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UZET: Tedavisi sentandirilan  losapiid hastaldards, hastalifin  wve
uegulonan sedavinin ged dénomde kalp we akeiger bozuiluklar ima peden
alavgs  bilinmektedic, Jocuklul geil ekat lenfublastil: ldsems | ALL)
Tanz=i A lg dzlenenm ve 1988tden ltiharen tedmvileps sanlandiraian 4%
olguus teaavi kesilirken [I. Crinekl v8 bundas ortalamd: 2,7 yel (dad;
Los=d yall sonra {IT. Urnek). suly splromstrs [le wicn! Lapesize, zorlu
vwital  kapamiTe. we maExsingm akcifer RKapagiftoo_o.o Jayal  awdlauer
Tosivon testleci {AFT) yap:lde, Hastalifizr basiangioinda yealpry 3-12
Lart 890 yaloarssinda defisen 19 erkegs 3-5, 4 kzzadé 3=-4 1l groedard

Rumbhesapl bunlapdnn yiksay risk Buruplu (G.3] 7 nastaybda Ilsvetsn
Sikigfafan, (C¥R) uysulanmigtie: Aypicy tant tariliiaden Ltibaren 7
iyanu (ASYR! gocirmisti. Olgularin

clpuy il =-|'|-|r'|54r.-| yolu enfek
venlliklepe e g olusticulan guruplangs 1. we IL. AFT Fapdlara, fayni
f3F 0 Mo chogdehi  aormal gocuklepin dederleriyle  Ustadent & hesfi
killznyl=avar karg)laster:ldy, Geligmamizdas T, drnekte 2 alpuds (%53,
{1, Urpikte lie B olguda (%35) resteiktir tipre: ventilagyon bagilugy
tesplt edildl. Hastal:8in baglangicinda & wagandan wilouk oladlardaki AFT
Bunuglary, biyilklere aranla anlsmii olarak (= 005} besur bulunde.
Clgulamn CTX almis olup, dlramalarinin ve ABYE megirip; gecircemis
slmalorinin anlamly farkiil:3: btulunmed:. Sonug olarak; wronik akoifer
Hadtslafl cisklerl tagiyan, kbr sagladan lozeml olzular:, ilave toksilk
athllerden (Gigare vo.) Faginmaly, skeifer fenksivonlarinun geligmesini
saglayacas oizorzizler yepmalidirlar,
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supnbfimonce  of pulmonary  function studies in chlldhood leukemia
survivors. Witn the increment in the longht of survival and apparent

curs  rate  In chlidren with acute leukemls, more attantion in now being
focussd on late effecls of treatment such As cardige and respicatory
impaarmente. In & survey of 1Y  children with ecute Iymphoblastic

ieuhetla LALL) whe nad completed  Lreatment sinde 1288,  pulmonary
Tunectivn testing were performed at the oomplation of treatment (I.. test)
e 2. yearg (ranpe; 1.59-4 years| there afzmer. Thirteen povs and 4

girle aged 312 years (mean; 5.9) at the time of ‘diagnosis received
atendart chemotherapy for 3-%5 years (wirls; 3-4 years). Seven of them,
prouped ms hiph rlsk patisnts received ‘additional cyclophosphamide
[CTX). Seven patients had lover respiratory tract infections during the
course of therapy. Differences bétween the first and second pulmonary
furigtion tests were compared to the noremal children with similar ager
#ng heights by using student t test. &t the Tirst testing, 9 cases {533
and At the gecond testing & cases [B5%) were found to have restrictive
pulnonary disesse. In ehildrea smallsr than 5 vears of agec, pulmonary
furicheon testm  were @ignificantly worze then the older children

VP =805

Ztatue of CTH recelivement or Having lower respiratory tract
infestions hed no significant effect: Therefore, impalrvment of lung
growth could be 3 contributgry faster to the sbrormalities in pulmioracy
function., A8 & rconclusion, such shaldren bear toe risk of chrondic
pulmonary diseose and .should ayvoid additzonel Soxic f[acters such as
smoking Slong with =2 phayiothérapy programme o improve pulmonary
fupnetlions.

