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" \ Mastektomi Sonrasi RT:
‘Orta Risk’li Grupta Atlanabilir mi?

Meme kanserinde secili hasta grubunda mastektomi
sonrasi RT’nin atlanmasini konu alan BIG 2-04
SUPREMO calismasinin sonuglari yayinlandi!

Mastektomi sonrasi 1607 orta riskli olguda (pT1-2N1,
pT3NO, pT2NO + derece 3 veya LVSI+) gogus duvari
isinlamasini  randomize eden calismanin 9.6 yillik
ortanca izleminde GS, HS ve UMS agcisindan anlamli
fark izlenmedi! G6gus duvari rekirrensi RT uygulanan
grupta %1.1, uygulanmayan grupta ise %2.5 olarak
rapor edildi (HR: 0.45).

Fakat altini cizmemiz gereken 6nemli noktalar var!

e Calismada nod pozitif olgulara rutin aksiller
diseksiyon uygulandi. Ancak AMAROS ve
SINODAR-ONE gibi randomize calismalarin
sonuglarina gore bu hasta grubunda aksiller
diseksiyon artik giincel yaklasimi yansitmiyor.

e Genel klinik uygulamanin aksine yalniz goégis
duvari isinlamasi yapildi, aksiller isinlamaya izin
verilmedi ve hastalarin cogunda SKF + MI
lenfatikler tedavi alanina dahil edilmedi.

e Olgularin %25'i nod negatif, %41'inde ise
mikrometastaz veya tek lenf nodu metastazi
mevcuttu. Calisma gorece dustik riskli bir hasta
grubunu temsil ediyor. Ayrica calismada pozitif
lenf nodlarindaki ECE bilgisine ulasilamiyor.

e Calisma popllasyonunda glinimizde siklikla
tercih edilebilen neoadjuvan sistemik tedavi
yaklasimi uygulanan hastalar bulunmuyor.

SUPREMO calismasi orta riskli grupta mastektomi
sonrasi RT’nin tim hastalarda mutlak bir gereklilik
olmayabilecegini dislindirse de, calisma metodolojisi
bulgularin dikkatli yorumlanmasini gerektiriyor. Dislik
nodal yUkll hastalarda biyoloji temelli RT kararlarini
test eden MA.39 calismasinin sonuclari ise bu konuya
yeni bir soluk getirecek gibi gortintiyor!

Kunkler ve ark., NEJM, 2025

One Cikan Basliklar

Bas-Boyun Kanserinde Proton Tedavisi:
Giincel Kanitlar

Bas-boyun kanserinde proton tedavisinin yeri
tartisma konusu olmaya devam ediyor!

Onceki sayimizda ingiltere merkezli TORPeDO
calismasinin sonugclarina yer vermistik. Orofarinks
SCC'de YART ile yogunluk ayarli proton tedavisini
(YAPT) karsilastiran faz Ill randomize calismada, LBRS
ve GS oranlar, yan etkiler, yutma fonksiyonu ve
yasam kalitesi her iki grupta benzer rapor edilmisti.

Ara doénemde ise MDACC merkezli, orofarinks
kanserinde YART ile YAPT Kkarsilastiran faz |l
randomize calisma sonuclari yayinlandi!

Hastalik kontroli iki grupta benzer rapor edildi; ancak
ciddi lenfopeni, disfaji, kserostomi, beslenme tiipii
bagimlihgl YAPT kolunda anlamh olarak daha azd..
Hastaliksiz sagkalim oranlar her iki grupta benzer
iken, proton tedavisi kolunda istatistiksel olarak
anlaml GS katkisi izlenmesi (%90.9 vs. %81, p=
0.045) ise calismanin en dikkat cekici yénlerinden! Bu
bulgunun kesin nedenini saptamak  mimki{n
olmamakla birlikte, rekirrens sonrasi uygulanan
tedavinin rol oynayabilecegi diistiniiltyor.

