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BURSA ECZA-KOOP

Meslegimizin guclU yarinlari icin deger yaratma hedefi cercevesinde
yenilikci hizmetler gelistiriyor, yatirimlarimiz ve alaninda uzman
kuruluslarimizla 1979’dan ginimuze saghgi gelecege tasiyoruz.

Toplumsal faydayi1 én planda tutuyor, adimlarimizi dogaya ve insana
sayglll bir sekilde atiyor, strdurulebilir basari ve glvenli bir gelecek icin
birlikte Uretip, birlikte paylasiyoruz.
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EDITORUN NOTU

GunUmuzde hem biyolojik hem de dijital dunyada “virts
cagini” yaslyor olmamiz saniyorum abartili bir ifade
olmayacaktir. Virls ¢ag, yalnizca hastaliklarin degil, ayni
zamanda bilgi, veri ve guvenlik alanindaki kirilganliklarin
da ¢agidir. Biyolojik agidan; dzellikle 21. yGzyilin baslarindan
itibaren, insanlik virds kaynakl salginlarla daha sik
karsilasmaya baslamis olup, bu durumun sebepleri
arasinda; seyahat ve ticaretin artmasi, patojenlerin kolay
yayllmasi gibi kiiresellesme, iklim dedgisikligi, bazi virtslerin
taslyicilarini yeni bdlgelere yaymasi, ormansizlasma ve
Prof. Dr. H. Giilcin Saltan i$CAN yogdun nufus hareketleri yer almaktadir.
Ankara Universitesi Eczacilik Fakultesi

FarmakognoziAnabilim Bl Tarihte HIN1 Domuz Gribi, MERS-CoV-2, Ebola, SARS-
CoV-2 virtsleri nedenli salginlardan sonra, Monkeypox ve

HPV viruslari da ginimuzde yUkselen tehditlerdir.

VirUsler sadece saglik agisindan degil, ekonomi, siyaset, egitim ve toplumsal yasam Uzerinde de ddnusturtcu
etkiler yaratmaktadir. Zaman zaman, maske kullanimi, sosyal mesafe, uzaktan ¢alisma gibi kavramlar ginlik
yasamin pargasl olmustur. Zira, virls bir metafor olarak; hizla ¢cogalan, sinir tanimayan, uyum saglayan ve
yayilirken evrimlesen her tiirlii fenomeni temsil etmektedir. iklim degisikligi ile tropikal viriislerin yayilmas,
laboratuvarda Uretilmis virUsler ile virUs ve bakteri kombinasyonlu enfeksiyon riskleri toplum saglgi agisindan
buyuk sorun teskil etmektedir. Bu konuda hem biyolojik hem dijital virGslerle micadelede; kiresel is birligi,

erken uyari sistemleri, siber guvenlik bilinci ile bilimsel arastirmalar hayati 6nem tasimaktadir.

Bu konuda; tibbi ve toplumsal etki giicti 5nemli olan HPV (Human Papilloma Virus-insan Papilloma Viriisii)'nin
toplum saglidi agisindan énemini vurgulamak amaclyla Ankara Eczaci Odasi ve Tiirk Jinekolojik Kanser
Vakfi is birligi ile 15 Aralik 2024 tarihinde “HER YONUYLE HPV SEMPOZYUMU" diizenlenip, HPV ile
bulas yollari, enfeksiyon agisindan risk faktorler, tarama ydntemileri, asilama ve glincel tedavi yaklasimlari ile

disiplinler arasi yaklasimla ele alinmistir.

Ankara Eczaci Odasl yayin organi olan DOZ DERGISI'nin yeni sayisinda; HPV ile iliskili durum ve hastaliklarda
hekim ve eczacilarin gdrev ve sorumluluklarinin da ele alindigi sempozyumda sunulan bildirileri makale
seklinde sunmanin ve sizlerle birlikte olmanin mutlulugunu yasiyor, saglik politikalar agisindan ulusal asi
programlarina HPV asisinin eklenerek toplum genelinde korumanin énemine dikkat ¢ekerek, saglik sistemini

tehdit eden bu virlse karsl toplumsal farkindaligi arttirmayr amacliyoruz.

D C Z sayi:34/2025
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Uzm. Ecz. C. Cem ABBASOGLU
Ankara Eczaci Odasi Baskani

BASKANDAN

Yeni bir Doz Dergisi sayisinda sizlerle bir kez daha bulusmanin mutlulugunu yasiyor, hepinizi en icten sevgi
ve saygilarimla selamliyorum.

Saglikalaninda her gegen giin daha fazla nem kazanan koruyucu saglik hizmetleri, bireylerin yasam kalitesini
artirmanin ve saglik sistemine olan yUkd azaltmanin en etkili yollarindan biri olarak dne ¢ikiyor. Bu baglamda,
insan papilloma virtsu (HPV) enfeksiyonlari ve bunlarin yol actigi ciddi saglik sorunlari, basta rahim agz
kanseri olmak Uzere pek cok hastalikla micadelede onleyici yaklasimlarin ne denli hayati oldugunu bizlere
bir kez daha gosteriyor.

HPV, dinya genelinde en yaygin cinsel yolla bulasan enfeksiyonlardan biridir ve hem kadinlari hem de
erkekleri etkileyen 6nemli saglik risklerine sahiptir. Ancak sevindirici olan, HPV'ye karsi elimizde etkili bir
silahin bulunmasidir: Asilama. Ne var ki, bu asinin sadece var olmasi degil, herkes icin Ucretsiz ve erisilebilir
olmasi da bir o kadar dnemlidir. HPV asisi bir ayricalik degil, temel bir halk sagligi hakki olarak goralmelidir.

D LC Z sayi:34/2025
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Asinin  yayginlastinimasi ve toplumda benimsenmesi, yalnizca sadlk politikalariyla degil, saglk
profesyonellerinin (6zellikle biz eczacilarin) aktif katilimiyla mtUmkdn olabilir. Eczacilar olarak bizler, Glkemizin
dort bir yaninda gdrev yapan, toplumun en kolay ulasabildigi saglik danismanlariyiz. Eczanelerimiz ise
sadece ilag temin edilen yerler degil; ayni zamanda saglikli bilgiye erisimin mUimkdn oldugu, ilaca ve sagliga
dair danismanlik hizmetlerinin verildigi saglik kuruluslaridir. Toplumun en rahat sekilde ulasabildigi saglik
danismanlari olarak halk saglgina katki sunmak, koruyucu saglik hizmetlerinin bir parcasi olmak, HPV
hakkinda dogru bilgileri paylasmak, yanlis inanislarla micadele etmek bizlerin de sorumlulugundadir.

Ankara Eczaci Odasi olarak, bu alanda Uzerimize disen sorumlulugun farkindayiz. Bu dogrultuda; toplum
saghdini ilgilendiren bu hayati konuda farkindaligi artirmak, eczacilarin stregteki rolini glclendirmek ve
meslektaslarimizi guncel bilimsel bilgiler 1siginda desteklemek amaciyla dnemli bir etkinlige imza attik.
Alaninda uzman isimlerin katiimiyla gerceklestirdigimiz Her YonuUyle HPV Sempozyumu, yalnizca bilgi
paylasimi agisindan degil, ayni zamanda meslektaslarimizin bu alanda daha etkin roller Ustlenebilmesi
acisindan da guclu bir farkindalik olusturdu. Bundan sonraki stiregte de, tipki HPV konusunda oldugu gibi,
insan ve toplum sagldina katki sunacak bilimsel etkinliklerimizi kararlilikla sirdtrecegiz. Ayni zamanda,
eczacinin saglik sistemi icindeki konumunu gug¢lendirmeyi amacglayan ¢alismalarimiza da devam edecegiz.

Unutmayalim ki, her bilgilendirilmis birey, bir hayatin korunmasi anlamina gelir. Bu anlayisla, HPV asisinin
erigilebilirliginin artinlmasi, toplumun bilin¢lendiriimesi ve eczacilarimizin bu konuda daha donanimli hale
gelmesi icin ¢alismalarimiza devam ediyoruz. Ayrica, bu tur konularin kamuoyunda gindeme tasinmasinin
ancak gugli ve orgutll bir meslek yapisiyla mimkin oldugunu da her zaman aklimizda tutmaliyiz.
Ankara Eczaci Odasi olarak bizler, din oldugu gibi bugin de hem mesleki haklarimizi hem de toplum
sagligini savunmaya devam ediyor; bilimsel verilerle desteklenen, kamu yararini gézeten ve esitlik¢i saglik
politikalarinin uygulanmasi icin micadele ediyoruz.

Bu vesileyle, HPV ile micadelede eczacilar olarak etkin bir gorev Ustlenmeye devam edecegimizi bir kez

daha vurguluyor; tim meslektaslarimi bu konuda daha fazla inisiyatif almaya davet ediyorum. Birlikte
drettigimiz, birlikte guglendigimiz yarinlar dilegiyle, hepinizi sevgi, saygi ve dostlukla selamliyorum.

Ankara Eczaci OdasI [ UZ, u



Toplum Saghginin Korunmasinda
Saglik Meslek Orgiitlerinin Roll

DOZ Dergimizin yeni bir sayisinda sizlerle
bulusmanin mutlulugunu ve heyecanini
yasiyorum. Yeni sayimizda uzunca suredir
glndemde olan HPV'ye dair bilimsel
verilere dayali kapsamli bir dosya hazirladik.
Bu sayimizdaki kapak konumuzla ilgili
dUsuncelerimi ve Odamizin  savundugu
politikayi sizlerle paylasmak istiyorum.

Saglk yalnizca bireylerin  degil, tum
toplumlarin en temel hakkidir ve bu hak,
insan yasaminin en kutsal yanlarindan
birini olusturur. Saglikl bir toplum bireylerin
refahini  artirarak toplumsal kalkinmayi,
sosyal dayanismayr ve kulturel geligimi

Ecz. Ahmet CAKAN tesvik eder. Saglk sistemlerinin  guglu
Ankara Eczaci Odasi Genel Sekreteri oldugu ulkeler sadece ylksek yasam
standartlarina sahip olmakla kalmaz; ayni
zamanda verimli, Uretken ve mureffeh bir
toplum yapisina da sahip olurlar. Bu baglamda evrensel hukuki metinlerle givence altina alinan saglik hakki,
devletin her bir vatandasi icin sunmasi gereken en temel, en vazgecilmez haklardan biridir. Bu hak yalnizca
hastalarin tedavi edilmesiyle kalmaz, énleyici ve koruyucu saglik hizmetlerine erisimi de kapsar. Ornegin;
HPV asisi gibi halk saghgini dogrudan etkileyen ancak yuksek maliyetler nedeniyle insanlarin buyUk bir
kismi tarafindan erisilemeyen sadlik hizmetlerinin, devlet tarafindan Ucretsiz bir sekilde sunulmasi zaruridir.
Bu yalnizca sosyal devlet ilkesinin geregi dedil, ayni zamanda toplumda esitlik¢i bir saglik sistemi yaratma
yolunda atilacak en dnemli adimdir.

Saglik sisteminin en dnemli yapi taslarindan birini olusturan, odagina insani alan, meslek deontolojisini ve
mesledin bilimsel temelde icra edilmesini savunan kamu kurumu niteligindeki saglik meslek 6rgttleri; toplum
sagliginin korunmasi, saglik hizmetlerine erisimin kolaylasmasi ve sagdlik politikalarinin yayginlastiriimasi
adina da dnemli gorevier Ustlenirler. Dolayisiyla HPV asisinin devlet tarafindan Ucretsiz sunulmasi ve
yayginlastiriimasi icin meslek orgutlerinin yapacadi ¢alismalar halk sagliginin korunmasi agisindan oldukga
onemlidir.

D C Z sayi:34/2025



Eczacllar, saglk hizmetlerinin ilk basamadindaki kritik saglik calisanlariyken eczaneler de halkin saglk
hizmetlerine kolayca ulasabildigi saglik merkezleridir. Eczaci sadece ilaci hastaya sunmakla dedil, o ilaca
bilgi ve emegini vererek ilacin dogru kullaniimasini saglamakla, ilag hakkinda danismanlik hizmeti vermekle,
bunun da &tesinde basit tedavileri gergeklestirmek ve hastayr doktora yonlendirmekle saglik alaninda
kuskusuz bir arti deger yaratmaktadir. O halde, eczacilarin koruyucu saglik hizmetlerindeki emedinin karsiligi
ilag fiyatlarindan bagimsiz hale getirilerek meslek hakkiile verilmeli, bununla birlikte eczacinin sistem icindeki
gorev ve sorumluluklarn cesitlendirilmelidir. Zira eczaciya aldigi egitim ve bilgisi ile uyumlu bir bi¢cimde,
degisen saglik ihtiyaglarinin karsilanmasinda daha etkin bir rol kazandirmak, hem kamu kaynaklarinin daha
etkin kullanimi hem de halk sagliginin arttirimasi anlamina gelir.

