


B KEMIK TUMORU NEDIR?

Kemik kaynakli ttmorlere kemik timora
denir.

s KEMIK TUMORUNUN TIPLERI
NELERDIR?

Cocuklarda her kemikte kanser
gorilebilir. Ug farkl tura vardir:

ISR e Kemik hucresinden

kaynaklanan tumordar.

AVIESEIfelal8] Kemik ve cevresindeki

yumusak dokudan kaynaklanan tumaordar.

TR e aa < kirdak hucrelerinden

kaynaklanan tumordar. Kemiklerin ug
kisimlarinda yer alir.

B KEMIK TUMORUNE SEBEP OLAN RISK
FAKTORLERI NELERDIR?

Kemik timaorunun sebebi bilinmemektedir.
Bazi genetik sendromlarda, 6rnegin
Li-Fraumeni sendromu, kalitsal
retinoblastom gibi durumlarda
osteosarkom ve Ewing sarkomu riski
artmaktadir. Paget hastaligi da bu
tamorlere yatkinhgi artirir.

Baska nedenle kemiklere yapilimis
radyoterapi (1sin tedavisi) ileride o kemikte
tamor gelisme riskini artirir.



B KEMIK TUMORUNDE HASTALARIN
SIKAYETLERI NELERDIR?

Kemik timori olan hastalar asagidaki
belirtilerle doktora basvurabilirler:

Kemikte Sislik Kemik Agrisi
#
A N
Kemikte Kirik Kilo Kaybi

Halsizlik Cabuk Yorulma

Fodl d

£




B KEMIK TUMORUNDE TANI NASIL
KONUR?

Kemikteki tumor bolgesinin duz

rontgen filmi, bilgisayarli tomografi

(BT) veya manyetik rezonans (MR) ile
gorantulenmesi, kemik sintigrafisi veya
Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi (PET / BT) cekilmesi tumorun
yerini ve yayllimini belirlemede yararhdir.
Kesin taniigin tumor dokusundan biyopsi
alinip incelenir.

s KEMIK TUMORLERINDE
EVRELER NASILDIR?

Evre Il:
Yayllma
gostermeyen

Evre I:
Go6z gukuru ve bas-
boyunda, genital

tumordar. Cevresel
lenf bezi tutulumu
yokturvebcm'e
kadardir.

bolgede-idrar
yollarinda lokal ve
Iyi doku tipi olan
tumorlerdir.




B KEMIK TUMORUNDE HANGI TEDAVILER
KULLANILIR?

Kemik timorlerinin tedavisinde ameliyata
(cerrahi girisim) ek olarak kemoterapi
(ilac tedavisi) ve radyoterapi kullanilir.
Genellikle tumor kitlesini kugultmek icin
kemoterapi kullandiktan sonra kemik

ve eklemi koruyacak sekilde cerrahi
uygulanmaya calisilir. Radyoterapi, cerrahi
sonras! tumor kalmissa ve kemoterapiye
yanit iyi degilse kullanilir.

Evre lll: Evre IV:
5cm'den blaytk olan @ Tanianinda
lenf bezi tutulumu yayllma gostermis

olan tumorlerdir. tumorlerdir.




BN OSTEOSARKOM NEDIR?

Ergen ve genc eriskinde daha sik
gorulen bir kemik tumaorudar. Siklikla
uyluk kemigi ve kaval kemigi, ust kol
kemigi, fibula gibi uzun kemiklerde
goralur. Legen kemigi, kafa kemigi gibi
yassl kemiklerde de nadiren gorilebilir.
Tani kondugunda osteosarkomlar
uzak dokulara (farkli bir kemik veya
akcigerler gibi) yayllma gostermis
olabilir.

I OSTEOSARKOMA SEBEP OLAN RISK
FAKTORLERI NELERDIR?

Hastaligin nedeni bilinmemektedir.
Daha 6nce radyoterapi (1sin tedavisi)
ve kemoterapi (ilag tedavisi) almis
cocuklarda ikincil timor olarak
gorulebildigi gibi, gz tumora
(retinoblastom) gecirmis hastalarda da
osteosarkom daha sik gortulmektedir.
Ikincil tumor gorulme suresi 4-40 yil
arasinda, ortalama 10-15 yil sonradir.
Ayrica ailesinde gesitli tumorler olan
cocuklarda Li-Fraumeni sendromu
olabileceginden osteosarkoma
yatkinhk olabilir.

