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J CRiA AR R KEMOTERAPI TEDAViSi UYGULAMASI RIZA BELGESI

Kemoterapi, timor hiicrelerini 6ldirme amaciyla uygulanan ilag tedavisi anlamina gelmektedir. Muayene veya cesitli
tanisal yontemler ile saptanan tiimorlerin yok edilmesi amaciyla uygulanabilecegi gibi, saptanabilir hastaligin tamami
bir ameliyat ile ¢ikarildiktan sonra geriye kalmis olabilecek mikroskobik tiimér odaklarinin ortadan kaldirilmasi
amaciyla da verilebilir. Bu sekilde miimkiinse hastaligin tamamen ortadan kaldiriimasi, bu miimkin degilse de yasam
sdrenizin uzatilmasi ve hastaligin yol actigi belirtilerin giderilmesi veya hafifletiimesi amaclanmaktadir. Kemoterapinin
cerrahi veya radyoterapi gibi lokal tedavilere gore temel GstlnlGgu ise, ilacin uygulanmasi ile viicudun hemen her
bolgesindeki timor hiicrelerinin ayni anda tedavi edilebilmesidir. Dolayisiyla kemoterapi "sistemik" bir tedavidir.
Tumor hiicreleri daha hizli bélinme, blylme ve ¢cogalma icin farkli metabolik yollar izleme, ¢ogalabilmek icin blylime
faktori denilen gesitli maddelere ihtiyag duyma, yiizeylerinde farkli molekdller tasima, yeni damar olusmasina bagimh
olma, hiicre yaslanmasi ve dmriinii tamamlamis hiicrelerin 6limiinden kaginabilme, hayatini siirdiirebilmek igin
mutlaka gerekli bazi yapitaslarinin ugradigi hasarlari tamir edebilme gibi 6zellikleriyle saglkli insan hiicrelerinden
ayrilirlar. Kemoterapi ilaglari da bu 6zelliklerin biri veya birkagini hedefleyerek, saglikli hiicrelere olabildigince az zarar
vererek, timor hiicrelerinin 6limiine yol agma amaciyla uygulanmaktadir. Ancak unutulmamalidir ki, timor hiicreleri
saglikli insan hiicrelerinden koken almistir, dolayisiyla da saglikli hiicrelerle timor hiicreleri arasinda pek cok agidan
benzerlikler vardir. Bu da kemoterapi ilaglarinin saglikli hiicrelerde de hasar yaratabilecegi, dolayisiyla da kemoterapi
uygulanan hastalarin cesitli yan etkilerle karsilasabilecegi, bu yan etkilerin de bir kisminin ciddi olabilecegi anlamini
tasimaktadir. Ancak tedavi edilmeye calisilan hastaligin ciddiyeti gz éniline alindiginda bu yan etkiler géze alinmak
zorunda kalinmaktadir. Kemoterapi uygulamasinda uzmanlagmis doktor ve saglik personeli tarafindan uygulandiginda
kemoterapi yan etkilerinin olabilecek en diisik diizeyde tutulmasi miimkiin olabilmektedir.
1. islemden beklenen faydalar

Hastaliginiz nedeniyle kemoterapi olmaniz gerekmektedir. Kemoterapi hastaliginizi olusturan hicrelerin éldirilmesi
icin ilaglari damardan serum iginde ve / veya agizdan verilmesidir. Kemoterapi ilaglari da bu 6zelliklerin biri veya
birkacini hedefleyerek, saglikl hiicrelere olabildigince az zarar vererek, timor hiicrelerinin 6limiine yol agma amaciyla
uygulanmaktadir. Hastaligin kontrol altina alinmasi / tedavi edilmesi amacglanmaktadir.
2. islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar

Kemoterapi tedavisi almadiginiz takdirde hastaliginiz ilerleyecek, bu durum yasaminizi etkileyebilecektir. Kemoterapi
ile hastaliginiz gerileyebilir, kontrol altina alinabilir ancak; kemoterapiye ragmen hastaliginiz ilerlemeye de devam
edebilir. Onceleri kemoterapiye cevap verip gerilese, hatta hastaliga ait herhangi bir bulgu kalmasa bile, bir siire sonra
hastaliginiz yineleyebilir.

3. Varsa islemin alternatifleri

Hastaliginizin tirt ve yayginhginin uygun olmasi, hekiminizin ve ilgili klinik hekimlerinin uygun bulmasi halinde
radyoterapi veya cerrahi tedaviler uygulanabilir.