Meslek hakki, ticari faaliyetlerin degil, bu uzmanlik alaninin Gcretlendiriimesi i¢in tim dinyada yaygin
kullanilan bir kavramdir. Bugiin ingiltere, irlanda, Fransa gibi Avrupa (lkelerinde eczacilar eczanelerinde as|
yapmaktadir. Sadece Avrupa Ulkelerinde degil ABD, Kanada, Japonya, Filipinler, Avustralya gibi Ulkelerde
de eczacilar asilama yetkisine sahiptir. Bunun yani sira pek cok gelismis Ulkede ilag kullanimi degerlendirme,
kan sekeri 6lcUmU, tansiyon takibi, diyabet, sigara biraktirma, teshise yonelik testler, rahatsizliklarda recete
yazma yetkisi eczacilar tarafindan belirli bir bedel karsiliginda eczanelerde verilen hizmetlere 6rnekler olarak
siralanabilir.

Ankara Eczaci Odasi olarak bizler, toplum sagligini koruma ve iyilestirme sorumlulugunun sadece bugindn
degil, gelecedin de en dnemli hedeflerinden biri olduguna inaniyoruz. HPV asisinin Ucretsiz olmasi,
eczacllarin saglik hizmetlerindeki rolinun guclendiriimesi ve eczacilara, meslek hakki kapsaminda daha
etkin sorumluluklar verilmesi gerektigini savunuyoruz. Bu dogrultuda énimuzdeki donemde, eczacilara
emeklerinin karsiiginda daha adil bir Gcretlendirme sistemi saglanmasi ve eczacilarin gelirinin ilag
fiyatlarindan bagimsiz hale getirilmesi igin galismalarimizi sirdirecegiz.

Sizleri sevgi ve saygiyla selamliyor, bir sonraki sayimizda gértismek tzere sadlik ve esenlikler diliyorum.

Ankara Eczaci Odasi B Jz C



Human Papilloma Virlstinun (HPV)
Yol Actigi Hastaliklar ve

HPV Asilarinin Etkinligi, Guvenilirligi
ve Toplum Saghgindaki Onemi

Baskanlidini yapmis oldugum Turk Jinekolojik Kanser Vakfi
olarak, serviks kanserinin Ulkemizde ve dinyada tamamen
onlenebilir bir hastalik haline gelmesinin mimkun olduguna
inaniyoruz. Elimizde, etkinligi bilimsel olarak kanitlanmis ve
guvenilirligi ydksek bir 6nleyici arag olan HPV asisi mevcuttur.
Servikal kanserin eliminasyon hedefine, ancak koruyucu
asl programlarinin tUm kiz ve erkek cocuklarina zamaninda
ve yaygin bicimde uygulanmaslyla, ayni zamanda duizenli
tarama programlarinin etkin sekilde yurtttlmesiyle ulasilabilir.

Prof. Dr. Polat DURSUN HPV'ye badl kanserler buytk olctide &nlenebilir olup, bu
Ufuk Universitesi Tip Fakdltesi muUcadelede hekimlerin, saglik otoritelerinin ve toplumun is

Jinekolojik Onkoloji Anabilim Dali birligi kritik nem tagimaktadir.
Turk Jinekolojik Kanser Vakfi Baskani

Human papilloma virtsua (HPV), cinsel yolla yaygin bicimde
bulasan bir DNA virtsu olup dlinya genelinde en sik enfekte
olunan patojenlerden birisidir. Cogu HPV enfeksiyonu belirti vermeden birkag yil icinde, immun sistem
sayesinde, kendiliginden temizlenir. Ancak ylksek riskli HPV tiplerinin persistansi (kalici enfeksiyonu), zamanla
cesitlikanserlere (CA) yol acabilmektedir. Ozellikle rahim adzi (serviks) kanseri, neredeyse tiim vakalarda uzun
sureli HPV enfeksiyonunun dogrudan bir sonucu olmaktadir. HPV, serviks disinda; vulva, vajing, anUs, penis ve
orofarenks bolgesi kanserleriile de iliskili bulunmustur. Dinya genelinde 2019 yilinda yapilmis arastirmalardan
elde edilen verilerde; kadinlarda yaklasik 620 bin, erkeklerde 70 bin kanser vakasinin HPV nedeniyle olustugu
tahmin edilmektedir. Bu bulgular, HPV'nin kadinlarda serviks kanseri basta olmak Gzere dnemli bir halk saghgi
sorunu oldugunu ortaya koymaktadir.

HPV enfeksiyonlarinin kansere ilerlemesini ve bulagmasini dnlemek amaciyla gelistirilen HPV asilari, modern
halk sagliginin en buyk basarilarindan biri olarak kabul edilmektedir. Ylksek etkinlik oranlari bulunan bu asilar,
HPV'nin yol actigi enfeksiyon, kanser ve dncl lezyonlari dnlemede konservatif saglik alaninda ¢igir agmistir.
Asllamanin uygulanmaya baslamasindan bu yana, hedef HPV tiplerinde enfeksiyon ve prekanserdz lezyon
insidanslarinda belirgin disUsler saptanmistir. Mevcut literatir kapsaminda ele almis oldugum bu yazida;
HPV'nin yol actigi baslica hastaliklar — 6zellikle servikal kanser, vulvar kanser ve orofarengeal kanserler — ele
alinacak, ayrica HPV asilarinin etkinligi, gtvenilirligi ve toplum saghgr acisindan énemi guncel tibbi literattre
dayanarak incelenecektir.

HPV ve lliskili Hastaliklar

- Serviks Kanseri

Serviks kanseri, HPV ile iliskili kanserlerin en yaygin ve dlimcul olanidir. Dinya genelinde serviks kanseri,
kadinlarda en sik gérulen dérdinct kanser turl olup 2022 yilinda yaklasik servikal kanser nedenli 350 bin 6lim
gerceklesmistir Neredeyse tim serviks kanseri vakalarinin nedeni ytksek riskli latent HPV enfeksiyonlaridir.
Ozellikle HPV 16 ve 18 tipleri, bu olgularin tek basina en az %70'inden sorumludur. Persistan HPV enfeksiyonu,
servikal intraepitelyal neoplazi (CIN) adi verilen prekanserdz lezyonlara yol agmakta olup, hastalarin uygun
tarama ve tedavi sureclerinden gecmemesi, hastalarin klinigini, yillar icerisinde invaziv kanser tablosuna
ilerletebilmektedir. Cogu gelismis Ulkede, dUzenli servikal tarama (Pap smear / HPV PCR testleri) sayesinde
servikal kanser insidansi kismen kontrol altina alinmisken, asilanmamis ve/veya distk-orta gelirli toplumlarda
da tarama yetersizligi nedeniyle serviks kanseri sikligi yiksek halen ylUksek seyretmektedir.

Diinya Saglik Orgitii (DSO) 2020'de HPV'ye badli serviks kanseri yikiinii azaltmak igin kiiresel bir eliminasyon

cagrisi yapmistir. Hedef, serviks kanseri insidansini 4/100.00Q’in altina distrmektir. Bu amacgla “90-70-90"
hedefleri belirlenmistir ve asagidaki gibi agiklanmistir.
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- 9 -14 yas araliginda bulunan kizlarin %90 Inin asilanmasi
- 35 ve 45 yaslarindaki kadinlarin en az %70'inin taranmasi
- Servikal lezyonu olan kadinlarin %90'inin tedaviye erisiminin saglanmasi

Asllamanin yayginlastigi Ulkelerde simdiden Umit verici sonuglar elde edilmistir. Arastirmalardan elde
edilen bulgularda, iskandinav Ulkelerinde genis capli asi programlari sonrasinda, genc kadinlara ait servikal
prekanserdz lezyon ve invaziv kanser insidanslarinda anlamli dismeler rapor edilmistir. Danimarka'da
yurUtulmus ulusal bir kohort ¢alismasinda, 16 yas ve altinda bulunan asilanmis bireylerde, serviks kanseri
insidansinin %86 oraninda azaldigini bulunmus; 17-19 yas arasi asilanan bireylerde ise bu oranin %68e
kadar azaldigi tespit edilmistir. Benzer sekilde isvec'te yiritilen ayri bir calismada, 20'li yaslarda asilanan
kadinlarda serviks kanseri riskinde %62'lik bir azalma saptanmistir. Bu bulgular, HPV asilamasinin, servikal
kanseri dnlemedeki etkinligini glclu bicimde gostermistir. Asilanmis bireylerde nadiren gelisen prekanserdz
vakalarin ise genellikle agsida bulunmayan HPV tiplerinden kaynaklandigi goralmastar.

- Vulva Kanseri

Vulva kanseri, kadin dis genital bdlgesinin nadir gortilen bir kanseri olup, patogenezinde HPV enfeksiyonlari
kismen rol oynamaktadir. Vulvar kanserlerin yaklasik %30-40"1 HPV ile iliskilidir; geri kalan vakalar ise
HPV'den bagimsiz mekanizmalarla olusan bazi nadir deri hastaliklari zemininde de gelismektedir. HPV
iliskili vulva kanserleri daha ¢ok geng ve orta yasta bulunan kadinlarda gorulur ve genellikle ylksek dereceli
vulvar intraepitelyal lezyonlar (VIN) zemininde gelisir. Bu durum genellikle HPV 16 kaynakli olup, premalign
lezyonlar erkenden tanimlanarak kanser gelisimi engellenebilir. HPV'den bagimsiz olusan vulva kanserleri
ise dahaileri yas grubunda ortaya ¢ikar; bu durumun dncisu farkli bir fizyopatolojiye sahip - diferansiye VIN
tipi = lezyonlar olup, HPV asilamasi bu durumun gelismesini énlemez.

HPV'ye bagli vulvar kanserler, serviks kanserine kiyasla daha kaguk bir grubu olustursa da asilamayla bu
kanserlerin 6nemli bir kisminin énlenebilecegdi dngdrilmektedir. Uluslararasi capta uygulanan istatistiksel
analizler, vulva kanseriinsidansinin bazi bélgelerde artis egiliminde oldugunu goéstermistir. Bu artisin bir kismi,
artan HPV enfeksiyonlarinin oranina baglanmaktadir. Diinya genelinde p16 ve HPV DNA pozitifligi bulgulari
ile takibi yapilan cok merkezli ¢calismalarda, vulva kanserlerinin yaklasik %25'inin HPV ile iliskili oldugunu
saptamistir. Sonug olarak, vulvar kanser etiyolojisi multifaktoriyel olup, HPV asilan dzellikle geng ve orta
yasta bulunan kadinlarda izlenen HPV kaynakli vulvar kanserlerin goridlme sikigini azaltma potansiyeline
sahiptir.

- Orofarengeal Kanserler

HPV enfeksiyonu, anogenital bolge disinda da kolonize olabilir. Ozellikle orofarengeal skuamdz hiicreli
kanserlerin etiyolojisinde (OPSCC) &nemli bir neden olarak bilinmektedir. Ozellikle HPV 16, HPV iliskili
orofarenks kanserlerinde dominant etken olup bu vakalarin %85-95'inde tespit edilmistir. Gelismis Ulkelerde
sonyillarda orofarengeal kanser insidansinda sigara kullanimina badli tiplerde dusus gozlenirken, buna karsilik
HPV iliskili orofarengeal kanserler belirgin sekilde artmistir. Ornegdin ABD'de HPV porzitif orofarenks kanser
insidansi son birkag on yilda yaklasik %225 artis géstermis ve bu durum HPV'nin degisen cinsel aliskanliklar
yoluyla yayilimina baglanmistir. Benzer artis egilimleri Avrupa’nin bazi bélgelerinde de rapor edilmistir.

