde toksik sekonder metabolitlerdir. Ozellikle
karacigere toksik etki gdsteren bu mikotoksin grubu, basta tahil
Urtnleri olmak Uzere yanlis depolama sonucu birgok tahil
urintnde ve kontamine tahil Grunlerini tUketen hayvanlarnn
yenilebilir dokularinda bulunmaktadir. Yenilebilir hayvan dokular
arasinda en fazla aflatoksin kalintisi iceren sut ve sut Urunleri;
yetiskinlerden daha duyarll olan gocuklann beslenmesinde de
fazla  miktarlarda tuketimektedir. Bu nedenle st ve st
Urlnlerinde bulunan  aflatoksinler, halk saghgini tehdit eden
onemili sorunlardan biridir [1].




AFLATOKSIN VE MiKOTOKSINLERIN KANSER iLE iLiSKiSi -

Aflatoksin ve Diger Mikotoksin Bilesiklerinin
illiskisi

Aflatoksin - bir mikotoksin = bilesigi  olmasina  ragmen  diger
mikotoksinlerden farklan da vardir. Aflatoksinlerin metabolizmasi
mikotoksinlerin - metabolizmasi  Uzerine  yapilan  calismalarda,
genellikle aflatoksin - metabolizmasi  Uzerinde  durulmaktadir.
Aflatoksinlerin metabolizmasini arastiran calismalann cogu hayvan
dokular kullanilarak yapilan in vivo ve in vitro calismalardir. insanlar
Uzerinde yapilan calismalar ise oldukca sinifidir [2]. Aflatoksinler
yagda yuksek oranda ¢6ztnen bilesikler olup, basta solunum yolu
ve gastrointestinal bolge olmak Uzere maruziyetin oldugu alandan
hizlica emilifler. Aflatoksinler, agiz yoluyla vicuda alindiginda daha
fazla emilir. Deri yoluyla bir maruziyet s6z konusu oldugunda ise
emilim daha yavastir. Yogun metabolizmalarn sonunda blyUk bir
kismi yavasca atilir.

Aflatoksin Gida iliskisi

Ulkemizde piyasada satisa sunulan sutlerin aflatoksin diizeylerine
yonelik yapllan galismalarn sonuclarina gére; Turk Gida Kodeksi
Bulasanlar Yonetmeligi'nde belirtilen yasal limitleri asmadidr fakat
Ozelikle ¢ocuklarda uzun sUreli alimlarda sadlk igin  risk
olusturabilecegi bildiriimektedir. Ayrica sokak sUtl olarak satilan
cig sttlerin aflatoksin M1 dUzeyinin, piyasada satilan sUtlere gore
daha yuksek miktarda oldugu calismalarda gosteriimistir.
Aflatoksin yemlerde  tamamen  yok
edilemeyeceginden saglik Uzerine potansiyel riskleri minimize
etmek ve diyetle aflatoksinlerin aliminin en dusuk dUzeylerde
tutulmast icin Uretim-ttiketim zincirinin her bir asamasinda lyi tarm
uygulamalarnin benimsenmesi ve onleyici tedbirlerin alinmasi
gerektigi vurgulanmaktadir [1].

besinlerde  ve

Aflatoksin ve Kanser iliskisi

Cesitli Ulkelerde yapilan birgok arastirma, aflatoksin ile karaciger
kanseri arasindaki lliskiyi dogrular nitelikte. Aflatoksin, Aspergillus
flavus veya A. parasiticus Olarak adlandinlan mantarin Urettigi

nemin artisi ve Islya bagl gidalarda ve yemlerde gelisen toksik
kimyasal bir maddedir. Nemli ortamda olusan kufun sporlart bu
toksik maddeyi Uretir ve besin maddesine bulastinr. KUf sporlan,
tek basina insan sagligina olumsuz etkisi olmasa da bulundugu
ortam elverigli oldugunda besin maddeleri Uzerinde ¢cogalarak
kismen zararl kimyasal bir madde Uretir. Daha ¢ok ekinlerde
hasat zamani olusan aflatoksin, depolama &ncesi ekin
kurutulmasinin - aksatimasi sonucu su miktarni arttirarak  kGf
gelisimini kolaylastinr. Ayrica, bocek ve kemirgen istilasi bu kuf
olusumuna sebep olan bir baska unsurdur. Bu duruma
dunyanin hemen her yerinde rastlanabilir ancak, genellikle tropik
ve daha sicak Ulkelerde rastlanma olasiigi daha fazladr.
Genellikle peynir, misir, fistik, pamuk tohumu, badem, incir,
baharat ve yem cesitlerinde gozlenen aflatoksin, hayvanlarin bu
maddeyi iceren yemlerle beslenmesi sonucu sut, yumurta ve et
Urtinlerinde de olusmaktadir. Ancak aflatoksinli misir, yer fistigi ve
pamuk tohumu en yiksek kanser riski tagiyan Urtnlerdir [3].

Yapllan bir arastirma sonucu, Cin ve Sahra alt Afrika'da
aflatoksinli gidalar tlketmenin insan Hepatosellller Karsinom
(karaciger kanseri) hastalginin ana sebeplerden biri oldugunu
gosteren  belirgin - deliller, kanser dernekleri  tarafindan
desteklenmektedir. Aflatoksin, insan Uzerinde kanserojen etkileri
oldugu bilinen ve hayvanlarda karaciger kanserine yol acan
zehirli bir maddedir. Yer fistiginin ana besin kaynagi oldugu Afrika
ve Asya'da karaciger kanseri olan insanlarla aflatoksin arasinda
oOlasi yakin bir iliski oldugu dusunulmektedir. Son zamanlarda
yapllan bir diger arastirma, hepatit B virlist (karacigerde viral bir
enfeksiyon hastaligl) ve uzun sUreli  aflatoksinli - gidalarla
beslenmenin birlikte karaciger kanser riskini arttirdigr yontndedir
[3].
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Sekil 1. Aflatoksinlerin besin ve kanser iligkisini gdsteren gorsel diyagram.
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Aflatoksinler Nasil Ortaya Cikt ?

1960larda Ingittere’de  kimes hayvanlar olan  ciftiklerde
100.000'den fazla hindi birkag ay icinde “Hindi X Hastaligi” olarak
adlandirdiklan bir hastaliktan telef olmustur. Bu hastaligin, sadece
hindilerle sinirli olmadigr sonradan anlasiimis, érdek yavrulan ve
sullnlere de bulasan hastalik cok sayida hayvani telef etmistir.
Daha sonra yaplan arastrmada, salginin hayvanlarin
beslenmeleri ile llgili oldugunu gostermis, telef olan hayvanlarin
tUkettigi stpheli gorllen Brezilya yer fistiginin kimes hayvanlar
ve yavru ordekler icin “Hindi X Hastallgr” ile benzer belirtileri olan
oldukea zehirli maddeler igerdigi sonucuna varimistir. 1960'larda
mantardan Ureyen toksin bircok spekulasyona neden olmus, bir
vl sonra 1961'de Aspergillus flavus olarak tanimlanan bakteri
sonucu mantara bagh Ureyen bu toksin maddeye aflatoksin adi
verilmistir. Bu kesif, insanlarda ve memeli hayvanlarda hastaliga
hatta yasam kaybina yol acan zehirli gidalann potansiyel zararlan
hakkinda bilincin artmasini saglamisti,. Gunimuzde, gelismis
teknolojilere sahip Ulkelerde bu tlr zehirli madde tasiyabilen
gidalann denetimi siki sekilde takip edilmektedir [3].

Siit ve Siit Uriinlerindeki

Aflatoksin Kontaminasyonu Nasil Gerceklesir ?
Sut ve sUt Urunlerindeki aflatoksin kontaminasyonunun iki temel
yolu vardrr. Birinci yol laktasyon ddnemindeki hayvanlar,
aflatoksinle kontamine olan yemleri tikettiklerinde aflatoksin B1
ve B2, hayvan vicudunda metabolize edilerek aflatoksin M1 ve
M2'ye ddnUsmektedir. Metabolize edilen  bu  toksinler,
hayvandan elde edilen slte gecerek kontaminasyon
olusmasina neden olmaktadir. Ikinci yol ise siit sagildiktan sonra
tasima, isleme ve depolama sirasinda, aflatoksin sentezleyen
kiuflerin -~ sUte  bulasmasi  ve  aflatoksin - Uretmeleri e
olusabilmektedir [4].

Sut Urdnlerinde en yiksek aflatoksin dizeylerine peynirlerde
rastlanmaktadir. Kuf gelisimi dzellikle olgunlastirma stresi uzun
olan peynirlerin kabuk kisimlarnnda daha fazla olmaktadir [5].
Aflatoksinler distk sicakliklarda sentezlenemedigi icin kUflerle

- AFLATOKSIN VE MiKOTOKSINLERIN KANSER iLE iLiSKiSi

kontamine olmus peynirlerin +4°C'de depolanmalan aflatoksin
sentezini - Onlemektedir.  Piyasada bulunan ticari  sutlerde
aflatoksin M1in- gériime  siklig,, ham ¢iftlik sttlerinden  daha
fazladir. Bunun sebebi, farkli hayvanlardan toplanan aflatoksin M1
ile kontamine olmus sutler, diger sUtlerle kanstirldiginda tamaminin
kontamine olmasidir. Kontamine olmus yemle beslenen hayvanin
sttlinde bulunan aflatoksin M1'in stit icerisideki dagiimi homojen
degildir. Sttten kremanin ayrimasi islemi, sttlin icerisindeki AFM1
dagiimini etkilemektedir. Bu islem sirasinda sUt igerisindeki
AFMT’in yaklasik %10'u yaga gegcmekte, % 80'inden fazlasi ise sut
proteini olan kazeine baglanarak yagsiz sut kisminda kalmaktadir.
Aflatoksin M1, sUtlerde yaza kiyasla, kis aylannda daha ylksek
dlzeylerde bulunmaktadir. Yaz mevsiminde sltte bulunan
AFMT’in daha dusUk dlzeyde olmasi hayvanlarin cayir, otlak ve
yesil samanlikta taze yemlerle beslenmesine baglanmaktadir.
Buna karsin kis mevsiminde, taze yesil yeme ulasimin mumkuin
olmamasli ya da yem eksikliginden dolayr hayvanlann beslenmesi
daha yogun olarak misir, bugday ya da pamuk cekirdekleri gibi
tahil Urtinlerine dayalidir. Uygun olmayan depo kosullar, bu tahil
Urtnlerinde yuksek duzeylerde mikotoksin Uretiimesine neden
olmaktadir. Ayni zamanda, stt verimi kisin daha dustk oldugu igin
aflatoksin - M1 ve diger bilesenler sutte daha konsantre
bulunmaktadir [1].

Diinyadaki Durum Nasil ?

Gelismekte olan Ulkelerde aflatoksinle kontamine olmus besinlerin
tUketiminden dolayl kronik aflatoksin maruziyeti olan insanlarin
sayisinin 5 milyardan fazla oldugu ve 4 milyardan fazla insanda da
aflatoksinle iliskili olan hepatosellller karsinoma gelisimine neden
oldugu tahmin edilmektedir. Ornedin, Bati Hindistan'da 1974te
aflatoksinden etkilenen 397 kisiden 108’1 aflatoksin zehirlenmesi
sonucu hayatini kaybetmisti. Kenya'da 2004 vilinda, gunltk
peslenmesinde aflatoksinle kontamine olmus misir tiketen 317
kisiden 125’ dlmustar [1].

Sonug olarak bu toksinlerden korunmak icin hem resmi
kurumlara hem de vatandasa dusen gorevier vardrr. Vatandasa
dusen gorev tukettigi besinlerin glvenilirligini sorgulamasi ve
kaynagdi belli olmayan besinleri tUketmemesidir. Resmi kurumlar
ise topraktan son tUketiciye kadar ulasan zincirin her halkasini
kontrol etmek zorundadir. Bunu sadece vyurticinde degil ayni
zamanda yurtdisinda bulunan diger otoriteler ile birlikte is birligine
giderek gerceklestirmelidir.
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Antineoplastik ilaglar sitotoksik etkileri nedeniyle malign
hiicrenin biiyiimesini durdurma ya da geriletme amaciyla
kullanmilan, diger bir anlamda bu hiicrelerin gelismesini,

olgunlasmasint ya da yayilmasini engelleyen ila¢lardir.
Bu ilaglar kanser hiicrelerinin boliinmesini durdururken kil

folikiilii, kemik iligi, bagirsak epiteli, yumurta ve testis hiicresi
gibi mitoz boliinmesi olagan olan hiicrelerin de béliinmesini
durdururlar. Bu ac¢idan saghkl hiicreler i¢in de zararl
olabilirler.

ilaclarin

Antineoplastik
Siniflandiriimalari

Yapilarina Gore

1. Alkilleyici Ajanlar (Doneme 6zgii degil) : Birinci dinya
savasinda Almanlar tarafindan silah olarak kullanilan  kUkurtll
hardalin (hardal gaz)) kemik iligi ve lenfoid dokuya toksik
oldugunun saptanmasindan sonra hayvan timoér modellerinde
denenmeye baslamasina muteakip bu ilag sinfinn ilk maddesi
olan “mekloretamin” hayatimiza giris yapmistir. Alkilleyiciler &n ilag
Olarak gbrev vaparlar. Cogu kanserli hucrelerde  uygun
etilenimonyum tlrevlerine ve daha sonra da pozitif yukle yUkIG
karbon iceren karbonyum turevierine donusurler.

HATICE EBRAR SOZEN

ATATURK UNIVERSITESI ECZACILIK FAKULTESI
LISANS OGRENCISI

Siklofosfamid
etamin
nbusil

an S t o
ifosfamid Etileniminler ve Metilaminler

N W e in (tiofosfamid, tiotepa)

amin (heksametilmelamin)

Alkil Siilfonatlar

Yapilarinda kloroetilamin
ks

Bu gruptaki bilesiklerin her birinin kendine 6zel toksisitleri
olmasina ragmen genellikle bu gruptaki bilesikler gastrointestinal,
hematopoetik sistem ve santral sinir sisteminde toksik etkiler
gosterebilmektedir.

2. Antimetabolitler (Doneme 6zgiidiirler) : Bu ilaclar DNA,
RNA, proteinler gibi temel hiucre komponentlerinin sentez
zincirinin degisik basamaklarinda substrat ve koenzim olarak rol
oynayan ¢esiti  metabolitlerin - analoglandir.  Enzimlere  &zgul
baglanma noktalan icin enzimlerle yangirlar. Bazilan enzime de
baglanabilir. Doneme 6zgu ilaglar olup ¢ogalma fraksiyonu hizli
olan tumorler icin kullanilirlar.




ANTINEOPLASTIK iLAGLAR VE YAN ETKILERi -

Antimetabolitler

Folik Asid Antimetabolitleri Pirimidin Analoglar:

Metotreksat 5- Fluorourasil

Floksuridin

Sitarabin (Sitozin arabinozid)

Piirin Antimetabolitleri Gemsitabin

Kapesitabin

Raltitrekset

Kladribin
6- Merkaptopurin AN
Tioguanin N

Fludarabin | )
N =N N/
)
N N
H

Yapilarinda pirimidin halkasi
bulundururlar.

Purin Molekul Yapist

3. Bitkisel Kaynakli ilaclar (Ddneme 6zgiidiirler) :
Bu grupta bulunan antineoplastik ilaclar Vinca rosea bitkisinin

dimerik alkaloidleri ve onlann yan turevierini aynca Podophyllum
bitkilerinden elde edilen podofiotoksin ve vyan  sentetik
tUrevlerinden ibarettir. Etopozid hari¢c bu gruptaki ilaclann primer
etkileri, mitozun metafaz doneminde, mikrotubullerden ibaret
olan mitoz igciklerinin olusmasini dnlenmektir. Mikrottbullerin
yapitasl olan tUbUlin molekUllerine baglanarak onlan ¢goktirtrler
ve mikrotubulleri olusturmak Uzere bir araya gelmelerini bozarlar.
Sonugta hicre bolinmesi metafazda durur ve hicre Oldr.
Etopozid ise  hlcrenin siklusunu geg S veya G2 doneminde
durdurur. DNA hasarna yol acar. Oldukga lipofilik bir bilesiktir;
gastrointestinal kanaldan yaklasik % 50 absorbe edilir.

4. Taksanlar: Taksanlar, tumor hicrelerinde, ttbulin sentezinin
temel taslan olan oligomerik veya polimerik substratlara
baglanarak tubulin - polimerizasyonunu hiziandirarak  tabdlin
sentezini arttinrlar. Boylece hucrede mikrotUbul olusumu artar.
Olusan ilave mikrotubUller mevcut olan normal mikrotUbullere
baglanarak onlan stabilize eder. Sonucta tubUlin-mikrotlbul
denge si bozulur ve sitotoksik etki ortava cikar.

Bitkisel Kaynakl Ilaglar

J| Vinka Alkaloidleri r “ Epipodofilotoksinler I’ T Taksanlar F
Vinkristin Podofilotoksin Paklitaksel
Vinblastin Etopozid Taksol
Vindesin Tenipozid Dosetaksel

Vinorelbin

Etopozid Molekiller Yapist Taksan Molekiller Yapist

5. Antibiyotikler (Cogunlukla doneme 6zgii degiller): Bu
grupta gorece sk kullanilan ve cesitli - mikroorganizmalarin
kultGrlerinden elde edilmeleri nedeniyle antibiyotik niteligi taslyan
antineoplastik llaglar bulunur. Farmakolojide antibiyotik  deyimi
sadece antimikrobik ilaglar igin  degil, onlar gibi  belirli
mikroorganizma kUltGrlerinden elde edilen antineoplastik ilaclar
icin de kullanili.  Daktinomisin ve antrasiklin tlrevieri etki
mekanizmas! bakimindan benzerler. Antrasiklin tUrevi ilaglann
cogu radyomimetik nitelikte alkilleyici ilaclar gibi radyomimetik
etkinlik gosterir, radyoterapi ile ayni zamanda kullanimamalidirlar.
Radyasyonun dokuya olan toksisitesini arttinrlar. Oldukca belirgin
derecede doneme 6zgu etkinlik gdsterirler.

6. Hormonlar ve Hormon Antagonistleri :
Hormonal faktorler hedef dokularda bazen baskilayic, ¢ogu

zaman da uyarci ozelik gosterirler. Normal dokulann bu ¢zelligi
neoplastik slreclere de yansir ve kanser tedavisinde etkin bir
yaklasim olan hormonal tedavinin  kullanimasinin - rasyonelini
olusturur. Bu amagla timoérin bagimii oldugu hormonu salgilayan
organ cikartlabilir ve bu ybntem cerrahi ablasyon olarak
adlandirili.  Hormon  veya hormon antagonisti  niteligindeki
antineoplastik ilaglar sitotoksik etki degil, sitostatik etki yaparlar ve
uzun sUreli uygulanmalan énerilir,

Hormonlar ve Hormon
A‘ Antibiyotikler r A‘ Antagonistleri ’»
Daktinomisin Glukokortikoidler
Daunorubisin Ostrojenler
Doksorubisin Antidstrojenler
Idarubisin Tamoksifen, Toremifen, Formestan
Epirubisin Letrozol
Aklarubisin Projestinler
Mitoksantron GnRH Analoglar1
Bleomisin Antiandrojenler
Mitramisin Mitotan
Mitomisin Aminoglutetimid
Trilostan
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7. Platin Bilesikleri: Bu grupta sisplatin ve karboplatin
bilesikleri bulunur. DNA ciftipliginde, ipliklerarasi ve iplikici capraz
baglanma yaparlar. Etki mekanizmalan bifonksiyonel alkilleyici
ilaclarinkine benzer.