4. islemin riskleri-komplikasyonlari

Kemoterapi ilaglarinin en sik kemik iligi, sa¢ ve sindirim sistemi hicreleri izerinde yan etkileri gorulir. Kemik iligine
etkileri ile, normal kan hiicrelerinin yapimlari azalarak kansizlik, enfeksiyonlara duyarli olma, kanamalar olusabilir; sa¢
hicrelerine etkileri ile saginiz dokilebilir; sindirim sistemi lizerine etkileri ile agiz yarasi, bulanti- kusma ve ishal
olabilirsiniz. Az da olsa kalp, karaciger, bobrek, akciger gibi organlariniza da yan etkiler yapabilir. Yan etkilerin en aza
indirgenebilmesi icin gerekli tibbi dnlemler alinacak, 6n tetkikler yapilacak ve gerektiginde bu organlarin islevleri takip
edilecektir. Bu olaylarin derecesi hastadan hastaya ve kullanilan ilaglara gore degisiklik gosterebilir. Kemoterapi
uygulama sirasinda asiri duyarliliginiz varsa alerji gelisebilir. Kemoterapi ilaglarinin bu genel yan etkileri disinda size
uygulanacak yukarida adi gecen ilaglarin pankreatit, tiroidit, akcigerde fibrozis, adet dizensizligi, sperm
fonksiyonlarinda bozulma, kabizlik, néropati, dengesizlik, sersemlik hissi, algilamada azalma gibi yan etkileri yaninda
hatta 6liim riski de vardir.

5. islemin tahmini siiresi

ilagtan ilaca degisebilmekle birlikte, genellikle 21 giinde bir uygulanan kemoterapi protokoliine bir kiir denmektedir.
Kemoterapi siresi tedaviye verilen cevaba ve hastanin toleransina bagli olarak degisebilmekle birlikte, genellikle 4 ya
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da 6 kiirlik bir donemi kapsar. Kemoterapi kiirleri bittikten sonra izlem altindayken hastaliginizda bir yineleme olursa
tekrar ayni ya da farkli ilaglarla kemoterapi uygulanabilir.

6. Kullanilacak ilaglarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar

Kan hiicrelerinde diisiikliik: Kanda dolasan hiicrelerin belirli bir diizeyde tutulmasi, belirli hiicrelerin hizla ve sirekli
olarak béliinmesiyle mimkin olabilmektedir. Kemoterapi uygulamasi agisindan (¢ tip kan hiicresi 6nem tasimaktadir:
Beyaz kiireler 6zellikle viicudun enfeksiyonlara karsi direncinde 6nem tasimaktadirlar. Trombositler damar cidarinin
catlamasi durumunda kanamanin durdurulmasinda gérev alirlar. Kirmizi kiireler ise dokulara oksijen tasirlar. ilk iki
hiicre tipinde diisme enfeksiyon gelisimine ve kanamaya yatkinliga yol acarken, kirmizi kiirelerin diizeyinin dismesi
kansizlik olarak adlandirilir. Bu sorunlar genelde hafif olmakta, biraz daha siddetli olduklarinda ise antibiyotik,
trombosit veya kirmizi kiire verilmesiyle kontrol edilebilmektedirler. Ancak nadir de olsa ciddi enfeksiyonlar ve
kanamalar gelisebilir ve uygun sekilde tedavi edilmedikleri takdirde 6limciil olabilirler. Bu nedenle kemoterapi
Ooncesinde ve sonrasinda belirli araliklarla kan sayimlari yaptirmali ve sonuglarinizi doktor veya hemsirenize
bildirmelisiniz.

Bulanti ve kusma: Herhangi bir 6nlem alinmadan uygulanirsa, kemoterapi ilaglarinin ¢cogu az veya ¢ok bulanti ve
kusmaya neden olur. Ancak gliniimizde etkin bulanti giderici ilaglar gelistirilmistir ve size uygulanacak kemoterapinin
bulanti yapma potansiyeliyle uyumlu bir bulanti giderici tedavi mutlaka uygulanacaktir. Bu yan etki kemoterapiden
hemen sonra baslayip bazen birka¢ giin boyunca devam edebilmektedir, bu durumda da size tedavi sonrasinda
kullanmaniz gereken bulantiilaglari dnerilecektir. GlinlimUzde kullanilan tedaviler sayesinde, en siddetli bulanti-kusma
yapan ilaglarda bile bu yan etki %70-80 oraninda kontrol edilebilmektedir.

