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O OCAK VE SUBAT AYI O

GUNDEMI

ASCO #Gl ve #GU 2025’ten
Bildiriyoruz!

23-25 Ocak ve 13-15 Subatta San
Francisco'da gergceklesen ASCO #GI25 ve
#GU25' ten gozumuze carpan basliklan
paylastik!

-CAO/ARO/AIO-12 ve OPRA'nin havuz
analizinde, TNT + total mezorektal eksizyon
ve organ koruma ile tedavi edilen hastalar
arasinda SK farki olmadigi gosterildi.
Calismanin  tam metni kongre ile
eszamanli olarak Annals of Oncology'de
yayinlandi. (Williams ve ark., 2025)

-ACCELERATE  calismasi ile  opere
kolanjiyoselltler kanserde adjuvan KRT'nin
adjuvan KT ile benzer SK sonuglarina sahip
oldugu gosterildi.

-NRG-GI007 ise oldukca carpicl! inoperabl
ozofagus kanserinde definitif KRT'den 3
gun once ve KRT'nin 12 ve 26. gunlerinde
tumor icine uygulanan OBP-301 virusu ile
%100 klinik tam yanit elde edildi.

ASCO #GU25'te ise ESMO’24'te oldukca ses
getiren NIAGARA'nin ek etkinlik ve
guvenlik analizleri sunuldu. Bu calismaya
gore sistektomi yapilacak mesane
kanserlerinde neoadjuvan KTye
durvalumab eklenmesi yeni standart olarak
gozukmekte!

S=T==T(RK RADYASYON
ONKOLOJiSi DERNEG]

Bilimin isigiryla aydinlik yaninlara...

Merakla Beklenen ESOPEC
Karsinizda!

Bir suredir gindemimizi olduk¢a mesgul
eden ESOPEC’in tam metni yayinland!!
Lokal ileri evre 6zofagus adenokarsinomu
tanili hastalarda CROSS rejimi (41.4 Gy
neoadjuvan RT + Karboplatin/paklitaksel) ve
neoadjuvan FLOT yaklasimlarini karsilastiran
Faz 3 calismanin sonuglarinda FLOT ile
genel SK katkisi rapor edildi.

CROSS kolundaki patolojik tam yanit
olmayan hastalarin adjuvan nivolumab
almamasi ve KRT'yi tamamlama oranlarinin
CROSS’a gore dusuk olmasi c¢alismanin
dikkat cekici yanlarindan. Siradaki soru:
Neoadjuvan FLOT a RT ekleyelim mi?

Hoeppner ve ark., NEIM, 2025

@ RTOG 0920:
Orta Risk Bas Boyun
Kanserlerinde Eszamanli KT!

Orta risk opere bas boyun SCC tanili
hastalarda adjuvan RTye eklenen es
zamanli cetuximab’in rollinl inceleyen
calismanin 5 yillik sonuglarinda cetuximab
ile HPV negatif hastalarda hastaliksiz SK
katkisi rapor edildi. Akut toksisiteler
cetuximab kolunda daha yuiksek iken, ge¢
toksisite oranlari benzer olarak saptandi.

Machtay ve ark., JCO, 2025
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RADIOSA, RADIOSA, RADIOSA!

ESTRO’24 sunumu sonrasi heyecanla tam metnini bekledigimiz RADIOSA, Lancet
Oncology’'de yayinlandi. Hormona duyarli oligorekurren prostat kanseri tanili olgularin SBRT
+/- ADT kollarina randomize edildigi calismada, SBRT'ye ADT eklenmesi ile klinik PSK avantaji
oldugu goéruldi. Ancak kombine tedavi; PSA <2 ng/ml, PSA ikilenme zamani >3 ay, Mla, ilk
karatif tedaviden RT baslangicina kadar ge¢en slire<43 ay olan hastalarda istatistiksel olarak

daha Ustun degildi!

