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SEMİNO~!ILARDA RADYO'rERAPİ SONUÇLARI . . 
68 Olgunun Incelennı.esi (*) 

RADIOTHERAPY RESULTS IN SEMINOMAS 
Evaluation of 68 Cases 

SUMMARY 

Avfer HAYDAROGLU ., 
Arif Bülent ARAS 

Yavuz ANACAK 
Mustafa Adnan ESASSOl,AK 

68 seminoma patients were i:rradiated in the Radiation Oneology Depadm.ent of Medical 
FacuHy Hospital of Ege University. 100 % of Stage - I patients, and 93.7 % Stage - H patients 
were alive after 5 years. Irı Stage- II pai:ients t:reated wH:h supradiaphragmatic portals, nodif~ 
ference was found among lung :metastasis, :mediastinal - supradavicular metastasis according 
to the paHents who we:re not treated with supradiaphragmatic 

(Key Won:is: Radiothe:rapy, Seminoma, Testis) 

1980- 1990 yıllan arasında Ege Üniversitesi Tıp Fakültesi Radyasyon Onkolojisi Ana Bilim 
Dalı'nda 68 seminom olgusuna radyoterapi uygulandı. 5 yıllık yaşam Evre -I hastalarda% 100, 
Evre- II hastalarda% 93.7 bulundu. Evre -II' de supradiyafragmatik ı~ınlama yapılan hastalarla 
yapılmayanlar kar:;ıılafitmldığmda akciğer metastazı, mediastinal ve suprak!avikuler lenf bezi 
metastazı açısından iki grup arasında fark 

(Anahtar Sözcükler: Radyoterapi., Seminom, Testis) 

(*) IX. Ulusal Kanser Kongresinde Sunulmuştur. 
Radyasyon Onkolojisi Anr;bilim Dali 
Ege Üniversitesi Tıp Fakültesi 35·ıoo • i ZMiR 
(Doç. Dr. A. Haydaroğlu Anabilim Dali Baş k., 
Yard. Doç. Dr. A. B. Aras, Dr .. Y. Anacak, Dr. M. A. Esassolak) 
Yazışma : Doç. Or, A. Haydaroğlu 
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testis tümörü-
2, 4, çok 

olan seminomda sonrası 

nan radyoterapi lle erken evrelerde 5 yıllık 
ya~am süresi bugün % 90 dolayındadır 2, 
4, 6, İleri evrelerde ya~am süreleri uza­
maktadır 

Seminomlarda esası lenf 
drenajının olduğu ı~mlanmasıdır. 

Evre - I'de ilioinguinal ve paraaortik lenf 
bezleri, Evre H - Ili'te ise bunlara ilaveten 
mediastinal ve lenf bezleri 
de ı~mlanmaktadır, Ancak son zamanlarda 
Evre - II serninomlarda supradiyafragmatik 

yeri tartı~ılmakta ve birçok 
ara~tırmacmın bu vazgeçtiği 
görülmektedir 

Bu çalışmada Evre - I ve II'deki serni­
namlarda infradrafragmatik radyoterapinin 
5 yıl örnüre etkisini ve Evre- H' deki olgular­
da supradiyafragmatik radyote­

incelenmektedir. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

1980 - 1990 yıllan arasında kliniğimize 
serninoru tamsı ile 71 hasta 
Bunlardan 3 tanesi tedavilerini bırak­
tığı çıkanlmı~, geriye kalan 
68 olgu retrospektif olarak incelenip 
radyoterapi sahalan ve dozları, lokal rekür­
rens ve metastazlar ile ya~am süreleri in­
celenmi~tir. 

Çah~maya alınan hastaların en genci 21 
en 58 ortalama ya~ 40'tır, 

tümüne 
mize önce unilateral or­
~iektomi uygulanmı~hr. Bir hastada ise ab­
donlinal yerleşimli testis laparatomi ile çı­

Tüm hastalara histopatolojik 
olarak serninoru tanısı 22 hasta 
Evre -I, 44 hasta Evre- bir hasta Evre - III 
ve bir hasta Evre - IV olarak 
tir. Hastalanmızm evreleri Tablo - I'de gö­
rülmektedir. 

Bu hastalara cerrahiden sonra Co - 60 te­
cihazlan kullanılarak 
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TABLO -1: Hastalan mızın Evrelendirilmesi 

Evre Hasta % 

1 22 32.3 

ll 44 64.7 
lll 1.5 
IV 1.5 

Toplam 68 ·ıoo.o 

tır. 