Frank ve ark., Lancet, 2026

Bas-boyun kanseri RT’sinde en 6nemli gec yan
etkilerden birisi ise osteoradyonekroz (ORN).
Orofarinks kanseri tanisi ile YART (n=1389) veya
proton (n=175) ile tedavi edilen hastalar iceren
retrospektif bir analizde, 3 yilda ORN oranlari proton
ile %7.4 iken, YART ile %2.4 olarak rapor edildi (HR:
2.62; %95 GA: 1.39-4.93).

Yang ve ark., JAMA Otolaryngol Head Neck Surg, 2025

Gorunen o ki, proton tedavisi bas-boyun kanserinde
secili hasta gruplarinda potansiyel fayda saglayabilir.
Ancak takipte dikkat ceken gec yan etki profili ve
radyobiyolojik etkiler g6z 6niinde bulunduruldugunda
planlama stratejilerinin gelistirilmesi 6nem tasimakta.
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Endometrium Kanserinde Molekiiler Risk Temelli Adjuvan RT Dénemi Basliyor mu?

Kasim - Aralik ‘25 Giindemi

Yiiksek-orta riskli endometrium kanseri tedavisinde molekiler risk profiline dayali bireysellestirilmis adjuvan tedavi
stratejilerini brakiterapiye (BRT) randomize eden PORTEC-4a calismasinin merakla beklenen sonuclari yayinlandi!

Calismanin bireysellestirilmis tedavi kolunda iyi profilli olgularda (POLE mutant veya NSMP-CTNNB1 wild-type) izlem,

li olgularda (AMMR veya NSMP-CTNNB1 mutant) , kot profilli olgularda (p53 mutant, yaygin LVSI veya
2%10 L1CAM ekspresyonu) ise pelvik RT+KT uygulandi. 564 hastanin 2:1 oraninda randomize edildigi calismanin
ortanca 58.1 aylik izleminde, vajinal rekiirrensler BRT kolunda %1.6, bireysellestirilmis tedavi kolunda ise %4.5
olarak rapor edildi. Alt gruplar incelendiginde, iyi profilli grupta 5-yillik vajinal rekiirrensler deneysel kolda %4.1,
standart kolda %0.9 iken; koti profilli grupta 5-yillik lokal-bélgesel rekiirrensler (LBR) deneysel kolda %8.4, standart
kolda %30.5 olarak saptandi. Yan etki profili ise gruplar arasinda benzerdi. Sonug olarak bireysellestirilmis yaklasimin
standart tedaviye kiyasla daha kétii olmadigi bildirildi.

van den Heerik ve ark., Lancet Oncol, 2026

S6z Uzmaninda: Sonuclari Nasil Yorumlayalim?

Yazarlar tarafindan calismanin en énemli bulgusu molekdler siniflama ile %45 olguda radyoterapinin yapilmamasi
olarak belirtilmistir. Bununla birlikte calismanin sinirliliklarini su sekilde 6zetlemek mimkinddr:

Molektler testlerin her merkezde yapilabilmesi miimkiin olmayacagindan calismanin genellestirilebilmesi zor
goriinmektedir. Ayrica 2025'te yayinlanan ESTRO-ESGO-ESP molekiiler siniflama temelli adjuvan tedavi rehberinde
timorler molekiler olarak siniflanirken POLE mutant, dAMMR, NSMP ER(+), NSMP ER(-) ve p53 mutant gruplara
ayrilmaktadir. Bu agidan PORTEC-4a calismasi ile ESTRO-ESGO-ESP glincel rehberi arasinda tutarsizlik oldugu
gorulmektedir. Calismada niiks orani acisindan non-inferiorite marjini %7 olarak tanimlandigindan, niiks orani %7’nin
altinda kaldigi icin bu fark (%4.5 vs. %1.6) anlamh bulunmamistir. Ancak yaklasik %3'lik bu oranin klinik pratikte
anlamli oldugu kanaatindeyim. Kotu profilli grupta LBR oranlari incelendiginde (%8.4 vs. %30.5) tedaviyi
yogunlastirmanin katkisi gbzlenmekte, iyi profilli grupta ise istatistiksel anlamliliga ulasmasa da izlem kolunda daha
yuksek vajinal rektirrens oranlari (%4.1 vs. %0.9) gézden kacmamalidir. Ayrica yliksek-orta risk grubunu iceren bu
calismada %25 olguya pelvik lenfadenektomi yapilmadigindan, bu olgularin cerrahi evrelemesinin optimal
yapilmadigi ve olasi bir ‘upstage’in ekarte edilemeyecegi disiunilmektedir.