Bu Kose Prostat Kanseri
Kosesi!

Su kose yaz kosesi, su kose kis kosesi, bu
kose ise prostat kanseri kosesi! Prostat
kanserindeki yenilikleri 6zetledik:

-SHARP

Yuksek riskli prostat kanserinin
tedavisinde primere yonelik SBRTye
eklenen 5x5 Gy profilaktik pelvik nodal
iIsinlamanin  rolUnU inceleyen ve 171
hastay! iceren calismada pelvik kontrol
orani %98 olarak raporlandi!
Biyokimyasal rekurrens gelisen tim
hastalarin PSMA PET-BT ile yeniden
evrelenmis olmasi ve sadece 3 hastada
nodal metastaz saptanmasi calismanin
dikkat ¢ceken yanlarindan.

Murthy ve ark,IJRBP, 2025

-Prostat kanseri RT'sinde akut ve ge¢
toksisite arasindaki iliski

Prostat kanserinde definitif RT'nin rolunu
inceleyen 6 blUyuk randomize calismaya
dahil edilen 6593 hastanin incelendigi bu
meta-analizde, grad 2 ve uzeri akut GU ve
Gi toksisitelerin grad 2 ve Uzeri gec
toksisite icin anlamli risk faktorleri
oldugu rapor edildi!

Nikitas ve ark., Lancet Oncol, 2025

-Prostat kanserinde 2 fraksiyon SBRT?

Orta risk prostat kanserli hastalarda 5
fraksiyonda 40 Gy ile 2 fraksiyonda 26
Gy SBRT'nin Kkarsilastirildigi TOFFEE
meta-analizinde iki sema arasi onkolojik
sonuclar, toksisite oranlari ve hayat
kalitesi skorlari benzer olarak saptandi..

Udovicich ve ark., Eur Urol Oncol, 2025

SSRE=TURK RADYASYON
ONKOLOJiSi DERNEG

Bilimin istgiyla aydinlik yannlara...

"_T' HCC’de Elimiz

Marvaso ve ark., Lancet Oncol., 2025

Oligometastatik Meme
Kanserinde Bir Negatif
Calisma Daha!

ASCO 2022'de sunulan ve negatif
sonuglanan NRG-BROO2'den sonra
oligometastatik meme kanserlerinde
lokal tedavilerin bir rolinin olup
olamayacagdi tartismasi hiz kesmeden
devam ediyor!

Toplam 43 hastayl iceren EXTEND
calismasinda, oligometastatik (<5
metastaz) meme kanserli olgular
standart sistemik tedavi ve sistemik
tedavi + tum odaklara RT kollarina
randomize edildi. Yaklasik 2 yillik
ortanca takip sonunda RT eklenmesi
ile progresyonsuz SK, GSK, bir ust nesil
sistemik tedaviye gecisi 6nleme, hayat
kalitesi, immun aktivasyon belirtegleri
acisindan hi¢bir fayda saptanamadi.

Oligometastatik meme kanserlerinin
olduk¢a heterojen bir grup olduguna
yeniden dikkatimizi ceken bir ¢calisma!

Reddy ve ark., IJRBP, 2025

Giderek Giucleniyor!

Prospektif randomize 3 calismadan
toplam 142 hastayl iceren meta-
analizde RT (3-15 fraksiyonda 30-75
Gy) uygulanan hastalarda TAKE
uygulanan hastalara kiyasla LK ve
PSK'In daha iyi oldugu, GSK’In ise
benzer oldugu rapor edildi.

Kuehnle ve ark., Cancer, 2025
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\ Peki Akciger Kanseri
Gelismeleri Neler?