HPV'ye badli orofarenks kanserleri genellikle daha geng ve erkek hastalarda ortaya ¢ikar. Klinik olarak HPV
pozitif orofarenks kanserleri, HPV negatiflere gére daha iyi tedavi yaniti ve prognoza sahiptir. Bununla
birlikte, primer korunma acisindan asil kritik nokta, HPV asilamasinin erkekleri de kapsayacak sekilde
genisletilmesidir. Dolayisiyla rutin asilama programlari sayesinde, erkeklerde gortlen orofarengeal ve HPV
iliskili diger kanserlerin de dnlenmesi hedeflenmelidir.
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Cervical cancer
screening: Pap smears and
the HPV vaccine

- HPV iligkili Diger Kanserler

HPV, serviks ve vulva disinda; vajina, anus ve penis kanserlerinin de etiyolojisinde rol oynamaktadir. Vajina
kanserlerinin tahminen %70Q'inde, anls kanserlerinin %90'Indan fazlasinda ve penis kanserlerinin %50-
60'Inda yiiksek riskli HPV tipleri (cogunlukla HPV-16 ve 18) saptanmaktadir. Ozellikle anal kanserlerde, HPV
16 en sik tespit edilen tur olup, kadinlarda ve HIV pozitif bireylerde daha ylksek oranda gortlmektedir. Bu
kanserlerin, insidansi serviks kanserine oranla da dustk olmakla birlikte, bu kanserler de HPV asilamasiyla
buyuk 6lcide dnlenebilir durumdadir. Yapilan bir ABD calismasinda, her yil gértlen yaklasik 8000 anus-
rektum kanseri vakasinin %97inin HPV'ye bagl olustugu, bu vakalarin da kadin ve erkeklerde, HPV asisiyla
onlenebilecedi bildirilmistir. Penis kanseri diger HPV kokenli kanserler arasinda nispeten daha nadir bir
tUmor olsa da bu vakalarin da yaklasik yarisinda HPV DNA pozitif bulunmustur.

HPV'nin yol actidi iyi huylu ancak yaygin bir baska durum da genital sigillerdir (kondilom). DUsuk riskli HPV
tipleri (6zellikle HPV 6 ve 1), genital bdlgede sigillere neden olabilir. Genital sigiller malign déntsim yapmaz
ancak hem hasta konforunu bozan hem de saglik sistemine yik getiren yaygin bir enfeksiyon belirtisidir.
Kuadrivalan ve nonavalan HPV asilar, HPV 6 ve 11 suslarini icerdigi icin; genital sigillere karsi da koruma
saglamaktadir. HPV asi calismalarinin kapsamli olarak yUratuldigu populasyonlarda uygulanan calismalardan
elde edilen bilgilere gore, geng nifusta gorilen kondilom vakalarinin hizla azalmasi, HPV asisinin, HPV'ye
bagl bening hastaliklar konusunda da etkin oldugunu gostermistir.

HPV Asilari ve Korunma

- Asi Turleri: Bivalan, Kuadrivalan ve Nonavalan

HPV enfeksiyonunu 6nlemeye yonelik asllar, rekombinant teknoloiji ile Uretilmis virls benzeri partikUllere
(VLP) karsi bagisiklik saglayan inaktif asilardir. Halihazirda Ug tip profilaktik HPV asisi gelistirilmistir: Bivalan
asl (2-degerlikli, Cervarix) HPV'nin 16 ve 18 no'lu yUksek riskli tiplerine karsi korunma saglar; Kuadrivalan
asl (4-degerlikli, Gardasil) HPV-16/18"e ek olarak 6 ve 11 tiplerini (genital sigil etkenleri) icerir; Nonavalan
asl (9-degerlikli, Gardasil-9) ise HPV 6, 11, 16, 18'e ek bes onkojenik tip olan 31, 33, 45, 52 ve 58'i de kapsar.
HPV-16 ve 18 dlinya genelinde serviks kanserlerinin yaklasik %70'inden sorumlu oldugu bilinirken, 9'lu asiya
eklenen 5 yUksek riskli tip ile, serviks kanserini dnlemede yaklasik %10-20lik daha bir koruma saglanmaktadir.
Dolayisiyla, 9'lu asi uygulamasi ile serviks kanserine yol acan HPV tiplerinin yaklasik %90'Ina yonelik
bagisiklama saglanabilir. Yapilan genis kapsamli bir literatlr arastirmasinda dort degerlikli ve dokuz degerlikli
asllar, asl kapsamindaki HPV tiplerinin neden oldugu yuksek dereceli servikal, vulvar ve vajinal prekanseroz
lezyonlari neredeyse %99'a varan oranda onlemistir. Bir baska meta-analizde, ylksek asilama oranlarina
ulasmis Ulkelerde bulunan adolesan kizlarda HPV 16 ve 18 enfeksiyon prevalansi asi sonrasi ddnemde %83
oraninda azalmisti. Ayni analizde, 20'li yaslardaki geng kadinlarda da HPV 16 ve 18 enfeksiyonlarinda %66
dusUs saptanmistir.

HPV asilari DNA icermeyen, enfeksiydz olmayan, inaktif partikillerdir ve hastaliga yol agmazlar. Asi
uygulamasina ait faydal etkilerin, uzun vadede toplum sagldi agisindan, basariya ulasmasi icin gerekli
en 6nemli kriter ilk uygulamanin adolesan donemde yapilmasidir. Bu nedenle, HPV asllari, esas olarak
adolesan donemde uygulanmak Uzere ruhsatlanmistir. Asi uygulamalari, Ulkelere ait saglik hizmetlerine
gore degismekle birlikte, DSO ve pek cok ulusal sadlik otoritesi 9-14 yas araligindaki kiz cocuklarinin rutin
asilanmasini dnermektedir. Bagisiklik yaniti en iyi bu yas araliginda olmakta ve cinsel aktif hayat baslamadan
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asl olunmasi uygulanmasi hedeflenmektedir. Ayrica, 15 yas altina 2 doz (O ve 6-12. aylar), daha ge¢ yasta veya
immun yetmezligi olanlara 3 doz (O, 2 ve 6. Aylar) asi semasi dnerilir. Asilama programlarinda, baslangicta
yalnizca kizlar hedeflenmisse de cinsiyet nétr asilama stratejisi ginimuzde daha da kabul gérmektedir.
Dolayisiyla, bircok uUlkede erkek cocuklarina da ayni yaslarda asi uygulamasina baslanmisti. ABD'de
201'den itibaren erkeklere de rutin HPV asisi dnerilmis olup, 2019'da kilavuzlar 26 yasina dek tim bireylerin
asllanmasini 6nermistir. Erkeklerin asilanmasi, kadinlar dolayli korumanin &tesinde, erkeklerde gorulen
orofarenks ve anal kanser vakalarini ve genel tastyicilidi azaltarak toplum bagdisikligini gliclendirmektedir.

- Asilanin Etkinligi ve Etkisi
HPV asllari lisans 6ncesi buyuk randomize kontrolld klinik calismalarla kapsamli sekilde degderlendirilmistir.
HPV asilarinin glivenlik profili, onay éncesi klinik calismalarin yani sira onay sonrasi farmakovijilans verileriyle
de yakindan izlenmistir. Klinik calismalarda, asi alan gruplarda plaseboya kiyasla tek fark, beklenebilecegi
Uzere, enjeksiyon bdlgesinde reaksiyonlarin (agr, sislik, kizariklik) biraz daha sik gérilmesidir. Sistemik yan
etkiler sikligindaise asi ve kontrol gruplariarasinda fark saptanmamistir. Ciddi advers olaylar son derece nadir
olup, asllanan ve asllanmayan gruplar arasinda ciddi yan etki insidansi bakimindan bir fark bulunmamistir. Asi
uygulamasi ile iligkili olarak gdzlenmis en ciddi risk; anaflaksi olarak bildirilmis olup milyonda 1-3 doz olarak
tespit edilmistir ki; bu oran diger rutin cocukluk dénemi asilariyla benzer dizeydedir. Gebe kadinlarda HPV
asisi rutin olarak énerilmemekle birlikte, istemeden
gebeyken asi uygulamasi yapilan hastalar
Uzerinde yapilan calismalarda buguine dek ne
anne ne de fetus agisindan olumsuz bir etki
saptanmamistir.

HPV'nin Toplum Sagligindaki Onemi ve
Uygulama Stratejileri

Asl  uygulama stratejilerinin  dnUndeki en
blyuk engeller, asi maliyetlerinin ylksek olusu,
lojistik guclikler ve asl tedariginde yasanan
kisitlamalardan olusmaktadir. Uluslararasi saglik
otoriteleri, bu engelleri azaltmak icin asl fiyatini
disirmeye, badis programlar gelistirmeye
ve gerektiginde tek doz gibi alternatif doz
takvimlerini  de arastirmaya  baslamistir.
Dolayisiyla literatlrdeki en guncel veriler de tek
doz HPV asisinin belirli kosullarda cok doz kadar
koruyucu olabilecegine isaret etmektedir.

Son olarak, toplum sagligi boyutunda egitim ve farkindalik da kritik rol oynamaktadir. HPV asisi hakkinda
halkin bilinclendiriimesi, 6n yargi ve yanlis bilgilerin dlzeltiimesi gerekmektedir. Jinekolojik onkologlar ve
saglik otoriteleri, HPV asisinin guvenirligi ve kanserden koruyucu etkisi konusunda topluma given vermelidir.
Asi ile ilgili cekincenin azaltiimasi ve hedef yas grubundaki cocuklarin/ergenlerin aslya kolay erisiminin
saglanmaslyla, toplum badisikligi hedefine ulasmak mimkdn olacaktir.
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HPV Nedir? Epidemiyolojisi ve Kadin
Saghgi Uzerindeki Genel Etkileri

insan Papilloma Virist (HPV), hem kadin hem de erkek
bireyleri etkileyebilen, ancak &zellikle kadin sagligr acisindan
ciddi sonuclara yol agabilen, yaygin bir DNA virGsuduar. HPV
enfeksiyonu, serviks kanseri basta olmak Gzere vulva, vajing,
anls ve orofaringeal bolge gibi ¢esitli anatomik alanlarda
premalign ve malign lezyonlarin gelismesinde temel etkendir.
Dunya genelinde milyonlarcainsanin hayat kalitesini etkileyen
bu enfeksiyon, modern tibbin hem koruyucu hekimlik hem de
onkolojik yaklasim agisindan éncelikli micadele alanlarindan
birini olusturur.

» HPV’'nin Tanimi ve Molekdiler Yapisi
Do¢. Dr. Gok¢en ERDOGAN HPV, Papillomaviridae ailesine ait, ¢ift sarmalli DNA iceren,
Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani zarfsiz bir virGstlr. Yaklagk 8000 baz cifti uzunlugunda
olan viral genom, erken (E1-E7) ve geg¢ (L1-L2) proteinleri
kodlar. Viral replikasyon, yalnizca diferansiye olmus epitel
hicrelerinde gerceklesir. Bu 6zelligi nedeniyle HPV, mukozal ve kutandz epitel dokularda enfeksiyon
olusturmaya egilimlidir.

HPV tipleri, enfekte ettikleri anatomik bolgelere ve olusturduklari hastaliklara goére siniflandirilir. Yiksek
riskli tipler (6rnegin 16, 18, 31, 33, 45) onkojenik potansiyele sahiptir. Dusuk riskli tipler (6rnegin 6 ve 11) ise
cogunlukla genital sigillere ve dusuk dereceli servikal lezyonlara yol agar.

HPV’nin Bulas Yollari ve Risk Faktorleri

HPV, baslica cinsel temas yoluyla bulasir. Bu temas vajinal, anal veya oral olabilir. Cinsel penetrasyon sart
olmaksizin ten temasi da bulas icin yeterlidir. Bununla birlikte, virisin nadiren dogum sirasinda anneden
bebege gecgebilecedi de bilinmektedir (perinatal bulas).

HPV enfeksiyonu igin risk faktorleri sunlardir:

* Erken yasta cinsel aktivite

+ Cok sayida cinsel partner

* Partnerin ¢cok esli olmasi

+ Sigara kullanimi

+ DUsUk sosyoekonomik dlzey

« Immiinsipresyon (érnedin HIV enfeksiyonu, organ nakli)

+ Uzun sureli oral kontraseptif kullanimi

Bu faktorler, enfeksiyona maruz kalma olasiliginiartirmanin yanisira, enfeksiyonun kroniklesme ve prekanseréz
lezyonlara ilerleme riskini de artirir.

HPV'nin Epidemiyolojisi

Dlnya genelinde 15-49 yas arasi kadinlarin %10’'undan fazlasinda aktif HPV enfeksiyonu mevcuttur. Dinya
Saglik Orgiiti'ne gére, cinsel aktif bireylerin %80'i hayatlarinin bir déneminde HPV ile enfekte olmaktadir.
Ancak ¢ogu enfeksiyon birkag yil icinde immin sistem tarafindan temizlenir. Latent enfeksiyonlar, dzellikle
yuksek riskli HPV tiplerinin varliginda, malign transformasyon acisindan tehdit olusturur.