Sonug olarak, endometrium kanserinde molekdler temelli bir tedavi yaklasimini benimsemek icin molekdler analiz
sonuglarina gore tedavileri planlanmis ve sonuglari sunulmus daha ¢ok calismaya ihtiyag vardir. Ginlik klinik pratikte
en gincel ESGO/ESTRO/ESP rehberi ekseninde klinikopatolojik verileri de gozeterek tedavi kararni verilmesi

Ktigini diisii Ktevim. )
R L Prof. Dr. Senem Alanyali, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyasyon Onkolojisi A.D.
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- RT ile CDK4/6, Her2, PARP veya mIOR

inhibitorlerinin kombine kullanimi ile ilgili ESMO-

ESTRO konsensus onerileri yayinlandi!
van Aken ve ark., Radiother Oncol, 2025

Kilavuz Késesi Derleme Kosesi

- Nazofarinks kanserinde glincel gelismeler ile ilgili

kapsamli bir derleme yayinland!
Huang ve ark., JROBP, 2025

- Beyin metastazli hastalarda tedavi sonrasi

- Mide kanseri radyoterapisinde ASTRO kilavuzu

yayinlandi!
Anker ve ark., Pract Radiat Oncol, 2025

- Parotis ve submandibular gland kanserlerinde
uluslararasi  post-operatif  klinik hedef hacim

konturlama kilavuzu yayinland!
Biau ve ark., Radiother Oncol, 2025

- Non-metastatik prostat kanserinde ESMO tani,

tedavi ve takip rehberi yayinlandi!
Walz ve ark., Ann Oncol, 2025

- Spinal metastazlarda SBRT ile yeniden isinlama icin

ESTRO/ISRS kilavuzu yayinland!
Alongi ve ark., Radiother Oncol, 2025

norokognitif sonuclar inceleyen sistematik bir

derleme yayinland!
Dargham ve ark, Lancet Oncol, 2025

- Prostat kanseri tedavisi ile ilgili kapsamli bir seminer

yayinlandi!
Fonteyne ve ark., Lancet, 2025

- Karaciger metastazlarinda SBRT ile ilgili bir derleme

yayinlandi!
Kim ve ark., ESMO Gastrointest Open, 2025

- Parkinson tremorunda SRC uygulamasi ile ilgili

sistematik bir derleme yayinlandi!
de Haan ve ark., Radiother Oncol, 2025

ST RK RADYASYON
ONKOLOJiSi DERNEG]

Bilimin isigryla aydinlk yannlara...

15 Ocak 26


https://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/PIIS1470-2045(25)00612-6/abstract
https://www.thegreenjournal.com/article/S0167-8140(25)05334-4/fulltext
https://www.practicalradonc.org/article/S1879-8500(25)00270-X/fulltext
https://www.thegreenjournal.com/article/S0167-8140(25)05321-6/abstract
https://www.annalsofoncology.org/article/S0923-7534(25)06330-6/fulltext
https://www.thegreenjournal.com/article/S0167-8140(25)05308-3/fulltext
https://www.redjournal.org/article/S0360-3016(25)06581-2/abstract
https://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/PIIS1470-2045(25)00525-X/abstract
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(25)02221-4/abstract
https://www.esmogastro.org/article/S2949-8198(25)00133-5/fulltext
https://www.thegreenjournal.com/article/S0167-8140(25)05285-5/fulltext

<*GROG GAZETE

Kasim - Aralik ‘25 Giindemi

t«:;’

Meme Kanseri:
NAKT Sonrasi Aksillaya Yaklasim

Meme kanseri tedavisinde neoadjuvan KT'nin giderek
artan kullanimi ile aksillaya yaklasim yeniden glindeme
oturdu!