8. Diger ilaclar:

e Hidroksitre

* Interferon- alfa

* Interldkin- 2

* Amsakrin

* Pentostatin

* |zotretinoin

* Topoizomeraz | inhibitorleri

* Irinotekan

* Topotekan

* [-asparajinaz

* Imatinib ve dasatinib (Tirozin kinaz inhibitdrleri)
* Blylme Faktdri Reseptor inhibitdrleri Setuksimab,
geftinib vs.)

Antineoplastik ilaclann Ortak Yan Etkileri

Myelotoksik Etki: Kemik iligine toksik etki gosteren durumdur.
Kemik iligi depresyonu antineoplastik ilaclarla tedavide en 6nemli
morbidite ve mortalite nedenidir.

Lékopeni: Lokosit, kemik iliginde uretilen ve bagisiklik sisteminin
guclu kalmasini saglayan hucrelerdir. Beyaz kan hlcreleri ya da
akyuvarlar olarak da bilinir. Bu htcrelerin azalmasina Ibkopeni
denir. Déneme 0zgu laglann  (metotreksat, vinblastin  vs.)
lokopenik etkileri oldukga hizll sekilde gelisir, ancak hizl da
duzelir. Doneme 6zgu etki gostermeyenler ise (nitrozolreler,
busulfan, mitomisin vs.) yavas gelisir ve uzun suren supresyon
yaparlar.

Bulanti - Kusma: En sk gortlen yan etkileridir (beyindeki
kemoreseptor triger zoneun ilag tarafindan uyarimasina baghdir).
Tedavide 5- HT3 antagonistleri, (ondansetron, tropisetron,
granisetron), Kortikosteroidler (deksametazon (dekort, kordexa))
ve yeni ¢lkan NK-1 reseptor blokort (aprepitant) kullanilir,

- ANTINEOPLASTIK iLAGLAR VE YAN ETKILERI

Karsinojenik ve Mutajenik Etki: insan vicudunda fizyolojik
saghgin devamiiligi icin, htcrelerin kontrolll bir bicimde buylmesi
ve c¢ogalmasi gereklidin.  Ancak hlcrelerin  kontrolstizce
cogalmasina ve degisimine (mutasyonuna) neden olabilecek
etkenler bulunmaktadir ve bu etkenlere mutajenik/karsinojenik
etkenler denir. Ormegin Alkilleyici ajanlarla, ¢zellikle prokarbazin,
klorambusil, melfalan alanlarda sikikla ortaya cikar. Hodgkin
hastalarinda AML (akut myelositik 16semi) gorullr. Aslinda tim
antineoplastiklerin mutajenik ve karsinojenik etki potansiyeli vardir.

immiinosiipresif Etki: Imm(n sistem wicudun savunma
(bagisiklik) sistemidir, hastalik yapan etkenlere karsi vicut direncini
sadlar ve savunmasindan sorumludur. ImmunosUpresif ilaclar
vUcudun bagisiklik sistemini baskilar, zayiflastinr ve viicudunuzun
enfeksiyonlara yatkinigini - arttinr,. ~ Bu  etkisini  azaltmak igin
antineoplastikler araliklarla uygulanr.

Agizda ve Barsaklarda Ulserasyon, Stomatit : AJiz bagirsak
ve diger sindirim sistemi organlarinin mukozalarda olusan yaraya
Ulser adi verilir (6rn. Metotreaksat).

Alopesi: Kisinin sacinin ya da kas, kirpik, sakal gibi diger tGylerinin
kisa bir slre icinde bdlgesel olarak aniden dokulmesi ile
karakterize bir hastaliktir (Or: Siklofosfamid, doksorubisin).

Spermogenez ve Oogenez’in inhibisyonu: Sperm ve yumurta
Uretiminin engellenmesidir. Uzun suren tedavilerin kisiriga sebep
olabilir (Or: Alkilleyiciler).

Allerjik Reaksiyonlar: Ozelikle asparaginaz, sisplatin  ve
melfalan’in iv. veriimesi Tip | allerjik olaylara neden olur.

Giiclii Nefrotoksik Olanlar: Bobrekleri tahrip edici etkileri vardir.
Akut bobrek yetmezligine kadar gidebilir. Bu ilaclardan bazilar
hayvan deneylerinde hayvani hasta etmek icin kullanilir.

e Sisplatin
e Streptozosin
* Metotreksat

Periferik Noropati: Periferik sinirlerinizin zarar gérmesi sonucu,
genellikle ellerinizde ve ayaklannizda zayiflik, uyusukluk ve agn
olusmasidir. Ayrica vicudunuzun diger bolgelerini de etkileyebilir,

e Vinkristin
e Sisplatin




ANTINEOPLASTIK ILAGLAR VE YAN ETKILERI -

Santral Norotoksisite: Santral sinir sisteminde meydana gelen
bozukluklardir.

¢ Vinka alkaloidleri

e Fluorourasil

* Metotreksat

¢ Siklofosfamid

Kardiyomiyopati: Kalp icerisinde yer alan ve miyokard adi
verilen kalp kasinin - glgstzleserek kardiyomiyopati hastaligini
olusturur.

¢ Doksorubisin (Adriamisin)

e Daunorubisin

* Mitoksantron

* Siklofosfamid

Hepatotoksisite: Karacigerde kimyasal madde kaynakKil
olusmus hasara verilen addir. Akut karaciger yetmezligine kadar
gidebilir.

* Metotreksat

* Fluorourasil

e Sitarabin

e Asparaginaz

e Merkaptopurin

¢ Akciger toksisitesi

e Bleomisin

* Busulfan

e Mitomisin

¢ NitrozoUreler

o Karsinojenik etki ve kisirlik

* Prokarbazain

o Alkilleyici ajanlar

* Klorambusil

* Siklofosfamid

Kaynaklar:

[1] https.//dergipark orgir/tr/ download/ article-file/ 7452644 ™ text=%C4%B0nsan%20v%C3%
BCcudunda%20fizyolojik%20sa%C4%9F%C4%B1%C4%IF%CA%B 1n%20devami%C4%B11%C4%B
19%C4%9F%C4%B1 etkenler%20denir%20(Alphan%202013).

[2] https;/ /www.drozdogan.com/ kemoterapiye-bagli-bulanti-ve-kusma-onlenebilir-nedenive-tedavisi/
[3] https;/ /www.medicana.comir/saglik-renberi-detay/ 12363/ lokosit-dusukiugu-lokopeni

[4] https;/ /dbs.atauniedutr/course/viewphp?id=92478
[6]https;//sistem.nevsehir.edutr/bizdosyalar/ c2f433923e6615b388e 1ccala97 77378/ TTP%20Far
makoloji%202-Antineoplastik%20(antikanser)%20ia%C3%A7lar.pdf

[6] https;/ /flipflashpages.unifiip.com/3/34834/381172/pub/htmis html#page/2

[7] http:/ /www.organnaklihacettepe.edutr/ilac.shtml

[8] https;/ /www.alevieventoglu.com/tr/tedavi-alaniari/ noroloji-beyin-ve-sinir-hastaliklar-tedavi-alanlari/
periferik-norapati#: ™ text=Periferal%20N%C3%B6ropati%2C%20periferik%20sinirlerinizin%20zarar\ %
(3%BCcudunuzun%20di%C4%9Fer%200%C3%B6lgelerini%20de %20etkileyebilr.

9] Kayaalp, Ouz. Akilor Tedavi Yoninden Tibbi Farmakoloji Cilt 1 ve 2. Pelikan Yaylan, Istanbul.
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GULCE KARATAY

BEYKENT UNIVERSITESI PSIKOLOJi BOLUMU MEZUNU

Insan saghgi, yasamda dayamkhligin arttiriimasinda dikkat
edilmesi gereken en dnemli konulardan biridir. Saglhgin
kaybedilmesiyle hastaliklar, maruz kalan kisileri psikolojik
olarak derinden etkilemektedir. Bu etkiler arasinda en biiyiik
faktor ise stres olarak belirlenebilir. Genetik oldugu kadar
hastaliklar c¢evresel etkilerle de meydana gelebilmektedir.
Ozellikle kanser hastaligi diger hastaliklar gibi kisiden kisiye
degisse de yol actig1 psikolojik etken ¢ogu zaman ayni seyirde
goriilebilmektedir. Kanserin tedavide en ¢ok sevmedigi nokta
pozitif olunmasidir. Ciinkii strese, negatif etkilere maruz
kalindik¢a hastalik bu etkilerden beslenerek hizla yayilim
gostermektedir. Cogu zaman bizlere hastalikla savasiimasi

.....

siirecini  kabullenip  psikososyal  desteklerle  seyrin

gliclendirilmesidir. Kimi zaman da diigiincelerimiz

;&
- i 9

KANSER BEDENIMDE DEGIL

hastaliklarin iizerinden kolaylikla gelebilmemizi saglar.
Ancak bu diistinceler olumlu oldugu takdirde gecerlidir.
Diisiince ile hastaligin arasindaki onemden bahsedecek
olursak taniyi alan hastalar tedaviye ge¢ baslarsa hastalik
ilerleyebilir, bu durum hastaligin yayilmasina fiziksel ve
ruhsal anlamda ¢okiise neden olabilir. Aralarinda ki
baglantidan yola ¢ikacak olursak tanyr aldigimiz andan
itibaren stresten uzak kalmamiz, olumlu diisiinceler ve olumlu
davranmiglarla  pekistirmemiz  gerektigi  yoniinde  tutum
izlenmelidir. Siiregte tedavi yonteminin erken uygulanmasi
kadar bireyin psikolojisinin de saglam ve pozitif yonde
olmas, yeterli destegin de beraberinde alinmasi siireci en
saglikly hale getirmektedir. Yikici olan etmenler yerine yapici
olan etmenler konuldugunda yasam kalitesini arttiran
sonuglarin oldugu izlenmektedir.




Kanser hastaligi giinimUzde psikososyal olarak ve cevresel
etmenler olarak hayatimizin icerisinde rol almaktadir. Yaylim
orani gok gelismis Ulkelerde de gortimektedir. Gelismekte olan
Ulkelerde de artarak sadece refah duzeyine bakimaksizin her
Ulkeden ve her yastan insanin yasayabilecedi patolojik bir
neden haline gelmigtir [1].

Kanser surecinde pozitif etkileri olan en dnemli unsur psikolojidir.
insan varolusundan beri olumlu veya olumsuz pek cok duyguyu
icinde banndirmaktadir [2]. Bu olumlu duygular bizi saglk
acisindan daha glclendirirken olumsuz duygular negatif etki
olusturmaktadir. Strese maruz kalindigi her an insan saglid
olumsuz etkilenmektedir. Sosyal destek kanser surecini en iyi
destekleyen unsurlardan biridir. Hastaliga karsi verilen tepkiler,
inanclar, degerler ve sosyal destegin isleyisine gore
degisebilmektedir. Hastanin daha iyi olmast icin verilen destegin
glict oldukca dnem tagimaktadir. Sosyal destek icerisine danil
olan sevgi, anlayis, yardim gibi unsurlar fayda saglamaktadrr.
Sosyal cevre destek saglamadigl takdirde hasta kendini yalniz
hissetmeye baslar ardindan da mental olarak da kendini iyi
hissedemez. lyi bir sosyal destegin saglanmasi demek cevrenin
ve hastanin surecinin iyi yonde ilerlemesi demektir. Ancak sosyal
destek saglanmiyor ise hastalkla psikolojik uyum arasinda
kopukluklar meydana gelebilmektedir [3].

KANSER BEDENIMDE DEGIL DUSUNCELERIMDE

Kanser, 6grenildigi andan itibaren stres veren patolojik bir olaydrr.
Ik basamaginda cokca gorllen tepkiler, sok evresi ve inkardir.
Ozellkle hastalk evresinde gériilen; duygulann  yansitimas,
katlanimasi zor olan gergegin meydana getirdigi kaygl ve
caresizik duygulanna karsi bir savunma evresidir. Ardindan
hastalarda kizgn olma  hali,
gelisebilmektedir. Alisimaya basladiktan sonra hastanin  artik
gerceqi kabul ederek, enerjisini ve ruhsal saghgini kendi hayatina
yoneltmesiyle uyum sUreci baslamaktadir. Baslarda gosterdigi
negatif tutum ve davranislar zamanla pozitif davraniglara yol

Ofke duyma ve depresyon

acmaya baglar. Tedavi surecinin ve yonteminin belilenmesi ve
tedavinin kabullenisi sureci kolaylastirabilir [4].

Hastaligi yasayan insanlarda kabullenme suUrecini yasin bes evresi
olarak aglklayabiliriz. Ross'a gére bes evre; inkar, éfke, pazarlik,
depresyon ve kabullenme olarak nitelendirimektedir. inkar
sUrecinde hasta dncelikle kanseri kabul edemez. Hastalidi inkéar
ederek UzUntu stre¢ olan o6fke
durumunda ise basina gelen hastaligin onu neden buldugunu,
baska insanlarin saglkli oldugu halde bunu neden yasadigini
dusUnmeye baslar. Hastalga blylk bir 6fke duyar. Uglincl
evrede ise hastalkla pazarlk yapmaya baslar. Omek verecek
Olursak hastaligi atlatir isem su iyiligi yapacagm gibi sozler
vermeye baslar. Kosullu bir strece dahil olur. Dérdinct evrede
depresyon belirtileri ortaya ¢ikar ve hasta icine kapanmaya, hayata
kusmeye kimi zamanda olumden korkmaya baslar. Son evremiz

icerisinde  karsllar. Ikinci

olan kabullenme evresi bizim icin en énemli olan evredir. Cunku
hasta burada yasadigi olumsuz durumu kabul ederek, daha pozitif
bakmaya ve hekimi ile koopere olmaya baglar. Hastalklarda
iyilesmenin en ¢ok goruldigu evre kabullenme evresidir.
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Netice olarak hastanin kendine olan inanci, hastaliga olan
yorumu ve direnci, mental olarak yaptigi degerlendirmeleri,
duygusalligi, tepkileri, davranislar, psikososyal durumu refah
dUzeyini etkileyen unsurlardir. Hasta hem kanser hastasi olup
hem de 6nceden gelen psikiyatrik bir taniya sahipse hastaliga
olan tutumu ve inanci da ona gore sekillenmektedir. Psikoz tanisi
alan bir hasta kanser oldugunu 6grendigi zaman hastaliginin
genetiksel veya cevresel olusuna bagdll degil de baskalan
tarafindan onun hayatta olmamasi icin yapilan kasitl bir eylem
davranisi seklinde degerlendirilecektir, Bu degerlendirmeyi dogal
sUrece cevirmek yine hastanin ve ¢evresinin elinde olacaktir [6].

Hastaliklar biyolojik, cevresel, genetik, psikolojik hatta psikoseksuel
Olarak ele alnmaktadir. Bu basliklar altinda inceledigimiz zaman
cok boyutlu bir olgu olarak da disunebiliriz. Bu boyutlar subjektif
ve objektif olarak kavramsallastinimistrr. Iki kavramin da stirecin
icerisinde olmasi  benzer tepkilerin  gosterimesi  anlamina
gelmemektedir. Hastalklar birbirinden  farkli  olabilecegi  gibi,
surecin ilerleyisi, hastanin psikolojisi kisiden kisiye hatta durumdan
duruma degisiklik gésterebilmektedir. Her hasta kanser oldugunu
6grendiginde ayni tepkileri veremeyebilir, bir hasta iyilesirken diger
hasta ise hayatini kaybedehbilir.

Ogel ve arkadaslanna gore cogunlukla hastaliklara karsi verilen
ruhsal tepkilerin zemininde yatan temel duygu korku duygusudur.
Herkesin sik yasadigi korkularn sayarsak yasamin sonlanmasi, kot
duruma dusme, kendine olan dzguvenini kaybetme, kontrolunt

Kaynaklar:
[1] Givi, S, Kutlu, R, & Celik, H. H. (2011). Kanserli hasta yakinlaninda depresyon ve yasam kalitesini
etkileyen fakiorler. Gulhane Medical Journal, 53(4).

saglayamama, agrilann var olusu, yakinlan tarafindan terk edime [2] Tarhan, N. (2006). Duygularn dlli. Istanbul: Timag Yayinlan.
ve hastalgin giderek daha da vyaylacagr korkusudur. 3] ISIKHAN, V. (2007). Kanser ve sosyal destek. Toplum ve sosyal hizmet, 18(T), 15-29.
Bahsettiklerimiz haricinde hastallk nedeniyle fiziki gdrinisinin Kocaman N. Tibbi hastaliga psikososyal tepkiler. Istanbul Universitesi Tip Fakilltesi Dergisi 2008,

71(2)52-68.

[4] Ozkan S (1999) Psikiyatrik ve psikososyal agidan kanser. Konstltasyon-Liyezon Psikiyatrisi
1998-1999, Istanbul, 5.140-152.

[5] Gam O, Babacan Gimis A Meme kanserli kadinlar igin duygusal destek odakli hemsirelik
korkutucu gelen distincelerdendir [5]. girisimler. Cumhuriyet Universitesi Hemgirelik Yiksekokulu Dergisi 2006; 10(3):52-60.

