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Anormal Servikal Smear’de Tibbi Tedaviler

Emine Karabiik
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Serviks Kanseri Gelisimi

Normal serviks

2-3 yil icinde %60’1 geriler HPV enfek5|yonu ]
~N
LSIL (ClNl) ] Kofaktorler
3-4 yil icinde %15’i ilerler Yiuksek riskli HPV
[ HSIL (CIN2, 3) ] (Tip 16, 18 vs) )
10 yil iginde %12’i ilerler J
[ invaziv kanser ]

} Wright TC Jr, N Engl J Med 2003 eminekarabuk1981@hotmail.com



HPV Enfeksiyonu Ne Kadar Sik?

Yasam boyu HPV enfeksiyonuyla
karsilasma olasiligi karsi cinsten

en az bir partneri olan Sonuc olarak 45 yasa

Kadinlarda %84.6 kadar kadin ve
(%53.6-95) erkeklerin %80 Iinden

fazlasi HPV ile enfekte
Erkeklerde %91.3 olurlar

(%69.5-97.7)

Chesson HW, Sex Transm Dis 2014 eminekarabuk1981@hotmail.com



HPV Enfeksiyonu Sonucglar
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Kronik HPV

» Persistent high-risk HPV enfeksiyonu tek basina kansere neden olmaz ; kanser
gelisimine katikisi olan kofaktorler
Yetersiz beslenme,
Sigara icme,
Fizyolojik stres veya
Bagisiklik disfonksiyonu / baskilanmasi

» HPV asisinin HPV enfeksiyonlarinin onlenmesinde etkilidir, halihazirda HPV ile
enfekte olan hastalarin tedavisi icin az da olsa faydasi var

eminekarabuk1981@hotmail.com



Yuksek riskli HPV enfeksiyonlari icin cok az etkili tedavi secenegi var

Mevcut tedavi yontemlerinin amaci, rutin PAP smear taramasi ile erken teshise
ve ardindan, cerrahi eksizyon, elektrocerrahi eksizyon prosediir (LEEP) veya
soguk konizasyon kullanarak tedaviye dayanmaktadir.

Bu prosedurler, %80 ila %100 arasinda yuksek bir yanit oranina sahiptir. Bu
lokal tedavi lezyonu ortadan kaldirir, ancak hastalarda siklikla tekrarlayan
lezyonlar olacaktir.

LR-HPV tedavisi icin kullanilan diger tedavi modaliteleri arasinda, %40'a varan
tekrarlayan lezyon oraniyla topikal podofillotoksin uygulamasi veya yaklasik
%15 tekrarlama oraniyla imikimod yer alir.

Bugline kadar, kalici yuksek riskli HPV enfeksiyonlariicin etkili bir sistemik
tedavi yoktur.

eminekarabuk1981@hotmail.com



Takipte Medikal Tedaviler




Medikal Tedaviler

» Immiin modilatorler » Terapotik asilar

» imikuimod » Hormonlar

» Transretinoik asit » Progesterone

» Interferon ve GM-CSF » DHEAS

» Inosine Pranobex (VELP®) » Bitkisel destek tedavileri ve cihazlar
» Anti-proliferatif tedavi » Papivir®

» 5-Florourasil » AHCC®
» Antiviraller » Deflagyn®

» Cidofovir » Iside HPV®

» Lopinavir/ritonavir
» Vidarabine and terameprocol

» Desravines N, Gynecol Oncol Rep 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



Imikuimod

» TLR-7 stimulatord
» Endikasyon: Anogenital sigiller
» Calismalar: Vulvar, vajinal ve servikal displaziler

» Kullanim: Haftada 3-7 kez %1-5 konsantrasyonda 8-16
hafta tedavi

» Yan etkiler: Eritem, pruritus, ekskoriasyon, erozyon,
odem, daha az oranda sistemik yan etki

eminekarabuk1981@hotmail.com



Imikuimod

» Tedavi edilmemis CIN2-3 hastalarda RCT
» Imikuimod 30 hasta
» Plasebo 28 hasta
» 16 hafta, haftada 3 giin 6.25 mg %5’lik supozituvar
» 20. haftada kolposkopi ve HPV testi
» Tedavi cevabi; imikuimod vs plasebo

» CIN2-3 histolojik regresyon: %73 vs %39 p=0,009 (histologic regresyon CIN 1 ya da
daha az)

Komplet histolojik remisyon: %47 vs %14 p=0,008

HPV klirensi: %60 vs %14 p=0,001

HPV16 klirensi: %47 vs %0 p=0,003

Microinvasive kanser 3 hastada izlenmis ( timu plasebo gurubunda).

v Vv Vv Vv

P Grimm C, Obstet GYnecol 2012 eminekarabuk1981@hotmail.com



Imikuimod

» Topical Imiquimod Treatment of High-grade Cervical Intraepithelial Neoplasia
(TOPIC-3)

» Tedavi edilmemis CIN2-3 hastalar; non-randomize, cok merkezli calisma
Imikuimod 61 hasta