OPBC-07/microNAC retrospektif calismasinda, tanida
cT1-4NO-3, NAKT sonrasi ypN1mi 1581 hastanin
verileri incelendi. Calismada 3 yillik aksiller rekirrens
orani %2 saptanmis olup, ALND yapilan ve yapilmayan
olgular arasinda rekirrens acisindan fark izlenmedi.
Fakat uclii negatif histolojide ALND uygulanmamasi
aksiller rekirrenste artis ile iliskiliydi (%8.7 vs. %2.4,
p=0.018)!

Montagna ve ark., Lancet Oncol, 2026

San Antonio Meme Kanseri Sempozyumu’'nda
sunulan AXSANA/EUBREAST 3(R) prospektif kohort
calismasinda ise, tanida cN+ ve NAKT sonrasi nodal
tam vyanith olgularda ALND ve daha az invaziv
yontemler (SLNB veya hedefli aksiller diseksiyon)
karsilastirildi. 2 yillik ortanca izlemde 3-yillik aksiller
rekiirrens oranlar1 benzer olarak rapor edildi (sirasiyla
%99.2 vs. %98.8)! izlem siresi henliz kisa olan
calismanin uzun dénem sonuglari merakla bekleniyor!

Kiihn ve ark., SABCS 2025
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Benign Hastaliklarda Radyoterapi
Yeniden Sahada!

Radyasyon onkolojisi pratigi uzun slredir malign
hastaliklar etrafinda sekillenmis olsa da, ASTRO
2025'in ana temasi olan “Rediscovering Radiation
Medicine and Exploring New Indications” benign/non-
malign hastaliklarda RT'yi yeniden giindeme tasidi.
RT’nin benign hastaliklardaki kullanimi ise 130 yili
askin bir gegmise sahip.

Seminars in Radiation Oncology’nin Ocak 2026 sayisi,
benign/non-malign hastaliklara ayrilmis 6zel icerigiyle
bu donusimi yansitiyor. GlUnumizde stereotaktik
aritmi  radyoablasyonu ve secilmis norolojik
/psikiyatrik hastaliklarda RT uygulamalari 6ne gikiyor.
Osteoartrit, trigeminal nevralji veya refrakter aritmiler
benign hastaliklar olsa da, ciddi semptom yiki ve
yasam kalitesi kaybi vyaratabiliyor. Bu nedenle
terminolojik olarak giderek artan sekilde “fonksiyonel
radyoterapi” kavrami tercih ediliyor.

Mesaj net: Radyasyon onkolojisi alani, timor
kontroliiniin oOtesine gecerek fonksiyon ve yasam
kalitesini merkeze alan klinik alanlara dogru genisliyor.

YE-KHAK’ta Konsolidasyon RT:
Immiinoterapi Caginda Hala Etkili mi?

Yaygin evre (YE)-KHAK'ta tarihsel calismalarda
sistemik tedavi sonrasi toraksa konsolidasyon RT ile
GS katkisi bildirilmisti. Fakat imminoterapi caginda bu
katkinin devam edip etmedigi merak konusu!

20 calisma, 5282 hastayi iceren bir meta-analizde,
kemoimmuinoterapiye ek olarak toraksa konsolidasyon
RT uygulanmasi ile tiim hasta grubunda GS (HR: 0.57,
p<0.001) ve HS (HR: 0.53, p<0.001) katkisi izlendi! Alt
grup analizinde ise beyin metastazi olan hastalarda
GS ve HS katkisi olmakla birlikte, karaciger metastazi
olan hastalarda katki izlenmedi. Toraksa konsolidasyon
RT ile ayni zamanda beyin metastazsiz sagkalimin da
iyilestigi rapor edildi (HR: 0.46, p<0.001). Bu durum
olasi bir abskopal etkiye g6z kirpiyor! Tedavi etkin
oldugu kadar guvenli de gorintyor. Derece 23
Ozofajit %1.3, pnémoni ise %3.9 olguda rapor edildi.