Sag¢ dokiilmesi: Sac kdklerindeki hiicreler de hizli ¢ogalan hicreler olduklari icin, kemoterapi ilaglarinin 6nemli bir
kismindan etkilenirler ve saglarda seyrelme ve dokilme olabilir. Bu yan etki genelde gegici olup, kemoterapinin
kesilmesinden sonra saclar tekrar ¢cikmaktadir. Dolayisiyla 6nemli olan kemoterapi uygulanan dénemin sorunsuz bir
sekilde gecirilmesidir, bunun i¢in de gegcici bir siire icin sa¢ modelinin degistirilmesi veya peruk kullanmak gibi carelere
basvurulabilir.

Diger cilt ve tirnak sorunlari: Bazi kemoterapi ilaglari sag disinda viicudun diger tiiylerinde de dokiilme, cilt kurulugu,
renk degisikliklerine yol acabilir. Tekrarlayan kemoterapi uygulamalariyla tirnaklarda enine beyaz cizgiler olusabilir,
ancak tamamen zararsizdir. Taksoter (dosetaksel) gibi bazi ilaglar ise tirnaklarda kolay kirilma, catlama ve bazen
yerinden kalkma gibi etkilere yol acabilir. Kapesitabin gibi bazi ilaclarla ise avug icleri ve ayak tabanlarinda kizariklik,
catlama, kabarma, soyulma gibi agrili olabilecek cilt sorunlari gelisebilmektedir; tedavi sirasinda bu tir etkilerin
basladigini hissederseniz derhal doktorunuza bilgi vermelisiniz.

Agiz boslugu ve mide barsak sistemi lizerine etkiler: Agiz, yemek borusu, mide ve bagirsaklardan olusan beslenme
sistemimiz, stirekli béliinen ve bdylece yenilenen hiicrelerle kapldir. Kemoterapi bu hiicrelerin yenilenmesini bozabilir
ve bu da aft veya Ulserler, pamukcuk, ishal, yutma glicligu, karin agrisi gibi sorunlara yol acabilir. Bu sorunlar genelde
gecicidir ve destek tedavisiyle dlzelirler, ancak bu tlr bir yan etki fark ettiginizde derhal doktorunuzla baglanti
kurmalisiniz.

Ureme sistemi ve saghg lizerine etkiler: Bazi ilaglar kadinlarda adet diizensizligi veya adetten kesilmeye neden olabilir
ve bu etki kalici olabilir. Ancak bazi timorlerde adetlerin kesilmesinin tercih edilebilecegi akilda tutulmalidir. Baziilaglar
belirli dozlarda kullanildiginda gerek erkek, gerek ise kadinlarda gegici veya kalici olarak kisirhga neden olabilir.
Dolayisiyla ileride cocuk sahibi olmak istiyorsaniz, bu isteginizi tedavi dncesinde doktorunuzla tartismalisiniz.
Kemoterapi ilaglarinin dnemli bir kisminin gebe veya emziren kadinlara uygulanmasi, bebeklerinde ¢ok ciddi olabilecek
sorunlar gelismesine neden olabilir. Boyle bir durumunuz varsa bunu doktorunuza bildirmeli, en ufak stiphede bir
gebelik testi yaptirarak gebe olmadiginizdan emin olmalisiniz. Kemoterapi uygulamasi doneminde

kadinlarin gebe kalmamasi biyik 6nem tasimaktadir, gerekirse diger dogum kontrolli yontemleri yaninda, 6zellikle
kemoterapi ilaglarinin kalintilarinin diger ese ulasmamasi agisindan mutlaka prezervatif gibi bir bariyer yontemi
kullanilmasi gerekmektedir.

Bobrekler ve idrar yollari {izerine etkiler: Genel kural olarak kemoterapi uygulamasi sirasinda yeterli sivi alimina dikkat
edilmelidir. Bu sekilde kemoterapi ilaglarinin fazlasinin ve 6len hicrelerin artiklarinin viicuttan uzaklastiriimasi
mimkin olmakta, sisplatin ve metotreksat gibi bazi bobrege dogrudan zarar verebilecek ilaglarin yan etkileri
engellenebilmektedir. ifosfamid ve siklofosfamid gibi bazi ilaglar ise idrar yollarinda kanamaya yol agabilmektedir,

2 GH.RB.17/Rev00/29.01.2021



bunun 6nlenmesi i¢in yeterli sivi alimi yaninda bazi koruyucu ilaglar uygulanmaktadir. Bulanti-kusma veya timoriin
mide barsak sisteminde yol actigl bir darlik nedeniyle yeterli sivi alamaz veya idrar miktarinizda bir azalma fark
ederseniz, derhal doktorunuzla baglanti kurmalisiniz; uygun sekilde tedavi edilmedigi takdirde bu sorunlar kalici bébrek
hasari ve nadir de olsa 6limle sonuglanabilir.