LLETZ 62 hasta
» 8 hafta, haftada 3 giin 6.25 mg %5’lik sase (aplikatorle)
» 10. haftada kolposkopi, stabilse 8 hafta daha tedavi
» 20. hafta kolposkopi, HPV testi ve sitoloji

» Tedavi cevabi; imikuimod vs LLETZ
ITT (intend to treat) grubunda %43 vs %94
PP (per protokol) grubunda %60 vs %95
HPV klirensi: %69 vs %67

Hastalik reklrrensi sitoloji ile 6, 12 and 24 aylarda degerlendirildi

Hendriks N, J Immunother 2022 eminekarabuk1981@hotmail.com



TABLE 3, Treatment Effectiveness

Intention to Treat Per Protocol
Imiquimod N = 61 LLETZ N=62 P Imiquimod N =47 LLETZ N=61 f
Successful treatment® 26 (43%) 58 (94%) <001 28 (60%) S8 (95%) <001

*Defimed as the absence of high-grade dysplasia at the first follow-up interval after treatment (20 wk for imiquimod and 26wk for LLETZ treatment),
assessod by diagnostic beopsies for the imiguimod group and cervical cytology followed by colposcopy with biopsies on indication for the LLETZ group.
LLETZ indicates large loop excision of the tramformation zone.

TABLE 4. HPV Clearance After Completed Treatment

Imiquimod Group (n= 35)* LLETZ Group (n=49)% P
hrHPV clearance 24 (69%) 33(67%) 091
HPV 118 clearance 915 (60%) 18129 (62%) 0.89

*Included were women who were positive for hrHPY at baseline, completed imiquimod treatment and underwent colposcopy with biogsies at 20 weeks
follow-up. Twenty-six women were excluded from the amalysis: 13 women stopped treatment, 4 underwent LLETZ at 10 weeks, | was lost to follow-up, 3 HPV-
tosts faaled, and S others were negative at bascline.

tlncluded were women who were positive for MrHPY at baseline. Thirteen women were excluded from the analyss 12 were HPV negative at baseline and |
was bost 10 followup.

HPV indicates human papillomavirus; heHPV, bigherisk human papillomavirus; LLETZ, Jarge loop excision of the transformation zone.

} eminekarabuk1981@hotmail.com



Inosine Pranobex (VELP®)

» Bir calismada servikal veya vulvovajinal kondiloma sahip hastalarda CO2 lazer
veya CO2 lazer arti Inosine Pranobex (IP) arastiriimistir
» Monoterapi, kombinasyon tedavilerinden daha az etkiliydi
» CO2 lazer arti IP'den olusan kombinasyon tedavisi, tekrarlayan kondiloma akiminat
sayisini 6nemli dlcide azaltmistir

» Bir baska calismada; anogenital sigil hastalarinda konvansiyonel tedavi ve
bunlarin kombinasyonlari arastiriimistir

» Konvansiyonel tedavinin tek basina %41 etkinligi varken, IP arti konvansiyonel
tedavinin kombinasyonu etkinligi %94'e cikarmaktadir

» Bu calismada IP tedavisi goren hastalar, nispeten daha yuksek sayida B hiicresine

h . 1 No (%) of partients receiving:
S a I p Imosime pramobex Convenrional treatment Conventional treatment plus
€17 mern, IP womer) (48 mern, 43 wormer) imosine pramobex (20 men, 18 women)
Cured Relapsed Failed Cured Relapsed Failed Cured Relopzed Failed
Men T (41) 4 (24) 6 (35) 17 (35) 4(8) 27 (5T I8 (90) 1 (S) 1¢(5)
Woenen T (33) 5 (26) T3 20 (47) 2¢(5) 21 (48) 18 (100) 0 (0) O (0)
Toeal 14 (39) P(25) 13 (36) 37 (41) S(7) 48 (52) 36 (95) 1 (3) 1(3)

> Sadoul G, Rev Fran Gynecol Obstet 1984, Mohanty KC, Sex Transmit Infect 1986 eminekarabuk1981@hotmail.com



Inosine Pranobex (VELP®)

Cok Genital sigilleri olan 55 hastaya 4 hafta boyunca glinde 3 g IP
merkezli, tedavisi
prospektif,

Ortalama genel iyilesme orani %82

RCT

Yan etkiler, her tedavi grubunda bir tane olmak Uzere
valnizca iki hasta tarafindan rapor edilmistir

IP tedavisinin klinik etkinligini, geleneksel tedavilere
(podofilin veya trikloroasetik asit) gore ylksek bulunmustur

Davidson-Parker J, Genitourin Med 1988 eminekarabuk1981@hotmail.com



Inosine Pranobex (VELP®)

Pozolojide 10 gun verilip 10-14

gun bosluk birakilip 3 kur seklinde

50 mg/kg
¢1.000 mg/g
¢3.000 mg/g



» 6 yillik calisma, servikal HPV enfeksiyonu olan 32 kadina HSIL
icin LEEP yapilmis ve rastgele iki gruba ayrilmis

» Birinci grup: 22 hasta (%68,8) IP verilmis
» Ikinci grup: 10 hastaya (%31,2) ek tedavi verilmemis
» Kalici HPV enfeksiyonu
» HPV16 ve diger yuksek riskli genotiplerin karisimini iceren
oirinci gruptaki hastalardan ikisi (%6,3)
» Ikinci gruptaki hastalarin besi (%15,6)

