Multiple Myelom

Hastalar icin VMP
Kemoterapisi
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VMP

Multipl Miyelom tedavisi igin

VMP kemoterapisi nasil uygulanir ve olasi yan etkileri nelerdir.
VMP

Kemoterapi tedavinize VMP adi verilmektedir. Multipl miyelomu tedavi etmek i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir ve baska hastaliklarin
tedavisi igin de kullanilmistir. VMP li¢ ilagtan olusmaktadir:

e  bortezomib
e  melfalan
e  prednizon

Bortezomib proteazom inhibitdrii denen yeni bir tiir ilagtir, melfalan bir kemoterapi ilacidir ve prednizon ise bir kortikosteroiddir. Bu ii¢ ilacin
birlikte kullanilmas1 anormal (miyelom) hiicrelerin gelismesini yavaglatir veya durdurur ve nihayetinde kanser hiicrelerinin biiziilmesi ve
6lmesine neden olur.

Tedaviye Baslamadan Once Neleri Bilmem Gerekli?

Doktorunuza almakta oldugunuz tiim regeteli ilaglar ve besin takviyeleri, vitaminler, bitkisel ilaglar ve homeopatik ilaglar dahil, regetesiz
iriinleri mutlaka bildirin.

Bu ilaglar1 aldiginiz siirece etkili bir dogum kontrol yontemi kullanin. Kemoterapi ilaglar1 cenine zarar verebilirler, bu nedenle doktorunuza siz
veya esinizin gebe kalmasi halinde bunu derhal bildirin.

Tedavi sirasinda bebek emzirmekten kaginin. Prednizon anne siitiine geger ve ¢ocugunuzun gelisimini etkileyebilir. Diger ilaglarin anne siitliine
gecip, geemedigi bilinmemektedir.

Baz1 kemoterapi ilaglart kisirliga neden olabilir. Gelecekte ¢ocuk sahibi olmay1 diisiiniiyorsaniz, secenekleriniz ile ilgili olarak doktorunuzla
konusun.

Doktorunuzun onayi1 olmaksizin, tedavi gormekte iken, herhangi bir bagisiklik arttirici uygulama veya as1 yaptirmayin.

Kemoterapi bazen viicudunuzdaki sodyum, potasyum ve magnezyum gibi elektrolitlerin miktarinda degisikliklere neden olabilir. Doktorunuz bu
degisiklikler agisindan kanimizi kontrol edecek ve tespit ettigi sorunlari tedavi edecektir.

VMP Tedavisine Baslamadan Once Neleri Bilmem Gerekli?

Bortezomib elleriniz ve ayaklarinizdaki sinir hiicrelerinin bazilarinin diizgilin olarak ¢alismalarint durdurabilir. Bu duruma ndropati denmektedir
(bakiniz, “Olas1 Yan Etkiler Nelerdir?””). Bortezomib ile tedaviye baslamadan dnce sizde bu durum mevcut ise, agir ndropati gelismesi riskiniz
daha fazladir. Bu sorun, tedavi tamamlandiktan sonra genellikle birkag ay iginde yavasga diizelir. Elleriniz veya ayaklarinizda hissizlik,
karincalanma, agr1 veya yanma hissi gelisirse, bunu doktorunuza bildirin.

Bortezomib kan basincr diisiikliigiine neden olabilir. Diisiik kan basinci veya bayilma 6ykiiniiz varsa veya kan basincinizi diisiirmek i¢in ilaglar
almaktaysaniz, bunu doktorunuza bildirin. Dehidrate olursaniz (sivi: kaybederseniz) diisiik kan basinci gelismesi riskiniz artar. Tedaviniz sirasinda
bol miktarda kafeinsiz icecekler tiiketin ve sersemlik, bag donmesi hisseder veya bayilma nobetleri yasarsaniz, doktorunuza bildirin.