[6] Armay Z, Ozkan M, Kocaman N, Ozkan S, Hastalik Algisi Olgeginin kanser hastalannda Tiirkge

-
&

degismesi, vlcudumuzda c¢alisan organlardan  bazlarinin
islevlerinin  bozulmaya ugramasl ya da organin operasyonla
cerrahi olarak hekim tarafindan cikarimasi da hastalar icin oldukca

gecerlik ve gtivenirlik calismasi. Klinik Psikiyatri Dergisi2007; 10:192-200.
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tKANSER:TED

Kanser yilda milyonlarca insanin éliimiine sebep olan ¢esitli
tedavi yontemleri uygulanmasina ragmen hala kesin bir
tedavisi bulunamamis hepimizin duydugu bir hastaliktir.
Kanser, tarih boyunca var olan bir hastaliktir ve tarihteki ilk
vaka, M.O. 1600'de Miswr'daki mumyalarda tanimlanmistir. On
yvedinci yiizyil cerrahlart ile birlikte kanser, dokunulmamast
gereken bir olgu olmaktan c¢ikti. On dokuzuncu yiizyiin
baslamasiyla, kanser olusumunda énemli bilgiler kazandiran
arastirmalarin yani sira kanserin tani ve tedavisinde de biiyiik
adimlar atildi. O giinden bugiine kanser arastirmalart hizli bir
sekilde devam etmis ve bir¢cok kanser cesidi bulunmustur.
Kanserin ortaya ¢ikisinda genetigin énemli bir yeri vardir.
Otozomal Dominant Kalitsal Kanser Sendromlari genetik
etkenlere ornek verilebilir. Cevresel faktérler de kanser
stirecine etki eder. Kanser kisinin beslenme diizenine,
hayatindaki stres faktorlerine, mesleki maruziyete bagl olarak
da degisebilmektedir. Is yerlerinde maruz kaliman ajanlarin
kanser sebebi oldugu 200 yili askin bir siiredir bilinmektedir.
Mesleki baslangicta  klinisyenlerce  tespit
edilmekteydi. Pott’'un 1775 yilinda baca temizleyicilerinde
ortaya ¢ikardig skrotal kanserden iki yiizyil sonra Creech ve

kanserler

Johnsonun vinil kloriir is¢ilerinde tespit ettigi karacigerin
anjiyosarkomasina kadar, swra disi islerde ¢alisan kisilerden
mesleki maruziyetin kansere neden oldugu sonucuna varilacak

veterlikte bulgu elde edilmistir. Son zamanlarda olduk¢a
vayginlasan fast food beslenme tarzi, sigara tiiketimi,
teknolojinin geligmesiyle beraber radyasyon da kanserin
vayginlagsmasinda etkili faktorlerdendir. Kanserin sebepleri
bunlar peki kanseri fark etmek ve onlem almak kismi nerede
diye soracak olursaniz burada erken tani devreye giriyor.
Kanserde erken teshis ve buna ek olarak erken tedavi
yontemleri oliim oranlarini azaltmada son derece 6nem arz
etmektedir. Bir¢cok kanser tirii icin yiiksek insidans
oranlarmma ragmen, kismen erken teshis ve etkili tedavilerin
mevcudiyeti nedeniyle yiiksek gelirli iilkelerde 6liim oranlar
nispeten diigiiktiir. Sosyoekonomik gelisme artmaya devam
ettikce, su anda diisiik ve orta gelismislik diizeyine sahip
tilkelerde  ¢esitli  kanser vakalarinda  biiyiik — artislar
yasanabilir. Mevcut kanser tedavileri, genellikle saglikli
hiicreleri oldiiren ve hastalarda toksisite ile sonuglanan
cerrahi miidahale, radyasyon ve kemoterapotik ilaglarin
alinmaswni icerir. Hastalarda kanserli hiicreler o6lmekle

beraber yararl hiicreler de hasar

almaktadir. Bu nedenle, arastirmacilar sadece kanserli
hiicreleri ortadan kaldirabilmenin yollarini aramaktadir.
Gelisen teknoloji kanser ilacimin sadece kanserli hiicreye
ulagmasin saglayacak c¢esitli yontemlerin gelistirilmesine
biiyiik katki saglamaktadir. Nanopartikiiller ve immiinoterapi
kanser tedavisindeki yeni yaklasimlara ornektir.
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Stres metabolik olarak birgcok soruna neden olan bir etkendir.
Kisiden Kisiye stres faktorleri degismektedir. Stres vicudumuzda
kortizol hormonunu artinr. Kortizol, tehdit aninda ortaya cikan
stresin yonetiminden sorumlu ana steroid hormondur. Baska
deyisle  vlicudumuz bir tehdit algladiginda  salgilanan
dogalkoruyucu bir yanittir. Yeterli miktarda salgilandiginda saglikli
bir uyarandir ama miktar arttginda sagliga zarar verebilir. Kortizol
miktan genellikle vicut tarafindan duzenlenir. YUksek stres veya
kortizonlu ilac tedavileri kortizol seviyesini yukseltebilir. Kilo alimina,
hipertansiyona, uyku duzensizligine, psikolojik sorunlara, enerji
dusukligune ve diyabete yol acabilir. Bu saydigimiz metabolik
sorunlarn  kanser olusumunda dolayll  etkileri  olabilecedi
dUstnutlimektedir. Oksidatif stres, gevresel toksisiteyi gok asamall
kanserojen surecle iliskilendirmede énemli bir bilesendir. Reaktif
oksijen turleri (ROS), hem endojen hem de eksojen uyaranlara
yanit olarak Uretilir ROS aracill hasarn dengelemek igin endojen bir
antioksidan savunma sistemi  mevcuttur; ancak oksidasyon
kontrol mekanizmalarini astiginda oksidatif stres ortaya cikar.
Kronik ve kumulatif oksidatif stres, DNA, lipidler ve proteinler gibi
cesiti - makromolekuler bilesenlerde  zararl  modifikasyonlara
neden olur. Kanser hucrelerine karsi bircok kemoterapi ilacinin
birincil mekanizmasi ROS veya serbest radikallerin olusumudur.

toksisiteleri hafifletebilir, boylece daha fazla hasta kemoterapi
rejimlerini ve bodylece tUmaor yaniti ve hayatta kalma acisindan
basar potansiyelini artirabilir.

Nanoterapotikler

Kanser nanoterapdtiklerindeki gelismeler hizla devam etmekte
ve spesifik olmayan biyolojik dagiim ve hedefleme, suda
cozUnurluk eksikligi, zayif oral biyoyararlanim gibi geleneksel ilac
dagitim  sistemlerinin - cesitl sinirlamalanni - ¢ézmek igin
uygulanmaktadir. Kanser ilaclarnnin biyolojik dagilimini iyilestirmek
icin nanopartikuller, kan dolasimindaki dolasim surelerini artirmak
icin optimal boyut ve ylzey 6zellikleri icin tasarlanmistir.  Ayrica,
gelismis gegirgenlikleri ve tutma etkileri ve tTUmor mikro cevresi
gibi ttmorlerin - patofizyolojisini segici olarak kullanarak yuklu
aktif ilaclanni kanser hicrelerine tasiyabilirler. Bu pasif hedefleme
mekanizmasina ek olarak, secilen tumor hedeflerine yonelik
ligandlari veya antikorlan kullanan aktif hedefleme stratejileri, bu
terapdtik nanopartikdllerin dzgullugunt arttinr. Hem molekUler
olarak hedeflenen hem de geleneksel kemoterapdtik ajaniann
etkinligini engelleyen baska bir engel olan ilac direnci de
nanopartikuller kullanilarak agllabilir veya en azindan azaltilabilir.

Radyoterapi, iyonlastiricl radyasyonun timar hiicrelerini yok ettigi
gercedgine  dayanir.  Radyoterapi, DNA'da veya biyolojik
molekullerde, sonunda DNA'y etkileyen dogrudan lezyonlara
neden olur. Onkoloji tedavisinin Urettigi serbest radikaller genellikle
ciddi yan etkilerin de kaynagidir. Antioksidan takviyesinin kanser
kemoterapisinin etkinligini degistirp degistirmedigi  konusunda
pek cok tarisma ortaya ¢cikmisti,. Hem kalite hem de numune
boyutunda hala sinirl kanit mevcuttur, bu da bazi antioksidan
takviyelerinin advers reaksiyonlar ve toksisiteleri azaltabilecegini
dustndurmektedir. Toksisitedeki Gnemli azalmalar, doz sinirayici

® Drug  ® Chemical-shiftagent  ® MRImediator  © Iron oxide nanoparticle

@ Mn*  © Highly fluorinated compound @ Manganese arsenite complex

Farkli nanoterapétik dozaj formlaninin illistrasyon gosterimleri [13].

Nanopartikiller, coklu ilac direncinin ana aracilarndan biri olan
P-glikoprotein  tarafindan taninmadan  hucrelerde  birikme
kabiliyetine  sahiptr ve bu da ilaglarn  hucre G
konsantrasyonunun artmasina neden olur.  Konvansiyonel
kemoterapdtik ajanlar hem kanserli hem de normal hicreleri
etkiledikleri vicutta spesifik olmayan bir sekilde dagilir, boylece
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tUmaor icinde ulagilabilen dozu sinirlar ve ayrica asin toksisiteler
nedeniyle optimal olmayan tedavi ile sonuclanir. MolekUler olarak
hedeflenen terapi, geleneksel kemoterapdtik ajanlann 6zgunltk
eksikliginin Ustesinden gelmek icin ortaya c¢ikmistir. Bununla
birlikte, kanser hucrelerinde direnc gelisimi, sadece geleneksel
kemoterapttiklerin degil, ayni zamanda bu yeni molekUler hedefli
terapdtiklerin de sitotoksisitesinden  kurtulabilir. Nanopartiktller
hem pasif hem de aktif hedefleme stratejilerini kullanarak, normal
hucrelerde toksisiteyi Onlerken kanser hucrelerinde ilaclarn
hucre ici konsantrasyonunu artirabilir. Nanopartikuller ilag tasiyici
sistemler olarak bircok avantaj sunsa da zayif oral biyoyararlanim,
dolasimdaki kararsizlk, yetersiz doku dagilimi ve toksisite
gibi ¢cozllmesi gereken birgok sinilama  da  mevcuttur.
Nanoparcaciklar su anda aktif olarak arastinliyor ve
kisisellestiriimis ve kisiye ¢zel kanser tedavisini kolaylastiran yeni
nesil nanoparcaciklar olarak ufukta gérintyor.

immiinoterapi

ImmUnoterapi, kansere karsi savasmak icin potansiyel bir
terapotik  yaklasim  olarak  ylzyldan fazla bir  sUredir
arastinimaktadir.  Ne kemoterapi ne de radyoterapinin
gelistiiimedigi 1891 vyiina dayanan Wiliam B. Coley adl bir
cerrah, kanser hastalarni, simdi spesifik olmayan anti4tmaor
inflamasyonu indUkledigi kabul edilen bakteriyel Urtinlerle basarili
bir sekilde tedavi etti. Bununla birlikte, cesitli Klinik calismalarda
hayal kinkligr yaratan basarnsiziklar nedeniyle kanser tedavisi igin
immunoterapdtik  stratejlerden  uzun  suredir - suphe
duyulmaktaydi.  Ancak yeni gelismeler kanser bagiskid
konusunda umut vermektedir. Kanser bagisiklig, timor
yataklarindan antijenlerin salinmasl, tumaor antijenlerinin antijen
sunan hucreler (APCller) tarafindan sunulmasi, aktive edilmis
APCller tarafindan T hucrelerinin hazirlanmasi ve aktivasyonu,
efektdr T hicrelerinin ttmore geri gogl ve infiltrasyonu dahll
olmak Uzere birkac temel adimdan olusur. Son adimda efektor T
hUcreleri  tarafindan  tUmo&r  hlcrelerinin - tannmasi ve
oldurdimesiyle adim sonlanir. Teoride, bu adimlarin her biri cesitli
terapotik yaklasimlarla hedeflenebilr.

Kanser immunoterapisindeki mevcut ilerleme, temel olarak
negatif immUn kontrol noktasi molekdllerinin inhibitorleri ile elde
edilen carpici sonuglardan  kaynaklanmaktadir. Bu yaklasim
cogunlukla 6nceden var olan timdére 6zgl T hicrelerinin
potensini artirmay! amaclar ve son Klinik calismalarda goruldigu
gibi hastalarn sadece bir kismina fayda saglar. Buna karsilik,
antijen islemenin erken asamalarini hedefleyen kanser asilan,
potansiyel olarak sadece primer tUmore karsi degil, ayn
zamanda ameliyat edilemeyen metastaz veya niksetmeye karsi
hem terapdtik hem de profilaktik etkileri iyilestirebilir ve 6zellikle
onceden mevcut antitimor Tnin yeterli seviyelerine  sahip
olmayanlar olmak Uzere daha fazla hastaya fayda saglayabilir.
Kanser agllannin ylksek potansiyeline ragmen, geleneksel
asllama  yaklasimlaryla immun  yantlann yetersiz - uyanimasi
nedeniyle tumorlerin kanser asllan ile basanl tedavisi zor
olmustur. Bu, timaor antijenlerini ve adjuvanlanni APC'lere verimli
bir sekilde iletebilen ve tUmaor hicrelerini dldUrecek kadar guclu
bagdisiklik tepkilerini uyarabilen yeni asilama stratejilerine olan
intiyacr vurgulamaktadir. Bu baglamda, kati timaorleri hedef
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alan geleneksel kemoterapotiklerin - dagitim — araglar  olarak
nanopartikuller son otuz yildir yogun bir sekilde arastinimaktadir.
Gercekten de ¢ok islevli nanomateryaller, kanser immiinoterapisi
icin geleneksel terapdtiklere gore birkac dnemli avantaja sahiptir.
Bagisklik uyarncr 6zelliklere sahip biyomateryallerden olusan
nanopartiklller ayrca asl taslyicisi ve adjuvan olarak ikili bir role
hizmet edebilir, boylece asi tasanmini basitlestirir; immunojenik
hiucre OlUmUNU  baglatmak veya immun  kontrol  noktasi
molekullerini  hedeflemek icin tasarlanmis  dagitim  sistemleri,
antHtumor immuan  yantlanni ve immUn  baskilamayi  tersine
cevirebilir.

Sonug olarak, kanserlerin yaklasik Ugcte ikisi sigara, kétu beslenme
ve egzersiz yapmamaya baglidir. Yasam bigimini degistirmek
kanser mortalitesini %50 oraninda azaltabilmektedir. Bu nedenler
Onlenebilir ve degistirilebilir faktorler oldugu i¢in kanserde
koruyuculuk 6nemlidir. Koruyuculuk alaninda kanserde ikincil
koruma olan erken tanidan ¢ok kanserin olusmasini engellemeye
yonelik birincil korumaya oncelik verilmelidir. TGtdn kullaniminin
oOnlenmesi, beslenmede risk faktorlerinden uzak durulmas, fizik
aktivitenin arttinlmasi gibi yasam kosullan ve aliskanliklara iliskin
degisiklikler birincil korumaya, yani hastalk olusmadan onlem
amaya yonelik ornekleridi. Mammografi, gaitada gizli kan,
rektosigmoidoskopi taramasi gibi yontemler ise erken tani yani
ikincil korumaya yonelik yontemlerdir. Birincil koruma ile kanser
insidansi dusurdlebilirken, ikincil koruma ile ancak erken tani
konarak, kansere yakalananlarda azalma olmadan, tani alanlann
yasam sureleri uzatilabilir. GUnumuzde kanser tedavisi cerrahi,
kemoterapi  ve  radyoterapinin kombinasyonu  seklinde
uygulanmaktadrr. llkinde amac tUmérlll doku veya organin
uzaklastinimasi, son ikisinde ise kanser hlcrelerinin dldurtimesidir.
Tumor biyolojisi veya timor-lag etkilesmesi ile ilgili bilgiler, ilacin
farmakokinetigi ve farmakolojisi, ilaca direnc gelisimi ve hasta ile
ilgili bilinmesi gereken hastanin immun durumu, performansi, daha
odnce kemoterapi ve radyasyon uygulanip uygulanmamis olmas,
hastanin yasi, cinsiyeti, Irki, beslenme aliskanliklar, karaciger,
bobrek fonksiyonlarn ve kansere eglik eden diger hastaliklarin
varliginin - bilinmesi  dolayisiyla  kullanilan  diger ilaclan ile
gelisebilecek olan ilacilac  etkilesimlerinin - dngdrulebilmesi
tedavinin - etkinligini ve gvenilirigini arttinr. - Yeni  gelistirimis
nanopartikiler sistemlerle veya immunoterapdtik tedaviyle kanser
hastaliginin tedavisine yeni soluklar getirilmistir.
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Genc IVEK Baskani

Aysegul Tanriverdi Kaya soruyor,

Sayin Dog. Dr. Ali Muhittin TASDOGAN
Yanithyor!

Roportaj:

1- Sayin vekilim roportaj istegimizi kabul ettiginiz icin
tesekkiir ediyoruz. Bize kendiniz ve hem doktorluk hem de
siyasi kariyeriniz hakkinda bilgi verebilir misiniz?

Ben Tesekkir ederim. Ulkemizin cesitli yerlerinde, hem &zel
kuruluglarda hem de kamu kuruluslarinda 20 yildan fazla sure,
hekimlik yaptim. Cesitli kademelerde idarecilik ve yodneticilik
yaptim. Saygin bir Universitemizde &gdretim Uyeligi yaparken
milletvekili  seciimem nedeniyle TBMM'de gorev yapmaya
basladim ve Anestezi ve Reanimasyon Ana Bilim Dalinda Dogc.
Dr. Unvaniyla mesleki kariyerim devam etmektedir. Mecliste ise;
MHP adina  Saglik, Aile, Galisma ve Sosyal Isler Komisyonu
Uyesi olarak ozellikle sadlk hizmetleri basta olmak Uzere,
memleketimizin her sorunu ile ilgileniyoruz.

2- Mecliste Saglik, Aile, Calisma ve Sosyal isler Komisyonu
Uyesi olarak bu komisyonun saglik alaninda hangi
calismalan yaptigini aciklayabilir misiniz?

Saglk alaninda hizmet sunumunun kalitesinin yUkseltimesi icin
cesitli yasal duzenlemeler yapiimaktadir. Aynca hizmet sunanlarin

ILAC, ECZACILIK,

SAGLIK BILIM VE
TEKNOLOJILERI

VAKFI

sosyal ve 0zIik haklan basta olmak Uzere, her turl yasal
haklannin verilmesi ve gelistirimesi  calismalar  yaplimaktadir.
Saglikda siddet ile mUcadeleyle ilgili cesitli yasal dlizenlemeler
ve her tUrU saglik calisanlarinin haklannin gelistiriimesi ile ilgili
kanuni  duzenlemeler yaplmaktadir.  Saglk hizmeti  alan
vatandaslanmizin kalitel, glincel ve gelismis tedavileri alabilmeleri
ile ilgili intiya¢ duyulan yasal duzenlemeler yapimaktadir. Nadir
hastaliklar , otizmli gocuklar, tibbi ve aromatik bitkiler gibi 6zel ve
spesifik konularda alt komisyonlar kurularak cesitli raporlar
haziranip ilgil kurumlara, yol haritasi  olusturulmak  Uzere,
gonderiimekte ve takip ediimektedir.

3- Klinisyen olarak bircok hastanede gorev yaptiniz.
Klinisyen goziiyle baktiginizda eskiden doktorluk yapmak
ile simdi doktorluk yapmanin arasindaki pozitif ve negatif
farklardan biraz bahsedebilir misiniz?

Elbetteki pozitif ok fark var. Mesela; bugUnlerde bilgiye ulasmak
cok kolay, yenilikleri takip edebilme imkanlan ¢ok fazlasiyla var,
surekli bir degisim ve gelisim mevcut. Hastalarin hastaneye ve
doktora ulasabilmesi  kolay, tedaviye erisim cok kolay
durumdadir. Tetkik imkanlan cok gelisti ve erisimi , sonuca
ulasimi bir hayli kolaylast. Dijital cagin bir cok avantaji mevcut,
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yapay zeka yazilimlar her gecen gun artiyor. Negatif olarak ise
toplumun her kesimini saran siddet sarmall saglik calisanlanni da
etkiledi.  Hizmet  sunuculannin - moral  ve  motivasyonu
dUstrmektedir ama inaniyorum ki bu toplumsal hastaligimiz kisa
zaman icinde dUzelecektir,

e ™ W

4- Bildiginiz gibi tip alanda calismalar hizlandi, kanser
tiplerine gore tani ve tedavi icin yeni biyomedikaller
gelistiriliyor. Onkoloji tedavilerinde Tiirkiye’nin yeni tedavi
sistemlerine adaptasyonu hakkinda ne diistinliyorsunuz?