Anahtar stzclkler: Cocukluk caf: lisemisi gee wan  etkiler solunum
Tanksiyanlari

Key words: Chilc leukemia Late effect pulmonary function

GinTS: Son yillsrde sosukluk cafl askot ledfoblastik lssemilerinds 3=d
yillik hastaling:z saf kalim orany %75'lere, klr orany iee %60°lara
ulesmistir(l,Gl. Gellstirilmig olan yeni, yofun kombine kemeoradyoterapil
gemalirivle saflsrnan by bagdrinin yaminda yasavan olgularda gec dinemde

ortave  gikan bor gok  problem  Bnen  kazsnmigtir. Bunlar  arasinda
nacronsislk weé epdokelnolosik sorunlat breelifi alirken, hayaty tendit
adics clmalarinoun gtird kalp ve akcilferlere alt scrunla da dnemli pec
donern Konpl lkacyoalarsdie (7, 123,

Lisemilerds sigtenilk kemoteripatiklerin, oncslikle silklofpsfamit
Wi melotreksatin naden oldafy akcifer naserlarimin (8,13,15), hastalaran
emag eldufn cdcifer epfeksivonlarmnan bu haserlar Uzerioe etkisinin

Thalal ve kesE=lamir 1 ‘mede hesgas bly vénter

QLN aksifer Iohosiyon tEstleriyle CAFT)

tImesi {1&,08,Z0),

van: miguidnr n dizenls takipterini: bir pargasd  oldufu  gini

Intar ifgin dnlem-aiinmes: hosusunda da oldukes Bnemld




Bur dhg tedavisl zonlandirilol
shiaklul gady sabut lenfoblastik  logeel oigulavanda AFT
arastyimeni s ouaaloalitadar.

GEREC VE YONTEM: Igtanbul Tip Fakiizesi, Pediatoik Hematol
Bisimengsemill Gogullar Vakii ve Mnioiojl Arastirme-Hygilac
1987-08 willass afzsinda bedavl sidilsan 230 akut lenfouls

[ALLY olpusgndan tedavisi sonmlandiralan 58 elgudsn onyedi:

1endz.  lgularan genel s dzellihleri  Table 1l'de pgocule;e
nestalsra Tacin 2'de gdpidlen tedav: pronoroiil, erkeklsrs
w21y bkizmlara s 3-4 y11 uygulandi. Olgularin yedisias {x

gurup 31 Llawernen siklofpsfamit (OTX) verildi. Hic bir olp

sagyrterap: yepilmadi. Tand  tarchinden itibaren slagular:
(421) gegiztluig &ls solunum yolu enfaksiyong (ASY

abkgtfer tinerililori hy segl
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Tablo 2. ALL olpularins uygulanan tedavi

| _tngiikziyan | M55 profilaksisi | ldame |
| & hafta | 2 hafta | Kizlar & 3-4 w1l |
| | | _Erkekler: 3=5 yal |
| Witk % 6 | IT.MTX % 3 | & MP/hergiin |
| PERD x 42 giin | ®ranial RT |  MTE/ her hafsa |
| flaveten | 1&g ety | IT.MTX/ie ayda 1 [
| &1 we g2 'de | | flaveten [
| L.ASE x o | & MP x 14 gin [ GBl'de; veR / ayda 1 |
| | | PRD / ayda 5 giln |
| Gardey T x1 | | G2'de; VOR / hafta = & |
[ LAl =2 | [ BRD. / 28 gin Salty

| ET. MT% = 3 | | aydal|
| | | G3'de; VCRxl, PRDxS /.ay |
I | [ CTRxL, |
| | | ARACxA, e ayda 1 |
i I | ADRRLE |