Bortezomib kalp islevlerinizde sorunlar ve kalp yetmezligine neden olabilir. Bu yan etki kalp hastalig1 dykiisii bulunan hastalarda daha sik
olabilir, ancak nadir olgularda kalp hastalig1 6ykiisii bulunmayan hastalarda da ortaya ¢ikabilir. Kalp hastaliginiz varsa veya tedavi sirasinda
nefes darligi, oksiiriik, eller veya ayaklarda sisme veya diizensiz kalp atim1 yasayacak olursaniz, bunu doktorunuza bildirin.

Nadir olgularda, bortezomib ve melfalan akciger yetmezligi dahil, akciger sorunlarina neden olabilir. Nefes darlig1, inatc1 dksiiriik veya soluk
alma giicliigii gelisirse, bunu doktorunuza bildirin.

Bortezomib ve melfalana bagl kalp ve akciger sorunlart siddetli yasami-tehdit edici olabilir.

Nadir olgularda bortezomib reverzibl posterior 16koensefalopati sendromu veya RPLS denen bir yan etkiye neden olabilir. RPLS bir sinir
sistemi bozuklugudur ve nobetler, yiiksek kan basinci, bas agrilari, yorgunluk, zihin karisiklig1 veya gérmede degisikliklere neden olabilir. Bu
belirtilerden herhangi birisi varsa, doktorunuza bildirin. Sizde RPLS gelisecek olursa, tedaviyi kesmeniz gerekecektir.

Bortezomib tiimor liziz (erime) sendromu veya TLS denen bir yan etkiye neden olabilir. TLS ¢ok sayida kanser hiicresi ayni anda 6ldiigiinde
ortaya cikar. Bu bobreklerinize ve viicudunuzdaki diger organlara zarar verebilir. Bu yan etkiyi 6nlemek i¢in size bir ilag verilebilir. Tedavinizin
ilk haftalar1 sirasinca bolca su veya kafeinsiz igecekler igmelisiniz.

Bir karaciger hastalig1 veya karaciger fonksiyonlarinda azalma Oykiiniiz varsa, bunu doktorunuza bildirin. Bortezomibe bagli yan etkiler riski
karaciger fonksiyonlar1 bozuk olan kisilerde daha yiiksektir. Nadir durumlarda, bortezomib karaciger yetmezligi dahil, karaciger sorunlarina
neden olabilir. Bu yan etki genellikle tedavi sirasinda ¢ok sayida ilag alan hastalarda ortaya ¢ikar. Doktorunuz tedaviniz sirasinca karacigerinizi
kontrol edecek ve almakta oldugunuz dozun degistirilmesi veya kesilmesi gerekip, gerekmedigine karar verecektir.

Bortezomib ve prednizon kan sekeri diizeyinizin, 6zellikle de diyabetiniz varsa, yiikselmesine neden olabilir. Kan sekerinizin kontrolii igin,
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tedaviniz sirasinca diizenli kan veya idrar tetkikleri yaptirmaniz gerekebilir. Cok susamaktaysaniz, alisilmistan fazla idrara ¢ikmaktaysaniz
veya diyabetiniz varsa, bunu doktorunuza bildirin. Doktorunuz tedaviniz sirasinca kan sekerinizi daha sik olarak kontrol etmeniz gerekip,
gerekmediginiz size sdyleyecektir.

Cok nadir olgularda, bortezomib, melfalan ve prednizon alerjik reaksiyonlara neden olabilirler. Tedavi gérmekte iken atesiniz, soguk
terlemeleriniz, nefes darligi, gogsiiniizde sikisma, dil veya yiiziinliizde sisme, hizli kalp atimi1 veya sirt agriniz olursa, hemen doktorunuza
bildirin.

Bortezomib siklikla tedavinin ilk giiniinde atese neden olur. Bu ates genellikle 24 saat i¢inde ortadan kalksa da, bazen bir enfeksiyonun belirtisi
olabilir. 38.06 C° veya iizerinde atesiniz olursa, doktorunuzu arayin.