Kanser hem dlnyada hem de Ulkemizde 6nemli bir toplum
sagligi problemi olmaya devam ediyor. Son yillarda ise teknolojik
gelismeler sonucunda molekller ve genetik tekniklerdeki
ilerleme ve bunlann klinige adaptasyonu ile kanserden korunma,
kanser taramalarn, tanisi ve tedavisinde de ¢ok dnemli gelismeler
olmustur. Kapsamli bir ulusal kanser kontrol programi sayesinde,
erken veya gec teshis edilen tum hastalann, kaliteli ve uzun
yasam surmesi adina hastaligin en iyi sekilde yonetilebilmesi
amagclanmaktadir. Kanrta dayall stratejilerin uygulanmasi yoluyla
zamaninda, etkin tedaviye hastalann erisimi ile birlikte, kanser
hastalannda sagkalim oranlarinin artmasi ve hastalarn yasam
kalitelerinin de en Ust seviyeye ¢cikmasi hedeflenmektedir. Tip ve
teknoloji alaninda meydana gelen gelismeler dunyada kanser ile
muUcadelede yenilikgi  Kisisellestirimis  tedaviler  glndeme
getirmistir.  Kisisellestirimis  tp ile Dbirlikte, kisilerin  kansere
yatkinlginin - incelenmesinin yani sira, kansere neden olan
mutasyonlarin tespiti, kanserin tedavisi ve tedavinin ilerleyisi de
mumkunddr.  Tani ve tedavisinde molekller biyobelirtec
olmadan tedavisini planlayabilecegimiz  kanser kalmamaya
baglad. Genetik farkliiklar ve hastalann farkli tedavilere verdikleri
farkll yanitlar nedeniyle, kisisellestirimis ve hedefe yonelik tedavi
yaklasimi sayesinde hastaya dogru tedavi, dogru zamanda ve
gerekli miktarda uygulanabilmektedir.

hastalarin

Ukemizde Kisisellestirimis  kanser  tedavilerinin
erisimine zamaninda sunulabilmesi icin tedavi kilavuzlarnna, yasal
ve mevzuat duzenlemelerine ihtiyac duyulmaktadir.

Karsllanmamis tibbi ihtiyacin - oldugu  kanser hastaliklarinda,
hastalar igin klinik fayda sagladigi kanitlanan ilaglar icin mevcut
Klinik arastrma verilerini kullanarak, hiziandirimis ruhsat onaylar
Ulkemizde de verilmelidir. Zamanin gok kritik oldugu ve igerisinde
cocuk kanser hastalarinin da bulundugu, hedefe yonelik tedaviler
alaninda erisimi hizlandirmak icin mevzuat alt yapisi gereklidir.
Kisisellestiriimis onkoloji tedavilerinin dnceliklendiriimesi, spesifik
tanmlanmis  ruhsatlandirma streci, hizlandinimis  pozitit  fayda
degerlendirmesi hususunun Sagdlik Bakanlig, Tirkiye llag ve Tiobi
Cihaz Kurumu tarafindan yeniden gozden gecirimesi ve
lyilestiriimesi faydall olacakir.

5- Kanser tedavisini saglk ekonomisi kismindan
baktiginizda nasil degerlendiriyorsunuz? Hastalarin
tedavisine harcanan para ile basan oraninda son yillarda
bir degisim var mi?

Oldukga karmasik bir hastalik olan kanser hastaliginin tedavisi igin
uygun tedavinin secilmesi oldukga kritiktir. Kanser hastaliginin
ortaya koydugu ekonomik yukun %40’ hastaya uygulanan saglik
hizmetleri ile iliskili olmakla birlikte, kalan %60’ hastalann isguicu
kaybi ve aile Uyelerinin hastalara bakmak icin calismay! birakmasi
verimliik — kaybindan  kaynaklanmaktadir.
Gelismis molekuler ve genetik testler sayesinde, hastaliga neden
olan mutasyon tipi tanimlandiktan sonra, hastaya en uygun hedefe
yonelik tedavilerin - ulastinimasi  saglk sisteminin en  dnemli
hedeflerinden  biri
sayesinde hastalann hizmetine sunulan hedefe yonelik tedaviler ile
birlikte, progresyonsuz sagkalim, genel sagkalim gibi klinik sonug
degerlendirmelerinde oldukga umut verici sonuglar elde edilmistir.
Hastalara bu etkin tedavilerin dogru zamanda ulastinimasi ile
birikte hedeflenen Klinik sonuclara oldukca hizll ulasmalarn
saglanmis ve akilci ilag kullanimi prensibine uygun olarak, gereksiz
lac kullanimin 6ntne gegcilerek, hastane maliyetlerinde de ciddi
anlamda dusus elde edimisti. Ek olarak, hedefe yonelik
tedavilerin ortaya koydugu, %70 oranlarinda iyilestiriimis mortalite,
progresyonsuz sagkalm ve yasam Kkalitesi verileri sayesinde,
Kisilerin  toplum ve Ulke ekonomisinde yeniden akiif rol
oynayabilmesi mutluluk vericidir. Strdurtlebilir bir saglik sistem
icin, hedefe yonelik tedavilerin dogru zamanda dogru hastaya
erisebilmesi icin butunsel bir bakis acisi ile saglik teknolajileri
degerlendirmelerinin yapiimasi gerekmektedir.

nedeniyle  olusan

olmalidir. Son vyillarda, gelismis  teknoloji

Saglik teknolajisi degerlendirme yontemlerinden faydalanimasinin
yasal dlzenlemeler ile yUrurige konmasi Sosyal Guvenlik
Kurumu tarafindan planlanmalidir.  Kisisellestiriimis ve hedefe
yonelik onkoloji ilaglan geri 6deme karar mekanizmasinin
sadece bltce odakl olmamas,
esasl olmasi saglanmalidir. Ruhsat onayini takiben fiyat ve
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geri 6deme muzakereleri devam ederken, ara édeme ve erken
erisim programlarn ile kisisellestirimis onkoloji tedavilerine erisime
olanak saglanmaldrr.

6- ilag sirketleri ve doktorlarin “Beseri Tibbi Uriinlerin
Tanitim Faaliyetleri Hakkinda Yonetmelik” mevzuatina gore
yeterince denetlendigini diistiniiyor musunuz?

Hastalik farkindalik etkinlikleri; gercek tibbi ihtiyaclara yanit vermeli,
Urdn ve tedavi taniim amaclh olmamal, ilac sirketlerinin bir ilaci
satisini, satin alinmasini, recetelenmesini veya tavsiye edilmesini
dogrudan veya dolayli yoldan tesvik etmeyi amagclamamalidr.

Nadir hastaliklarin tedavisinde Kklinik arastirmalar ile etkililigi ve
glvenilirigi kantlanmamis ve yUksek maliyetli ilaclarn Ulkemizde
ruhsatlandinimasi dncesi sosyal medya iletisim kanaliyla kamuoyu
baskisi olusturulmasinin énlenmesi gerekmektedir. Zira kamuoyu
ve medya baskisl olusturma yaklasimi ekonomik unsurlardan
ziyade hastalan ve hasta yakinlanni sosyal agidan incitmekte ve
psikolojik zarar verebilmektedir.

Ulkemizde son villarda yogun olarak yasadigimiz Uzere yazl ve
gorsel medya ile kamuoyu baskisi olusturulmaktadir. Nadir hasta
ve hasta yakinlannin  magduriyetleri  kullanilarak ilaclarn  ve
tedavilerin dinyada ilk defa Ulkemizde geri 6deme sistemine danhil
ediimesine yonelik gercekci olmayan yaklasimlar ile toplum,
devletimiz ve kamu ile karsi karsiya getirlmektedir. Beseri Tibbi
Urlnlerin Tanttim  Faaliyetlert Hakkinda Yénetmelik ile yazili ve
gorsel medyayanin menfaat sahibi taraflarca uygunsuz kullanmina
yonelik getirilen kisitlamalann fayda sagladigini gértiyoruz.

7- Sizce ideal saglk sistemi nasil olmalidir? Ornegin
Turkiye’de en biiyliikk geri o6deyici kurum devlet iken
Amerika’da halk genellikle 6zel sirketlerden sigorta
hizmeti satin aliyor. Sizce bu sistemin siirekliliginin
saglanmasi miimkiin mii?

Ukemizde uygulanmakta olan saglk sistemi  sayesinde
vatandaglanmizin  %85'den fazlasi Sosyal GuUvenlik Kurumu
kapsaminda sosyal sigortalidir. Hastalanmizin tedaviye erisimleri
sirasinda intiyag duyduklar, tum hastane, ilag harcamasi gibi
maliyetlerine ek olarak, hastalarnmizin uygun saglk kurumuna
ulasabilmesi icin gerekli olan yol, konaklama gibi harcamalar da
Sosyal  Guvenlik  Kurumumuz tarafindan  karsilanmaktadir.
Ulkemizde bu tip kapsayici bir saglik sisteminin olmasi oldukca
umut  vericidir, ancak  sadlk sisteminin - surdurtlebilirliginin
saglanmasi icin - mevcut saglk harcamalannda iyilestirmeler
yaplmasi fayda saglayacakir. Cigr acan tedaviler olarak
tanimlanan  hedefe yonelik yenilik¢i ilaglann  Ulkemizdeki
hastalann erisimine en kisa zamanda sunulabilmesi igin saglik
butcesinde uygun bir dlzenleme yapimasina ihtiyag
duyulmaktadir. - SurdUrtlebilir - bir saglk sisteminin  hayata
gecirimesi adina, saglik teknolojileri temelli degerlendirmeler
yapiimall ve tedavilerin orta- uzun vadede sundugu klinik sonug
iyilesmeleri ve bu sayede elde edilen ekonomik faydalar goz
dnlinde bulundurulmalidr. llaclarn erisim strecinde yasanan
gecikmeler onlenmeli ve ilaclann erisim sonrasinda ortaya
koydugu Klinik faydalar gercek yasam verileri ile takip edilerek,
uygun 6deme kosullan veri temelli analizler gerceklestirilerek
degerlendiriimelidir.
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Giintimiizde bilinen 100°den fazla kanser ¢esidi olmasina
karsilik tek bir kesin tedavi yontemi oldugu soylenemez. Ciinkii
kanser ayni zamanda kisisel bir hastaliktir. Diinya iizerindeki
her insamin DNA’s1 digerlerinden farkli oldugu igin kisiler
tedavilere farkli yanitlar verirler. Standart olarak kabul edilen
kemoterapi, radyoterapi ve cerrahi yodntemlere ek olarak
astlar, biyolojik, hormonal, hedeflenmis ve gen terapiler
giderek artan sayida kullanilmaya baglanmistir.

Genel Tanimlaniyla Kanser ve Onkoloji
Kanser, hucrelerin  kontrolden  ¢lkarak  anormal  sekilde

cogalmaslyla olusan bir hastaliktir. Pek ¢cok ¢esidi bulunan kanser
hastaliginin farkll sekillerde tani ve tedavi yontemleri vardir. Bu tan
ve tedavi yontemleriyle ilgilenen tip dalina ise onkoloji denir.

Onkoloji veya bir diger adi ile kanser bilimi; kanser tanisini koyan,
kanserin nasil olustugunu acgiklayan ve tedavisini Ustlenen bir tip
daldir. Ayni zamanda kanserden korunma ve kanserin kaltimla
liskisi ile de ilgilenen oldukga genis kapsamli bir alandr.
Radyasyon onkolojisi, cerrahi onkoloji, medikal onkoloji, jinekolojik
onkoloji ve pediatrik onkoloji bu tip dalinin alt alanlan arasinda yer
alr.
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Kanserin Tedavisi
GUnumuzde kanser tedavisinde pek gok yontem kullaniimakta.

Bunlardan radyoterapi, kemoterapi ve cerrahi yontemler en sik
basvurulan yontemler olmakla beraber hormon terapisi veya
biyolojik yontemlerin kullaniimasi gibi farkli yontemler de vardir.
Her yontemin kendine 6zgu avantaji ve dezavantaji vardir ve her
tedavi kisiden kisiye farkliik gosterebilir. Bu nedenle kanser icin
tek bir kesin tedavi yontemi sdylenemez.




KANSERDE TEDAVi YONTEMLERI -

Radyoterapi
Radyasyon, dalgalar ya da parcaciklar tarafindan tasinan ozel bir

enerji tirtdir. Ozel cihazlarca Uretilebilir ya da radyoaktif olarak
adlandinlan  maddeler tarafindan salinabili. Bu enerji, tipta
goruntileme amaciyla ayni zamanda kanser ve diger baz
hastaliklan tedavi etmek icin kullanimaktadrr. Radyasyonu,
hastalikli organa yonlendirebilmek icin 6zel cihazlara gereksinim
vardir. Bu sekilde, ylksek dozdaki radyasyon enerjisinin tedavi
amac ile kullanimasina "radyoterapi" ya da "isin tedavisi' adi
verilmektedir.

Radyoterapi;
* Cerrahi 6ncesinde timord klguitme amaciyla,
e Cerrahi sonrasinda vlcutta mikroskop dUzeyinde kalmis

olabilecek kanser hicrelerini temizleme amaciyla,

* Hastaligin birincil tedavisi olarak tek basina

* Cerrahi olmadan, kemoterapi ile direkt olarak tedavi amacuyla,
e Hastalgl tam olarak iyilestirmenin mumkun olmadigi baz

durumlarda; hastanin agrn, kanama gibi sikayetlerini azaltma
amaciyla radyoterapi uygulanabilir. Bu tlr tedaviye "palyatif
tedavi" ad verilr.

W3

2
-

-

—
-
v

—
Trre

i ii-; EXC] .l”:

Kemoterapi

Kemoterapi, "llacla (sitotoksik) tedavi' anlamina gelir ve daha gok

kanser hlcrelerini etkileyen kanser ilaglan kullanilarak yapilan
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tedavi icin  kullanlan  terimdir.  Kanserin  turine  gore
kemoterapinin amaclarn, yan etkileri ve uygulama sUresi de
farklilasabilir. Kemoterapide kullanilan ilaglar kanser hicrelerinin

bUyUmesini ve cogalmasini onleyerek onlarn hasara - ugratr.
Kemoterapide kullanilan ilaglar; damar yoluyla ve agizdan hap
seklinde uygulanabilir. Damardan uygulanan kemoterapi ilaclari,
serum igine karistinlarak cesitli stirelerde verilir,

Kemoterapi sUreci uzun olan hastalarda; hastaneye yatma geregi
olusabilir ve bir stire sonra damar bulma sorunu ortaya ¢ikabilir.
Bazi ilaglann damar igine uzun sUreli uygulamasi gerekKli
oldugundan, bu tur ilaglar icin “kateter” veya “port” denilen ve ilacin
dogrudan ana damara gitmesini saglayan cihazlar yardimi ile
kemoterapi uygulanmaktadir.

Kok Hiicre Tedavisi
insan vicudunda, Kisinin saglikli bir sekilde yasamina devam

edebilmesi icin pek ¢ok farkli goreve sahip htcre tipleri bulunur.
Kok hucreler ise vicutta tum doku ve organlann yapisini olusturan
htcrelerdir. Organizma icinde yer alan tUm hiicrelere dénlsebilen
ve ana hlcre olarak tanimlanan kok hucreler, vicutta ihtiyac
duyulan her bolgede yer alir. Boylece hastalanan veya hasarlanan
tm doku ve organlarin yenilenmesinde rol oynar. ihtlyac duyulan
hicre tipine donuserek; hastallk, yaralanma ve diger sebepler
nedeniyle olusan organ ve doku hasan ya da kaybini onarir.
Bollnebilen yapllan sayesinde, ayni tlrden kok hucrelerin
olusumunda da rol oynarken ayni zamanda kas ya da kan
hucrelerine donusebilirler.

Hormone Therapy

Hormonal Tedaviler
Hormon tedavisi, buylmek igin hormonlan kullanan kanserin

buyUmesini yavaslatan veya durduran bir kanser tedavisidir. Bu
tedavi yontemi, buyumek icin hormon kullanan bazi prostat
kanseri ve meme kanseri gibi kanserleri tedavi etmek amaciyla
kullanilir. Hormon tedavisi ayni zamanda endokrin tedavisi olarak
da adlandinimaktadrr.

Cerrahi Yontemler
Cerrahi radyoterapi kemoterapi ile kullanilabildigi gibi tek basina

da cok siklikla kullanilan yaygin bir yontemdir. Gelisen kanserlerin
engellenmesinde  profilaktik olarak dokudan bir parca alp
(biyopsi) tani konmasinda ve metastaz veya yayllm olmayan
durumlarda kanserli dokunun/kitlenin vicuttan ¢ikanlimasinda ¢cok
siklikla kullanimaktadir,
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Diger dokulara hasar vermeden kitleyi ¢ikarmanin mumkuin
olmadigl durumlarda cerrah kitlenin bir pargasini gikartarak
isleme devam etmeden 6nce kemoterapi veya radyoterapi ile
Kitlenin klculttimesini tercin edebilir. Cerrahi islem son olarak
hasarl dokunun/bolgenin

rekonstruksiyonunda da kullanilabilir.

restorasyonunda ve

Biyolojik Tedaviler
Biyolojik tedavilerin amaci biyolojik maddeler kullanarak kanserin

tedavi ediimesidir. Monoklonal antikorlar, kanser asilan, anti
timaorojenikler  (kanserin - buyumesini  engelleyiciler), — anti
anjiyogenikler (kan damarlannin bdylmesini - engelleyiciler),
interferonlar, interlokinler ve gen terapi biyolojik tedavinin alt
gruplan olarak siniflandiriabilirler.

immiinoterapi
Kanser tedavisinde immunoterapi, bagdisiklik sistemi hucreleri

olan makrofajlar, dogal éldUrtct hicreler, sitotoksik T-lenfositler,
dentritik hicreler gibi bakteri, viris ve vicutta olusan atipik
hlcreleri yok eden immun sistem htcrelerinin aktiflestirimesi ve
etkilerinin - guclendiriimesi yoluyla yapilan bir tedavi seklidir.
Kisacas! bagisikiik sisteminin gliclendiriimesi ile yapilan bir tedavi
seklidir,

Kanser Asilan (Hiicre Bazh Tedaviler)
Kanser agllan zayiflatimis molekdlleri kullanarak immun sistemi

uyaran ve hastaliklan engellemeyi hedefleyen geleneksel asilar
le benzerlik gosterir. Aradaki tek fark ise kanser hicrelerinin
hedeflenmesidir. Bunu da ya B ya da T hlcrelerini uyararak

- KANSERDE TEDAVi YONTEMLERI

yapar. Human Papilloma Virts (HPV) ve Hepatit B Virtst (HBV)
gibi virGslere karsi Uretiimis olan agsllar antikor Uretmek Uzere B
lenfositleri tetikler. Bugline kadar, etkinligi kesin olarak kanitlanmis
herhangi bir kanser asis Uretimemistir. Diinya Sagdlik Orgitiine
(DSO-WHO) gére Amerikan Besin ve llac idaresi (FDA), rahim
kanserine neden olan HPV'ye karsi gelistiriimis sadece 2 asiya
(Gardasil ve Cervarix) onay vermistir.

Kanser Biiyiime Baskilayicilar (inhibitorleri)
Kanser hucrelerinin kendi  kendilerine  bUyUmesinin - dnlne

gecmenin en akilcr yollanndan bir tanesi htcrelerin blytmesini
baskilamaktr. Buylme etmenleri vicutta Uretilen ve hlcresel
metabolizmada énemli role sahip olan molekuller olup, htcredeki
alicllarina  baglanarak  htcrenin - blyUmesini veya  dlmesini
koordine ederler. BlyUme etmenlerinden en ¢ok bilinenler ve
caligllanlar epidermal buyume etmeni (EGF), damar endoteli
buylme etmeni (VEGF), fibroblast blyume etmeni (FGF),
trombosit kkenli blytme etmeni (PDGF) olarak sayilabilir.