B OSTEOSARKOMUN GORULME
SIKLIGI NEDIR?

Genellikle 10 yas Gzerinde gorulur,
5 yas 6ncesi ¢ok nadirdir. Erkek
gocuklarda daha siktir. Hizli buytyen
ergenlerde daha sik gozlenir.



B OSTEOSARKOM HASTASININ
SIKAYETLERI NELERDIR?

Tamorun bulundugu kemikte sislik,
agri, hareket kisitlanmasi, kirik olabilir.
Ayrica halsizlik, kansizlik, kilo kaybi
gozlenebilir.

B OSTEOSARKOMDA TANI NASIL
KONUR?

Kan testleri, hastaligin bulundugu
kemik bolgesinin goruntulenmesi (diz
rontgen filmi, bilgisayarli tomografi
(BT), manyetik rezonans (MR)),
hastalik akcigerlere yayilim gosterdigi
icin akciger BT'si, kemik sintigrafisi
yapilir. Tim bu testler sonrasinda,
hastaligin bulundugu kemikten biyopsi
alinmalhdir.

BN OSTEOSARKOMDA HANGI TEDAVI
YOLLARI KULLANILIR?

Hastaligin tedavisi kemoterapi ve
ameliyattir (cerrahi girisim). Biyopsi
sonrasl, hastaligin uzaklara yayilma
riski oldugu igcin dnce kemoterapi
uygulanip tumor kitlesi kacultalur ve
ardindan cerrahi uygulanir. Ardindan
yine kemoterapi ile tedaviye devam
edilir.

Eskiden amputasyon (uzvun kesilip
cikariimasi) uygulanmaktayken, simdi
bacak veya kolu kurtaran ve kemikler



ile eklemleri koruyan ameliyatlar tercih
edilmektedir. Ornegin uyluk kemigi
cikarilip o kemik yerine protez (yapay
kemik) koyulur, boylelikle alt bacak
korunmus olur.

NuUks etmis vakalarda, daha 6nce
kullanilmamis ilaglar ile tedavi
uygulanir ve ek olarak cerrahiile
radyoterapi kullanilir. Deneysel
ilaglardan yararlanilir. Osteosarkom
tumor hacrelerinin ylzeyinde
bulunan GD2 antijenine karsi
Gretilmis monoklonal antikor ile tedavi
denenmektedir.

TEDAVI SONRASI SURECTE NELER
YASANABILIR?

Kemoterapide “antrasiklin” denilen
ilac grubu kullanilmis ise ileriki yillarda
kalp fonksiyonlarinin izlenmesinde
yarar vardir. Tedavide sisplatin

ve turevleriolarak bilinen ilaclarin
kullaniimis olmasi bobrek yetmezligi
ve isitme yetersizligine neden olabilir.

OSTEOSARKOMDA IYILESME
ORANLARI NEDIR?

Hastalik yayilmamis ise sagkalim
orani % 70 civarindadir. Ancak
uzak dokulara yayilim varsa bu oran
dusmektedir.



B £\VING SARKOMU NEDIR?

Kemik ve ¢evresindeki yumusak
dokunun timéraduar. Hastaligi
tanimlayan Doktor James Ewing'in
adiyla alinmaktadir. Bu tumore
cevresel primitif ndroektodermal
tamor (PNET) adi da verilir. Gogus
duvari kemiklerinden ¢ikan Ewing
sarkomu da "Askin tumort” olarak
adlandirilir.

B F\WVING SARKOMUNA SEBEP OLAN
RISK FAKTORLERI NELERDIR?

Tamor dokusunda bu timore 6zgl
genetik bozukluk saptanir; EWS ve
FL1 olarak adlandirilan genler birlesip
tumor olusumuna sebep olur. Ama
ailevi 6zellik tasimaz.