-REPAINT

Standart koldaki hastalara 60 Gy/30
fraksiyon, deneysel koldaki hastalara ise
PET-BT'ye gore metabolik hacmi 20 cc’den
fazla olan tumorlere 55 Gy/20 fraksiyon
(EQD2: 58.4 Gy), 20 cc’'den kuguUk tumorlere
ise 44-48 Gy/20 fraksiyon (EQD2: 44.7-49.6
Gy) dozlarinin uygulandigr ve toplam 50
hastayr iceren bu randomize c¢alismada
onkolojik sonuclar benzer iken, deneysel
koldaki hastalarda daha az grade 3-4

lenfopeni rapor edildi.
Ohri ve ark., IJRBP, 2025

-C-BRAIN

Suricu mutasyonu olmayan ve daha once
tedavi almamis olan beyin metastazh
KHDAK hastalarinda platin tabanli KT ve
NERIEL RT'ye (WBRT veya SRS)
camrelizumab (anti-PD1) eklenmesinin
rolinu arastiran Faz 2 calismada 6 aylik PS
orani %71.7 olarak saptandi.

Xu ve ark., Lancet Oncol, 2025

-Hipokampis Koruyucu Profilaktik Kranial
Isinlama

PKlI'da hipokampus koruyucu yaklasimin
kognitif  fonksiyonlar Uzerine  etkisini
arastiran ve birbirine zit iki sonuc ile kafalari
karistiran ispanyol (PREMER) ve Hollanda
(NCTO1780675) calismalarinin havuz analizi
yayinlandi. Doérduncu aydaki hasta
tarafindan raporlanan kognitif gerilemede
azalma haricinde hipokampus koruyucu
PKI'nin kognitif fonksiyonlari koruyucu etkisi

gosterilmedi.
Zeng ve ark., Lung Cancer, 2025

RCC Gelismeleri %
Hiz Kesmiyor!

Cerrahiye uygun olmayan Ilokalize RCC
hastalarini iceren meta-analizde SBRT, RFA,
MWA ve kriyoablasyon yontemlerinin tamami <4
cm tumorlerde oldukcga efektif olmakla birlikte,
>4 cm tumorlerde SBRT lokal kontrol agisindan
daha avantajli gorinmekte.

Huang ve ark., Lancet Oncol, 2025

SSRE=TURK RADYASYON
ONKOLOJiSi DERNEG]
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GOG-258 Molekltler
Analizinin Tam Metni
Yayinlandt!

Evre IH-IVA endometrium
kanserlerinde adjuvan KT vs. KRT'yi
kiyaslayan GOG-258'in ilk sonuglarinda
RT ile LBK katkisi olsa da SK katkisi
saptanamamisti.

Molekuler subgruplara gore yapilan bu
analizde ise hastalarin  %49’unu
olusturan p53 wild-type grupta KRT
kolunda rekurrenssiz sagkalimin daha

iyi oldugu rapor edildi (%77 vs. %60).
Clements ve ark.,Gynecol Oncol, 2025

==

Bir Klasik:
Kilavuzlar Cephesi mx)
-Kanada grubunun akut radyasyon

dermatiti yonetim kilavuzu yayinlandi
(Cao ve ark., IJRBP, 2025).

-ISRS vertebra disi kemik
metastazlarinda SBRT kilavuzu
yayinlandi (Nguyen ve ark. Radiother
and Oncol, 2025).

-ARS servikal 6zofagus SCC kilavuzu
yayinlandi (Williams ve ark., Am J Clin
Oncol, 2025).

-Tum vulcut 1sinlamalarinda VMAT ve
tomoterapi uygulamalar! icin o6neriler
yayinlandi (Bianca ve ark. Radiother
and Oncol, 2025).

-ASTRO Anal kanal kanserlerinde RT
kilavuzu cikti (Feng ve ark., PRO, 2025).

-ESMO HCC kilavuzu c¢ikti (Vogel ve
ark., Annals of Oncol, 2025).

-ATTM meme kanserinde timor yatagdi
boost derlemesi ise mutlaka okunmasi
gerekenlerden! (Arenas ve ark, The
Breast, 2025).
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