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Meme Kanseri Metastaz Bölgeleri 



Sırt ağrısı ile başvuran kadın hasta 

 
 67 yaşında, kadın hasta, ev hanımı 
 
 Sırt ağrısı ile başvurdu 
 
 Bilinen hastalık öyküsü yok  
 
 Aile öyküsünde bilinen özelik yok 
 
 Sigara, alkol alışkanlığı yok 
 
 Sürekli kullandığı ilaç yok 
 
 15 yıl önce TAH+BSO operasyonu geçirmiş 
 

 

 
 



Mamografi ile  Tarama 



Meme Tru-cut Biyopsi 



PET-CT 

 Sol meme üst dış kadranda 2.5x1.5 cm kitlesel lezyon 

 

 Sol supraklaviküler , sol pektoral , aksiler 1.7 cm varan 
multiple LAP 

 

Tüm vertebral kolonda yaygın tutulum ve pelvik 
kemiklerde tutulum 

 

  Bilateral femur, bilateral  humerus kemiklerinde 
tutulum 



Tedavi Seçenekleri 

HR+, HER2- negatif, çok sayıda kemik metastazı olan, ağrı semptomu 
mevcut, ECOG PS1 hasta 

 
1- RT sonrası,tekli kemoterapi(paklitaksel), Zolendronik asid/ Denasumumab 
 
2-RT sonrası, kombine kemoterapi(CAF), Zolendronik asid /Denasumumab 
 
4- RT+Letrazole+paclociblib(yada Ameciblib/Ribociclib)+Denasumumab/Zolendronik 

asid 
 
5-RT+ Letrazole(Anastrazole)+Everolimus+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
6-RT+Fulvestran+zolendronik asid  
 
7-RT+Letrazole(Anastrazole)+Zolendronik asid 
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Tedavi Seçenekleri 

HR+, HER2- negatif, çok sayıda kemik metastazı olan, ağrı semptomu 
mevcut, ECOG PS1 hasta 

 
1- RT sonrası,tekli kemoterapi(paklitaksel), Zolendronik asid/ Denasumumab 
 
2-RT sonrası, kombine kemoterapi(CAF), Zolendronik asid /Denasumumab 
 
3- RT+Letrazole+paclociblib(ya da Ameciblib/Ribociclib)+Denasumumab/Zolendronik 

asid 
 
4-RT+ Letrazole(Anastrazole)+Everolimus+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
5-RT+Fulvestran+zolendronik asid  
 
6-RT+Letrazole(Anastrazole)+Zolendronik asid 

 



PET-CT; 3. Ay Yanıt değerlendirmesi 

Kontrol PET-CT 
 
Sağ kaput humeride hafif tutulum 
 
Sağ akciğer subkarinal posteriyorda buzlu cam 

 
       TAMA YAKIN YANIT 

 



HR+, HER2- ,Yaygın Kemik metastazı olan 
Meme Kanseri 1. Basamak Tedavi 

• Palyatif RT sonrası 

 

• Letrazole 2.5 mg/gün 

 

• Zolendronik asdi 4mg/28 günde bir 

 

• Üç aylık yanıt değerlendirilmesinde tama yakın yanıt 

 

• 9 aylık PFS sonrası, kemik lezyonlarında progresyon 
saptandı 



PET-CT; 9. Ay Yanıt değerlendirmesi 

               PET-CT 
 

Sağ aksilada yeni lenf nodu 
 

Sağ kaput humeri progrese 
 
Sol akromion, sol humerus, sağ kaput humeri, sol 7 kot 
lateral, sol iliyak posteriyorda yeni gelişen kemik 
metastazları 



Tedavi Seçenekleri 

HR+, HER2- negatif, yeni kemik metastazı olan, belirgin semptomu olmayan , 1 basamak 
hormon tedavisi sonrası kadın hasta, ECOG PS0-1 hasta 

 
 

1- RT sonrası,tekli kemoterapi(paklitaksel), Zolendronik asid/ Denasumumab 
 
 
2-RT sonrası, kombine kemoterapi(CAF), Zolendronik asid /Denasumumab 
 
 
3-RT+Exemestane+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
4-RT+ Exemestane+Everolimus+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
5-RT+Fulvestrane+paclociblib+Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
6-RT+Fulvestran+zolendronik asid  
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HR pozitif, HER2 negatif Metastatik Meme 
Kanserinde Tedavi-PALOMA 3 
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Tedavi Seçenekleri 

HR+, HER2- negatif, yeni kemik metastazı olan, belirgin semptomu olmayan , 1 basamak hormon 
tedavisi sonrası kadın hasta, ECOG PS0-1 hasta 

 
 

1- RT sonrası,tekli kemoterapi(paklitaksel), Zolendronik asid/ Denasumumab 
 
 
2-RT sonrası, kombine kemoterapi(CAF), Zolendronik asid /Denasumumab 
 
 
3-RT+Exemestane+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
4-RT+ Exemestane+Everolimus+ Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
5-RT+Fulvestrane+paclociblib+Denasumumab/Zolendronik asid 
 
 
6-RT+Fulvestran+zolendronik asid  
 
 



PET-CT; 3. Ay Yanıt değerlendirmesi 

3. Aylık PET-CT kontrolde;  
 
Sağ aksila lenf nodunun gözlenmediği 
 
kemik metastazlarında belirgin 
regresyon saptandı 



HR+, HER2- ,Yaygın Kemik metastazı olan 
Meme Kanseri 2. Basamak Tedavi 

 
 Fulvestran 500 mg yükleme dozu sonrası(1, 14, 28. gün), 

28 günde bir başlandı 
 
 Zolendronik asid 4 mg/ 28 gün devam edildi 
 
3. Aylık PET-CT kontrolde; Sağ aksila lenf nodunun 

gözlenmediği, kemik metastazlarında belirgin regresyon 
saptan 

 
Hasta 6. ayında progresyonsuz izleniyor 
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Kanserinde Tedavi Nereye Gidiyor 
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