Allerjik reaksiyonlar: Teorik olarak bitlin ilaglar, dolayisiyla da kemoterapi ilaglari allerjik reaksiyonlara neden
olabilirler. Bunlar genelde kasinti veya dokiintiiler seklinde olmakla birlikte, duyarl kisilerde nadiren hayati tehdit eden
boyuta ulasabilir. Paklitaksel, rituksimab, bleomisin, L-asparajinaz gibi allerjik reaksiyon riskinin nispeten yiksek oldugu
bilinen tedaviler 6ncesinde mutlaka koruyucu bir tedavi uygulanmakta ve hasta yakin olarak izlenmektedir. Eger
herhangi bir ila¢ veya maddeye bilinen allerjiniz varsa, bunu mutlaka doktorunuza bildiriniz.

Kalp iizerine etkiler: Adriamisin, epirubisin, idarubisin, novantron, yliksek doz siklofosfamid, fluorourasil gibi baz
ilaclarin kalp Uzerinde 6nemli yan etkileri olabilir. Bu ilaclarla tedavi 6ncesinde kalp saghginin ayrintili olarak
degerlendirilmesi, tedavi sirasinda belirli araliklarla kontrollerin tekrarlanmasi, dozun belirli bir diizeyin altinda
tutulmasi, kalp tzerindeki yan etkileri arttirabilecek radyoterapi ve bazi diger ilaglarin kullaniimasindan kaginilmasi gibi
siki 6nlemlerle kalpte olabilecek hasarin en dislik seviyede tutulmasi ve hastaya hig bir yik getirmemesi mimkin
olabilmektedir. Bilinen kalp hastaliginiz varsa veya tedavi sirasinda kalbinizle ilgili bir sikdyetiniz olursa bunu mutlaka
doktorunuzla paylasmalisiniz, bazi ilaglardan vazgegmek daha uygun olabilir.

Sinir sistemi lizerine etkiler: Kemoterapi ilaclarinin uygulanmasi sirasinda, her zaman ilacin kendisine bagli olmamakla
birlikte huzursuzluk, sinirlilik, uykusuzluk veya uyku hali gériilebilmektedir. ifosfamid gibi bazi ilaclar ile cok nadir de
olsa biling kapalilligi veya sara ndbetleri gérilebilmektedir. Onkovin, oksaliplatin, sisplatin gibi ilaglar parmak uglarinda
uyusmayla baslayan ve 6nlem alinmadigi takdirde gli¢c kaybi gibi daha siddetli olabilen sinir iletim bozukluklarina yol
acabilmektedir. Ozellikle sisplatin ile kalici olabilen isitme kusurlari gelisebilmektedir.

Ekstravazasyon: intraven6z uygulama sirasinda bir ilacin istemsiz olarak perivaskiler ve subkutan bosluga verilmesi ya
da sizmasidir. Sonugta damar disina kaca kemoterapik ajanlarin doku harabiyeti yapmasi ile karakterize bir durumdur.
Kemoterapi uygulamalari sirasinda sik goriilen erken bir komplikasyon olmasina karsin, etkileri ge¢ donemde de devam
edebilmektedir. Kemoterapi tedavisinde kullanilan ilaglar ekstravazasyon olustugunda gelisen lokal etkilere gore
siniflandirilir. Bunlar ;

Vezikan ilaglar: ekstravaze olduklarinda, lokal (lserasyon ve nekroz meydana getiren ajanlardir. Damar disina
kagtiklarinda hemen agri, kizariklik ve siskinlik ortaya c¢ikar ve izleyen birkag giin icerisinde bil olusumu, Ulserasyon ve
lokal nekroz meydana gelir.

iritan ilaglar: nekroz olmadan yanma ya da enflamasyon olusturan ajanlardir. Ekstravazasyon gelisince ya da
gelismeden de damar duvarinda iritasyon yaparak yanma ve agri hissi yaratir, ayrica nekroz olusturmadan flebite kadar
gidebilen enflasmasyona neden olur. Uygulama yerinde, ven boyunca kirmizi lekeler halinde ortaya ¢ikan alerjik
reaksiyona kizariklik reaksiyonu denir.