Bobrek hastaligi veya bobrek fonksiyonlart kotii durumda olanlar melfalana bagl yan etkiler agisindan daha yiiksek bir risk altinda olabilirler.
Daha 6nce bobrek problemleri yasadiysaniz, bunu doktorunuza bildirin.

Nadir olgularda, melfalan tedaviden yillar sonra ikincil kanserler veya l6semiye neden olabilir.

Prednizon midenin koruyucu tabakasini azaltarak, mideyi mide asidinin tahrisine daha yatkin kilabilir. Nadir olgularda, bu midede kanayan
yaralar veya perforasyona (midede bir delik) yol agabilir. Hazimsizlik veya baska mide sorunlariniz mevcutsa, bunu doktorunuza bildirin. Bu
semptomlari gidermek i¢in size ilag verilebilir.

Prednizon enfeksiyon riskinizi arttirabilir ve ates gibi enfeksiyon belirtilerinin tespitini giiglestirebilir. Herhangi bir enfeksiyon belirtisi
yasadiginizda, derhal doktorunuza bildirin (bakiiz “Olas: Yan Etkiler Nelerdir?”). Sizde okiiler herpes simpleks (gozde herpes viriisiine bagl
enfeksiyon) ad1 verilen bir enfeksiyon mevcut ise, prednizon kullanmak kornea perforasyonu (korneada bir delik olusmasi) riskinizi arttirabilir.
Sizde bu enfeksiyon mevcutsa, bunu doktorunuza bildirin.

Bir ruhsal saglik tablosu nedeniyle tedavi gormekteyseniz, bunu doktorunuza bildirin. Prednizon ve bortezomib kullanilmasi ruhsal sorunlart
kotiilestirebilir. Prednizon duygudurum dalgalanmalari, kisilik degisiklikleri, uykusuzluk, cosku hisleri ve nadir olgularda siddetli depresyona
neden olabilir. Bortezomib kendinizi kaygili, huzursuz veya saskin hissetmenize neden olabilir. Kendinizi ¢okkiin hissederseniz veya intihar
diisiinceleriniz olursa, derhal doktorunuza bildirin.

Tedaviniz, asagidakiler dahil, diger maddeler ile etkilesebilir:

e  Fenitoin, fenobarbital veya karbamazepin

e  Rifabutin, rifampin veya isoniazid

e  Klaritromisin, eritromisin veya telitromisin
Amiodaron
Verapamil veya diltiazem
Ketokonazol, flukonazol, itrakonazol, vorikonazol veya posakonazol
Atazanavir, indinavir, nelfinavir , ritonavir veya sakuinavir gibi HIV tedavisi i¢in kullanilan ilaglar
Aprepitant
Fluvoksamin
Aspirin, ibuprofen veya naproksen gibi non-steroidal anti-enflamatuvar ilaglar
Warfarin
Digoksin
Furosemid veya diger diiiretikler
Siklosporin, sirolimus veya takrolimus
Miyastenya gravis ad1 verilen bir rahatsizlig1 tedavi etmek i¢in kullanilan, neostigmin gibi ilaglar
Kolestiramin

e  St. John Otu (Sar: kantaron)

e  Greyfurt suyu veya yildiz meyvesi (carambola)

Liitfen bu listenin bir 6zet oldugunu ve tiim olasi ilag etkilesmelerini icermedigini unutmayiniz. Tedaviniz ile etkilesebilecek herhangi bir ilag
almaktaysaniz, doktorunuzla temasa gegin.

Asagidaki kosullar s6z konusu ise, VMP tedavisi almamalisiniz:
e  Emziriyorsaniz.
e  Melfalan, prednizon, bortezomib veya bu ilaglarin herhangi bir bilesenine alerjiniz varsa.
e  (Ciddi tiirde bir mantar enfeksiyonunuz oldugu sdylendiyse.

Gegmiste melfalan aldiysaniz ve multipl miyelom hastaliginizin tedavisi olarak ise yaramadiysa.