Gen Terapi
Genler, DNA Uzerinde sirall olan ve kodladiklar proteinler

sayesinde hucre dongusunt ve metabolik islevieri kontrol eden
en klcUk kaltsal birimlerdir. Genlerin mutasyonlar nedeniyle
fiziksel degisikliklere ugramasi veya asetillenme, metilenme ve
buna benzer epigenetik degisikliklere maruz kalarak fiziksel
yapllarinin degismedigi ancak islevlerinin etkilendigi durumlarda
Uretilen proteinlerin islevinde ve yapisinda meydana gelecek
degisiklikler nedeniyle hlcre metabolizmasi ve donglsu
bozulabilmektedir. Bu nedenle islevi bozuk, eksik veya fazla olan
genlerin gen terapi yontemleriyle duzeltimesi ve kanser de dahll
olmak Uzere birgok hastaligin tedavisine kullanimasi son yillarda
giderek artan bir ivme ile devam etmektedir.

Kaynaklar:

[1] Baykara, O. (2016). Kanser Tedavisinde Gtincel Yaklasimlar. Balkesir Saglk Bilimleri Dergisi, 5(3),
154-165.
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KEMOTERAPI ILAC HAZIRLAMA SURECI ve
KEMOTERAPI TEDAVISININ ISLEYISI

Bu  yazimizda sizlere hastanede kemoterapi tedavisinin
isleyisini ve kemoterapi ilag¢ hazirlama siireglerinden
bahsedecegiz.

KEMOTERAPI iLAC HAZIRLAMA UNITESI
Sorumlular:

Hastane Yonetimi

Tibbi Onkoloji Hekimleri

Kemoterapi ilact talep eden tim hekimler

Eczacilar

Yardmci Saglik Personelleri

llag hazirlama yetkisi olan tUm personel

Temizlik personelleri

Atk tasima personelleri

O O O O O O O

Tanimlar

Antineoplastik ilag: Malign hiicrenin blyimesini durdurma ya
da geriletme amaciyla kullanilan, diger bir anlamda bu hiicrelerin
gelismesini, olgunlasmasini ya da yaylmasini engelleyen ilaglardrr.

Biyolojik Giivenlik Kabini: Antineoplastik ilaclann hazirlanmasinda
calisan kisileri korumak amaciyla kullanilan glvenlik kabinleri.

Dokilme Seti: DokUlme durumunda kullanilan settir. Bu setin
iceriginde; dokulme oldugunu beliten uyan isareti, iki cift
pudrasiz eldiven, bir ¢ift lateks temizlik eldiveni, uzun kollu
arkadan bagh swvi gecirmez kullaniip atlabilen bir gomiek,
koruyucu gozluk ve maske, emici 6zellikte iki ortt (30x30 cm),
galos, cam kirklanni toplamak icin kiiguk bir firca ve kurek, iki
adet atik torbasy, temizlikte kullanilacak deterjani icerir.

Resim 2. Dokiilme Seti



KEMOTERAPI ILAG HAZIRLAMA SURECI ve KEMOTERAPI TEDAVISININ iSLEYiSi

Temiz Oda: Icerisinde bulunan Urln ve/veya insanlar,
uluslararasi kabul edilen temizlik standartlarina gére 6lU veya
canli pargaciklardan koruyacak sekilde sicaklk, nem, basing,
gurlltt seviyesi, hava hareketi ve temizlik seviyesini belli dlctler
icinde tutan hijyenik ortamlardir.

Negatif Basing: Havada asill kalabilen ve havanin hareketi ile
uzun mesafe katedebilen enfekte damlaciklan odadan
uzaklastirmak icin olusturulan basincti. Oda havasinin icerde re
sirkUle olmasi engellenir ve oda disina ¢ikisi saglanir.,

Laminer Akis: DizgUin akm cizgileriyle belittlen ¢ok dUzenli
akis hareketine laminer akis denir. Laminer hava akimi,
parcaciklardan arnndirimis havanin ortam Uzerinden sabit bir
hizda akimini saglayacak sekilde tasarlanir. Bu hava akimi yatay,
dikey veya eksponansiyel olarak yonlendirilebilir ve yeniden
odaya verilen hava genellikle yuksek etkinlige sahip bir filtreden
(HEPA filtresi) gecirilir.

Kemoterapi ila¢c Hazirlama
Kemoterapi ila¢c hazirlama sureci, ¢alisan guvenligi acisindan

riskler iceren bir surectir. Bu ilaglann cogu tehlikeli ilac sinifina
girdiginden, hazirlanan ilaclar ya da aerosolleri hem personel
saglgini hem de cevre glvenligini tehlikeye atmaktadir. Ayrica
dar terapotik araligl olan bu ilaglar icin, dogru dozlama son
derece énemlidir. Insan hatasinda bagh olarak yanlis ilag, yanlis
sulandincr ya da yanlis doz kullanimi, hastanin tedaviden hic
faydalanamamasina ya da hasta icin toksik etkilere, hayati
tehlikeye ve hatta dllime sebep olabilir. Diger yandan, bu ilaglar
son derece pahall ilaclar oldugundan hastaneler icin gelir-gider
dengesinin saglanmasi da énemli bir konudur.

Kemoterapi ilag Hazirlama Robotu
Uygulayiclya, cevreye ve ilagc hazilanmasina yonelik riskleri

ortadan kaldirmak icin gelistirimis tam kapali bir sistemdiir.

Robotik kemoterapi  ilag hazilama kapsaminda, asagida
pelirtilenlerin birkac! ya da ¢cogunlukla tamami sunulabilir:

e Temiz oda (Negatif basinch)

¢ Biyolojik glivenlik kabini (Sinif IB)

o Kemoterapi ilag hazirlama robotu

o Kemoterapi ilag hazirlama ve uygulama sarflari
¢ Kisisel koruyucu ekipmanlar

« Unite ici donanimlar

* llac hazirama ve teknik destek personel

Resim 3. Kemoterapi ilag Hazilama Robotu

Avantaijlar
Kemoterapi lac hazirlamalannin robotik  sistemlerle

gerceklestirimesi, ilac hazirlama sUrecindeki birgok riski ortadan
kaldinr ya da minimize eder. Coklu elektronik kontroller ve
gorsel/gravimetrik dogrulamalar sayesinde insana bagll hatalar
engellenir, bdylece hasta ve ilac glvenligi gelistirilir. Robotik
sistemlerin ilac hazilama esnasinda personel erisimine kapali
olmasl sebebiyle, personelin ilaca maruziyeti minimize edilir ve
calisan ve cevre guvenligini saglamaya destek olur. Tum bu
avantajlann yani sira Robotik Kemoterapi Hazilama CozUmd,
kurumlarnn gelirgider dengesini de destekler. Geri 6deme
mevzuatinda (SUT fiyatlandirma) en ylksek getiriye sahip olmasi
sebebiyle hastane gelirlerini artirmaya destek olur.

Robotik Kemoterapi ilag Hazirlama Setleri
Robot ile antineoplastik ilagc hazilamada kullanilan tek kullanimlik,

Ozel Uretilmis setlerdir.
e UVisik korumal EVA (Etil Vinil Asetat) infUzyon torbasi
e |uer Kilitlhh enjektorler
» Ozel acil igne uglan

e Baglanti hatti

e ‘Sitotoksik’ uyar etiketi

Kemoterapi ilag Hazirlama Uygulamalari

Kemoterapi uygulanacak her hastanin doktor onayl kemoterapi
semas! bulunur ve ilaglar bu semaya uygun hazirlanir. Sistemnden
¢ikan hasta etiket bilgileri (hasta adi-soyad), uygulanacak ilag, ilacin
eklenecedi sivi miktan ve ismi) Isiginda ilag hazirlanir. Sulandinimasi
gereken toz ilaglarda sulandinci ampultn/flakonun i¢ duvarindan
asagl dogru homojen sekilde ilacin dagimasi saglanir ve igne
laca degdiriimez. (Orek: Endoxan- hizli calkalanir)

Toz halinde olan ilag sulandinidiktan sonra erimesi icin
ampul/flakon  vavasca dairesel hareketlerle  gevrlir.  (Ornek:
Herceptin).

llac cekildikten sonra ignenin ucu yukan gelecek sekilde tutulur,
enjektordeki hava biyolojik guvenlik kabini iginde ¢ikartilir,

Sollsyon halindeki ilaglan flakondan cekerken, flakon icine ilag
miktan kadar hava yavas bir sekilde verilir ve yine ilag yavas bir
sekilde cekilir. Bu uygulama flakon icindeki basincin artisini ve
ilacin puskUrmesini engelleyecektir.

Isik korumall bos serum torbalarina tedavi semasina uygun cins
ve ml de sivi kapall sistemde bir pompa yardimi ile doldurulur.
Doldurulan serum torbasina kapal sisterm kemoterapi seti baglanti
parcas! luerlock sistemle takilir.

Hazirlanan ilag, 1sik korumall serum torbalarina ilave edilir serumun
torbasinin emniyet kapadr kapatilir. Herhangi bir sivi kagisl olup
olmadigi kontrol edilir.
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Resim 5. Kemoterapi llag Hazrlama Kabini

Sistemden ¢ikan hasta etiketi hazirlanan serum torbasinin Uzerine
yapistirlr.

llac haziamada kullanilan igneler ve ilac ampulleri/flakonlar
biyolojik guivenlik kabini icinde bulunan kesici-delici atik kutusuna
atilir.

Kemoterapi Tedavinin isleyisi

Hastane randevusu alinan hastanin muayenesi onkolog hekim
tarafindan yapilir. Hekim hastayl degerlendirirken, genel saghgina
liskin GykUsUnu alir ve fiziki muayenesini yapar. Degerlendirme
esnasinda gerekli ise radyolojik, laboratuvar tetkik isteminde
pbulunur.  Hekim  tarafindan yapilan tetkik istemleri, hasta
degerlendirme  bulgulan  (sistemik  degerlendirme,  kronik
hastaliklar, geciriimis operasyonlar, kullanilan ilaclar, ilag yan etkileri,
soy gecmis- 6z gecmis) SBYS (Saglk Bilgi Yonetim Sistemi-
"ENZIM”  Hastane programi) kayt ediir. Hekim hasta
degerlendirmesi sonucunda tedavi plani olusturur. Hasta ilk kez
kemoterapi alacak ise hastalgl ve alacagr tedavi (ilaglar, yan
etkileri, dikkat edilmesi gereken konular, tekrar bagvuru durumlar,
nasll iletisime gegilecedi) konusunda onkolog hekim tarafindan
bilgilendirilir.  Hastanin - hastaligi  kabuld ile gl problem
gdzlemlenirse, psikolog veya psikiyatri hekimden konsultasyon
istenir. Eger hastanin doktoru tedavi degisikligi 6ngdrlyor ise ya
da ilag ilgili degisiklik planliyorsa, hasta veya yakini bilgilendirilir,
yeni tedavi plani olusturulur.

Hasta hizmetleri calisani tarafindan, hastanin kaydi acilir ve ilgili
dokuUmanlar dlzenlenir. Hasta yatis dosyasi bolum hemsiresine
teslim edilir. Dosyayl teslim alan hemsire hastanin  kimligini
dogrular. Hastanin boyu, kilosu ve vital bulgulan hemsire tarafindan
alinir ve hastanin dosyasina kaydedilir. Hasta odasina alinir ve kol
band takilir. Hemsire hastayr kabull esnasinda hasta dosyasinda
belirtilen, taburcu plani bolumundeki bilgileri (hastanin yasam sekli,
ev yasami, hastanin yeterlilik durumu) degerlendirilir ve kayit edilir.
Taburcu planindaki degerlendirmelere gére hemsire tarafindan
hastanin bakimi, egitimi planlanir.

ENZIM (zerinden hekimin order ettigi tetkiklerin yapimasi igin,
hastanin  dosyasina gore kimligi dogrulayarak, tetkikler igin

numune alinir. Tetkik sonuclan hekim ve hemsire tarafindan takip
edilir. Sonuclara gére hastaya uygulanacak ilaglar ENZIM
Uzerinden order edili. Hasta kabull, tedavi sirasinda ve
taburculugu esnasinda hastanin tedavi stire¢ ve sonrasi icin
bilgilendirme yapilr. Hastaya, hastalig ile ilgili bilgilendirici
brosurler verilir. Evde ihtiyaci oldugunda arayabilecedi telefon
numaralan bilgisi verilir.

Hekim tarafindan verilen order ile ENZIM'e kayith ilaclar
eczaneden alinir, kontrol edilir ve c¢ikti alinir. Kemoterapi tedavi
semasina gore ilaclann turl, dozu uygulama yolu, uygulama
zamani ile tani ve tedavi uygunlugu kontrol edilir. Hastanin tedavi
strecinde Kklinik durumu, hemsire, hekim, cinsiyetten, psikolog
tarafindan degerlendirilip, talip edilir. Hastanin ilk degerlendirmesi
sonrasinda planlanan tedavi uygulanr. llk tedavi uygulamasindan
sonra hastanin kemoterapi tedavisine iliskin kisa ve uzun vadeli
yan etki ve komplikasyonlar, vezikant kontrol, ilag uygulama
yolu kontrol ve bakimi kriterlerini hekim tarafindan degerlendirilir
ve kayt ediir. Hekimler ENZIM (zerinden degerlendirme ve
sonuclar kayit eder. Hastanin bélume yatisinda hasta hemsireler
tarafindan degerlendirilir.

Degerlendirme Kriterleri

e Sikayet-Tan,

+ Ozgecmis- soy gecmis,

e Medeni durumu, cocuk sayisi,

e Egitim durumu,

e Sosyal glivencesi,

e Kan gruby,

¢ Kronik hastaliklar,

o Kullandigi ilaclar, alerji, toksisite,

*  Gegirdigi operasyonlar,

e Sinir sistemi, solunum sistemi, sindirim sistemi,
iskelet sistemi ve diger sistemler,

e Biling durumu,

e Son adet tarihi,

e Dusme riski,

* Beslenme ve davranis sekilleri

Fiziki durumu (ECOG performansi, vicut sicaklidl, nabiz,
solunum, kan basinc, agn, boy, kio, VYZ, tedavi kurt)
degerlendirilir ve kayit edilir. Antineoplastik ajanlarinin buyuk
cogunlugu uygulamadan sonraki 7 gun icinde tamamen gaita ile
atilir. Bu nedenle vUcut atiklanni tamamen uzaklastrmak icin
tuvalet sifonu ki kez cekimelidir. Bu sebeple tuvalete giren
hastalara mutlaka uyanda bulunulur. Hastanin vital bulgulan 4
saate bir takip edilir. Taburculuk sonrasinda herhangi bir sorun
yasar ise hasta/yakinin ulasabilecegi iletisim  numaralan
konusunda bilgilendirme yapilir. Tedavisi biten hastalara ilk 2 yila
kadar 3 ayda bir, 2 yilile 5 yil arasi 6 ayda bir, 5 yildan sonra yilda
1 defa kontrol &nerilir.

Hasta Giivenliginin Saglanmasi
Hasta glvenligini saglayacak sekilde fiziki ortam dizenlenmesi

yapilir,

e Her hasta icin kolaylikla diiz konuma getirilebilen kemoterapi
koltugu veya yatagd,
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e Kemoterapi Unitesinde her koltuk ve yatak basinda el Unitesine ya da yatan hasta katina kemoterapi tasima cantasl ile

dezenfektani tasinir. Tehlikeli atik kutusu doldugunda atik kutusunun agzi
* Acil arabasi, kapatilarak, kelepcesi takilir ve uyarici etiketlenmesi yapilarak, atik
* Tibbi gaz sistemini iceren hasta basi paneli bekleme alanina alinr. Gegici atik depolama alaninin transferini
* Antineoplastik ilag dokulimelerine kargi dokilme ki, saglayan gérevii bu konuda egitim almis personeldir. Transfer
* Tedavi alalaninda dolap, icin  gorevii personel gerekli kisisel koruyucu ekipmanlan
¢ Her odada ve yatak baginda hemsire gagn sistemi bulunur. kullanarak tehlikeli atk deposuna transfer islemini uygun

sartlarda gergeklestiri. Tehlikeli atik deposunda kemoterapi
ajanlari icin ayrimis alana atik bidonlar Uzerindeki uyar etiketine
de gbrllecek sekilde yerlestirilir. Cevre sorumlusu tarafindan
gecici depolama alani belirli araliklarla kontrol edilir. Hastanemizin
anlasma yapmis oldugu tehlikeli atik bertaraf firmasi tarafindan
belirli periyotlarda atiklar tartilarak tehlikeli atik bertaraf firmasina
makbuz karsiigl teslim edilir. Tehlikeli atiklann imha islemleri firma
tarafindan gergeklestirilir,

Resim 6. Kemoterapi Koltugunda Tedavi Goren Hasta

Hastanin yaninda getirdigi ilaglar varsa hastanin ilaclar hemsiresi
tarafinda teslim alinir, doktoruna bilgi verilir. Hastanin cerrahi
tedavilerine uygun olarak ameliyati planlanir ve cerrahi islemler
tamamlanir.

Calisma Giivenliginin Saglanmasi

lag hazirlama ve uygulama alanlarinin ylzeyi kolay temizlenebilir
malzemeden yaplmistir. Antineoplastik ilag dokUimelerine karsi
dékiilme kiti bulunur. llac hazilama kabini disinda kemoterapétik
ilac haziranmaz. Hazirlanan ilaglann kapal 6zel tasima kaplarnda
transfer saglanr. llag hazrrlanmasi, transferi, ilac uygulamasinda
mutlaka kisisel koruyucu ekipman kullanilir. Kisisel koruyucu
ekipmanlar, stok durumlanna gore depo istemleri yapilarak yeterli
miktarlarda alanlarda tutulur. Kemoterapotik ajan bulasi olan atiklar

tehlikeli atik olarak kabul edilerek kapall sistem ¢op kutusuna
atilarak hava ile temasi kesilir. Bu sistem ilag hazilama odasinda ve
kemoterapi uygulama alaninda bulunur.  Kemoterapi  birimi

Resim 6. Hastanenin eczanesinde gorev alan
kemoterapi ilag hazirlama géreviileri.

calisanlannin periyodik saglik muayeneleri takip edilir. Bu alanlarda Not: Bu yazyl yazmamda yardimci olan Al OVACIKLI'ya ve

hamile, hamilelk planlamasi yapan veya emzren personel Demet KARASEN'e katkilan icin tesekkur ederim.

calistirimaz.

Kemoterapi llaclarin Depolama, Saklama, Transfer ve Kaynakiar: ‘ ‘

. . ) . [1] Medicana Hastanesi Kemoterapi Hizmetleri Isleyis Prosedir, Doktman No : IZMKHPRO1, Yayin
Imhasina Yénelik Diizenlemeler: Tarhi: 20042001

Kemoterapi hastalannin ilaclar hastane eczanesinden karsianr. [2]10. Onkoloji Enstittisti Antineoplastik llag Hazrlama Prosedirt, Dokiman No : OEKT- PR-02, lik Yayin

Tarihi: 05.102017

[3] Ecz Orhan ZIYA, T.C. SAGLIK BAKANLIGI, Kamu Hastaneleri Genel Mudi(igii

[4] http:/ /wwwirivosem.com.tr/medikal-urunlerimiz/robotik-kemoterapHlac-hazilama- sistemleri/
[5] https;/ /www.okanhastanesi.com.tr/kemoterapi-nedir-seviyeler-nelerdir

[6] http/ /www.rivosem.com.tr/medikal-urunlerimiz/robotik-kemoterapHlac-hazilama- sistemleri/

Bu diger ilaclardan ayn sekilde Kiliti olarak muhafaza edilir.
Kemoterapi ilaglan bu konuda egitim almis personel tarafindan

hazirlanir ve tasinir. Kemoterapi ilaclan eczaneden onkoloji
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ONKOLOJI ILE ILGILI GENEL BILGILER VE
AKILLI ILAC UYGULAMALARI

Kanser, binlerce hatta milyonlarca yil éncesinde oldugu gibi
giintimiizde de aramizdaki varligin stirdiirmektedir. 5 Temmuz
2016°da Nature’da yayimlanan ¢alismada bir dinozor
fosilinde tiimore rastlanmistir, bu bilinen ilk kanser vakasidur
(bundan yaklasik 70-80 milyon yil énce). Insanlara ait ilk
kanser ise bundan yaklasik 1.6 milyon yil dncesine ait bir
kemik kanseridir. Kanser, kétii huylu timérleri ifade eder.
Onkoloji  Tiirkge’de  “kanserbilim” olarak ifade edilir.
Kemoterapi ilact nedir nasil depolanir? Polifarmasi ne
demektir? Akilli ilaglar giiniimiizde nasil yer aliyor gibi
sorulara bu yazimizda cevaplarini beraber ogrenecegiz.