Serviks kanseri, HPV enfeksiyonunun en ciddi sonucudur. Her yil diinya genelinde yaklasik 570.000 yeni
serviks kanseri vakasi tespit edilimekte, bunlarin yaklasik %85'i disuk ve orta gelirli Glkelerde gortlmektedir.
Turkiye'de de serviks kanseri, kadinlarda en sik gorilen 10 kanser turl arasinda yer almakta olup, ozellikle
kirsal bolgelerde tarama programlarinin yetersizligi nedeniyle de cogunlukla ileri evrede tani konulmaktadir.
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HPV'nin Kadin Saghdgi Uzerindeki Klinik Etkileri
HPV enfeksiyonu, kadin saglidini birgok agidan tehdit eden bir enfeksiyondur. Klinik yelpazesi asemptomatik
enfeksiyonlardan maligniteye kadar uzanmaktadir.

1. Servikal intraepitelyal Neoplaziler (CIN) ve Serviks Kanseri

Ylksek riskli HPV tiplerinin neden oldugu enfeksiyonlar, serviks epitel hiicrelerinde displaziye neden olur.
Bu displaziler CIN |, Il ve lll olarak siniflanir. Geri donlistmli olabilen CIN | lezyonlarinin aksine, CIN Il ve I
lezyonlar kansere dondsme riski tasir. Serviks kanseri, genellikle uzun yillar siren bu kademeli degisimlerin
sonucunda ortaya cikar.

2. Genital Sigiller (Kondiloma Akiiminata)

Dusuk riskli HPV 6 ve 11 tipleri, 6zellikle vulva, vajina, perine, anus ve serviks gibi bdlgelerde yumusak, kabarik
ve genellikle kimelenmis sigiller olusturur. Bu lezyonlar malign potansiyel tasimasa da, kozmetik kaygi, cinsel
iliski sorunlari ve psikolojik etkileri nedeniyle dnemlidir. Ayrica sik ntks etme egilimindedirler.

3. Vulvar ve Vajinal intraepitelyal Neoplaziler (VIN / VAIN)
YUksekriskliHPV tipleri, vulva ve vajina epitelinde de displaziye
neden olabilir. Bu lezyonlar asemptomatik olabilecegi gibi
kasinti, yanma ve akinti gibi belirtilerle de kendini gosterebilir.
Ozellikle immiinsipresif kadinlarda daha sik ve agresif seyirli
olabilir.

4. Gebelikte HPV Enfeksiyonu

Gebelikte hormonal degisiklikler ve imman tolerans artisi, HPV
enfeksiyonunun reaktivasyonuna yol acgabilir. Genital sigiller
gebelikte hizla bayUyebilir. Nadiren, dogum sirasinda virdsuin
bebege gegmesiyle respiratuvar papillomatozis gelisebilir. Bu
nedenle dogum sekli planlanirken aktif lezyonlarin varligi da
goz dnlnde bulundurulmalidir.

HPV'nin Psikososyal ve Toplumsal Etkileri

HPV enfeksiyonu tanisi, bircok kadin icin sadece tibbi dedil;
psikolojik ve sosyal agidan da ciddi bir kriz anlamina gelebilir.
Toplumda HPV'nin yalnizca “cinsel yolla bulasan hastalk”
olarak algilanmasi, 6zellikle geng kadinlarda sucluluk duygusu,
utanc ve anksiyeteye neden olabilmektedir.

Kadinlarin, HPV enfeksiyonu sonrasi cinsel yasamlarinda
cekinme, partnerden uzaklasma, hatta evlilik iligkilerinde
bozulmalar yasadiklan bilinmektedir. Bu nedenle HPV
tanisi alan bireylere yalnizca tibbi tedavi dedil, psikososyal
danismanlik da sunulmalidir.

N

Toplum Saghgi Agisindan HPV ve Ekonomik Etkiler
HPV enfeksiyonlarinin toplum sadhdi Gzerindeki ylki sadece mortalite ve morbiditeyle sinirl degildir. HPV ile
iliskili hastaliklarin tani, tedavi, takip ve hastane yatis maliyetleri saglik sistemleri Gzerinde dnemli bir ekonomik
yuk olusturmaktadir.

Ozellikle servikal kanser gibi ileri evre hastaliklarin tedavi maliyetleri yiiksek olup, ileri tani yéntemleri ve
radyoterapi-kemoterapi gibi kompleks protokolleri gerektirir. Oysa erken tani ve asilama programlari, bu yUku

blylk oranda azaltma potansiyeline sahiptir.

Korunma Stratejileri ve HPV Asilamasi
HPV enfeksiyonuna karsi en etkili korunma yontemi asilamadir.
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Bugtin diinyada ug tip HPV asisi mevcuttur:

1. Bivalan asi (HPV 16-18)

2. Quadrivalan asi (HPV 6-11-16-18)

3. Nonavalan asi (HPV 6-11-16-18-31-33-45-52-58)

DSO ve CDC, kiz cocuklarinin 9-14 yas arasinda asilanmasini dnermektedir. Asilama, cinsel aktivite baslamadan
once yapildiginda %90'a varan koruyuculuk saglar. Ancak cinsel aktif kadinlarda da asl, mevcut enfeksiyona
etkili olmasa bile yeni tiplerle enfeksiyonu énlemede faydalidir.

Tarkiye'de HPV asisi henlz ulusal bagisiklama programina dahil edilmemistir. Ancak bireysel olarak temin
edilerek uygulanabilir. Bu noktada kadin dogum uzmanlarina ve birinci basamak saglik profesyonellerine, asi
hakkinda dogru bilgilendirme ve farkindalik olusturma goérevi dismektedir.

Tarama Programlari ve Erken Tani

HPV'ye karsi diger etkili savunma hatti, dizenli servikal tarama programlaridir. Pap smear ve HPV DNA testi,
premalignlezyonlarierken evrede saptayarak serviks kanserinin &nlenmesine olanak tanir. Tarama programilari,
Ulke genelinde yayginlastirildiginda serviks kanserine bagli mortaliteyi %70'e kadar azaltabilmektedir.

HPV enfeksiyonu, modern kadin saglidini tehdit eden énemli bir halk sadlidi sorunudur. Serviks basta olmak
Uzere anogenital ve orofaringeal kanserlerin en sik nedeni olan HPV, ayni zamanda bireylerin psikososyal
batunligund, treme sagligini ve yasam kalitesini olumsuz etkiler.

Etkin asilama stratejileri, tarama programlarinin yayginlastiriimasi, toplumun bilin¢glendirilmesi ve saglik
profesyonellerinin multidisipliner is birligi ile HPV enfeksiyonunun olumsuz etkileri blylk dlciide 6nlenebilir.
Kadin dogum uzmanlari olarak bizlerin gorevi, yalnizca tedavi edici dedil, ayni zamanda koruyucu ve editici
rolimUzu de aktif sekilde strdurmektir.
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Servikal Displazi ve Fizyopatoloji,
Servikal Hastaliklarin Koruyucu
Saglik Hizmetleri Agisindan
Konservatif Yonetimi

Serviks, yani rahim agz, kadin Ureme sisteminde
enfeksiyonlara karsi olduk¢a duyarli bir yapidir. Serviks
saghgi, kadinin genel saglidi icin bir ayna olup, gunimuzde
servikal patolojiler konusunda bilgi sahibi olmaniz, toplum
saghgr agisindan oldukca kiymetlidir.

Servikal displazi; rahim agzindaki hucrelerdeki anormal
degisiklikleri tanimlar. Bu degisiklikler cogunlukla Human
Papilloma Virtisu (HPV) enfeksiyonuna bagl olarak gelisir.

HPV, 6zellikle 16 ve 18 numarali yuksek riskli tipleri ile servikal
Op‘ Dr. Sarper SAPCI kanserin baslica nedenidir.

Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani

HPV oldukg¢a yaygin bir virGstur; cinsel yolla bulasir ve cogu

birey yasamlarinin bir ddoneminde bu virtsle karsilasir. Ancak,
badisiklik sistemi gucli olan bireylerde enfeksiyon gecici olurken, bazi bireylerde kalici enfeksiyonlara ve
zamanla displaziye donusebilecek hicresel dedisikliklere de yol acabilir.

Servikal displazi, serviks epitelinde gorulen bu dedisikliklerin ciddiyetine gore siniflandirilir:

 LSIL (Low-grade Squamous Intraepithelial Lesion): Dusuk dereceli lezyonlar olup, genellikle gegici
enfeksiyonlari yansitir.

« HSIL (High-grade): Yuksek derecelilezyonlar olup, tedavi edilmezse servikal kansere donisme potansiyeli
tasir.

Konservatif agidan toplum sagligini ilgilendiren bu olguda, eczacilarin da énemli bir
2 rold bulunmaktadir. HPV asisi konusunda danismanlik yapmak, hastalari dizenlismear
ve HPV DNA testleri icin tesvik etmek, tedavi strecinde kullanilan topikal ajanlar ile
bagisiklik sistemini destekleyici Urunler hakkinda bilgi sahibi olmak, saglik alaninda
i calisan herkesin sorumlulugunda olup, hastanin tedavi sirecine énemli katki saglar.

HPV fizyopatolojisi: HPV, servikal mukoza epiteline yerlesir. L1 ve L2 adi verilen
kapsid proteinleriile hiicre icine girer. Viral DNA, konak hlicre genomuna entegre olur.
Onkogenik tiplerde E6 ve E7 proteinleri, hicre déngusinu duzenleyen p53 ve Rb
genlerini baskilayarak kontrolstiz hiicre cogalmasina yol acar. Bu sureg, zamanla CIN
# 1den CIN 3'e kadar uzanan displazi evrelerine dénusebilir.

{ Tedavi yaklasimi, displazinin derecesine gore belirlenir. Hafif olgularda yalnizca izlem
yeterli olabilirken, ileri olgularda LEEP, konizasyon gibi girisimsel islemler gindeme
¢ gelir. Ancak HPV kokenli enfeksiyonlari &nlemedeki esas unsur; HPV asisi, cinsel saglik
egitimi, duzenli tarama programlari ve sadlik calisanlarinin sahadaki bilin¢lendirici
rolinu iceren koruyucu saglik uygulamalarinda yatmaktadir.

Servikal hastaliklar ve HPV tasiyiciligrkadinlarihem jinekolojik hem
de psikososyal acidan derinden etkilemektedir. Displazi tanisi

almis bir kadin genellikle korkmus ve endiselidir. Servikal displazi -
tanisi konan her kadin, ileride kanser olacak diye bir sey yoktur. >
Ama bu kadinlar dtzenli takip edilmezse, bazilariicin bu risk artar. / @}
CIN Tlezyonlarinin yaklasik % 60" kendiliginden gerilerken, CIN 2 .i
ve CIN 3 lezyonlari daha az oranda geriler ve tedavi gerektirebilir. o
e
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Servikal Yiizey Bu nedenle servikal displazi hakkinda bilgi sahibi kisilerin
% hasta ile konusurken, bazi temel kavramlari sadelestirerek

Mtur Skusmse X e aktarabilmesi blyldk dnem tasimaktadir. Dolayisiyla, hastaya
% D) IOl kC bilgi verirken yapilacak aciklamalar bircok kadinin kaygisini
- -] - ] K-) azaltmakta ve danisanla kurulan giiveni de arttirmaktadir.

s i ~©0) ol [C
= Sl = Sosyal acidan dedgerlendirildiginde ise; servikal displazi
s wd B B ®C) e ©) ve HPV enfeksiyonu c¢ogu zaman kadinlar Gzerinde
Pasbezal | @ ® e e o ® ® damgalanma ve sucluluk duygusu yaratmaktadir. Cinsel
eole® P ® yolla bulasan bir virls oldugu icin bazi kadinlar kendilerini
oty TolaTalelelale @ @ @ suclamakta, utanmakta veya esleriyle iliskilerinde sorun
Hacralor yasamaktadir. Bu nedenle, danismanlik veren bir saglk
R — profesyonelinin iletisim diline 6zen gostermesi hayati Snem
Normsl Epitel Infekte Epitel tasimaktadir. HPV'nin bulas yollarini aciklarken; virGsun

sadece cinseliliskiyle dedil, cilt temaslyla da bulasabilecegini

belirtmek gerekir. Prezervatifin tam koruma sagdlamadigini
ancak riski azalttigini ifade etmek 6nemlidir. Ayrica, badisiklik sisteminin bu slrecte ne kadar belirleyici
oldugunu anlatmak gerekir. Sigara kullanimi, stres, yetersiz beslenme gibi badisikigi zayiflatan faktorlerin,
HPV'nin persistansini artirabilecegi unutulmamalidir.

