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Evre 1 Testis seminom hastalarinda aktif izlem ile kemoterapinin
karsilastiriimasi. Tek merkez deneyimi
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Amag: Evre I testis seminomlu hastalar radikal inguinal orsiektomi sonrasinda mikemmel bir
prognoza sahiptir. Bu nedenle tedavi bireysel ve hasta tercihlerine gére uyarlanabilir. Takip
programina uymaya istekli ve uyabilen hastalar icin izlem uygundur. izlem diisiik niiks oranlarina
sahiptir, adjuvan tedaviyle ayni uzun vadeli iyilesme oranina ulasir ve gogu hastanin kemoterapi ve
RT'nin yan etkilerinden ve geg toksisitesinden kacinmasina olanak saglar. Gézlem sirasinda
nikseden hastalarin neredeyse tamami igin tedavi kiratiftir. Strveyansla genel sagkalim, adjuvan
kemoterapi veya RT'yi takiben elde edilen kadar mikemmeldir (ylizde 95'ten fazla). Bazi
hastalarda niksetme olasiligini en aza indirmek icin adjuvan tedaviyi tercih edilebilir. Bizde evre 1
seminom hastalarinin izlem ve karboplatin tedavi sonucunu karsilastirip tek merkez olarak
paylasmak istedik.

Gerec-Yéntem: Gukurova Universitesi Tip Fakiiltesinde Ocak 2016-Aralik 2023 tarihleri arasinda
radikal ingunal orsiektomi yapilan hastalar retrospektif olarak tarandi. Patolojik tanisi saf seminom
olan ve evresi 1 toplam 32 hasta ¢alismaya dahil edildi. Hastalarin cerrahi sonrasi patoloji verilerine
bakildi. Operasyon 6ncesi ve sonrasi serumda AFP,B-HCG,LDH ve testesteron seviyelerine bakildi.
Testis timor lokalizasyonu sag ve sol diye ayrildi. Hastalarin tedavileri aktif izlem veya tek ajan
karboplatin idi. Aktif izlem ile kemoterapi arasinda hastaliksiz sagkalimlarini karsilastirdik.
Bulgular: Hastalarin median yasi 32 (23-61) idi.Testis lokalizasyonu sag 15 hasta,sol 17 hasta
idi.Rete testis invazyonu 5 hastada, lenfovaskiler invazyon 7 hastada, patolojik nekroz 6
hastada,intratibller germ hicreli timdr 19 hastada, tunika albuginea invazyonu 24 hastada
gdzlendi. Spermatik kord,tunika vajinalis ve epididim invazyonu higbir hastada gézlenmedi.25
hasta T1,7 hasta T2 idi. Serum timo&r markir evresi 18 hasta S0,7 hasta S1 ve 7 hasta SX idi.16
hasta aktif izlem 16 hasta tek ajan karboplatin tedavisi aldi. Higbir hastada niiks g6zlenmedi.
Sonug: Evre 1 seminom hastalarinin prognozu oldukga iyi olup aktif izlem etkin bir tedavi
secenedidir. Aktif izlem kemoterapi yan etkilerinden ve gec toksisitesinden kaginmasina olanak
sadlar.Merkezimizdeki evre 1 seminom hastalarinin hastaliksiz sagkalimi literatir ile uyumlu
gozlendi.
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