Kemoterapi, kanserin ilacla tedavisi demektir. Antineoplastikler,
genellikle dar bir terapotik araliga sahip olan ve ¢ok dikkatli
kullanimasl gereken ilaglardir. Kanser tedavisinde kullanilan
ilaclann, bu hastaliga karsi etkileri oimakla birlikte, yan etkileri ve

ilaclara karsi direng gelisimi gibi dezavantajlarn da mevcuttur.

Intraven®z ilaglann yaninda, gtiniimiizde kullanimi daha pratik ve
ayni etkide olan oral ajanlar gundeme gelmistir. GUnUmUzde
arastinlan diger bir grup da mikrottbul hedefli epotiolonlardir. Bu
ajanlarin metastatik meme kanserinde pratikte kullanimi da yakin
bir zamanda gegcilecek gibi goriinmektedir. Bircok kemoterapi
rejiminde etkin olarak kullanilan sisplatinin; ayni etkide ve yan
etkisi daha kontrol edilebilir olan oral formlar Uzerinde calismalar
devam etmektedir.

Kemoterapi ilaglan diger ilaclardan ayr bir depolama alaninda
muhafaza edimelidir. Malzeme Kaynaklan Yonetim Sistemi'nde
“Kemoterapi llac Deposu’” adiyla bir depo tanimlanmali ve tasinir
kayit yetkilisi atanmalidir. Kemoterapi ila¢ hazirlama Unitesinde

hazirlanan ilaglar, ilgili servis hemsiresine karsilkli olarak imza

karsiiginda teslim edilmelidir.




ONKOLOJi ILE iLGILi GENEL BILGILER VE AKILLI iLAG UYGULAMALARI

lac etkilesimler, bir ilacin farmakolojik etkisinde veya toksisite
profilinde baska bir tibbi mUstahzar, besin ya da bitkisel Urlin ile
pbirlikte verilmesi sonucunda meydana gelen degisikliklerdir.
Polifarmasi olarak adlandirlan gunde bes veya daha fazla ilac
alma durumu ile karsi karslya oldugu tahmin edilmektedir. Bir
arastrmada  kemoterapi  tedavisi gdrmekte olan  kanser
hastalannin yaklasik Ucgte birinin ilag-lag etkilesimleri ile kars
karsiya oldugu belirtiimistir. Bir diger calismada ise, kanserli
hastalann  %10'unun ilagilac  etkilesimlerine ve advers ilag
reaksiyonlarina bagll olarak hastanelere basvurmak zorunda
kaldigr bildirilmistir.

Onkolojiyle alakall yazimda bu konuya da deginmeden gecmek
istemiyorum ¢Unku ileriki yillarda neredeyse tum kanserli hastalarn
umut 1sIg1 olacak bir tedavi sekli doguyor. Kanser tedavisinde artik
akilll ilaglar donemi baslamis bulunmakta. Simdilik sadece belli
hasta gruplannda kullanimaya baslanan ve kanserli hucreleri
oldurtrken saglikli hiicrelere etki etmeyen akilli ilaclann ciddi yan
etkileri de yok.

HUcrelerin, anormal hale dénusen islevierini bloke etmek amaciyla
uretilen hedefe yonelik ilaglara, ‘akill ilaglar’ diyoruz. Bu ilaclar
direkt olarak kanser hUcresini hedef alr. Normal hlcrelerde

reseptor de dedigimiz baz algaclar vardir. Bunlar, hicrenin
iletisimini saglayan birer anten gibi dustnebiliriz. Bu algaclarin
hucrelerin uyarlarini alan ve bu uyarian aldikga fonksiyon goren

bir iletisim sistemleri vardir. Bu uyarilara karsi htcreler de bir cevap
verir. Klasik kemoterapiler daha ¢ok cogalan hucreler Uzerinde
etkilidir. Cogalma asamasinda olan hucreleri bulup bloke eder,

onlart oldurtr. Hedefe yonelik ilaclar ise herhangi bir hicre
cogalsin veya cogalmasin kanser hlicresine spesifik olarak etki
eder veya 0 kanserde farkli gortlen bir yapiyr bloke etmeye
yonelik calisir. Aralarindaki en buyuk fark da budur.

Akilll ilaclar hastaya ilave bir yasam sUresi saglyor. Hastadan
biyopsi alinmasina gerek olmadan kan 6rmegi alinarak bu testler
yapllir. Bu testlerde kanda dolasan timor DNA'siNin saptanarak
hedefe yonelik tedavilere uygun mutasyonlarin varligr arastirilr.,
Kanserli hucrelerinin yUzeyinde bulunan bir reseptore karsi
gelistiriimis olan bu ilacin etkili olabilmesi igin timaor hicrelerinin
yeterli miktarda reseptdr bulundurmasi gerekiyor. Bir kanser
hastasinda akilli ila¢ tedavisinin uygulanmasi ve basaril sonuclar
alinmasi igin oncelikle hastanin genel durumunun iyi olmasi
gerekiyor. Hastada akilli ilaglann kullanimina engel olusturacak
kontrol  edilemeyen hipertansiyon, kalp yetmezligi, damar
tkanikligl, bobrek yetmezligi ve karaciger sirozu gibi saglk
problemlerinin olmamasi blyuk dnem tagsimaktadir.

Dinyada 30'dan fazla aklll klgUk molekUlll ila¢ kanser
tedavisinde kullanilmaktadir. Akl ilaclar agizdan kullanilan
ilaclardir. Bazi akillrilaglar her gun iildigi gibi bazilan 21 gun igilip
1 hafta ara verimesi veya 4 hafta icilip 2 hafta ara verimesi
seklinde kullanilabilmektedir. Tumor icindeki damar gelisimini
engeller. TUmor, buylyerek kan akimina ihtiyac duyar. Tumoru
Olusturan kanser hUcrelerinin besin  ve oksijen
karsilamak igin tumor icinde damarlar olusmaya baslar. Bu
durum anjiyogenez olarak adlandirilir. Akl ilag, anjiyogenez
sUrecini durdurarak tumor capinin blyUmesini engelleyenilir.
Akilll ilaclar, spesifik mutasyonlarnn varliginda etkili olabilir. Bu
yUzden kanser hastasinin yapilacak genetik testlerle hedefe
yonelik tedavi igin uygun olup olmadigi arastrmak en saglikli
yontemlerdir.,

ihtiyacini

Kaynaklar:
Journal of Health and Nursing Management. 2014; 1(2):

Turkiye Kiinileri J Med Oncol-Special Topics. 2009,2(1):10-8
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ONKOLOJIK HASTALARDA
YENI TEDAVi YONTEMLERI OLAN TELETIP VE
TELEREHABILITASYON’UN KULLANIMI

Saglk Hizmetlerinde Teletip Uygulamalarinin yonelik ulusal ve uluslararasi blyUk caba gosterimektedir.
Kullanimi Yaklasik son on yilda mobil uygulamalar, teletip, giyilebilir cinazlar,

hasta ve saglik calisanlan icin saglik alanindaki kaynaklara ve
Teletip, hasta ve sagdlik hizmetleri arasinda iletisim ve bilgi aktanmini bilgilere erigim orani oldukca artmaktadrr,

kolaylastirmak icin veri bilimine dayanarak teknolojik aletler ile
uzaktan saglk bakimini saglar. Teletip bilinen diger ismiyle
Telesaglik olarak da kaynaklarda gecer.

Telerehabilitasyon ise iletisim teknolojisi - kullanilarak hastalann
hastane tabanl verilerinin - ev tabanll  ortamda programa
aktanimasini saglayan teknik hizmettir.

Teletip hizmetleri, saglik alanindaki personeller tarafindan ozellikle
kronik hastaligi olan hastalara kisisel bakim saglamanin bir yolu
olarak gorllmektedir. Teletip hizmetlerinin - sagdlik  calisanlar
tarafindan kullanimi, gtvenligi ve maliyet etkinligi iyilestirmeye
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Teletip hizmetleri ile hastanin fiziksel olarak hastanede veya
Klinikte bulunmadan semptomlarina goére yonlendiriimelerle
yardmci olma olanagi artar. Teletip hizmetlerinde, zamana gére
iki farkl yaklasim secenegi vardir; hasta ve danisman es zamanli
olarak (senkron) veya eszamansiz olarak (asenkron) olarak
etkilesim kurabilirler. Senkron formatindaki gériismede, yalnizca
video-konferans gorlisme degil, ayni zamanda verisel bilgi,
ses-goruntu (fiziksel hareketler) bilgi alisverisini kolaylikla saglar.
Asenkron formatindaki goérlismede ise hastaya ait raporlar,
elektroensefalografi kayitlar, gortntller ve video kayitlan gibi
Klinik veriler olarak depolanir, saklanir ve yorumlanmasi adina
Klinisyene iletilir.

Teletip Hizmetlerinin Onkoloji Hastalarina Etkisi
Kanser hastalarinda tedavi yontemlerinde skkikla cerrahi,

radyoterapi ve kemoterapi yontemleri kullanilir. Bunlann disinda
fonksiyonel,  fiziksel ve  psikososyal semptomlar  ve
komplikasyonlar olmak Uzere birgok sikinti ile karsilasabilir.
Onkoloji hastalar yasadiklan bolgeye ve olduklan sosyal gevreye
gore esit olarak hizmetlere erisim saglamakta gUgcluk cekehilir,
Teletip, bu hasta bireyler icin esitsizliklerin, erisim sinifiiginin
azaltimasina yardmci olmaya galisan genis bant aglar ile mobil
uygulamalar olarak karsimiza cikmaktadir. Boylece kirsal ve uzak
polgelerdeki  insanlann  erisim  sinirarni - genigletmeyi
hedeflemektedir. Teletip hizmetlerine teleonkoloji de dahil olmak
Uzere Klinik intiyaglara gore yuz yUze gorisme, fiziksel muayene
sanal olarak gerceklestirilir. Fabrice Denis isimli bir bilim insani
ekibi ile yaptigr arastirma sonucu ile, mobil web uygulamasi takip
sistemi ile akciger kanseri hastalannda hastaligin erken tespitine
ve ila¢ tedavisinin olaganinin ve tedaviye uyumun mumkun
olabilecegini sdylediler. Bu calismalar érmek olarak 2019 vilinda
COVID-19 salgini sebebi ile teletip, telerehabilitasyon ve
teleonkoloji gibi hizmetlerinin Gneminin ve onkoloji hastalannin
kullanim olarak artigini agikga ifade edebiliriz. Bu tarz galismalar
onkolojik hastalarda 10 yiI 6nceki teletip ve telerehabilitasyon
hakkindaki literatUr bilgilerinin - guncel ve inovatif bilgiler ile
karsilastinlip son yillann ¢igir acan teknolojisi ve gelecekteki
calismalarin teminati olmasi amaclanmaktadrr.

Saglik Hizmetlerinde Telerehabilitasyon
Telerehabilitasyon hizmeti hastalara uzaktan bilgi ve iletisim

teknolojileri ile tibbi bakim ve terapdtik mudahaleleri dogrudan
uygulama imkani sunmustur. Telerehabilitasyon sistemi; egitim,
izZleme, degerlendirme ve egzersiz hareketlerine mUdahaleleri
bulundurmaktadir.

Kanser hastalannda rehabilitasyon hizmetleri fonksiyonel kayiplan
azalabilse de egzersizler uzun sure hastalara uygulanamaz. Aksi
takdirde hastalarda glc kaybr gortldr. Teletip  uygulamasi
hastalarin klinige veya hastaneye gitmelerini 6nleyerek boylece
enerji tasarrufu saglar. Teletipin bir ¢esidi olan telerehabilitasyon
onkoloji hastalannda hastane ortamindan uzaklastirarak gelismis
hareketlilik, egzersiz uyumu ile azalan agn ve hastanede kalis
stresi ile iliskilendirilir.

Saglik Hizmetlerinde Teleonkoloji

Teleonkoloji  bir onkoloji  merkezine ulasimin - zor oldugu
zamanlarda olabildigince kolay ulasim sagalmay amaclar.
Hastalarn  semptomatik ~ olmadikga ~ kemoterapdtik — ve
radyoterapotik  tetkiklerine  ihtiyag  duymayan  rutin - takipleri
saglanan hastalar icin teleonkoloji yeterlidir.

Teletip Uygulamalarinin
Acisindan Onemi

Hastalar icin, yluz yuze gorUsmeleri ve gereksiz hastane gidis-
geliglerini azaltir,. Bakim planlannin rutin bir sekilde ilerlemesini
hastaneye veya klinige bagl kalmadan surdurebilidik sadlar.
COVID-19 gibi bulussal riski gz 6niinde bulundurularak teletip
uygulamalan ile enfeksiyona maruz kalma riski de azaltimaktadrr.
Klinisyenlerin hastalar ev ve aile ortamini daha iyi takip etmesini
sagdlar. Ve bu strece aile Gyelerinin katiimini kolaylastinr.

Onkolojik Hastalar

Sonug olarak, Telesaglk hizmetlerinde hastalara ve saglik
calisanlanna sagladigi kolayliklardan &tGrG kullaniminin daha da
artmasi  beklenmektedir. Teletp ve telerehabilitasyonun  son
yillarda saglik camiasi tarafindan benimsenmesi, temasi ortadan
kaldirmasi, kolay uygulanabilirigi ve etkinligi literatlre yansimistir.
LiteratUr arastirmalan sonucunda Teletip 2000'li yillara dayanan
eski bir kavram olmasina ragmen son 3-4 yilda Ar-Ge ve teknolojik
calismalan ile literattriin ve gunUmuzin gdzde calismalarn arasina
girmeyi basarmistir. Hizla degisen donusen teknolojik imkanlarin
ve bu yontemlere olan intiyacin artmasi ile daha inovatif hizmetlerin
gelistiiimesi beklenmektedir.
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[ELERYAPABILIR?

Onkoloji tiimér ve kanserlerle ilgilenen bilim dalina denir.
"Onko" kelimesi kitle veya tiimor anlamina gelirken "-loji"
herhangi bir alandaki ¢alisma anlamina gelir. Jinekolojik
onkoloji, medikal onkoloji, pediatrik onkoloji, radyasyon
onkolojisi, cerrahi onkoloji olmak iizere bes alt dala ayrilir.
Bilinen en eski kanser bulgusu, 2003 yiulimda bulunan bir
dinazor fosiline aittir; dinazorun ¢ene kemiginde tiimor
kanitlart bulunmustur. Yani kanserin tarihi, insanlik tarihinden
bile daha eskidir. Insanlara dair en eski kanser kanitlart M.O.
3000’lerde eski Misw'daki mumyalar ve antik el yazmalart

arasinda bulunur.

Kanserin bilinen ilk tanimi Edwin Smith Papiriis tinde goriiliir.

Bu papiriis, travma cerrahisini anlatan bir kitaptir. Ilerlemis

meme kanserine sahip 8 vakanmin koter/daglama ile tedavisini
anlatir ve yine M.O. 3000°li yillara aittir. Papiriiste soyle bir

ifade dikkat ¢eker: “Meme dokunulamayacak durumda, sis ve

12

kanser memenin her yanina yayilmis oldugundan hastalik
iyilestirilemez. Bugiin milyonlarca insan kanser tanisina
sahip veya ge¢miste bu hastaligi yasamis durumda. Diinyada
7,75 milyar insan yastyor ve her yil yaklasik 19,3 milyon yeni
kanser tanisi konuluyor. Kanser diinya genelinde kalp-damar
hastaliklarindan sonra ikinci 6liim nedenidir hatta bazi
tilkelerde birinci nedendir. Diinya geneli istatistiklerine
bakildiginda kanser sikligi artmamaktadir, fakat ozellikle
ortalama yasam siirelerindeki artisa bagl toplam ve yeni tan
alan kanserli birey sayisi artmaktadir. Hayatimizin biitiin
alanlarda hizla ilerleyen ve sekillenen yapay zeka onkoloji
alanminda neler yapmaktadir? Gelin hep birlikte inceleyelim.

1950'de Alan Turing, akilll davranarak ve elestirel dustinceyi taklit
etmek igin bilgisayarlarl kullanma fikrini ilk bulan kisiydi. 1956'da
John McCarthy 'yapay zeka terimini' akilll makineler yapma bilimi
ve muhendisligi olarak tanimladi. O dénemlerde yapay zeka basit
bir kurallar dizisiydi.
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Sekil 1- Yapay Zeka, Makine Ogrenimi, Derin Ogrenme

Sonraki yillarda insan beynine benzer sekilde calisan hatta insan
beynini taklit eden cok yonlU ve bilesik algoritmalan kapsayarak
ilerledi [1]. Bir yapay zeka algoritmasi, verileri ayristirmak, 6grenmek
veya veriler hakkinda bilincli kararlar vermek icin belirli bir
senaryoyla uygulanan vyapay zeka yontemleri  kullanilarak
gelistirlen  kurallardan veya sUreclerden olusur. Insan girdisi
gerektiren  kural tabanl  yaklasimlar veya insan  girdisi
gerektirmeyen istatistiksel yaklagimlar kullanilarak gelistirilebilirler.
insanlara benzer sekilde yapay zeka, verileri tanimlayabilmek icin
mevcut bilgi ve deneyimi kullanabilir; ancak insanlardan farki
olarak yapay zeka, yorulmaya meyilli olmadan buyUk miktarlarda
karmasik ve farkli verileri hizli bir sekilde sentezleyebilir [2].

Yapay zekanin mevcut rollerini ve gelecek perspektiflerini daha iyi
anlamak icin yapay zeka ile siki sikiya liskili iki Gnemli terim/tanim
aydinlatimalidir. makine 6grenimi ve derin 6grenme. Makine
ogrenimi, bir makinenin 6grenilmesi ve dolayisiyla analiz
kaliplarini ve modellerini gelistirme yetenegdini gosteren genel
bir kavramdir; oysa derin 6grenme, yuksek diizeyde tahmine
dayall bir performansi sonuc¢landirmak icin karmasik ve
derin adlan kullanan bir makine dgrenimi yontemini belirtir [3].
Unutulmamalidir ki, bu iki kavram, kanser hastalarinin yonetimindeki
yapay zeka devriminde de merkezi konumdadir [4].

Sekil 2- Yapay Zekanin Onkolojide Uygulanmasi

YAPAY ZEKA ONKOLOJIDE NELER YAPABILIR ?