Eczaneler, sadlik okuryazarligini artirmak agisindan mikemmel firsatlar sunmaktadir. Bilgilendirici brostrler,
kiiclik panolar, hatta danisanla yapilan kisa bir sohbet bile toplumda farkindalik olusturabilir. Ornegin “Smear
testini son ne zaman yaptirdiniz?” sorusu, bircok kadinin ihmal ettigi bir testi hatirlamasini saglayacaktir.
Toplum saglidi acisindan bakildiginda, HPV ile micadelede en etkili yaklasim; bireysel farkindaligin artirilmasi,
asllamanin yayginlastiriimasi ve duzenli tarama programlarinin uygulanmasidir. Bu stratejilerde eczacilar,
sahadaki en guclu partnerlerimizden biridir.

Sonug olarak, servikal displazi karmasik bir konu gibi gértnse de; dogdru bilgi, empati ve multidisipliner
yaklasimla toplum sadligina onemli katkilar sunulabilir. Kadinlarin, sagliklari konusunda bilingli ve gucla
bireyler olmalari icin; eczacilardan hekimlere, egitimcilerden medya profesyonellerine ve sadlik politikasi
yapicilarina kadar genis bir yelpazede sorumluluk paylasiimali, topluma dogdru, sadelestirilmis ama bilimsel
temele dayanan bilgiler ulastinimali, dizenli tarama ve erken tani programlari yayginlastiriimali, &zellikle HPV
asisi gibi koruyucu sadlik hizmetlerine erisim artiriimall ve tUm bu streclerde kadinlarin saglik okuryazarligi
gUglendirilmelidir. Biliyoruz ki, bilgi gi¢tir ve bu gui¢ yalnizca bireyleri dedil, toplumlari da saglikli ve direncli
kilmaktadir.
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Gebelikte
HPV Enfeksiyonu ve Yonetimi

insan Papilloma Virist (HPV), cinsel yolla bulasan en yaygin
viral enfeksiyonlardan biridir. Bugline kadar 200'den fazla tipi
tanimlanmis olan bu virus; dzellikle serviks, vulva, vajen, anls
ve orofaringeal bdlgeyi etkileyerek benign lezyonlardan
kansere kadar genis bir spektrumda hastalklara yol
acabilmektedir. Gebelik déneminde ise hem annenin hem
de fetlsin saghdi agisindan 6zel bir yaklasim gerekmektedir.
Bu yazida, gebelikte HPV enfeksiyonunun klinik yonetimini
ve risklerini gtincel yaklagimlar isiginda ele alimistir.

Gebelik, immunolojik olarak kismen immunsuipresif
bir dénemdir. Bu fizyolojik immuin modulasyon, HPV
enfeksiyonlarinin  persiste etmesine ya da latent
enfeksiyonlarin reaktivasyonuna neden olabilir. Ostrojen ve
progesteron duzeylerindeki artisla birlikte servikal ektropion
ve mukozal hcrelerin proliferasyonu, HPV'nin hedef
hicrelerle etkilesimini kolaylastirabilir. Bu nedenle gebelerde HPV'ye bagl lezyonlarin progresyonu, non-
gravid bireylere kiyasla farkl seyir gosterebilir.

Op. Dr. Bilge Pinar KESKiNSOY
Ufuk Universitesi Tip Fakultesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi

Gebelerde HPV enfeksiyonlari siklikla asemptomatik seyretse de dzellikle dustik riskli tiplerle (tip 6 ve 11) iliskili
kondilomlar (genital sigiller) gebelik boyunca blyUyebilir ve sayica artabilir. Nadir durumlarda, dogum kanalini
tikayacak boyuta ulasarak vajinal dogumu engelleyebilir. Yiksek riskli tiplerle (6rnedin tip 16, 18) enfeksiyon
ise servikal intraepitelyal neoplaziye (CIN) ve prekanserdz lezyonlara yol acabilir.

Jf‘:} HPV enfeksiyonunun tanisinda Pap smear ve HPV DNA testi bagslica

p o yontemlerdir. Ancak gebelikte tarama sikligi ve endikasyonu,

"\ kadinin yasl, énceki sitolojik gecmisi ve kolposkopi bulgularina

@ goére sekillendiriimelidir. Gebelikte anormal smear sonucu

saptanan olgularda kolposkopi yapilabilir, ancak biyopsi sadece

endikasyon varsa alinmall, servikse travma riski nedeniyle dikkatli

%% olunmalidir. Endoservikal kuretaj ise gebelikte kontrendike olup
uygulanmamaktadir.

_g% Gebelikte HPV ydnetimi, maternal sadlik ile fetal gulvenligi
’ dengeleyeceksekilde 6zenle planlanmalidir. Kondilomlar, gebelikte
artis gosterebilir. BlyUk lezyonlarda kriyoterapi, lazer ablasyon ya da
trikloroasetik asit gibi lokal tedaviler tercih edilebilir. Ancak imiquimod

ve podofilin gibi baz topikal ajanlar teratojen olabilecedinden gebelik

déneminde kullanmamaktayiz.

Servikalintraepitelyal neoplaziagisindan CIN 1lezyonlarinin blytk kismi kendiliginden gerileyebilir. Bu nedenle
sadece takip dnerilir. CIN 2 ve 3 olgularinda ise doguma kadar izlem tercih edilir; tedavi genellikle postpartum
doneme ertelenir. Serviks kanseri kuskusu varsa kolposkopi ve gerekirse sinirli biyopsi ile tani dogrulanmals;
ileri evre kanser varliginda ise multidisipliner onkolojik konsey degerlendirmesi gerekir.

HPV enfeksiyonu varlidi, tek basina sezaryen endikasyonu olusturmaz. Ancak vulvovajinal bolgede dev

kondilomatdz lezyonlarin dogum kanalini daralttigi durumlarda sezaryen tercih edilebilir. Yine de bu karar,
dogum eylemi dinamikleri ve anne-fetus sagligi gozetilerek bireysellestirilmelidir.
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HPV enfeksiyonununvertikalgecisimUmkuindir;ancak burisk olduk¢adUsuktir. Enfazlakorkulankomplikasyon,
juvenil reklrren respiratuvar papillomatozis (JRRP) olup, nadiren gorilir. Bu durum yenidodanda solunum
yetmezliklerine yol acabilir. Ozellikle annede aktif kondilom varlidi bu riski artirabilir. Bununla birlikte, sezaryen
dogumun bu durumu kesin olarak 6nledigine dair gug¢lu bir kanit da bulunmamaktadir.

HPV asllar, ozellikle 9-valan formu, servikal kanserin édnlenmesinde devrim niteligindedir. Ancak bu asilar
gebelik doneminde uygulanmaz. Asilamaya dogum sonrasi emzirme déneminde glvenle devam edilebilir.
Ayrica prenatal bakimda asi dykUusi sorgulanmali ve asisiz bireylere dogum sonrasi bagisiklama dnerilmelidir.

Gebelikte HPV enfeksiyonu, dikkatli bir izlem ve dogru yénetimle anne ve bebek agisindan genellikle iyi
sonuglanir. Kadin dogum uzmanlari, bu sirecte hasta bilgilendirmesi, risk degerlendirmesi ve uygun izlem
plani ile temel rol oynamaktadir. Ayrica, HPV enfeksiyonunun uzun vadeli komplikasyonlarini énlemenin en
etkili yolu, asilamadir. Bu nedenle dogurganlik cagindaki tum bireylerde asilama bilinci artiriimali, aile hekimleri
ve eczacllarla birlikte kapsamli bir halk sagligi yaklasimi gelistirilmelidir.
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HPV Bulas Yollari,
Bulas Risk Faktorleri ve
Koruyucu Onlemler

insan Papilloma Virlisii (HPV), kadinlar ve erkekler dahil
tim bireyleri etkileyebilen, ancak &zellikle kadin saghgi
Uzerinde ciddi etkiler yaratabilen yaygin bir virtstur. HPV,
cinsel yolla bulasan bir virls olup servikal kanserin baslica
etiyolojik faktorlerinden biri olarak kabul edilmektedir.
Bunun disinda, vulvar, vajinal, anal ve orofarengeal kanserler
de HPV enfeksiyonlariyla iliskilidir. Bu yazida HPV'nin bulas
yollari, bulas risk faktorleri ve koruyucu onlemler Gzerinde
duracagiz.

HPV Nedir?
Op. Dr Hande Kacar BALABAN HPV, Papillomatéz bir viriis olup, cift sarmalll DNA iceren,
Ozel Ortadogu Hastanesi zarfsiz bir yapiya sahiptir. HPV'nin tanimlanmis en az 100
Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi tipi bulunmakla birlikte, bunlardan sadece bazilari kanser

gelisimine yol acabilmektedir. HPV genellikle cinsel temasla
bulasan ve cinsel yolla gegis gosteren bir enfeksiyon olarak bilinse de virls deri temasiyla da bulasabilmektedir.

HPV Bulas Yollar
HPV'nin bulasma sekli baslica cinsel yol ile gerceklesmektedir. Ancak cinsel aktivitenin disinda, dogrudan cilt
temasl ve nadir olarak da saglik hizmetleri sirasinda da bulasmasi mimkutndur.

1. Cinsel Yolla Bulas

HPV'nin en yaygin bulasma yolu cinsel temastir. Bu, vajinal, anal ve oral seks ile gerceklesebilir. Ayrica,
penetrasyon icermeyen iliskide cinsel organlarin birbirine sirtinmesi sonucu da virts bulasabilir. Cinsel yolla
bulasan HPV enfeksiyonlarinin cogu semptomsuz olup, enfekte kisi taslyici oldugunu dahi fark etmeden,
uzun yillar boyunca portorluk yapabilir.

2. Cilt Temasi

HPV, dogrudan ciltle temas vyoluyla da
bulasabilir. Ozellikle genital bdlge, el ve adiz
gibi bdlgelerdeki derinin zedelenmesi, virtsin
bulasmasina olanak sagdlar. Dolayisiyla HPV,
mikroskobik  boyuttaki  cilt  yaralanmalari
sonucuyla da vicuda girmektedir.

3. Perinatal Bulas

HPV enfeksiyonun, dogum sirasinda anneden
bebege gec¢me riski bulunmaktadir. Bu
durum, fetlstn, enfekte dodum kanalindan
Ozellikle dodum sirasindaki gecisi esnada
gerceklesmektedir. HPV, bebeklerde ciddi
seyredebilen neonatal laringeal papillomatoz’a
nadiren de olsa yol acabilmektedir.

4. Saglik Hizmetleri ve Diger Durumlar

HPV, cok nadir olarak saglik hizmetlerinde, steril olmayan tibbi araclar veya cihaz kullaniimasi sonucu da
bulasabilir. Bunlarin disinda, virisin bazi tipleri, spor salonlarinda kullanilan ortak esyalar ve umumibaolgelerdeki
(tuvalet, sauna, hamam vb) hijyen problemleri nedeniyle de bulasabilmektedir.
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HPV Bulas Risk Faktorleri

HPV'nin bulasma riski, bazi bireysel ve cevresel faktorlerle
iliskili olarak degisir. Asagida, HPV bulas riskini artiran
baslica faktorler siralanmistir:

1. Cinsel Aktivite Baslangici

Cinsel aktivitenin erken yasta baslamasi, HPV'nin bulasma . _—
riskini artiran énemli bir faktordur. Geng bireylerin servikal

epitelinin tam gelismemis olmasi, virisun hicrelere daha

kolay invaze olmasina neden olabilir.

2. Coklu Cinsel Partnerler

Coklu cinsel partnerlere sahip olmak, HPV'ye yakalanma
riskini artirir. Ayrica, her yeni partner, daha fazla potansiyel virls portoéri anlamina da gelmektedir.

3. Korunmasiz Cinsel iligki

Prezervatif kullanmamak, HPV'nin bulasma riskini artirir. Prezervatif, cinsel iliski sirasinda viristn dogrudan
temasini engellemekte yardimci olabilir, ancak HPV'nin bulasmasini tamamen onlemez, ¢clnkl virls cinsel
organlarin dis bélgelerinden temas yolu ile de bulasabilmektedir.

4. Bagisiklik Sistemi Zayifhig
Bagdisiklik sistemi zayif olan bireyler, 6zellikle HIV/AIDS hastalari, HPV enfeksiyonlarina daha duyarldir. HIV
pozitifligi, HPV'nin vicutta uzun stre kalmasina neden olan énemli bir risk faktortdur.

5. Sigara Kullanimi

Sigara icmek, humoral ve hiicresel immun sistemi zayiflatarak HPV'nin vicutta uzun stre latent kalmasina
neden olabilir. Yapilan calismalar, servikal kanser gelismis, sigara kullanan hastalarda, HPV'nin onkojenik
etkisinin daha yUksek oldugunu gostermistir.

Koruyucu Onlemler
HPV'nin bulagsmasini dnlemek igin birgok koruyucu yontem mevcuttur. Bu yontemler hem bireysel hem de
toplumsal duzeyde etkili olabilir.