MES;merkezl sinir sistemi, VAC;vinkristin{l.Smg/m /hafta), PRD;
prednisolonlalmg/m fplin), Gl;dislk risk Burabu,  G2jorta risk  garubu,
G yitksek rigk gurubu, L.m;ﬂparaginazgﬁﬂmufm fgunagiry), £TX:siklo-
Fosfamitil,Zgie |, DA daunomisinBomgdm ), IT.MTX;intratekal metotreks
sallyas Eiipue 8,8,10,12m}, RT;radyoterapi, GMP ;& merkaptopurin
LA m o Selind,  ARA.Cislparabind Temgim ), ADR;adriemisini2omg/m” ), WTX;
aral metotpreksat(20mg/m™ /haftal,

Olpulards AFT, en ag bic ay dncesipde herhangi bir akciger sorunu
olmadigs  weya antibioterapi uypulanmadig dinemde,  Istanbul Tip
Fakiiltesi, G#Bls Hastaliklar:i anabilim Dalinda Godart sulu spirametre
kullamilarak yapildi. Testlerle wvoliim ve yiizde olarak akoifier wital
kapasitesl (VE), birinci ve lgiincit saniyedeki Zorlu vital kapasite [2ZVE,
ve INE. ) wve maksimal solunum kepasitesi (MSK: 1/dk) elgiildis.  Bulunan
degerler syni yas, cins ve boydaki  normal gocuklarin  deferleriyle
kiyuslanarak yoromlandi. Bulungzn deferlerin; gegirilmis elan  ASYE
siklagiylal(il, CTX tedavisi almis olup-clmamasiyvial®) we semoterapive
baglanilan tan: anindaki wvaglafil iligkisl degerlendiriidi. Yepiler
"Frame work! table analiz program: yardimiyla bilpgisayara aktariid:,
birinci wve ikinei degorlecin, deger farkisrinin guruplar arasindaxi
kargilagliriloasanda “"Student b otesti® kullanaldy,

BULGULAR: Tedavlleri tamamlanmis ooyedi akut lenrobiastik loseni [ALL)
olgusunun tedavilerinin sonlandirilidifs donemds Jsapirlan T. AFT'de wizal
kapasite (VK] wve birinel saniyvedekl zerlu wital kapasitenin CENE )
degeriendivilmesi sonucunda 9 alpuda (€530 test sanugiars  nprmaldan
Tarkl: w»& azalmiz olavak! bulundue. Bonlacdsn iigid Mafil, diécdid orta
derecede, ikzsi afir rcestriktif tipts ventilasyon glcligl pdstoarmei-

- 253 —



teydi. fyni hastalarda srialama 2.7 yal sonrea yapilan I1. AFT drneginds
munlarin Usinin diizeldigi € olguds ise ($35.3) tosuxlufun devam etoigd
bulundu. Bu walic: hadsaclarin dfrold hafi?f, bir: gros eocoscede, Dird de
affie raescciktif tLipte ventilasyen arazl Idi. Yapzlan AFT'nde bulunan
deferler Taple III'de gidriimektedie.

Taulo 3. Oleularda yapilan akelfer Tonksiyon
tentlerinin [AFT) sonuglar:

[ v | AT
Hala- | 1. 1T.- & ltl.
t | 1580 — 2420 | 1300 - 16CO
* | 2zpp - 3S000 | 1800 - EBOO
1 | 2730 - 4820 | 2100 -~ 3560
4 | 1980 - %300 | 1800 - 2800
= | 1850 - 1980 | 1300 - 1400
s | isnn - 29%0 | 1200 - 2400
7| 880 - 2200 | 900 - 1600
9 | 1463 - 2018 | 1300 - 2470
2| 380 - a1mo | 3100 - Zaco
| euh ~ 1870 | 300 = 140
t | maa0 = 87 | 1100~ E300
2| isco - 1wel | 1250 - laco
= | e 2340 | 18320 - 2140
a3 | 780 - 1240 | GO = 400
15 | 2650 - 2810 | 2200 - 3450
15 | 14m0 — 1760 1750 — 1200
17 | fino - 2830 | 800 - 1300
% | 1588 - 2555 | 1450 - 2La4
#5 | Tr2 - 837 |- 613 — 848
% | 2101 - 2689 |
NuoTarkz |
sg | _7e3 - 878 |
£ 2.0 | 5,45
Bl o.gl o 0.05 | ned.por