NavicaTiNG CANCER @} HEMATOL‘N)E'éq

UZMANUKDER

[SIBI©© DIDISORDERS




e  Bor veya mannitole alerjiniz oldugu sdylendiyse.

Tedavi Nasil Uygulanmakta?

Bortezomib bir toplardamara enjeksiyon yolu ile verilmektedir. Alacaginiz doz kilonuz ve boyunuza gore belirlenecektir. Doktorunuz ne siklikla
bortezomib alacaginizi ve toplam tedavi sayiizi belirleyecektir.

Melfalan ve prednizonu agizdan alacaksiniz. Alacaginiz dozlar kilonuz ve boyunuza gore belirlenecektir. Bir melfalan dozunu atlar ve ayni
giinde hatirlarsaniz, hatirlar hatirlamaz bu dozu alin. Bir dozunuzu almay: giin boyu unutacak olursaniz, bir sonraki dozu ne zaman almaniz
gerektigini doktorunuza sorun. iki dozu ayn1 anda almayim. Melfalan tam size soylendigi sekilde almaniz 6nem tasimaktadir. Doktorunuzla
konusmadan ilag almay1 birakmayin veya ilag dozunuzu degistirmeyin.

Prednizonu tam size sdylendigi sekilde almaniz 6nem tasimaktadir. Mide tahrisi ihtimalini azaltmak i¢in, prednizonu yiyeceklerle birlikte alin
ve alkol igmeyin. Bu ilact diizenli olarak, her giin ayni saatte kullanin. Bir dozu atlayacak olursaniz, hatirlar hatirlamaz bu dozu alin ve ardindan
doktorunuzla temasa gegerek, bir sonraki dozu ne zaman almaniz gerektigini sorun.

Tedavinizi almadan 6nce, size bulanti ve kusmay1 6nlemeye ve kontrol altina almaya yardimei olacak ilaglar verilebilir. Bu ilaglar agizdan veya
bir toplardamara enjeksiyon seklinde verilebilirler.

Melfalani buzdolabinda saklayin. Miimkiinse yiyecek ve i¢eceklerden ayri bir gozde tutun. Prednizonu oda 1sisinda tutun. Bu ilaglari ¢ocuklar ve
evcil hayvanlarin ulasamayacagi bir yerde muhafaza edin. Melfalan 1giktan korunmalidir, bu nedenle hemen kullanmadan 6ncesine dek haplart
ambalajindan ¢ikartmayin.

Cok fazla melfalan veya prednizon alacak olursaniz, hemen doktorunuz, yerel zehirlenme merkezi veya acil servis ile temasa gegin.

Ilaglarimizi baskalari ile paylasmayin. Bu ilaglar1 baskalari ile paylasmak zararli olabilir.

Hangi Durumlarda Doktorumu Aramahyim?
Asagidaki belirtilerden herhangi birisini yasadiginizda, hemen doktorunuzu arayin:
e  Titreme, iirperme veya 38.06 C° veya lizeri ates
e Alisilmadik kanama, kolayca morluk olusmasi veya derinizde igne basi gibi kirmizi noktalar olusmasi
e  Siddetli, kanli veya saatler siiren kusma
Agrili veya sik idrara ¢ikma veya idrarinizda kan bulunmast

Giinde ilave dort kez bagirsak hareketine yol agan ishal, bir gliinden uzun siiren ishal, gece ishali veya ates, kramplar veya kanli disk1
ile birlikteki ishal

Diizensiz veya hizli kalp atimi, gogiis agrisi, gogiiste sikigma, nefes darlig1 veya inate1 oksiiriik
Ani kilo alma veya karinda, ellerde veya ayaklarda sislige neden olan ciddi sivi tutulmasi
Yemek yiyememek veya kilo kayb1

Nobetler, siddetli bas agrilar, saskinlik hali veya bulanik gérme

Bas donmesi veya sersemlik hissi

Intihar diisiinceleri

Olasi Yan Etkiler Nelerdir?

