I \\ViLMS TUMORUNDE EVRELEME
NASILDIR?

Wilms tumora, lenf ve kan yoluyla uzak
dokulara yayilabilir. En sik akcigerlere
yayilir. Karaciger, kemik ve lenf bezlerine de
yayilabilir.

Bes evresi vardir:

[. ve Il. erken evrelerdir.

[I1. ve IV. ileri evrelerdir.

V. evrede her iki bobrekte de tumor
vardir.

Evrelemede histopatoloji de 6nemlidir.
Anaplastik tumor ve bobregin berrak hucrel
sarkomu daha kot seyir gosterir.

. \ViLMS TUMORUNUN IYILESME
ORANLARI NEDIR?
Evre I'de sagkalim orani % 95 iken, ileri
evrelerde bu oran dusmektedir.
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Kanserli Cocuklara Umut Vakfi (KACUV),

“Nerede yasam varsa, orada umut vardir” c
felsefesiile 2000 yilinda Istanbul Universitesi
Cerrahpasa Tip Fakultesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Hematoloji Onkoloji Servisi'nde
cocuklari tedavi gormekte olan aileler ile
hekimlerinin bir araya gelmeleriyle kuruldu.

KACUV'un kurulus amaci; “maddi sorunlari
nedeniyle tedavileri aksama riski tasiyan
cocuklarin tedavilerinin strekliligini
saglamak" ve kanser ile mucadelede 6nemli
bir gereksinim olan psikolojik destek ve
cocuk psikolojisine uygun tedavi ortaminin
yaratiimasidir.

Aile, yakin gcevre, saglik calisanlari ve saglik
sistemi ile kamuoyunda farkindalik yaratarak
kanserli cocuklarin tedavi streclerini
gelistirecek ve psikolojik, sosyal, fiziksel ve
tibbi agidan yasam kalitelerini arttiracak
etkinlikler yaratmektir.

Vakif 2012'de bagislarla projelendirilen
Aile Evi'ni hizmete acmistir. Aile Evi
sehir disindan Istanbul'a tedavi icin gelen
ailelerin tedavileri stresince tcretsiz
konaklayabilecegi 14 oda ile hizmet
vermektedir.

Cocukluk Cagi Kanserleri Bilgilendirme projesi
kapsaminda, UPS Vakfi'nin 2014 Fon
destegiyle hazirlanmistir.
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. \ViLMS TUMORU NEDIR?

Wilms tumora, diger adi ile nefroblastom,
bobrekten kaynaklanan kott huylu bir
tumorduar. Bobrekteki embriyonal bobrek
kalintilarinin kotu huylu 6zellik kazanmasi
sonucu ortaya cikar.

WILMS TUMORUNE SEBEP OLAN RISK
FAKTORLERINELERDIR?

Wilms tumorinin nedeni bilinmiyor.
Hastaliga inmemis testis, at nali bobrek
gibi dogumsal yapi bozukluklari, gbzin
renkli tabakasinin yoklugu (aniridi), vicut
yarisinda (hemihipertrofi) veya bir uzuvda
blayUkluk (6rnegin makroglossi) gibi bazi
kalitsal bozukluklar (WAGR Sendromu,
Denys-Drash Sendromu, Beckwith-
Wiedemann Sendromu) eslik edebilir.

Bazen ailevi bir 6zellik tasir ve 0 ailelerde
genetik bozukluk saptanir.

WILMS TUMORUNUN GORULME SIKLIGI
NEDIR?

Tum cocukluk cagr kanserlerinin % 6'sini
olusturur. Kiz ve erkek cocuklarda esit
siklikta gorular.

Vakalarin dortte Gc¢i, 1-8 yas arasinda
tani alir. Ortalama tani koyulma yasi
3'tar.

I \ViLMS TUMORU OLAN HASTALARIN

SIKAYETLERI NELERDIR?

En sik klinik belirti karinda kitledir.
Kitle cogu kez sert, agrisiz ve Uzeri
purtzstzdur.

Karin agrisi, ates, kabizlik, bulanti, kusma,

istahsizlik ve kilo kaybi buna eslik edebilir.
Bazen idrarda kanama gortlur. Nadiren
tansiyon yuksekligi saptanir.

WILMS TUMORUNDE TANI NASIL
KONUR?

Karin ultrasonu, bilgisayarli tomografi
(BT) veya manyetik rezonans (MR) gibi
gorintuleme yontemleri, idrar ve kan

tetkiklerinden sonra tanricin biyopsi alinir.

Tumor ¢ikarilacak boyutta ise ameliyat

ile cikarilir ve patolojik inceleme ile tani
konur. Akciger tomografisi ile akcigerlerin
durumu, kemik sintigrafisi ile kemiklere
yayllim arastirilir.

Bazi durumlarda tumor cok buyik

ise goruntuleme ile 6n tani konarak
kemoterapi (ilac tedavisi) verilir, timor
kuguldukten sonra cerrahiile gikarilir ve
taniya gidilir.

BN \\iLMS TUMORUNDE HANGI TEDAVILER

KULLANILIR?

Tedavide genel yaklasim diger bobregin
degerlendiriimesinden sonra timorle
birlikte bobregin cikartilmasidir.

Cikarilamayacak tumorlerde 6nce
kemoterapi verilip tumor kagultalur ve
sonra tumorlu bobrek ameliyat ile ¢ikarilir.

Evreye gbre kemoterapi ve/veya
radyoterapi (1sin tedavisi) uygulanir.
Tumor her iki tedaviye de duyarhdir.
Kotu yapili ttmorlerde veyaileri evre
tumorlerde radyoterapi de tedaviye
eklenir.

Radyoterapi 2 yas altinda
uygulanmamalidir. Uygulandigi
durumlarda verilen doz nispeten dusuk bir
dozdur.

Hastalik tekrarlar ise (niiks durumlarinda)
verilen tedaviler degerlendirilerek yeniilag
tedavileri, ek doz radyoterapi ve cerrahi
kullanilabilir.