1. HPV Asisi

HPV'ye karsi asilar, HPV'nin bazi kanserojen tiplerine karsi etkin koruma saglar. kuadrivalan ve nonavalan
asllar, servikal, vulvar, vajinal ve anal kanserlerin yani sira genital sigillerin de énlenmesine yardimci olur. HPV
asllari, genellikle 9-26 yas arasindaki bireylere dnerilmektedir.

2. Cinsel Saglk Egitimi ve Farkindalk

HPV'nin bulasma yollar ve korunma ydntemleri konusunda
halki bilinglendirmek konservatif saglik hizmetleri agisindan
onemlidir. Cinsel saglik egitimi, gen¢ bireylerin korunmasiz
cinsel iliskiden kaginmalarina ve cinsel sagliklarini korumalarina
yardimci olabilir.

Epithelial
cells

N/ w
papﬁllérn'l.iﬂams - 3. Prezervatif Kullanimi

( Cinsel iliski sirasinda prezervatif kullanmak, HPV'nin bulasma

' . riskini onemli Ol¢ide azaltmaktadir. Ancak, cilt temasinin

‘. \. bulundugu hemen her bdlgede HPV enfeksiyonun

o bulasabildigi unutulmamalidr.
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4. Diizenli Tarama

Kadinlar icin, 6zellikle HPV'nin servikal kanserle iliskisinin bilindigi géz 6ntinde bulunduruldugunda, duzenli
pap smear ve HPV taramalari jinekolojik kanser insidansini azaltmadaki temel noktalardan biridir. Bu testler,
servikal kanserin erken asamalarda tespit edilmesine olanak taniyarak hastaya tedavi ve sagkalim sansi verir.

5. Bagisiklik Sistemi Destekleme

Badisiklik sistemi sadlikli tutmak, HPV enfeksiyonlarinin vicutta uzun stre kalmasini engelleyebilir. Dizenli
egzersiz yapmak, kaliteli uyku, saglikli beslenme ve sigara kullanmamak, bagisiklik sistemini guglendiren
onemli faktorlerdir.

HPV, cinsel yolla bulasan en yaygin enfeksiyonlardan biri olup, ciddi sadlik sorunlarina yol acabilmektedir.
HPV'nin bulasma yollarini ve risk faktorlerini anlamak, toplumda farkindalik yaratmak agisindan dnemlidir.
Ayrica, asllar, korunmasiz cinsel iliskiden kacinma ve duzenli saglik taramalari gibi koruyucu énlemlerle HPV'nin
toplum saghgi Uzerindeki olumsuz etkileri azaltilabilir. Bu stratejiler, HPV enfeksiyonlarinin ve bununla iligkili
kanserlerin dnlenmesinde kritik bir rol oynamaktadir.
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HPV ile iligkili Benign ve Premalign
Hastaliklarin Tedavisinde Giincel
Yaklasimlar

Human Papilloma Viris (HPV), gunumdizde jinekolojik
pratigin merkezinde yer alan, ylksek prevalansa sahip bir
enfeksiyondur. Siklikla cinsel yolla bulasan HPV, yalnizca
serviks kanseri dedil, ayni zamanda dis genital sigillerden
vulvar ve vaginal intraepitelyal neoplazilere kadar genis
bir benign ve premalign hastalik spektrumuna yol acabilir.
TUm bu lezyonlarin yonetimi, hastaligin biyolojik davranisi,
hastanin yasi, immun durumu, eslik eden patolojiler ve olasi
onkolojik riske gore multidisipliner ve bireysellestiriimis bir
yaklasimi zorunlu kilmaktadir.

Op. Dr. Alican SAPMAZ
SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi Buyazida, HPVileiliskilibenign (6zellikle kondiloma akiiminata
Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi gibi) ve premalign (CIN, VIN, VAIN gibi) lezyonlarin glincel
tedavi yaklasimlarini, literatdr verileri isiginda dzetlemeyi ve
pratige yansiyan gelismeleri aktarmayi amaclamaktayiz.

1. HPV ile iliskili Benign Lezyonlar: Kondilomlar

Kondiloma akiiminata, genellikle HPV tip 6 ve 1l ile iliskili, dis genital ve perianal boélgede gorilen benign
proliferatif lezyonlardir. Bu lezyonlar her ne kadar malign transformasyon potansiyeline sahip olmasalar da
kozmetik kaygl, cinsel yasam kalitesi ve psikolojik etkileri

acisindan tedavi edilmesi gereken bir tablodur.

Tedavi Secenekleri:

« Topikal ajanlar: Podofillotoksin, imikimod ve
sinekatekinler gibi topikal tedaviler, ozellikle kuguk
ve sinirll lezyonlarda ilk basamak olarak tercih edilir.
imikimod, interferon Gretimini artirarak lokal imm(in yaniti
tetikler ve basari oranlari %60-70’lere ulasir.

« Kriyoterapi ve elektrokoterizasyon: Yaygin ya da
tedaviye direncli lezyonlarda lokal destriktif tedaviler
(kriyoterapi, elektrokoter, lazer) etkili olmaktadir. Seanslar
arasinda 1-2 haftalik araliklar énerilir.

« Cerrahi eksizyon: Gebelerde, cok blyuk lezyonlarda
veya malignite sUphesi olan olgularda tercih edilir.

- Lazer ablasyon (CO: lazer): Ozellikle vajen, Uretra ve
anal kanal gibi erisimi zor bdlgelerde minimal invaziv ve
secici bir tedavi sadlar.

Niiks Riski ve izlem:

HPV'nin latent formda kalabilmesi nedeniyle nuks
oranlari %20-30 civarindadir. Bu nedenle tedavi sonrasi
izlem, ozellikle ilk 6-12 ayda 6nemlidir. Partner tedavisi ve
kondom kullanimi énerilmelidir.
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2. HPV ile iligkili Premalign Lezyonlar

a) Servikal intraepitelyal Neoplazi (CIN)
HPV tip 16 ve 18 gibi yuksek riskli tiplerle iligkilidir.
CIN 1-3 arasinda derecelendirilir.

CINT

+ Genellikle regresyon egilimindedir (%60-70).
* 6-12 ay arayla sitoloji ve HPV takibi onerilir.

* Persistan lezyonlarda kolposkopi ve gerekirse
biyopsi yapilir.

CIN 2-3:
+ Ylksek progresyon riski nedeniyle tedavi
gerektirir.
+ Excisional yontemler: LEEP, soJuk konizasyon
tercih edilir. LEEP, hem tani hem tedavi agisindan avantaj saglar.
« Ablatif yontemler: Kriyoterapi veya lazer ablasyon secilmis hastalarda uygulanabilir ancak histolojik
degerlendirme yapilmamasi dezavantajdir.
« Fertilite koruyucu yaklasimlar: CIN 2 olgularinda, gen¢ ve dogurganlik isteyen kadinlarda izlem de bir
segenektir. Bu durumlarda 6 ayda bir tarama ve/veya kolposkopi ile takip yapilmalidir.

b) Vulvar intraepitelyal Neoplazi (VIN)

VIN, ézellikle HPV 16 ile iliskilidir. iki ana tipi vardir:

« Klasik (HPV ile liskili) TiP

Diferansiye VIN (HPV ile iliskili olmayan, genellikle lichen sklerozis zemininde gelisen tip

Tedavi Yaklasimlari:

+ Cerrahi eksizyon: Lezyonun sinirlarini belirlemek ve invazyonu dislamak icin gereklidir.

* Lazer ablasyon: Sinirli lezyonlarda tercih edilir.

« imikimod krem: Alternatif ve non-invaziv bir secenektir, 6zellikle multifokal VIN'lerde kullanilabilir.

c) Vaginal intraepitelyal Neoplazi (VAIN)
VAIN, nadir gortlmekle birlikte, &zellikle histerektomi sonrasi servikal HPV &ykusu olanlarda ortaya cikar.
Kolposkopik olarak tani zor olabilir.

Tedavi Secenekleri:

+ Lazer ablasyon: Klc¢uk ve sinirli lezyonlarda énerilir.

* Lokal eksizyon: Genis veya rekurren lezyonlarda tercih edilir.

« imikimod veya 5-fluorourasil krem: Non-invaziv secenekler arasinda yer alrr.

3. Yenilik¢i Yaklasimlar ve Gelecege Donuk Perspektifler

HPV Asisi: Hem primer hem sekonder korunmada en énemli uygulamadir. 9-Valan agi, 9 tip HPV'ye karsi
koruma saglar. Asilanma, dzellikle tedavi sonrasi nidkslerin azaltimasinda da etkilidir.

Immunoterapi: Ozellikle tekrarlayan kondilom ve inatci VIN/VAIN olgularinda, lokal veya sistemik immiin
modulator ajanlarin kullanimi arastiriimaktadir.

Biomarker Kullanimi: P16, Ki-67, E6/E7 mRNA gibi biyobelirtecler, 6zellikle CIN 2/3 ayriminda ve tedavi
sonrasl rezidi/nlks saptamada ve klinik seyir takibinde giderek dnem kazanmaktadir.
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Molekiiler Testlerin Entegrasyonu: HPV DNA testleri, mRNA temelli testler ve epigenetik belirtecler,
premalign lezyonlarin takibinde daha hassas ve 6zgul izlem olanadi saglamaktadir.

4. Sonug ve Klinik Oneriler

HPV ile iliskili benign ve premalign lezyonlarin ydnetimi, sadece klinik degil, ayni zamanda sosyal, psikolojik ve
halk sagligi boyutlarini da kapsayan multidisipliner bir caba gerektirir. GUncel tedavi algoritmalari, lezyonun
tipi, derecesi, lokalizasyonu, hastanin yasi ve fertilite durumu géz éntinde bulundurularak sekillendiriimelidir.

Kadin dogum uzmanlari olarak gérevimiz, yalnizca bu lezyonlar tedavi etmek degil, ayni zamanda hastalari
bilinclendirmek, asi ve tarama programlarina yonlendirmek ve niksleri onleyici stratejiler gelistirmektir.
HPV ile mUcadelede bireysel yaklasim kadar toplum temelli stratejilerin de entegre edilmesi blytk 6nem
tasimaktadir.

Unutmamaliyiz ki; erken tani, uygun tedavi ve etkili &nleme politikalari sayesinde HPV kaynakli hastalik yukand
azaltmak mumkundur. Bilimsel gelismeleri yakindan takip etmek ve bireysellestiriimis hasta yonetimi ilkeleri
dogdrultusunda hareket etmek, basariya giden en dogru yolu bize sagdlayacaktir.
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HPV Tarama Yontemleri, Pap Smear,
HPV DNA Testi ve Diger Gelismeler

Kadin saghgini koruma c¢abalarinin merkezinde yer alan
servikal kanser taramalari, son yillarda molekuler tani
tekniklerinin  gelisimiyle birlikte 6nemli bir ddnUsum
yasamistir. Servikal kanserin neredeyse tim vakalarinin
etiyolojisinde insan papilloma virlst (HPV) enfeksiyonu yer
almakta olup, dzellikle yuksek riskli HPV tiplerinin (6zellikle
tip 16 ve 18) onkojenik potansiyeli, erken tani ve onleyici
stratejilerin dGnemini artirmaktadir.

Pap smear testi, ik kez 1940l yillarda Dr. George
Papanicolaou tarafindan tanitiimis ve uzun yillar servikal
kanser taramasinda altin standart olmustur. Temel prensibi,

Dog. Dr. Burak ERSAK servikal epitel hdcrelerinin sitolojik degerlendirmesidir.
SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi Hdcreler, mikroskop altinda atipi, displazi veya malignite

Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi acisindan degerlendirili. Pap smear, basit ve maliyeti
dUsuk olmasi nedeniyle toplum tabanli taramalarda yaygin

sekilde kullaniimaktadir. Ancak duyarliigi %50-75 arasinda degismekte olup, yalanci negatiflik orani goéz
ardi edilemeyecek dizeydedir. Bu nedenle bu tarama testinin hekimin 6nerdigi dizenli zaman araliklariyla
uygulanmasi gerekmektedir.

Son yillarda molekuler biyolojideki gelismeler sayesinde HPV DNA testi, taramada daha guvenilir ve duyarli
bir ydntem olarak 6ne ¢ikmistir. Bu test, servikal drneklerde yUksek riskli HPV tiplerinin DNA'sini tespit eder.
Duyarlihdg Pap smear'e kiyasla oldukga yuksektir (>%90) ve negatif prediktif dederi de olduk¢a glcludar.
Dolayisiyla negatif bir HPV DNA testinin, kadinin

onUmuzdeki yillarda servikal kanser gelistirme

w riskinin son derece dusutk oldugunu gdsterir.