B \VING SARKOMUNUN GORULME
SIKLIGI NEDIR?
Cocukluk cagr tumorlerinin % 1'ini
olusturur. Erkeklerde kizlara gére
daha siktir. Hastalarin cogu 5-10 yas
arasinda tani alir. Bu hastalik cocuk
ve ergenlerde ikinci siklikta gorulen
kemik timdoruduar. Nadir de olsa bu
hastalik radyoterapi almis hastalarda
ikincil ttmor olarak gelisebilir.

B E\WING SARKOMUNDA HASTALARIN
SIKAYETLERI NELERDIR?

En sik uzun kemikler, legen kemigi



ve kaburgalardan ¢ikar. Cene kemigi
ve omurlarda da gorulebilir. Hasta,
tumorin oldugu bolgede sislik ve agri
ile basvurur, eger tumor bacakta ise
yururken aksama olur. Ancak hastalik
hizla kemik iligine, akcigere ve diger
kemiklere yayilir.

Tamorun oldugu bolgede hafif bir
kizariklik, hassasiyet ve kitle saptanir.
Agri ara ara ve degiskendir. Ates ve
halsizlik de gdzlenebilir.

EWING SARKOMUNA TANI NASIL
KONUR?

Kan testleri, gorunttleme yontemleri
(ultrasonografi (US), duz rontgen
filmi, bilgisayarli tomografi (BT),
manyetik rezonans (MR)) yapilarak
tumor bolgesiincelenir, akciger BT ile
akcigere yayilim, kemik sintigrafisi ile
kemiklere yayilim arastirilir. Pozitron
emisyon tomografisi / bilgisayarli
tomografi (PET/BT) tanida yararldir.
Kemik iligi biyopsisi yapilarak kemik
iligine yayillim incelenir. Vakalarin

% 15-30'una tani koyuldugunda
hastaligin uzak bolgelere yayilmis
oldugu gorulur. Kesin taniigin tumor
dokusundan biyopsi alinir.

EWING SARKOMUNDA HANGI
TEDAVI YOLLARI KULLANILIR?

Tedaviye 6ncelikle kemoterapi

ile baslanir ve timor kitlesi
klcgdltuldikten sonra ameliyat ile
tumor cikarilir. Gerekli vakalarda



radyoterapi de uygulanir ve
kemoterapiye devam edilir. Ewing
sarkomu radyoterapiye ¢cok duyarhdir.

Yiksek riskli, uzaklara yayilmis
vakalarda otolog kok hiicre nakli
(hastanin kendi saglikli kok hacreleri
uygun bir dénemde alinir ve
dondurulur, daha sonra hastaya

uygulanir) yapilr.

EWING SARKOMDA IYILESME
ORANLARI NEDIR?

Hastalarin % 70'i iyilesir. Legen
kemiginde, omurga ve kaburgalardaki
tumorlerde, 15-20 yas arasi cocuklarda
ve yayllmis hastalik durumunda
sagkalim daha dusuktar.



KANSERLI COCUKLARA UMUT VAKFI

Kanserli Cocuklara Umut Vakfi (KAGUV),
“Nerede yasam varsa, orada umut vardir”
felsefesiile 2000 yilinda Istanbul Universitesi
Cerrahpasa Tip Fakultesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Hematoloji Onkoloji Servisi'nde
cocuklari tedavi gbrmekte olan aileler ile
hekimlerinin bir araya gelmeleriyle kuruldu.

KACUV'un kurulus amact; “maddi sorunlari
nedeniyle tedavileri aksama riski tasiyan
cocuklarin tedavilerinin sarekliligini
saglamak" ve kanser ile micadelede onemli
bir gereksinim olan psikolojik destek ve
cocuk psikolojisine uygun tedavi ortaminin
yaratimasidir.

Aile, yakin cevre, saglk calisanlari ve saglik
sistemiile kamuoyunda farkindalik yaratarak
kanserli cocuklarin tedavi streglerini
gelistirecek ve psikolojik, sosyal, fiziksel ve
tibbi agidan yasam kalitelerini arttiracak
etkinlikler yarutmektir.

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.

Gocukluk Gagi Kanserleri Bilgilendirme projesi
kapsaminda, UPS Vakfi'nin 2014 Fon
destegiyle hazirlanmistir.
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