Derin 6grenme, ¢ok katmanli yapay sinir aglarnnin calismasiyla
karakterize edilen bir makine &greniminin alt alanidir. "Derin
6grenme" terimi, cesitli disiplinlerde meveut sinifinin en iyisidir.
Makine 6grenimi algoritmalarna kiyasla performansta belirgin
gelismeler gosteren bir dizi yeni teknigi ifade eder. Tip alanindaki
verilerin bollugu, onu makine 6grenimini kullanarak problem
cozmek icin iyi bir aday yapar. Yapay zeka algoritmalar, yasam
kalitesini lyilestirme, hayatta kalma sUresini uzatma, guvenligi en
Ust dlzeye gikarma ve degerini artirma gibi karmasik sorunlarin
¢cozUimesine yardimc olarak saglik ve saglk hizmeti sunumunu
farkll bir boyuta donustirme potansiyeline sahiptir. Onkolojide
yapay zeka; coklu-omik analizlerden elde edilen blyuk miktarda
verlyi yUksek performansla bilgiye isler. Cigir agan derin 6grenme
stratejilerindeki meveut gelismelerle butUnlestirmeyi amaglayarak
mevcut senaryoyu yeniden sekillendirir [3].

Makine  6grenimi, esneklikleri ve yiiksek dogruluklan
nedeniyle timorleri teshis etmek ve siniflandirmak, erken
evre timorleri saptamak, genetik ve histopatolojik verileri
toplamak, ameliyat 6ncesi ve sonrasi planlamaya yardimci
olmak ve genel saglikl hiicrelerin sayisini tahmin etmek igin
kullanilabilir [7]. Bir makine 6grenim turl olan derin 6grenme,
lezyonlarin tespiti ve segmentasyonu gibi zaman alici
adimlann  otomatiklestirilmesi, fundus fotograflanndan
retinopatinin tespitinde kullanilir. Bu teknoloji ila¢ kesfi alaninda
da uygulanmaktadir [3].

Yapay Zeka insan Zekasini Nasil Taklit Eder?

% Ply=0 | x|
—F Py=1|

—_— =2 | u

ey Flameihrey

fhratin 1

- inir Sekil 3- Derin Ogrenme Yéntemleri

Derin 6grenme yaklasimi, ilk olarak 1943'te biyolojik beyindeki
noronlar tarafindan bilginin islenmesi icin bir model olarak
Onerimis olan yapay noronlann calismasinda gelisti. Bir sinir
aginda girdi, hesaplanan degerini bir cikti katmanina bagh bir
veya daha fazla gizli katmana aktaran bir girdi katmanina saglanir.
Bir katman, hem énceki hem de sonraki katmanlara kenarlardan
paglanan ‘“birimler” veya “Ozellikler” olarak bilinen bir dizi
dugumden olusur. Her birim, bir etkinlestirme islevi uygulayarak
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verileri dogrusal olmayan bir sekilde donUstlrdr. Derin bir sinir
ag, birden cok gizli katmana sahiptir. Egitim sureci, agdaki daha
derin katmanlarn, dnceki katmandan gelen Ust duzey Ozellikleri
birlestirmesine ve bu tur daha fazla dzellik olusturmasina olanak
tanir. Sonug olarak, bu algoritmalar, eldeki gdrevi cozmek icin
uygun ozellikleri otomatik olarak tasarlayabilir [5].
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Sekil 4- Yapay Zekanin Kullanildigi Alanlar

Kanserin toplumsal yuku buyUktur. ABD'de her yil 1.8 milyondan
fazla insan teshis ediimekte ve yaklasik 600.000 Kisi kanserden
Olmektedir [9]. Tedavisi son derece pahalidir. ABD'nin kansere
yaptig tahmini yilik harcamanin 2020'ye kadar 140 milyar dolar
astigini gostermektedir [10] Optimal tedavi planlamasi, farkl
kaynaklardan gelen buyUk miktarda karmasik  verilerin
yorumlanmasini ve  sentezlenmesini  gerektirir,. Bu  ozellikler
onkolojiyi  yapay zeka ¢ozUmlerinin  uygulanmasi igin
olgunlastirsa da, beraberinde gelisiminin éntnde dnemli engeller
de getirir [2].

Yapay zekanin kanser genomiginde faydall olmasinin iki ana
nedeni vardrr. Ik olarak, tek gdrevli grenmeye ek olarak, yapay
zekanin bir modelin parcalanni paylasarak ayni anda birden fazla
farkll gérevi dgrenmesine izin verir. Kullanicl bagl kayiplar, egitim
sureci sirasinda uygun bir optimize edici algoritma ile en aza
indirilir. Ikincisi, farkli veri tlrlerinin entegrasyonu ve bunlann girdi
olarak giriimesi icin bir yontem olan gok modiu égrenmeye izin
verir. Bu slUrecte yapay zeka, bu farkll veri tlrlerini nasll

birlestirecegini otomatik olarak 6grenir. Kanserin karmasik bir
hastalk oldugu goz onlne alindiginda, cok katmanl verilerin
entegre ediimesinde yapay zeka tercih edilir.

- YAPAY ZEKA ONKOLOJIDE NELER YAPABILIR ?

Onkolojide Yapay Zekanin Avantajlari

e Cilt lezyonlanni uzman dermatologlar kadar kesin aciklama
ekleyenilir.

* Meme kanseri taramasl icin mamogramlarnn yorumlanmasinda
tip uzmanlanninkine benzer bir dogruluk duzeyi elde edebilir [5].

* Derin sinir aglan, bilgisayarl tomografi goruntUlerinde genislemis
lenf dugumlerini veya kolon poliplerini tespit edebilir [11].
e Bir tUmorin  molekdler  durumunu  patolojik  verilerden
aciklayabilir [5],

Sekil 5- Yapay Zekanin Mamogramda Kullanimi

¢ Bir hastanin yeniden hastaneye vyatis, kanser ntksu, tedaviye
yantt, tedavi toksisitesi ve mortalite dahil olmak Uzere bir dizi
sonucu yasama riskinin dogru tahminlerini saglayabilir [2].

e Tahmine dayall analitik, kanita dayall tibbin uygulanmasinin zor
oldugu Klinik calismalarda dezavantajli olan veya yeterince temsil
edilmeyen populasyonlarda onkoloji tedavilerinin sunulmasina
yardimei olabilir [12].

e TUmor yeni nesil dizleme deneylerinde potansiyel olarak
eyleme gegirilebilir varyantlan rapor ederek timor genomik veri
analizini kolaylastirabilir [2].

* Hedeflenen bir DNA dizisi verisi panelinden tumar tipini tahmin
edebilir ve boylece daha uygun tedavinin segimini destekleyebilir
[13].




YAPAY ZEKA ONKOLOJIDE NELER YAPABILIR ? -

Onkolojide Yapay Zekanin Dezavantajlan

* Bir sistemin verilerini kullanarak gelitirilen  yapay zeka
algoritmalar, farkl  bir  sistemin  verilerine  uygulandiginda
performansi dUsebilir.

* Modeli gelistirmek icin kullanilan veriler, modelin uygulandigi
verilerden sistematik olarak farkliysa, bu sorun olabilir.

* Yapay zeka algoritmalan, 6zellikle derin 6grenme yontemleri,
verilerdeki tanmlanamayan ince nuanslara duyarl oldugundan
tekrarlanabilirlik eksikligine bagh olarak Ustesinden gelinmesi zor
olabilir.

All previous patients with cancer... Al future

treated for cancer... cancer...

in a specific health system...

Al algorithm

Sample of Sample may not represent
data used to other data from other
develop Al patients treated in other

algorithm

health systems over time

Sekil 6- Yapay Zeka Algoritma Tahminleriyle lligkili istatistiksel Onyargilar

* Yapay zeka tahminleri dogru ve anlagllir olsa bile, kullanicilar
uygun oOnlemleri almazsa istenen lyilestirme saglanmayabilir.

e Yasal olarak, tibbi yapay zekay kapsayan hukukunun eksikligi,
tibbi sorumlulugu karmasik hale getirebilir [2].

e Beliri algoritmalann ayrica, belidi bir stre sonra yeniden
degerlendirmeyi gerektiren otomatik bir sona erme suresine
sahip olmasi gerekebilir [14].
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> YURT DISINDA

- ONKOLOJI

ECZACILIGI

{

UYGULAMALARI

Onkoloji eczacilarimin kanser hastalarimin tedavisinde dnemli
rolleri vardir. Bu eczacilik dalinda uzmanhk diger eczacilik
dallar: gibi lisansiistii egitimle elde edilir. Sizleri bu yazimizda
eczactligin bu dali ve egitimi hakkinda bilgilendirecegiz.

Kanser hastalgl onkoloji eczaciliginin uygulama  alanlarndan
pbiridir. Kanser doktor, eczaci ve daha birgok saglk calisan
tarafindan yUrGtllen, uzun sureli ve kompleks bir tedaviye ve
toksisitesi cok yuksek, pahall ilaglarn kullanimina intiyag duyan bir
hastaliktir. Bu anlamda, kanser hastaliginin tedavi strecine bir ekip
calismas! demek vanlis olmaz. Ulkemizde artan vaka sayilanyla ve
ilac bazl eczaciligin yetersiz kalmasi hasta bakimi bazli eczaciligin
OnUNnUn aclimastyla onkoloji eczaciigina dogru yonelim gln
gectikce artmaktadir. Peki ne yapiyor bu onkoloji eczacilan®?

Onkologa sevk edilen hastada taninin konulabilmesi icin uzman
hekim bir dizi tetkikler ister. Bu tetkikler ile kanserin tipi, hangi
seviyede oldugu gibi konular gun yUzUne cikar. Sonuclarn

degerlendirimesi ve saptama amaciyla radyoloji, patoloj,
biyokimya, nUkleer tp gibi alanlar gorev alr. Bu anlamda
Dr. Ecz. Ahmet Sami Bosnak Hocamizin Onkoloji Eczacilig
Roportajinda belirttigi gibi onkoloji eczacilan bir "orkestra sefi"
gibi hareket eder diyebiliriz. Keman burada radyolojiyi temsil
ederken kontrbas patolojiden gelen sonuglar temsil eder. Strec
yonetimini de bu ylzden tipki bir orkestra sefi gibi iyi ayarlamali ve
tetkikler sonucunda dogru tani konulmaldir.




YURT DISINDA ONKOLOJi ECZACILIGI UYGULAMALARI -

Sonugclann ilgili uzmanlar tarafindan degerlendiriimesinden sonra
eger bir ttmdr varligi tespit edilirse, hasta surecin en basindaki
hekimin de dahil oldugu cerrahi uzmanlardan olusan bir konsey
tarafindan degerlendirilir. Ardindan alinan ortak bir kararla; cerrahi,
radyoterapi, kemoterapi veya kemoradyoterapi seceneklerinden
hastaya en uygun olana karar verilir. Onkoloji eczacisi da tam
burada devreye girer. Onkoloji eczacilan, onkoloji alanyla
ilgilenen, kanser kemoterapisi ve sitotoksik ilaclann farmasétik
etkileri ile tedavide kullaniiglar gibi alanlarda &nemli bilgilere
sahiptir. Temelde eczacinin komitelere katkisi da buna dayanir.
Aynca onkoloji eczacilar sUreci daha iyi yonetebilmektedir.
Recetelemeden uygulamaya kadar gecen tUm sureclerde risk
degerlendirmesi  yapabilirler. Riskleri tanimlayabilir ve ekibe
riskleri dnleme veya en azindan kontrol etmede yardmda
bulunabilirler. Hastanin  kullandigi ilaglar onkoloji  eczacilan
tarafindan denetlenir. Bu durum ilag-la¢ etkilesimlerinin 6niine
gecmede oldukga dnem tasrr.

Onkoloji eczaciliginin global anlamda dneminin anlasiimasi ise
1994 senesine dayanr. Kanser hastaiginin  tedavisinin
multidisipliner bir yaklasimla ydrttilmesi gerektigi, Dana Farber
Kanser Merkezinde tedavi gdrmekte olan Betsy Lehman’'in
siklofosfamidin yuksek dozundan dolayr yasamini kaybetmesiyle
trajik bir bicimde gdzler &nune serilir. Bu olayin Uzerinden gegen
yirmi senelik zaman zarfinda eczacilk meslegdi, ilac merkezli
hizmet yaklasimindan hasta odakli hizmet yaklasimina dogru
kaymaya baglamisti. Bu yaklasimin ardindan, eczacilarn da
cesitli alanlarda uzmanlasarak hizmet verebilmeleri amaciyla,
‘Board Of Pharamaceutical Specialities’ egitim programi
baslatimistr. Bu kurulus 1976'da kurulmus olup glnumuzde
halen varligini strdtrmektedir. GUnUmUze kadar BPS tarafindan
onaylanmis olan bes adet uzmanlik alani vardir. Bunlar; ntkleer
eczacllk, nutrisyon destek eczaciligl, farmakoterapi, psikolojik
eczacllik, onkoloji eczaciigidr.

BPS, onkoloji eczaciig igin uzmanlik sinavi ister. Bu sinav igin
gereken nitelikler; giris seviyesi icin yeterli eczacilik derecesi
(genellikle PharmD kabul edilir), aktif bir eczacilik lisansi, U¢ senelik
onkoloji eczaciligr pratik tecribesi, onkoloji eczaciligr intisas
uzmanlgr programini tamamlama, bir senelik onkoloji eczaciligi
pratik tecrtibesi, bagvuru Ucretidir.

Bu sinav, her biri ¢coktan segmeli 100 sorudan olusan iki ayn
sinavdan olusur. Sorular 2.5 saatte cevaplanir ve her iki sinavda
ayni glin icinde yapllir. Sinavdaki her bir soru, uzmanin sorumiu
oldugu konulan kapsar. Bu konulan alt baglklar olarak
inceledigimizde dort konuyu elde edebiliriz; Kanser hastalarinin
optimal ila¢c tedavisi suresince diger saglk calisanlar ile birlikte
isbirligi icerisinde  calismayr  degerlendiri. Bu da  onkoloji
eczacisinin gerekli Klinik datalan toparlamasini, yorumlamasini ve
ilac terapisi icin kisisel sorumluluk Ustlenmesini gerektirir. (sinavin
%60’k kismi), onkoloji eczaciligl pratiklerinde oldugu gibi onkoloji
bilgilerini  yorumlama, Uretme ve/veya aktarma kabiliyetine
bakilir.(sinavin %20'lik kismi), diger personelle, hastalarla ve kamu
le isbirligi icinde olarak tavsiye, dizayn, donanim, izlem, tedavi
degdisikligi ve geri 6deme planlanni kanser hastalarnin yararini
gbzeterek optimize edebime yetenedi degerlendirilir. (sinavin
%15'lik kismi), onkoloji eczaciigr pratigi kapsaminda, diger saglik
calisanlan ve kamu ile isbirligi icinde olarak, halk saghgr konularina
dikkat cekebilme kabiliyetine bakilir. (risk faktorleri, koruma, tarama,
kanser hayatta kalmlan vb. gibi) (sinavin %85Ik kismi). Sinav
onkoloji eczaciigl hakkinda vyeterli yeterllige sahip olan bir

eczacinin gecebilmesi icin yeterlidir sayet sinava giren adaylarnn
%47" si sinavi gegebimektedir.
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BPS sinavina girdikten sonra onkoloji eczacisi ne gibi bir egitim
bekler? Onkoloji eczacisi egitimi, farmakokinetik izlem, ilac bilgisi,
farmakoekonomi,  terapdtik  tedavi  yollan,  serum  ilag

konsantrasyon egitimi, doktmantasyon, diger saglik calisanlar ile
iletisim, beslenme, ilag etkilesim raporlama teknikleri, tim kanser
tipleri ve tedavi protokoller, agn egitimi, biyoistatisik, kemik iligi
transplantasyonu, aseptik calisma kosullarn, kanserden korunma,
acil durum idaresi, resmi prosedUrler gibi daha pek ¢ok konudan
olusur.

Eczacllar standartlara uygun olan ilaclan nasil hazirlayabilir?
Bu konuda eczacllara yardimcr iki temel kaynak vardir; ISOPP ve
ESOP'tur. ISOPP diger bir adiyla The International Society for
Oncology Pharmacy Practitioners, 1995 yilinda Helen McKinnon
oOnclltigunde kurulmustur. Toplulugun amaci ‘kanser hastalarina
optimal tedavi sadlanmasini temin etmek ve bunun yaninda
hastanin  yasam kalitesini - artirmaktir’” 2000 vyilinda Prag'da
gergeklestirilen ISOPP kongresinde ise ISOPP'u Avrupa usull
dustntimus ve bu kararla ESOP diger adiyla The European
Society Of Oncology Pharmacy kurulmustur.

- YURT DISINDA ONKOLOJi ECZACILIGI UYGULAMALARI

Yillar gectikce artan onkoloji eczaciliginin gelisimi glinumUzde de
hizla devam etmektedir. Teknolojinin gelismesi ve yapay zeka
uygulamalarinin devreye girmesi ile bu gelisim trenine bir vagon
daha eklendi demek yanlis olmaz. Oniimiizdeki glinlerde de bu
artan faaliyetler egliginde daha yenilikgi hizmetlerin karsimiza
cikmasi beklenmektedir.

Kaynaklar:

[1] Onkoloji Eczacilan Demegji- Yurt Diginda Onkoloji Eczacllan Uygulamalan
[2] Onkoloji Eczaciidi - FR Pisginel

[3] Pharma Event- Dr. Ecz. Ahmet Sami BOSNAK, Onkoloji Eczaciligi Roportaji

[4] wwwbpsweb.org

[5] wwwisopp.com
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GENC iVEK UNIVERSITE TEMSILCIiSi KIMDIR?

Genc IVEK Universite Temsilcisi, Saglik Bilim ve Teknolojileri alaninda lisans diizeyindeki 6grenciler arasindan
secilir. Bu temsilciler 6grenim gérdikleri Gniversitelerinin saglik bilim ve teknolojileri alanindaki égrencilerin
beklenti éneri ya da problemlerini tespit edip, ¢dziim yollarini arastirir. Bu 6grencilerin 6grenim imkanlarini
arttirmak, bilimsel aktivitelere tesvik etmek ve bu 6grenciler arasinda glcll bir network olusturarak ortak
calismalar yapmayi hedefler. Ayrica Genc IVEK'in etkinlik ve faaliyetlerinin ilgili Gniversitelerde duyurulmasi ve
6grencilerin sosyallesmesine katki saglayacak etkinliklerin gerceklesmesi gérevini Ustlenmislerdir.

Universite 6grencileri odakli tiim proje ve faaliyetlerine katkida bulunmak iizere her tiniversiteden bir ya da birden
fazla farkl boélimlerden temsilcilerin olusturdudu, ekip ruhunu ve gdnulliligl esas alan etkilesim odakli bir
yapidir. Universite temsilcisi Genc IVEK'in kamptisteki yizidur. Universite temsilcileri; hem organizasyon (zirve /
etkinlik /egitim) hem de tanitim - duyurum faaliyetlerine katkida bulunurlar. En dnemlisi de Gniversite temsilcileri,
profesyonel is ekosisteminin icerisine bu sekilde giris yaparak kariyer yolculuklarina erken baslamis olurlar.

Ne Kazanir? (‘ ﬁ

Kendini gelistirir ve Kariyerine yén verir. DlUzenlenen etkinliklerde etkin rol oynayarak kendi kariyer ve mesleki
gelisimine destek olur. Ucretsiz egitim ve etkinliklere katilma hakki elde eder. Sosyal sermayesini genisletir ve
network olusturur. Geng IVEK Ailesinin bir parcasi olur.