Her ne kadar faz Il randomize immiinoterapi
calismalarinda (CASPIAN, IMpower133) yer verilmese
de, toraksa yonelik konsolidasyon RT tedavide yerini
koruyor gibi! YE-KHAK’ta kemoimmdiinoterapi sonrasi
toraksa konsolidasyon RT'yi randomize eden RAPTOR
calismasinin sonugclarini heyecanla bekliyoruz!

Wrébel ve ark., Radiother Oncol, 2026
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Rekiirren Glioblastom: Daha lyi %
Goriintiileme, Benzer Klinik Sonug Ve

Literatiirde rekirren glioblastom tanisinda FET-PET'in
duyarlhk ve 6zgulligunin T1-kontrasth MRG'ye gore
daha ytiksek oldugu rapor edilmisti. Bu bulgudan
hareketle yeniden Isinlamada hedef hacim
konturlamasinda iki stratejiyi randomize eden GLIAA
calismasinin sonuglari yayinlandi!

200 hastanin 1:1 randomize edildigi calismada,
olgulara FET-PET veya T1-kontrasth MRG sekanslari
baz alinarak konturlama yapilarak 39 Gy/13 Fr RT
uygulanmisti. 12.2 aylik izlemde, ortanca PS FET-PET
kolunda 4 ay, T1-kontrastli MRG kolunda ise 4.9 ay
olarak rapor edildi. Radyonekroz ve yan etki profilleri
her iki grupta benzer izlendi.

Sonug¢ olarak FET-PET rekiirrensi saptamada daha
spesifik olsa da, yeniden isinlamada konturlama
stratejilerine dahil edilmesi avantaj saglamiyor. T1-
kontrasth MRG sekansina gore konturlama yeniden
isinlama  planlanan glioblastom tanili  olgularda
standart yaklasim olmaya devam ediyor!

Grosu ve ark., Lancet Oncol, 2025
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Teknoloji Kosesi
Yiizey Takibinde Akilli Telefon Dénemi

Yiizey kilavuzlugunda radyoterapi (SGRT), hastanin
vicut vylzeyini referans alarak gercek zamanli
pozisyon dogrulamasi ve solunum takibi yapilmasina
olanak taniyan bir yontem. Ozellikle meme, toraks ve
ist abdomen RT’sinde set-up dogrulugunu arttirmasi,
solunuma bagli hareketlerin glivenle izlenebilmesi gibi
avantajlari ile bircok merkezde kullaniliyor. Ancak
ylksek maliyet ve teknik altyapi gereksinimleri, her
merkez igin erisilebilir olmasini sinirhyor.

Peki bu isi akilli telefonlar yapabilir mi?

Yakin zamanda yayimlanan bir calismada Capaldi ve
ark., glincel akilli telefonlardaki LiDAR sensorleri
kullanilarak yilizey takibi yapabilen bir sistem
gelistirdiklerini bildirdiler. Tedavi masasina sabitlenen
bir akilli telefon, viicut ylizeyini alti boyutta izleyerek
solunum hareketlerini, milimetrik ve agisal pozisyon
degisikliklerini anlk olarak takip edebiliyor.

Fantom testleri ve saghkh gondllilerde yapilan
degerlendirmelerde, sistemin dogrulugu mevcut SGRT
sistemleriyle neredeyse esdeger saptandi. Nefes
tutma sireleri, hareket izleme hassasiyeti ve
tekrarlanabilirlik acisindan ise anlaml fark izlenmedigi
bildirildi. Ayrica bu sistem, gantry veya masa
hareketlerinden etkilenmeden direkt tedavi masasina
entegre sekilde calisabiliyor.