VK vital kasasite, EVKjzorlu wvitdl fepasite
1. saniye I:hirinci AFT defeslebs, TIjthkined
AT degerleri, Xjar.tnsiin o =alara, B5iatandard

zapma,

Cianlar:n tafr tarikinds O-F yay veya B §us ve lstimde oluglarina,
tani tarihinden Ltiharen aks LEer anfekEiyong gegirmig olup,
aimad:kiarina ¥e beglanges lEkosit gayisi, hucre morfoloajisi ve yaga
ghre ballrlaman cisk gurebing goce vaprlan deferlendiemaler  gonucunds

& ragindan  Rkilgile yegi olgunun bUglunde; -G
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S pLe I 2 % AFT. degort 48 2 l=mem, EZ. drneltes tes 1K grobun goardumom,
fae Aklzinds aoarmald daebenms Ayrics Le AFT degers, dilgiilk
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sonukluk ge@yl lbsemilerinde h@stal:fin wve uygulanan tédavinin
iznve sasteml bomdugu bilinmektedir. Son wya:llarda akeiferin
i, hagtalarzn E80'inde =orbidite ve mortalitenin  akolfer
ndan  poynaklandiEa(8,16), bonun Bzellikle salizme wé soeyal
gunilagacadg: fler: yaglarda dabs Snemli serunlara neden olacaf:

Tmaktedic! T 14,210

igmamtsds Sedavigl tamamlanmis ve remisyonda olan 17 gocuklui
alguaunun 9'unda (253) tedav! kesllirken, &'sinda (%35) ise geg
srialama; 2.7vil sencal AY lnde hozukluk =apitsndi. Shaw, ve
e wh olzn 25 Igaemil clpuda tedevi tomamlandilckan
-1 #L. sonra akéider fopksiyenlariny heliclemel  amaciyla
srligmads 17 slguds (%650, Mak.oenaa ve ark,(13) izlediklerdi
LK Tag malinitelepinde (ligeml ‘anil) usun yillar sonra
-dbatin Tf'danda {340)  akdiger fonksivonlaorinin

4 géoterdilery Ote yandan MEillar we =0W.{%1) lse vasiyan 29
sagr hunszeri olgiaunda  eortalas 2.% yil Sonra yaptiklaw:
b AN o el algul olarak hildirdiler. Aymiz
soew ot aularpndan 18'] gocuklul cags ldgemisi idl ve bunlarin

gog dimemde AF™  ie pomukluk tssbit etmislerdir.

aE g delic-esind erken yaclarda henliz tamamiamadifindan
LE.  Infl' =atif e toksik stkilerden. daha fazla
it . TERLLRPE, L. Loseslli he=talarda yiiksek Idkeslt {biast)

dazige Lorde ldsemik udnopat  yeparsk solunum  yetmezlifine
A Mol LT. DlEierin gerek Reo-aliga bagly imnln yetmezlik

tadayi protékollerinds v alan ortikosteroidlarin
-ipnl toeline supresiv atkidl, hastalarvin enfeksivons egilimlerind
sindan arays giren enfeksivonlar da  akecifer dokusuna zarsr
vl Qal: -amizda 17 olgunun T'sinin (641) tédavide oidukiapy

giraialert  Kaydedildi. Bu 7 olpunun  &'ginda tedavi
4 inael 47} lse geg dopemde AFT bozuk bulindi. Oyss ASYE
0 algmur gadece Z2'sinde (2/10) geg dbnemde bozukluk
gl ssyisinin azmlig:s necantyle by fzrklilik her ne kadar
Jisel slarak aniamly bulinoudiyaio. AEYE'aun 18semilerds AFT'ml
senda ethiledlglnl s¥stermeiktedir. Miller ve ark.(2l) pnbmoni
seulkluk gag: kanmerlérinde A/8 olguda gee dinemdn AFT horuklufu
-iapty.,