Evre - I hastalarm 
ve bilateral 
3600 

lenf bezlerine 2600 -
verilmiştir. Evre - H 

ve bi­
lenf bezlerine 2600 - 4000 

Evre - IIB kabul edilen 9 hastada tüm 
batına da 2000 ·· 2500 cGy 
lanmı~tır. 1988 önce tedavi 

ve me­
olarak 
Evre-

daha sonra metastazına da 
3000 radyoterapi verilmiştir. 
Evre - IV ise paravertebral 
doku metastazı ile ve dorsal ver­
tebralan olarak 3000 ışmlan­

Evre -
nüks 

Mediastinal -
31 

metastazı 

tamamlanan hastalar 
14 hastaya 
merkezlerde 
uygulanmı~ tır. 
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T ABL0-2: Lokaii\Jüks ve Metastazlar (Evre il) 

Yer .................................................. Sayı 

Lokal nüks ....................................... : 4 

Akciğer: met.. ................................... : 1 

Karaciğer met ................................. : 1 

Akc met+KC met.. ........................... : 1 

Akc met+ Lokal nüks ....................... : i 

radyoterapi alan 13 hastadan yalnızbirinde 
akciğer metastazısaptanmışhr. Evre- II has­
talardan ikisi exitus olmul'ltur. Birisi radyo­
terapi sonrası 121 ay1 diğeri 4 ay yaşamıştır. 
Evre - III olan hastada tedaviden 24 ay sonra 
beyin metastazı saptanmıştır. 

Profilaktik supradiyafragmatik ışınlama 
yapılan ve yapılmayan hastalanmızm başa­
rısızlık sonuçlan Tablo- 3'te görülmektedir. 

T ABL0-3: Profilal<tik supradiyafragmatik 
ışınlama yapılan ve yapılmayan 
hastalarırnızdaki başarısızlık 

patterni. 

PSI* Evre-ı Evre-ll Toplanı Akc Met Mediasien-

Supra Met 

+ o 31 31 2 o 

22 13 35 o 

Toplanı 22 44 66 3 o 

* Prolilaktik supradiyalragmatik ışınlanıa. 

Bir yıldan fazla takipli olan Evre - I has­
tasının tümü hayattadır. 32 Evre - H hasta 
bir yıl, 16 tanesi 5 yıldır takiptedir. 5 yıllık 
takip süresi içinde sadece bir hasta kaybedil­
mi~tir. Evre- I'de 5 yıllık yaşam% 100, Evre­
II'de% 93.7'dir. 

TARTIŞMA 

Serimizin sonuçları diğer çalışmalarla 

karşılaştırıldığında uyum içinde olduğu gö-
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rülmektedir. (Tablo- 4). 

TABLO- 4: Seminornda 5 yıllık yaşarn 

Evre 1 Evreli 

Dosoretz et al. (4) 0/o 9'7 %92 

Sornmer et al. (11) %100 %100 

Sagerman et al. (9} %100 

Kellokumpu et ai. (6) %95 %87. 
Haydaroğlu et al. %100 %93.7 

Serimizdeki hastalardan iki ta-
nesinin Evre - III ve Evre - hastalı­

ğın erken evrelerde saptanelığını göstermek­
tedir (2, 8, 11). 

Evre - I seminomlarda en uygun tedavi­
nin or::ıiektonü sonrası infradiyafragmatik 
radyoterapi olduğu konusunda bugün için 
genelde görü~ birliği vardır (1, 2, 5, 6, 7). 
Halen uygulanan tedavi dozlan 2000 ~ 4000 
cGy arasmda değişmektedir (3, 4, 11). Rad­
yoterapi yapılmadan hastanın yalnızca iz­
lenmesi ve radyoterapiyi nükse bırakmak 
ise henüz kabul görmemiştir (5, 11). Ül­
kemizde izlemin önemli bir sorun olduğu 
gözardı edilmemelidir. 

Evre - II seminomlarda ise tedavi ko­
nusunda halen tartışma mevcuttur. Son yıl­
larda profilaktik supradiyafragmatik ışınla­
rnadan vazgeçilmektedir (51 6, ll), ancak 
profilakHk ışınlama lehinde yayınlar da 
mevcuttur (4, 9, 10). Bizim serinüzde supra .. 
diyafragmatik ışınlama yapılanlada yapıl­
mayanlar arasmda akciğer metastazı, me­
diastinal ve suprakiavikuler bezi metas­
tazı ve yaşam süresi açısından anlamlı 
bulunmadı. 

Çalışmamızın getirdiğ;i sonuçlara daya­
narak halen Evre - II seminomlarda yalnızca 
infradiyafragmatik uygulamakta­
yız. Evre III - IV seminomlu ·hastalarda ke­
moterapinin katkısı ile etkili bir şe­
kilde uzatılabildiği bildirilmektedir 10, 
11). 

olarak çalı~marruzda profilakHk 
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supradiyafragmatik Evre - II se-
minomlarda ömür ve rnetastazı 
görülmü~ ve bulgularırnızın diğer çalı~ma 
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