HPV DNA testi, ozellkle 30 yas ve Uzeri
kadinlardataramaaraciolarak da 6nerilmektedir.

Zira bu yas grubunda HPV enfeksiyonlarinin

O kaliclhgl artmakta ve kansere donisme
- riski ylUkselmektedir. American College of
Obstetricians and Gynaecologists (ACOG)

gibi kuruluslar, bu yas grubunda her 5 yilda bir

\ \ HPV DNA testi veya 3 yilda bir Pap smear ile

( kombine ko-test 6nerisinde bulunmaktadir.
' . Ko-test, hem Pap smear hem de HPV DNA
* 1 testinin ayni anda yapilmasidir. Bu yaklasim,
‘ Ozellikle tarama duyarliigini artirmakta ve erken
evre servikal lezyonlarin daha yuksek oranda

saptanmasini saglamaktadir. Ancak maliyet ve laboratuvar altyapisi agisindan her cografyada uygulanabilir
olmayabilir. Bu nedenle, ulusal saglik politikalari, bolgesel kaynaklara gére uyarlanmalidir.

Klasik HPV DNA testlerinin yaninda, son yillarda E6/E7 onkoprotein ekspresyonunu gosteren mRNA testleri
de gelistiriimektedir. Bu testler, HPV'nin aktif replikasyon slrecinde oldugunu ve potansiyel onkojenik etkiyi
daha erken gosterebilme potansiyeline sahip olabilecedini ifade edebilir. Ozellikle persistan enfeksiyonlarin
tanimlanmasi ve takip edilmesi acisindan avantaj saglamaktadir.
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Ayrica HPV genotiplendirme, enfeksiyonun hangi tip virlsle iliskili oldugunu belirler. HPV tip 16 ve 18'in
servikal kanserin yaklasik %70'inden sorumlu oldugu g6z éntinde bulunduruldugunda, pozitif ¢cikan genotipin
tayini, klinik yaklasimi sekillendirmede son derece kiymetlidir. Ornegin HPV 16 poxitif bir kadinda kolposkopi
endikasyonu daha erken gindeme gelmektedir.

Servikal taramada numune kalitesi, testin dogrulugunu dogrudan etkileyen en kritik parametrelerden biridir.
Geleneksel tarama yontemleri disinda, son yillarda self numune toplanmasina yonelik validasyon calismalari
dikkat cekmektedir. Ozellikle HPV DNA testinin hassasiyeti sayesinde, kadinlarin kendi kendilerine érnek
toplamalart mUmkudn hale gelmistir. Bu ydntem, tarama oranlarinin distik oldugu bdlgelerde erisimi artirabilir.

Tarama stratejileri, HPV asisi uygulamalart ile birlikte degerlendiriimelidir. Asilamanin yayginlasmasiyla birlikte,
onUumuzdeki yillarda tarama algoritmalarinda da degisiklikler beklenmektedir. Ancak asilanmis kadinlarda
bile, taramalarin belirli araliklarla devam etmesi gerektigi unutulmamalidir. Zira mevcut asilar, onkojenik HPV
tiplerinin tamamina karsi koruyuculuk saglamamaktadir.

Servikal kanser, etkili tarama ve asi stratejileri sayesinde dnlenebilir kanserler arasinda yer almaktadir. Pap
smear'in éncllik ettigi tarama sulreci, yerini giderek daha hassas ve spesifik molekuler tani yontemlerine
birakmaktadir. HPV DNA testi, mRNA ekspresyonu analizleri, genotiplendirme ve bireysel risk skorlamasi gibi
gelismeler, 65nimuzdekiyillarda kisisellestiriimis tarama yaklasimlariniberaberinde getirecektir. Kadin saghigina
yonelik bu ilerlemeler, toplum temelli saglik politikalarinin bilimsel dayanaklarla gincellenmesini gerektirir.

Unutmamak gerekir ki, etkili bir tarama programi yalnizca teknik yeterlilikle degil, ayni zamanda toplumsal
farkindalik ve saglik okuryazarlidi ile mimkin olacaktir. Saglik profesyonelleri, 6zellikle eczacilar ve aile
hekimleri, tarama programlarinin toplumun her kesimine yayginlastirimasinda ve dogru bilginin iletiimesinde
oncu rol oynamalidir.
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HPV ile iligkili Malign ve ileri Evre
Hastaliklarin Tedavisinde Glincel
Yaklasimlar

insan Papilloma Viriisti (HPV), serviks basta olmak (izere
anogenital ve orofaringeal bdlgelerde cgesitli benign,
premalign ve malign lezyonlara neden olan ¢ift zincirli bir
DNA virGsudur. Gunimuzde serviks kanseri vakalarinin
%99'undan fazlasinda HPV DNA'sinin gosterilmis olmasi,
bu virGsun onkolojik streclerdeki belirleyici rolinud net
bir sekilde ortaya koymaktadir. Ozellikle HPV tip 16 ve
18, yuksek onkolojik risk taslyan genotipler arasinda
yer alirken, tip 31, 33, 45, 52 ve 58 gibi diger tipler de
azimsanmayacak oranda servikal intraepitelyal neoplazi
DOQ. Dr. Caner gAKlR (CIN) ve invaziv kanserlerle iliskilidir. Bu bolumde, HPV
ile iliskili malign hastaliklarin ileri evrelerinde uygulanan
guincel tedavi yaklasimlari, uluslararasi kilavuzlar ve yeni
nesil molekuler hedefli tedaviler 1siginda ele alinacaktrr.
HPV iliskili Maligniteler
HPV ile iliskili baslica maligniteler arasinda serviks kanseri, vajinal ve vulvar kanserler, anUs kanseri ve HPV
ile baglantili orofaringeal karsinomlar yer almaktadir. Servikal kanser, 6zellikle gelismekte olan Ulkelerde
kadinlarda en sik gorulen ikinci jinekolojik kanserdir. Gelismis Ulkelerde yaygin tarama programlari ve HPV
asllamasi sayesinde insidans belirgin sekilde azalmis olsa da tani aninda ileri evre hastalik oranlari hala dnemli
dlizeydedir.

SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinigi

lleri evre serviks kanseri genellikle FIGO (International Federation of Gynecology and Obstetrics) evre Il ve
IV olarak siniflandirilir. Bu evrelerde tUmadrtn komsu organlara invazyonu, pelvik duvar tutulumu, lenf nodu
metastazi veya uzak metastaz s6z konusu olabilir. Tedavi bu noktada multimodal bir yaklasimla yUratalmelidir.

Giincel Tedavi Yaklagimiari

1. Konvansiyonel Yaklasim: Radyoterapi ve Kemoterapi

ileri evre servikal kanserin standart tedavisi uzun yillardir kemoradyoterapi kombinasyonudur. Ozellikle yeni
nesil akilli ilaglar, cisplatin gibi kemotdropatikler ve mumkun ise es zamanli radyoterapi, FIGO evre IIB ve
Uzeri tUmorlerde standart tedavi metodu olarak kabul edilmektedir. Bu tedavi yaklasimi hem lokal timér
kontrolinu hem de sagkalim oranlarini artirmada oldukga etkilidir. Ancak tedaviye direncli timorlerde ya da
nuks vakalarinda, standart protokoller de yetersiz kalabilmektedir.

2. Cerrahi

lleri evre vakalarda cerrahinin yeri sinirlidir. Ancak
bazi merkezlerde selektif pelvik egzanterasyon,
pelvik nukslerde yasam sUresini uzatmak amaciyla
uygulanabilmektedir. Ayrica primer tUmor rezeke
edilemeyecek durumdaysa, timar kdculttcu (debulking)
cerrahi de secenek olarak degerlendirilebilir.

3. Molekiiler Hedefli Tedaviler ve immiinoterapi

Son yillarda immudnolojik mekanizmalarin  kanser
gelisimi Uzerindeki rolinun daha iyi anlasiimasiyla birlikte,
immunoterapi ve molekuiler hedefli tedaviler klinik uygulamaya girmeye baslamistir. HPV, onkojenik etkisini E6
ve E7 proteinleri araciigiyla p53 ve Rb tUmor stpresor genlerini inaktive ederek gosterir. Bu bilgiler 1siginda,
spesifik hicre ici yollar hedefleyen ilaglar gelistiriimistir.
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a. Bevacizumab (Anti-VEGF Terapisi):

GOG-240 calismas, ileri evre serviks kanserli hastalarda kemoterapiye eklenen bevacizumab’in sagkalimi
anlamli dlctide artirdigini gostermistir. Bu ¢alisma sonrasi bevacizumab, metastatik veya nuks servikal
kanserde FDA onay almistir.

b. immiinoterapiler (PD-1/PD-L1inhibitérleri):

Pembrolizumab, ilerievre veya niiks servikal kanserlerde PD-L1ekspresyonu pozitif olan hastalarda kullaniimak
Uzere FDA onayi almisti KEYNOTE-158 calismasi, bu hastalarda objektif yanit oranlarinin %14-17 dizeyinde
oldugunu géstermistir. Ozellikle immiin sistemin timaori tanima ve yok etme kapasitesini artiran bu ajanlar,
kemorezistif olgularda umut vericidir.

c. HPV Asilarinin Teropatik Rolu:

Proflaktik HPV asilarinin yani sira, terapétik asi ¢alismalari da yarittlmektedir. Bu asilar, 6zellikle E6 ve E7
proteinlerini hedef alarak sitotoksik T hticre cevabini artirmayi amaglamaktadir. Ancak henlz bu asilar rutin
klinik kullanima girmemistir.

4. Genetik ve Biyobelirte¢ Temelli Tedaviler

Serviks kanserinde genomik analizlerin artmasi, bireysellestiriimis tedavi olasiligini da beraberinde getirmistir.
PIK3CA mutasyonlari, EGFR yolaklari ve HER2 amplifikasyonu gibi fizyolojik mekanizmalarin varlidi, bu
hastalarda hedefe yonelik tedavi segeneklerini gindeme getirmektedir. Ancak bu tur yaklasimlar hendz klinik
pratige sinirl dizeyde entegre olmustur.

Tedaviye Yanit ve Takip

ileri evre HPV iliskili malignitelerde tedaviye yanit oranlari genellikle sinirli olmakla birlikte, tam remisyon
saglanabilen olgular da vardir. Ancak bu hastalarda multidisipliner takip sarttir. Tedavi sonrasi 3-6 ay araliklarla
yapllan fizik muayene, pelvik MR, PET-CT ve smear testleri dnem tasir. Niks tespiti durumunda, yeniden
tedavi planlamasi icin multidisipliner konseylerin aktif rol almasi gereklidir.

Palyatif Yaklagimin Onemi

ileri evre HPV iliskili kanserlerde hastalarin yasam kalitesinin korunmasi, yalnizca timaér yikinun azaltimasiyla
degil, agri yonetimi, psikososyal destek, beslenme ve mobilite destedi gibi ok yonlu yaklasimlarla saglanabilir.
Ozellikle terminal déneme giren hastalarda palyatif bakimin erken uygulanmasi hem hasta memnuniyetini
hem de bakim kalitesini artirmaktadir.

Sonug ve Gelecek Perspektifi

HPV ile iliskili malign ve ileri evre hastaliklarin tedavisinde énemli ilerlemeler kaydedilmis olsa da hentz tam
anlamiyla yiiz gildirici sonuclara ulasiimis degildir. imminoterapiler, hedefe yénelik ajanlar bu alandaki
umut verici yaklasimlar arasinda yer almaktadir. Bununla birlikte, primer korunma stratejileri (HPV asilari) ve
erken tani (tarama programlari) hala en etkili silahlarimizdir. Gelecekte kombine tedavi yaklasimlarinin yani
sira, genetik ve immunolojik profilin tedavi planlamasinda rutin kullanima girmesi, servikal kanserin mortalite
oranlarinda belirgin bir disus saglayabilir.
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Dogal Uriinler ile HPV Virulansini
Azaltmak Mimkiin mu?

Bitkisel ve dogal Urunler, antiviral, antioksidan,
antienflamatuvar, immunomodulator aktiviteleri
nedeniyle cesitli virUslere karsi incelenmekte olup, bu
konuda yaplilan ve yayinlanan calismalarin sayisi her
gecen gun artmaktadir. COVID-19 pandemisinden bu
yana virUsler ile savasmak amaciyla 6zellikle antiviral
etkili tibbi bitkiler arastinlmaktadir.