5

s#erli hestelards radyoterapi ve bleomisin basts almak liere bir
weripatik ilag prdmoni ve [lbros paparak akcigerlerde afar

tedenoolurtd, 158,282,233 ). Dlzim tedavi protokelimiizde yer alan
o ometonrahsatinea tlmo dozlarda we tim kullanim gekillerinde
-ar senra kronik poBmonl ve lbroz yaparak aksifier hasariha
sgn biliamektedir, Ute yandan yikser riskl:i elgulards (gurup 3)
oz =ikloToafamitse (CTX) pulmoner fibroz. we aflp restriktic
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tigle akoiffier hesarine neden  elanslie(8,5%,228). Calismamizda  Him
hastalary metotrekast ve praonczelen, gurup 3 olgutarina (n=7) Zse
lovaten CTX veruldl. Gurup 3 olgularinin £'Unde {4/7) uzun dinemde. AFT
soaualugy sapiamacken, CTX alosyanlocoi lee Bu oranm 2710 (%20) idi. Shaw
se Ak, f14) 0 OTH wullaniminin AFT'ni  solaml: olarak  etkilamedifini
sildirickan, Wlller veark.(2010 ise 57 yllanslag 9 algupun 50 inde. AFT
mogublugu teshlt etmiglasdirc,

Hlgli rasta logemi geligen hasialarda akeiferlef daha fazls Rasar
girmeicte, Jzellikls doko geligmezinin maksimim oldufu siti yasindan Goce
akcifarlerin daha fezla sthillendifi  bilinmektedis(8,13,14,20, 210,
Aligmaya alinan olgulacdan bey vag ve altindarl 7 ginin erken d8nsmde
Hinda, geg dinemde ise 2'sinde [2£7) AFT'ade ileri: dérecede’ bozukluk
wardi. Bu purup sigularan tUminin AFT defferlerinin alti yas ve istindski
oigulaes ghre anlaml: elarss ceomes Mgy Saptancz. Bu etki lsnmeds
deligen  mhoider  dokusu  lzerine  losemik hlUeselerin, arcaya giren
=afekniyonlarin ve kulianilan kemoterSpatiklerin ayr: ayr: ve kimiletlr
stleilers ward:r(15,21), Akciger Gzerine olumsuz stkilerin en srken hangi
sagta ghirildisll konusunda fikir hirllgl yoktur. Biz a&lty yas: simir
olargk aldik. Bhaw ve ark.ils2] etkllenmenin sekiz yasindan kijclitlerde,
MiTler we @-kiZ1) ise Uy yag:ndan kiglklerds anlamli elarak fazla
cliufuny bildirdiler. Makipernsa ve ark(I3) ise ¢ yegindan kigik 17
olgunun 11'inde [(%E4) akeifier fonkelyonlarinin bozuldufunu ghsterdiler

Akoifer Umerine hava wi=lilifi, sipara gibi toksik etkiler, tedavi
sorelarl, allevi efilimler wve altta yatan gnbmopatiler (astam..), normal
peruglards nldugy glbl losemil: hastalarda da akeifer  fonkslyonlsring
e=iilae| 17,230, Giderek yagam kalitesinin  &nem  kazand:ifz, malign
AfElaliz: olan algular akeifer fTonksiyonlac: acgrsinden da  yakindan
ielapmalidirler, Her ne  Ledar Yu  olgulards AFT'nin ne sikIikla
saprlacngy kesin ‘olmesadal8), er sz 2 y3l arayla testler yepilmal: ws
arterysl kan gaslacina ds bakilmalidar. Bdnun  yeoanda  semphomatik,
slgularda  lropik Bkedrdk, ates, dispne! takip slireleri daha kisa
titulmali, divekt akclfér grafis: ve aloy Ayda bir A4FT ve= kan gazlar:
Tayini yepolaalidic.

Sonus  olarak; Hronlk akcifer hestalifl riskleri  tasiyan, kie
szflanan ldsent ¢lgulart sigara gibl ilave boksik etkilsrden kaginmali,
akeifer fonksiyonlarinan gelismesini saflayacak: eksersizler yaomali—
tariar.
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