Henuz klinik pratige girmemis olmakla birlikte, gerekli
validasyon ve regilasyon slrecleri tamamlandiginda
bu vyaklasim; maliyet, erisilebilirlik ve kullanim
kolayligi acisindan 6zellikle kaynaklari kisith merkezler
icin 6nemli bir alternatif olusturabilir. Yakin gelecekte
“Bu klinikte SGRT var mi?” sorusunun yerini, “Bu
tedavi odasinda bir akillh telefon yeterli olur mu?”
sorusu alabilir.

Capaldi ve ark., Adv Radiat Oncol, 2025

Onceki Sayilardan...

Kanser Biyolojisinin Parlayan ‘:.)’
Oyuncusu: Mikrobiyom

Mikrobiyom son vyillarda kanserin 6nemli bir bileseni
olarak yeniden tanimlaniyor. Baslangicta bagirsak
mikrobiyomu Uizerinden immin yanit ve immUinoterapi
etkinligi tartisihirken, artik timor dokusunun kendine
0zgli bir mikrobiyal ekosisteme sahip oldugu ve bunun
pasif bir “kontaminasyon” degil, kanser biyolojisinde
aktif rol oynayan bir belirte¢c oldugu anlasiliyor. Yakin
zamanda yayimlanan calismalarda, bas-boyun
kanserlerinde yiiksek intratiimoral bakteri yukiiniin
immiin baskilanmis mikrocevre ve daha zayif tedavi
yaniti ile iliskili oldugu bildirildi. Bu etkinin belirli bir
bakteri tlrtinden bagimsiz olarak, toplam bakteri yliku
artisiyla ortaya cikmasi da dikkat cekici!

Hentliz erken asamada olmakla birlikte, intratimoral
mikrobiyomun bir biyobelirte¢ ve potansiyel terapotik
hedef haline gelmesi giderek daha olasi goriinlyor.
Bakteriyel yukin azaltilmasi  bagisikhk  yanitini
iyilestirebilir ve tedavi etkinligini arttirabilir. Bakteriyel
acidan zengin bolge tiimorlerinde mikrobiyomlarin bu
etkilerine karsin bagirsak mikrobiyotasinin korunmasi
da 6nemli bir faktor. Akciger kanseri, melanom ve gl
negatif meme kanseri gibi bircok tiimérde antibiyotik
kullanimi, bagirsak mikrobiyotasini  bozdugu icin
immunoterapinin  etkinligini azaltabilir ve tedavi
sonuclarini negatif etkileyebilir.

Gelecekte kanser tedavisi, timoér hiicresi ve bagisiklik
sisteminin yani sira tiimoér ici mikrobiyal yiki de
dikkate alan daha bitincll ve kisisellestirilmis bir
yaklasima evrilebilir gibi gértintiyor!

Silver ve ark., Nat Cancer, 2026

Riaz ve ark., Nat Cancer, 2026

Haijjar ve ark., Nat Rev Microbiol, 2026
Nobels ve ark., Nat Metab, 2025
Fernandez ve ark., JAMA, 2025
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Eylul ‘25 sayimizda ASCO bildiri 6zetini paylastigimiz, opere yliksek riskli bas-boyun kanserli hastalarda adjuvan
KRT'ye nivolumab eklenmesi ile PS katkisi gosterilen NIVOPOSTOP calismasinin tam metni Lancet’te,

Kasim ‘25 sayimizda ASCO ve EANO’dan bildiri 6zetini paylastigimiz, Derece 3 IDH-mutant astrositomlarda adjuvan
TMZ ile GS katkisi gosterilen, ancak adjuvan tedavi varliginda es zamanlh TMZ'nin katkisi saptanmayan CATNON

calismasinin tam metni ise Lancet Oncology’de yayinlandi!
Bourhis ve ark., Lancet, 2025
van den Bent ve ark., Lancet Oncol, 2026

Literatiirdeki giincel gelismeleri bizimle takip etmeye devam edin!
#GROG Gazete Grubu
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