Viral enfeksiyonlarin tedavisi ve &nlenmesi Uzerine
yapilan klinik oncesi ve klinik calismalarda ozellikle
MERS, SARS, Ebola, HIV, Influenza ve/veya hepatit icin
etkili olabilecek ajanlar Gzerinde durulmaktadir. Antiviral,
Prof. Dr. H.Gmgin Saltan i§CAN antihepatik, immunomodulatdr aktivitelerinin yani sira,
Ankara Universitesi Eczacilik Fakultesi konvansiyonel tedavide kullanilan molektllere benzer
yapllari taslyan fitokimyasallar da badisiklik sistemi
Uzerine olan etkileri ve antiviral etkinlikleri acisindan
klinik 6ncesi ve klinik calismalar ile incelenmektedir.

Farmakognozi Anabilim Dali

Yas, cinsiyet, genetik farklilik, stres, bagimlilik yapicimadde kullanimi, gevre kirliligi, yasam tarzi, ksenobiyotikler
ve hicre proliferasyonu bagisikligi etkileyen énemili faktorlerdir.

Islenmis gida tliketimi, sedanter hayat tarzi da immun sistem (zerinde risk faktdri olabili. Enfeksiyon
hastaliklari, kanser, otoimmun hastaliklar, yas ve yetersiz beslenme bagisikligi azaltabilir. Ultraviyole radyasyon,
immun cevabi baskilar ve enfeksiyona karsi kisinin direncinin azalmasina neden olur. Titin dumani, badisiklik
sisteminin fagositik ve bakterisit aktivitesini azaltmaktadir.

Tarihte daha énce pandemik olarak ilan edilen bir HPV salgini olmamistir. Diinya Saglik Orgitii (WHO)'niin 11
Mart 2020 tarihinde deklare ettigi COVID-19 salginina neden olan virUs, siddetli akut solunum sendromuna
neden olan SARS COV-2 virusudur. Tedavi konusunda 6ne ¢ikan terapétik ve asilarin yani sira bir diger
yaklasim da insan bagisiklik sistemi Uzerinde etkili olan ve virls replikasyonunu inhibe edebilen ve boylece
hastanin kendi durumunuiyilestirip, giclendirebilen kisinin kendi bagisiklik sistemine yonelik ajanlarin yeniden
gelistiriimesidir.

Bitkilerin, bitkilerden elde edilen ekstre ve biyoaktif bilesenlerin; virlslerin konakg¢l canliya gegisini
sinirlandirma ve/veya olusan enfeksiyonu bloke etme potansiyeline sahip oldugu bilinmektedir. Etnobotanik
acidan yaygin kullanimi olan gesitli bitkileri iceren bircok fitoterapdtik, antiviral etkileri agisindan incelenmistir.
iImmunomodiilasyon acisindan bakildiginda ise; biyoaktif bilesikler bakimindan zengin bitkiler ve bitkisel
ilaclarin vicutta enfeksiyonlara karsi dogal direng olusturdugu, grantlositler, makrofajlar, dogal oldurict
hicreler ve diger tamamlayici faktorlerin de immunomodulator olarak badisikhidr arttirdidi bilinmektedir.

Hastallk yapan virtslere karsi etkili bitkiler ve fitokimyasallar Gzerinde in vivo, in vitro, in silico olarak klinik
oncesi calismalarin yani sira klinik ¢alismalar da yayimlanmistir. Bu arastirmalarda bitkilerin sentezledigi
terpenoitler, alkaloitler, stilbenler ve flavonoitler gibi sekonder metabolitlerin antiviral etkiden sorumlu
olabilecekleri disuntlmektedir. Bununla birlikte, daha fazla calismaya ihtiya¢ duyuldugu gercedinin yani
sira, bazi calismalarda yanlis bilgi ve yaniltici tavsiyelere karsi da dikkatli olmak gerekmektedir. Dunya Saglik
Orgliti'niin «self medicationy icin kullanilan cesitli bitkiseller ile ilgili uyarilar yayimlanmaktadir.

Fitoterapide; tek bir bitki ile tedavi tercih edilebilecedi gibi, tamamlayici etkiye sahip birden cok bitki
de bir arada kullanilabilir. Ancak, dikkat edilmesi gereken en 6nemli nokta fitoterapide kullanilacak olan
fitoterapétiklerin dogru bitkiden hareketle elde edilmesi ve etkiden sorumlu olan etken madde veya etken
madde grubunu gereken miktarda icerecek sekilde standardize edilmesidir. Dolayisiyla, badisiklik ile viral
enfeksiyonlarin tedavisi Uzerine etkili olabilecek olan bitkiler ve bitkisel Urlnlerin standart olmasi ve tedavi
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edici etkinin bilimsel olarak kanitlanabilmesi gereklidir. Fitoterapétikler, bitkilerden elde edilen ve Farmakope
normlarinda standardize edilerek etkililik, givenlik ve kalite analizleri yapilmis ve uygun sekilde doze edilmis
bitkisel tibbi Grdnlerdir.

Standardizasyonun amaci; bireysel dozu tespit edebilmek, her seferinde ayni dozda-ayni etkiyi alabilmek,
doz-cevap iliskisini belirlemek, klinik calismalari yapabilmek ve toksisite ¢alismalarini yapabilmektir.

Viraslerin ve Covid-19 salginindan sorumlu olan Sars-Cov-2 virls aktivitesini dnlemek amaciyla; daha ¢ok Cin
ve Hindistan'da uygulanan geleneksel tedavilerde kullanilan ve etnobotanik ¢alismalara konu olan antiviral ve
immunomodulator bitkiler ile birlikte fitokimyasallara ve fitoterapétiklere yonelim olmustur.

Yapilan calismalarda, &zellikle antiviral ve immuanomodulator etkileri nedeniyle Sambucus nigra, Echinaceae
purpurea, Ocimum sanctum, Nigella sativa gibi tibbi bitkiler ile bazi flavonoitler dikkati cekmektedir.

Etkinlikleri klinik édncesi ve klinik ¢alismalar ile kanitlanmig olan bitkiler arasinda; Sambucus nigra, Zingiber
officinale, Nigella sativa, Allium sativa, Panax ginseng, Echinacea purpurea ve Aloe vera bulunmaktadir.

VirUslerin hastalik yapabilmesi icin konak¢r hicrede baglanmaya elverigli bir reseptorin bulunmasi
gerekmektedir. Dogal Urunlerde yapilan klinik dncesi calismalarda genellikle ana proteinlere baglanma
affinitesinin incelendigi, proteinin baglanma bolgesine ligand yerlestirilerek cesitli skorlamalar ile baglanmada
meydana gelen ¢ekim gucundn degerlendirildigi bir ydontem olan molekuler kenetleme (molekuler doking) ile
yapilan arastiriimalar on plandadrr.

Antiviral etkinligi bilinen ve flavonoitler agisindan zengin olan Sambucus nigra L. (kara murver) didnyanin
bircok Ulkesinde yaygin olarak kullanilan bir bitkidir. Bitki Uzerinde yapilan ¢calismalarda &zellikle antiviral etki
Uzerine yogunlasildigi ve bitkinin piyasadaki bircok preparatin bilesiminde yer aldigi gértlmektedir. COVID-19
salginini sonrasinda yapilan arastirmalar daha ¢ok bitkinin bagisiklik tepkisi ve 6zellikle sitokin Gretimini
artirmadaki etkinligi Gzerine yogunlasmistir. COVID-19 salginindan sonra, antiviral etkisi agisindan klinik olarak
incelenen Sambucus nigra tzerinde 2020 yilinda yapilan bes ayri klinik calismanin derlendigini bir calismada
936 yetiskin hasta yer almis olup; Sambucus nigra iceren ticari preparatlarin 48 saat icinde, soguk alginlig
ve influenza semptomlarinin stire ve siddetinde azalmaya neden oldudu tespit edilmistir. Hastalarin ates,
burun tikaniklidl, nezle, bas agrisi gibi semptomlari ise 48 saat icinde yok olmusturViral replikasyonu inhibe
ederek antiviral aktivite gosterdigi tespit edilen Sambucus nigra, COVID-19da énemli bir tartisma konusu
olan sitokin firtinasi riski ile de on plana ¢ikan bir bitkidir. Bununla birlikte, COVID-19 tedavisinde kullanilan S.
nigra meyvelerinin sitokin firtinasina katkida bulunduguna dair kuvvetli bir kanit bulunmamaktadir. Bitkinin
enflamasyonda IL-1, IL-6, IL-8, TNF-a gibi sitokinleri arttirmak yoluyla immunomodulasyonu aktive ettidi
yapllan klinik éncesi calismalarda tespit edilmistir. Ayrica, sitokin artisi nedeniyle test sonucu pozitif olan
kisilerde ve semptomlar ortaya ¢iktiginda S. nigra aliniminin kesilmesi tavsiye edilimektedir.

Genis antiviral spektrumu nedeniyle viral semptomlarin giderilmesinde etkili olabilecegi dustunulen bir
diger bitki de Zingiber officinale Roscoe (zencefil) dir. Bu bitki, solunum yolu hastaliklari igin klinik olarak
denenmistir. Randomize bir ¢alismada, akut solunum sikintisi sendromu olan 32 hasta, 21 gin boyunca
bir nazogastrik tUp araciliiyla zencefil veya plasebo ile zenginlestiriimis bir enteral diyet ile beslenmistir.
Uygulamanin 5. gliniinde, zencefil alan hastalarda daha dusik IL-1, IL6 ve TNF-a serum seviyeleri gozlenirken,
bu hastalarin eritrosit glutatyon seviyelerinin plasebo grubuna kiyasla daha yiksek oldugu da tespit edilmistir.
Zencefilicin CYP 450 etkilesimine dikkat etmek gereklidir.

Nigella sativa L. (¢corekotu) ise; icerdigi timokinon nedeniyle kuvvetli antiviral etkisi olan, 6zellikle Arap
kdlttrande iyi bilinen bir bitkidir. N. sativa antiviral etkisinin yani sira; antienflamatuvar, antimikrobiyal ve
immunostimulan etkiler de dahil olmak Uzere gesitli farmakolojik etkilere sahiptir. Yapilan molekuler doking
calismalarinda, N. sativa’nin tohumlarinda bulunan timokinon, a-hederin, nigellidin gibi fitokimyasallar,
klorokin, hidroksiklorokin, favipiravir gibi antiviral ajanlar ile karsilastirilarak incelendiginde énemli sonuglar
elde edilmistir. Ayrica, Pakistan'da N. sativa tohumlarinin kullanildigi randomize cift kor klinik calismalar ile de
benzer sonuclara varilmistir.
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Curcuma longa L. (zerdecal)'in temel bileseni kurkumin'dir. Kurkumin,
farmakolojik olarak ¢ok yonlU incelenmis, biyokimyasal yolak ve ilag
etkilesimleri aydinlatiimistir. Covid 19 tedavi segenekleri arastiriimasi
icin yapilan molekuler doking ¢alismalarinda ise hidrozino kurkumin ve
di-O-asetil demetoksi kurkumin ACE-reseptor badlanmasini inhibe
edici 6zelligi agisidan umut verici olarak bulunmustur. ARTEMIC isimli
Isvicre patentli Curcumin ve Artemisin iceren oral spray (zerinde klinik
calismalar devam etmektedir.

Sonug olartak; ginimuze kadar HPV virGstne karsi efektif, proflaktik
veyaterapétikbirajangelistirilememistir. Bununlaberaber,konvansiyonel
ilaclarla iliskili yan etkiler ve antimikrobiyal diren¢ vakalarindaki artis
beklentileri karsilayamamakta olup; arastirmacilari siklikla antiviral ajan
olarak kullanilma potansiyeline sahip dogal kaynaklara ydnelmesine
neden olmaktadirOzellikle, antiviral, antimalaryal, anti-HIV, anti-hepatit,
anti-parazitik etkinlikleri tespit edilen bitkilerin HPV virulansinda
etkili olabilme ihtimaline karsilik bu bitkiler Gzerinde calismalar ivme
kazanmistir.

Bitkisel drtnlerdeki kalite kontrol parametreleri dogrudan etkinlik ve
guvenilirligi etkilemektedir. Bitkisel materyalin toplanmasinda ¢evresel
ve tarimsal uygulamalar ¢cok énemlidir. WHO bu konuda birgok rehber
ve dokiman yayimlamistir (Quality Control Methods for Medicinal
Plant Materials). Teshis, safsizlik ve icerige yodnelik metotlar ulusal
laboratuvarlar ile paylasiimaktadir.

Son yillarda dinyada ve Turkiye'de bitkisel tibbi Grtnlerin kullaniminin
yayginlasmasi, bu tip Urdnlere daha bilimsel yaklasilmasinin kaginilmaz
oldugunu ortaya koymaktadir.
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