Tiim ilaglar yan etkilere neden olabilirler, ancak herkes her bir ilaca farkl: tepki verir. Asagidaki tablo, tedaviniz ile ortaya c¢ikabilecek olasi yan
etkileri, bunlarmn nasil farkina varabileceginizi ve belirtileri nasil en aza indirebileceginizi ve olasi tedavilerini gostermektedir. Yan etkiler, ne
siklikla ortaya ¢iktiklarina gore gruplandirilmistir: Sik (hastalarin yiizde 25’inden fazlasinda ortaya ¢ikan), Daha az siklikta (hastalarmn yiizde 5
ila 25’inde ortaya ¢ikan) veya Nadir (hastalarin yiizde 5’inden azinda ortaya cikan).

Yan Etki

Yan Etki Nasil En Aza indirilebilir

Olasi Tedaviler

Enfeksiyon Riski (Sik) Ates ve
irpermeler Agrili idrar yapma Bogaz
agris1 ve oksiiriik Burun tikanikligi
Bir yara yerinde derinin sigsmesi veya
kizarmasi

Ellerinizi sik yikayin. Dislerinizi her

giin firgalayin ve dis ipi ile temizleyin.

Kesikleri hemen sicak su, sabun ve
antiseptik ile temizleyin. Akyuvar
sayiiz disiik oldugunda, kalabaliktan
ve soguk alginligi veya baska
rahatsizliklar1 olan kisilerden uzak
durun.

Akyuvar sayinizi arttirmak i¢in size
ilaglar verilebilir. Enfeksiyonu tedavi
etmek veya onlemek i¢in size bir
antibiyotik verilebilir. Doktorunuz
dozunuzu diistirebilir veya daha ileri
tedaviyi erteleyebilir
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Kanama (Sik) Alisilmadik kanama,
kolay morluk olugmasi Siyah veya
katran-benzeri diski Idrarda kan Deride
igne bas1 gibi kirmizi noktalar Diseti
kanamasi1 veya burun kanamasi

Aspirin ve aspirin-benzeri ibuprofen
gibi ilaglardan kaginin. Jilet ve
tirnak makasi gibi keskin nesneleri
kullanirken dikkatli olun. Kesik,

sis ve ¢lirimelere neden olabilecek
faaliyetlerden kaginin.

Trombosit sayinizi arttirmak igin
size ilaglar verilebilir. Doktorunuz
dozunuzu diisiirebilir veya daha ileri
tedaviyi geciktirebilir.

Noropati (Sik. Semptomlar genellikle
hafif ila orta siddettedir, ancak ileri
siddette de olabilir.) Eller veya
ayaklarda uyusma veya karmcalanma
hissi Kas kramplar1 Denge kaybi
Diigme ilikleme veya nesneleri

ele almakta giigliik El ve ayak
parmaklarinin uglarinda sicak veya
sogugun farkina varabilmekte azalma
Isitme giigliigii

Soguk veya asir1 sicaktan kaginmaya
calisin. Tek parmakli veya normal
eldiven, gorap ve esarp takin.
Parmaklariniz hissiz ise, keskin
nesnelerde dikkatli olun. Sicak kahve
fincani, tencere tava ve bulagik
suyuna dikkat edin —yanincaya dek
1s1y1 hissedemeyebilirsiniz. Kendinizi
dengesiz hissediyorsaniz, merdivenler
ve dusta dikkatli olun.

Doktorunuz dozunuzu diisiirebilir veya
daha ileri tedaviyi geciktirebilir.

Bulanti/Kusma (Sik. Semptomlar
genellikle hafiftir, ancak orta siddette
olabilir.) Kusacak gibi veya midenizi
bozmus gibi hissetmek

Az, sik 0giinler halinde, hafif
yiyecekler — muz, pilav, elma piiresi
ve kizarmig ekmek gibi — tiiketin.
Yiyecekleri soguk veya oda 1si1sinda
olarak tiiketin ki, yiyeceklerin kokusu
sikint1 yaratmasin. Kizarmis, baharatl
veya yagl gidalardan kaginin.