Ekstravazasyonun klinik bulgulari: ekstravazasyonun belirtileri inflizyon sirasinda ya da birkag¢ giin sonra ortaya
cikabilir. Doku hasarinin genisligi ekstravaze olan ajanin hacmi ve miktari ile dogrudan iliskilidir. Tiim ekstravazasyon
durumlarinda klinik bulgular birbirine benzer 6zelliktedir. Genellikle enjeksiyon yerinde agri, yanma ya da batma
yakinmalari vardir. Fizik muayenede sislik, kizariklik mevcuttur ve lokal bir endiirasyon gorilebilir. Endiirasyonun 24
saatten daha uzun siirmesi gelisebilecek bir ilserasyonun habercisi olabilir. Ulserler, iilser kavitesine bagh olarak
genellikle 1-2 hafta kadar devam edip daha sonra siyah bir skar halinde iyilesir.

Ekstravazasyon gelistiginde: ilk saatler icinde genellikle

*Vazodilatasyon

*Agrida artma

*Eritem

*Odem gorilir.

Takip edilen glinlerde ise;

*Kapiller damarlarda tromboz

*Eritrositlerin ekstravazasyonu

*Kollajen yikimi

*Agri, eritem ve endirasyon ile birlikte ciltte soyulma gelisebilir
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7. Hastanin islem 6ncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda yasanabilecek
sorunlar
Kemoterapi dncesi hazirlik: Tedavi 6ncesinde doktorunuz sizinle ve ¢cocugunuzun / hastanizin yasi ve biling durumu
uygunsa, hastanizla goriserek islem icin bilgi verecektir. Hastanizin 6nemli tibbi sorunlarini, kullandigi ilaglari, varsa
kanama sorunlarini veya allerjisi oldugu maddeleri (ilaglar, lateks eldiven, flaster gibi) veya baska hastaliklarini
tedaviden 6nce doktorunuza mutlaka séylemelisiniz.

Tedavi bittikten sonra ne olacak? Kemoterapinin bazi etkileri tedavi bitiminden sonra birka¢ hafta devam edebilir.
istirahat ve iyi beslenme bu dénemde de dnemlidir. Diizenli kontrol randevulariyla doktorunuz hastaliginizin seyrini ve
tedaviye cevabini izleyebilecektir. Bir sorun nedeniyle endiselendiginizde randevulariniza daha erken de gelebilirsiniz.
Tedavi bitiminde alacaginiz epikriz sizi ve doktorunuzu nasil bir tedavi uygulandigi konusunda bilgilendirecektir. Litfen
bu brosirin tim sorulara cevap veremeyecegini aklinizda tutun ve tam olarak aydinlanamadiginiz bir sorun oldugunda
doktorunuzla goriismeyi ihmal etmeyin. Clinki siz sorunlarinizi anlatmadik¢a doktorunuz ne kadar istese de yardimci
olmayacaktir.

. Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi tedavi konusunda ve bu tedavinin
gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi secenekleri hakkinda ayrintili bilgi aldim.

. islem sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri bana ayrintilari ile anlatildr.

. Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saglhigimi tehdit edici hangi risklerin olabilecegi,
bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim.

. Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin yalnizca saghgima yonelik ciddi zararlarin
onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi icin uygulanabilecegi bana anlatildi.

. Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastaligimla ilgili tim tibbi veriler ile her tirli tetkik materyallerinin

ve tetkik sonuclarinin egitim ve bilimsel calisma amacli olarak kullanilabilecegi bana anlatildi. Doktorum tiim
sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

. Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
. Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériyorum.
. istemedigim takdirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada

vazgecebilecegimi biliyorum.

Not: Litfen el yazinizla “okudum, anladim ve kabul ediyorum” yaziniz ve imzalayiniz.

Hastanin veya Yakininin

Adi- Soyadi :

Tarih-Saat A | Y A
imza :

Yakinlik Derecesi:

Ben “Bilgilendirme ve Riza Belgesinin” icindeki bilgileri hastanin kendisine, ebeveynine veya yakinlarina yapabilecegim en iyi
sekilde aktardim.

ISLEMi YAPAN (Hekim)
Adi — Soyadi
Kase / imza

Tarih / Saat : / / _/
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Kemoterapi Hasta Rizasi

Tedaviyi Planlayan Hekim

Kar
Sayisl

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat A /
imza :
Yakinhk Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tarih-Saat _/_/ /

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

imza
Yakinhk Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat Y /
imza :
Yakinlik Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat A /
imza :
Yakinlik Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat A /
imza :
Yakinlik Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat Y /
imza :
Yakinhk Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat Y /
imza :
Yakinhk Derecesi:

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi

Tedaviyi Planlayan (Hekim)
Adi — Soyadi

Tarih-Saat Y /
imza :
Yakinlik Derecesi:
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