Ne Yapar? ‘. # iy

Genc IVEK’i Uiniversitesinde tanitir. Gerceklestirilecek olan etkinliklerin tanitimini yapar ve etkinlige saglanacak
katihmin artirilmasini saglar. Kampusteki fikir, dneri ve istekleri, 6grenci odakli ¢calismalarini genisletebilmesi ve
daha cok égrenciye fayda saglayabilmesi icin Geng IVEK yénetimine iletir. Geng IVEK ile kampisin iletisim
kanalini olusturur. Yeni olusturulan projelerde aktif rol alir.

www.gencivek.org gencivek Y gencivek @ cencivek Y Gencivek



RAZIYE BEYZA KILICOGLU

GEBELIKTE
KO/Z/N\ETIK

KULLANIMI

Son yillarda gebelik doéneminde gerek bitki gerekse bitki
ekstrelerinin (kozmesdtik) topikal ya da sistemik kullanimi giderek
vayginlasmaya baslamistir.  Yapilan bir calsmada ABD'de
kozmesétik kullaniminda 1990 yilindan 1997 yilina kadar
%500 artis oldugunu saptanmistir. Fakat kozmesétiklerin
gebelik déneminde kullaniminin glvenilirigi hakkinda arastirmalar
devam etmektedir. Bu yazmizda gebelik doneminde kullanilan
baz dermokozmetiklere gelin hep birlikte bakalim.

Gebelk donemi  kadinin - vicudunda ¢esilli  dermatozlarnn
yasandigl fizyolojik bir strectir. Kadinlar bu dénemde yasadiklan
degisimlerin giderimesinde ve ayni zamanda bakimli ya da daha
saglkll - goérinebilmek  amaciyla da  kozmetik  Urtnler
kullanabilmektedir.

1. Gebelikte Sik Goriilen Fizyolojik Degisikliklerde
Kullanilan Kozmesétikler

1.1 Vitis Vinifera (Grape Seed/Uziim Cekirdegi) Ekstresi
Kloazma yani bilinen adiyla gebelik maskesinde kullanimaktadir.

Grape seed ekstresinden oldukga kuwvetli bir anti-oksidan olan
proanthocyanidin - elde  edilimektedir.  Kloasmall  hastalann
tedavisinde grape seedin etkii ve gUvenli oldugu O6ne

strlimustdr. Sekil 1. Gebelikte Kozmetik
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GEBELIKTE KOZMETIK KULLANIMI -

1.4 Vitex Agnus Castus (Chasteberry /Hayit Meyvesi)

Ekstresi
Chaste agacindan elde edilen vitex agnus castus yaygin olarak
premenstriel sendrom tedavisinde kullaniimaktadir.

Premenstriiel sendrom; adetten hemen 6nceki donemde
kadinlarin memelerinde siglik olusmasi, karinda gaz sikayeti,
halsiz kalinmasi durumu, kilo alimi, enerji azhgi, bas agnsi,
depresif ruh hali, gerginlik ve huzursuziuk gibi belirtilerle
kendini gosteren ve yasam kalitesini etkileyen bir durumdur.

Sekil 2. Kloazmall Bir Hasta

1.2 Pinus Pinaster (French Maritime Pine Bark

extract/Fransiz Deniz Cam Agaci) Ekstresi:
Gebelik maskesi yasayan hastalarda kullanilan diger bir

kozmesotik. Vitamin C ve E'den daha potent bir anti-oksidan olan
"oycnogenol" ayni zamanda UV isinlanna karsi koruyucu etkiye
sahiptir. Genel etkinlik oraninin %80 oldugu saptanmis.

Sekil 5. Hayit Meyvesi Ekiresi

2. Gebelikte Giivenle Kozmetik Kullanabilir miyiz?

Bitkilerden elde edilen Urlnlerin gerek oral gerekse topikal
kullanminin son 10 -15 sene igerisinde belirgin olarak artmis
olmasina karsin, gunumuzde halen biimsel acidan cok yogun
calisma gerektiren bir alan olarak dikkatleri Uzerine cekmektedir.
Bitkilerden elde edilmis olan UrUnlerin etkinligi kadar guvenilir
olmalanna, etki mekanizmalannin aydinlatimasina, formtlasyonda
stabilitelerine,  formUlasyon turlerine ve teknolojilerine  ait
calismalara, toksik etki, yan etki, capraz reaksiyonlar gibi glvenlik
profillerinin belilenmesine ihtiyac vardrr.

Sekil 3. Fransiz Deniz Cam Agac

1.3 Centella Asiatica (Gotu Kola) Ekstresi:
Gebelik  doneminde kadinlann  ¢ogunda  (%50-80)  stria

gravidarum gelistigi  bildirilmektedir. Stria gravidarum deri
yuzeyindeki catlaklar, cildin dermis tabakasinin asir
gerilmesiyle olusan deformasyonlar olarak tanimlanmaktadir.
Gebelerde stria gelisimini engelledigi iddia edilen bircok Uriin bu
amacla kullaniimaktadir. Centella asiatica (Gotu Kola) Ekstresi bu
Urnlerden biridir.

Kaynaklar:
1. Deniz Aksu Anca, L. B. (2017). Gebelikte Kozmetik ve Kisisel Bakimi. Turk J Dermatol .

2. Gebelik Fizyolojisi fle Kozmetik Urtinler le Kisisel Temizik Degertendirimesi. (2019). HU. Saglk Biimleri
Fakultesi Dergisi.

3, Hamza Yildiz, 0. KUse of cosmeceuticals during pregnancy and lactation period. Eskisehir Asker Hastanesi,
Dert ve Zuhrevi Hastalllar Kiinigji, Eskisehir, Turkiye.

4, Koyuncul, S. B, (2020). Cosmetic product use features in pregnancy and. International.

5. SARI, C. Relationship between Personal Care and Cosmetic.

Sekil 4. Centella Asiatica Ekstresi
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Geng IVEK Géniilliileri
Kano-Kiirek Etkinliginde Bulustu!
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GENG iVEK GONULLULERi KANO-KUREK ETKINLIGINDE BULUSTU!

SAYI 12 / EKIM - HAZIRAN 2022 - 23 H -



ORGANIZASYONU’NDAN KARELER

ILAC, ECZACILIK,
SAGLIK BILIM VE
TEKNOLOJILERI

Ogrenc:

18 EKIM 2022

Geng IVEK olarak diizenledigimiz ‘Geng IVEK Ogrenci Zirvesi
22ye lstanbul Medipol Universitesi ev sahipligi yapt. Ikincisini
duzenledigimiz Zirve'de; saglik bilim ve teknolojileri konularini
iceren oturumlar gerceklestirildi. Zirve'nin aciis  konusmalarin
Geng IVEK Baskanimiz Sn. Aysegll Tannverdi ve Eczaciik
Fakultesi Dekani Sn. Prof. Dr. Gulden Omurtag ile gerceklestirildi.
Sn. Omurtag, égrencilerin Gnemli bir organizasyona imza attiklarini
belirterek tesekkurlerini ifade etti. Sn. Tannverdi de farkll alanlarda
calismalar yapan bilim insanlanni genclerle bir araya getirerek bir
tarisma ortami olusturmayi hedeflediklerini belirtti. Zirve'ye video
mesaj yollayan IVEK Vakfi MUtevelli Heyeti Baskanimiz ve Ankara
Universitesi Rektdrt Sn. Prof. Dr. Necdet Un(ivar, Zirve'nin saglik
alanina coklu bir bakis acisi getirecegdini ifade efti. IVEK Vakii
Yénetim Kurulu Bagkanimiz ve Medipol Universitesi Tip Fakliltesi
Ogr. Uye. Sn. Dr. Mahmut Tokac ise style dedi: “Baslangicta
demek olarak faaliyet gosterdigimiz ve yalnizca ilag ve eczacilik
Uzerine calismalar yaptigimiz kurumu, bir vakfa dénUstUrerek
kapsama alanini genislettik. llac ve eczaciik alanlarnin yaninda
saglk, biim ve teknolojiyi de ekleyerek sektorin her alanina
dokunmak istedik.  Saglk alaninda  6zgun  calismalar
gerceklestirmeyi hedefliyoruz. Kamu ve sektor arasinda bir kdpru
gbrevi Ustleniyoruz.” seklinde ifadelerde bulundu.

S

& MEDIPOL
NVANYIN:T

ISTANBUL MEDIPOL UNIVERSITESI
73 ,) Istanbul Medipol Universitesi Kavaak - Giiney Kampiisii

wIgencivekzinvesifong

Woencvek @D Gengivek B Gencivek

e=] "\
ddasiai

+500

"ﬂ iizerindel(atlllmcl o
rn 2 1 3

1 9

Kurum Standi " Sponsor Firma

+1000

Uzerinde Kayit Konusmaci

ey U

Genclerin yogun ilgi gosterdigi ZIRVE'mizde, farkli alanlardan
bircok akademisyen, girisimci ve firma sahibi bir araya geldi. Bu
sayede katilimcilar merak ettikleri konulan alaninda uzman olan
Kisilere sorma imkani buldu.




GENG iVEK OGRENCI ZIRVES] ‘22

Bilimsel agidan son yasanan gelismeleri ele alan Geng IVEK Bilim dinyasina degerli katklar sunan Geng IVEK Ogrenci
Ogrenci Zirvesi’22 farkli disiplinleri bir araya getirmenin yani sira Zirvesi'22 de bizlerle oldugunuz icin cok tesekkur ederiz. Bir
katlimcilara inovatif bir bakis acisi sundu. Ayni zamanda sonraki etkinlikte/zirvede gérusmek Uzere.

katiimcilar bilimsel programda yer alan cesitli konusmacilarnn

tecrubelerini ve basar dykulerini dinleyerek girisimcilik yolundaki

firsat ve engelleri ik agizdan duyma imkani elde ettiler.




GENG IVEK GGRENCI ZIRVESI 22




www.gencivek.org gencivek Y @gencivek @ cencivek B cencivek
Yy




ILAC, ECZACILIK,
SAGLIK BILIM VE
TEKNOLOJILERI

KFI

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

FATMANUR KAYA

Biyomiihendislik Yiksek Lisans Ogrencisi
Vildiz Teknik niversitesi

YTU- Biyomahendislik BIGmi
2021 Mezunu

°YouTuhe

5 Temmuz 2022
HH Saat: 21:00

G217y,

@ www.gencivek.org

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

@ www.gencivek.org

iLK ADIM

\! A. NAFiZ YINANG

Eczacilik Boliimii Lisans Ogrencisi
Yeni Yiizyil Universitesi

3 YouTube
4 Ajustos 2022
ﬂ Saat: 19:30

www.gencivek.org

YouTube

Canli Yayin Serilerimiz

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

@ www.gencivek.org

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

DOC. DR. MUHAMMET KARAMAN

Kilis 7 Aralik Universitesi
Fen Edebiyat Fakiitesi

Atatirk Oniversitesi
Fen Bilimleri Enstitisii, Biyokimya Bilim Dali
2016 Doktora Mezunu

26 Kasim 2022
Saat: 21:30

LT

@ www.gencivek.org

KARIYERIME
ILK ADIM

?é( o"-¢ . =
o8 © S

" i,

QD

www.gencivek.org

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

MEHMET SEHMUZ GETINKAYA

 Valiligiipekyolu Ulustararas:
Galismalan Merkezi
Tarim ve Hayvanciik Koordinatéris

Kahramanmaras Siitct imam Universitesi
Orman Endstri Mihendisligi
2015 Yiiksek Lisans Mezunu

°YouTuhe

21 Eyliil 2022
HH Saat: 21:00

(778

@ www.gencivek.org

Career
Stalking'22

" liag, Eczacilik, Sagik Bilim ve Teknolojilerine Dair Her Sey

@ www.gencivek.org

KARIYERIME
ILK ADIM

\r SEMANUR EROL
Molekiiler Biyoloji ve Genetik Bolimii

Lisans Ogrencisi
Kilis 7 Aralik Universitesi

B YouTube

=] 17 Adustos 2022

www.gencivek.org




GENG iVEK TV YOUTUBE CANLI YAYIN SERILERIMiz -

00e
KARIYERIME
ILK ADIM

KARIYERIME ) 'EO 4
ILK ADIM KARIYERIME

iLK ADIM

Q ELiF GULSUDE DAMAR
Molekiiler Biyoloji ve Genetik Bdliimii

Lisans Ogrencisi
Dicle Universitesi

B YouTube
31 Agustos 2022
ﬂ Saat: 21:00

(v

(v

www.gencivek.org www.gencivek.org www.gencivek.org

00e

- KARIYERIME

KARIYERIME ILK ADIM
ILK ADIM

\!J DENiZ KILIG

Tip Fakiiltesi
Lisans Ogrencisi
Ege Universitesi

B YouTube
14 Ekim 2022
ﬂ Saat: 21:00

(v

ILAC, ECZACILIK,

SAGLIK BILIM VE

TEKNOLOJILERI \
/AKFI

o600

www.gencivek.org www.gencivek.org

(__12ARALIK | Pazartesi | 2100 )

@ YouTube B

. ) www.gencivek org (©) gencivek W gencivek @ Gengivek D Genc ivek
www.gencivek.org gencivek W gencivek ° Geng IVEK m Geng IVEK .

SAYI 12 / EKIM - HAZIRAN 2022 - 23 -




ILAC, ECZACILIK,
SAGLIK BILIM VE
TEKNOLOJILERI

VAKFI

CALISTAYA
GENEL BAKIS

Ulkemizde gencler adina yapilan strateji ve vizyon calismalan da

glnimUzde maalesef yeterli omadigi gérlimektedir. Gencler
adina karar verirken en Onemli unsurun yine genglerimizin
kendileri oldugu gerceginden yola cikarak ve vyapilacak tUm
calismalar, faaliyetler, projeler ve gelistiriecek  stratejilerde
genclerimizin de s6z sahibi olmasi gerektigi ortaya ¢clikmaktadir.

Geng IVEK olarak genclerin gdzlyle gencligi anlamak, genclerin
en temel sorunlanni yine genclerimizle ve genclik adina faaliyet ve
politika Ureten kamu kurumlarmiz ve sivil toplum kuruluslanmizia
birlikte tespit ederek, somut uygulanabilir ve gercekci ¢ozim
Onerileri Uretmeyi planlamaktayiz.

Calistay 6zelinde ise Geng IVEK!Ii Uyelerimiz ile genclerimiz adina
Uretilecek politikalara, proje ve faaliyetlere yon verecek somut
veriler ortaya koymak, genclerimizin gelisimine ve degisimine
genclerin gdzlinden bakarak, gengligimizi anlayarak, sorunlarnni
tespit ederek ve gergekgei ¢ozUm Onerileri gelistirerek, topluma ve
sosyal hayata uyum sagdlamis, ne istedigini bilen, amac ve

- E SAYI 12 / EKIM - HAZIRAN 2022 - 23

S YILLIK YAPILANMA VE
EYLEM PLANI CALISTAYI
PROGRAMI'22

hedeflerini acikga ortaya koyabilen bir Universite gencligi
yetismesine katki sunmak ve bu yénde Geng IVEK catisi altinda
ilgili faaliyetleri gergeklestirmeyi amaclamaktayiz.

Yaptigmiz bu calismanin Geng IVEK &zelinde tUm (lkemizde

gengler ve egitim adina faaliyet gdsteren Universite, kamu
kurumlar ve STKlarmiza drnek teskil etmesini temenni ediyoruz.

1-Genglerin

Turkiye ve Kendi
Gelecekleriyle llgili
Hayalleri

”’E.



Geng IVEK 5 Yilik Yaplanma ve Eylem Plani Calistayimiz sadece
bir durum tespitinden ibaret olmaktan uzak, devaminda somut
¢OzUm Onerileri ve bir Eylem Plani igerecektir.

Calistay kapsaminda genclerin sorunlarnin 5 ana soru bagligini
altinda irdeleyerek tespit edecek ve ¢ozum  Onerileri
gelistirecegiz.

CALISTAYIN AMACLARI

+ Universitemiz Gengliginin sorunlanni ana bagliklar halinde
derinlemesine irdeleyerek ¢ozum onerileri ortaya koymak ve bu
cozUm dnerilerine uygun bir Eylem Plani clkararak, Universitemiz
gencligi  6zelinde bir "Genclik Vizyonu" olusturmak ana
amacimizdir.

e Gengclerimizin sorunlarini, genclerimizle beraber, genclik adina
faaliyet yapan kamu kurumlar ve STK paydaslanmizla birlikte ele
alarak somut, uygulanabilir ve gercekci ¢dzUm  Onerileri
gelistirmektir.

e Genclerimizle ortak bir iletisim dili gelistirerek, genclerimizin
potansiyelini  ortaya ¢karmak ve genclerimizin - Universite
hayatindaki degisim ve gelismelerine olumiu yonde katki
sunmakir.

e Calistay sonucunda ortaya cikan Geng IVEK 5 Yillik
Yapilanma ve Eylem Plani Calistayimiz, Eylem Planina gére
vakfimiz kapsaminda ve diger dis paydaslanmizia (kamu
kurumlar ve STK'lar) genclerimiz adina atilmas| gereken adimlar
hayata gecirecek ortak faaliyetler ve calismalar yapmakir.

GENG iVEK 5 YILLIK YAPILANMA VE EYLEM PLANI GALISTAYI -

Geng IVEK kapsaminda genclerin sorunlanni genclerimizle birlikte
cozebilecegimiz  bir ortam olusturarak, genclerimizin  olaylara
elestirel, ¢cozUm odakli bakabilmeleri ve yenilikgi cozUmleri istisare
Kiltird ile Uretebilmeleri saglanmis olup, Genc IVEK olarak saglik
bilim ve teknoloji alanlannda faaliyet gosterecek aklif bir genclik
olusumu saglanmis olacaktr.

3-Geng iYEK
Gonulla Uye
Sayisinin
Artirlmasi
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Geng IVEK olarak Biruni Universitesi Kariyer Merkezi is birligi ile

Reyhan Konferans Salonunda Genc IVEK  Ogrenci

Bulusmalan'min 8. si "Akademik Hayata Hazirlk ve Kariyer

Planlama Paneli Kariyer Forum'23" kapsaminda duzenledik.

Biruni  Universitesiden Sn. Prof. Dr. Adnan Omerustaoglu,
Sn. Prof. Dr. Muzaffer Gulyurt, Sn. Prof. Dr. ismail Tuncer Degim,
IVEK Vakfidan Yonetim Kurulu Bagkanmiz Sn. Dr. Ogr.

RUNI BIRUNI

(INIVERSITESI UNIVERSITESI UNIVERSITES|
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Uyesi Mahmut Tokag ve Mitevelli Heyeti Uyemiz Sn. Dr. Ogr.
Uyesi Arafat Salih Aydiner'in konusmaci olarak yer aldigi Panelde
cok sayida akademisyen ve 300' den fazla 6grenci katiim
gosterdi,

Etkinligimize katki sunan tUm hocalarmiza ve katlim gosteren
tum o6grencilerimize tesekkur ederiz.
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TEKNOLOJILERI

VAKFI

Genc IVEK

Agina Katil

Sen de fikirlerinin ve hayallerinin deger gérmesini,

yenilik¢i ve idealist olma hedefini gerceklestirmek istiyorsan

bize katilmaya ne dersin?

Bilgi ve iletisim icin: gencivek@ivek.org.tr

»

www.gencivek.org gencivek Y gencivek @ cencivex B Genc ivex
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