Yavas yiyin ve i¢in. Giin boyu bol
miktarda siv1 i¢in, ancak siskinlik
olusturmasindan kaginmak igin,
oglinler sirasinda az miktarda sivi igin.

Size bulant1 ve kusmay1 azaltmaya
yarayacak ilaglar verilecektir.

Ishal (Sik. Semptomlar genellikle

hafif ila orta siddettedir, ancak agir da
olabilir) Giinde birkag kez gevsek veya
sulu diski Karinda kramplar, gaz ve
siskinlik

Az, sik 6glinler halinde, hafif
yiyecekler — muz, pilav, elma piiresi
ve kizarmis ekmek gibi — tiiketin.
Kafein; alkol; ¢ig meyve ve sebzeler;
¢ig yumurtalar, az pismis etler;
baharatli, yagli gidalar; siit ve siit
tiriinleri; fasulye ve diger bakliyat
gibi gaza neden gidalar; yiiksek

lif ve yiiksek yag igeren gidalar;

iki saatten fazla buzdolabi diginda
kalmis gidalar (yumurtali yemekler
ve krema veya mayonezli gidalar
icin bir saat); miishil ilaclar; ve diski
yumusaticilardan kaginim.

Her giin sekiz ila on bardak berrak
stv1 i¢in. Doktorunuz ishal tedavisine
yardimci olmast igin ilag recete
edebilir.

Kabizlik (Sik. Semptomlar genellikle
hafiftir, ancak orta siddette de olabilir.)
Bir ila iki giin siireyle bagirsak
hareketinin olmamas1 Kiigiik, sert, kuru
diski Siskinlik, gaz, kramplar ve agr1

Bagirsaklarinizi gevsetmeye yardimet
olmasi i¢in bol miktarda sivi igin.
Ag1z yaralariniz yoksa, 1lik veya
sicak sivilar igin. Doktorunuz kepek,
sebze, tam bugday ekmegi ve meyve
gibi liften zengin gidalar yemenizi
onerebilir. Miishil olarak etki eden

kuru erik veya kuru erik suyu deneyin.

Egzersiz bagirsaklarin gevsemesine
yardimeci olabilir.

Doktorunuz bir diski yumusatici
Onerebilir.
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Diger Olas1 Yan Etkiler Nelerdir?

Asagidaki tablo bu tedavideki her bir ilacla goriilen ilave yan etkileri listelemektedir. Tiim olas1 yan etkileri gostermemektedir. Daha fazla bilgi

i¢in, doktorunuzla goriisiin.

Sik Goriilen Yan
Etkiler

Daha az Sikhiktaki Yan Etkiler

Nadir Goriilen Yan Etkiler

Bitkinlik

Deri renginde degisiklikler G6z enfeksiyonlari, glokom veya
kataraktlar Zona (semptomlar viicudun bir kismi1 veya bir
tarafinda agri, yanma ve kasintiy1 ve ardindan gelen kirmizi
dokiintiiler ve veya kabarciklari igerir) Pndémoni (zatiirree)
Gigsiizliik Karin, kemik, el, ayak, eklem veya sirt agrisi Kas
agris1 veya kramplar1 Soguk algimlig: belirtileri Dehidratasyon
(st kaybi)

Kan pihtis1 Enjeksiyon yerinde agr1
veya kizariklik Isitmede azalma
Hepatit (karaciger iltihabr)
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Hematoloji Uzmanhk Dernegi

Adres : Atatirk Bulvari

EMATOLOJ
169/40 Bakanliklar Ankara ALK CER S
Tel : 0-312-4257952
web:www.hematoloji.org.tr
e-mail: bilgi@hematoloji.org.tr
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