> Kovachev SM, Immunopharmacol Immunotoxicol 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



IP tedavisi, dogal bagisikligi uyarmada, konakcl
bagisiklik sistemini gliclendirmede ve servikal HPV
klirensini tesvik etmede iyi klinik etkinlik gostermistir

IP tedavisi, kronik servikal HPV enfeksiyonunun
neden oldugu servikal displazi ve prekanserlerin
nuksetmesini azaltmada umut vaat etmektedir

> Kovachev SM, Infection and Drug Resistance 2021 eminekarabuk1981@hotmail.com



Anti-Proliferatif Tedaviler (5-Florourasil)

» Timidin sentezini bloke eder ve DNA replikasyonunu 6énler

» Gozlemsel calismalarda sigil, vulvar ve vajinal displazilerde
etkinligi gérulmus

» Gun ici coklu uygulama, yluksek doz

» Topikal uygulamada yanma, eritem, erozyon, agri, kronik
Ulserasyon

» Doz ve uygulama sikligi regiilasyonu

Desravines N, Gynecol Oncol Rep 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com
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5-Florourasil

» 18-29 yas, CIN 2 olgularinda RCT

Randomized with baseline interview (n=60)

l l

Allocated to 5FU intervention (n=31) Allocated to Observation (n=29)
Lost to follow-up (n=1) Lost to follow-up (n=1)
Discontinued intervention (1 desired Discontinued intervention (n=0)
pregnancy, 1 distance from study site) (n=2)

l [ Follow-Up 6 months ] l

< 4
Analysed (n=28) Analysed (n=27)
Missing (n=0) Missing (pregnant and biopsy deferred) (n=1)

> Rahangdale L, Am J Obstet Gynecol 2014 eminekarabuk1981@hotmail.com



» 5-FU grubu 2 haftada

» 6. ay kolposkopik biyo
gerekirse biyopsi, hr-H
» Hastalik regresyonu

5-Florourasil

oir %5’lik 2 g 5-FU, toplam 16 hafta, 8 doz
0si, hr-HPV testi 12. ay kolposkopi,

PV testi

5-FU grubu 26/28 (%93)
Gozlem grubunda 15/27 (%56)

» Intent to treat analizinde servikal hastalik regresyonu icin relatif

risk 1,62 p=0,01

» 6. ayda normal kolposkopik biyopsi, smear ve negatif HPV
5-FU grubu 14/28 (%50)
Gozlem grubunda 6/27 (%22) p<0,05

Rahangdale L, Am J Obstet Gynecol 2014

eminekarabuk1981@hotmail.com



Cidofovir

» Cidofovir (HPMPC, CDV) DNA viruslerine karsi aktivitesi
olan dar spektrumlu bir nukleozit

» Cidofovir endositozla hucrelere pasif olarak girer

» Antiviral etkisi, hucresel fosforilasyondan sonra difosfat
formunun viral DNA'ya entegre olmasiyla gorultr

Pachterbeke CV, Gynecol Oncol 2009 eminekarabuk1981@hotmail.com



Cidofovir

» Olgu # 53, biyopsi ile konfirme edilmis CIN2-3

» Konizasyon planlanan olgulara

» 6 hafta Oonce

» 3 ml %2 cidofovir jel 1 hafta 3 kez

» Plasebo 4
Visit 1-3 occur within 1 week 6 weeks < 24 h
»
l \ 4 l \ 4 \ 4
Recruitment Visit 1 Visit 2 Visit 3 Visit 4
Visit HPV test
Inform Colposcopy Colposcopy Colposcopy HPV test
consent 1° treatment 2° treatment 3° treatment Colposcopy
Blood test
v v
Randomization Conization

> Pachterbeke CV, Gynecol Oncol 2009

eminekarabuk1981@hotmail.com



Cidofovir Sonuglar

CIN saptanmayan hasta

e Cidofovir grubu 14/23 (%60,8)
e Plasebo grubu 5/25 (%20) p<0,01 (ITT grubunda p<0,05)

Sistemik toksisite yok

Lokal toksisite; fark yok

> Pachterbeke CV, Gynecol Oncol 2009 eminekarabuk1981@hotmail.com



Terapotik Asilar

» Terapotik asilar ile in vitro hiimoral ve sitotoksik yanitlar
elde edilmis olmasina ragmen, henuz klinik olarak tutarl
oir basari gosterilmemistir

» Umut verici sonuclara ragmen, daha ileri calismalar, bu
ortamda terapotik asilarin rolt hakkinda kesin bir sonuc
verecektir

Barra F, J Obstet Gynaecol Res 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



Papivir®

e Kuersetin, E6-p53 baglanmasini bozuyor, serviks timaoriu hucrelerinin
blyumesini inhibe ediyor ve PI3K-Akt inhibisyonu ile apopitozisi
arttiriyor

e Yesil cay ekstresi, servikal epitel ve kanser hlicre buyumesini inhibe
ediyor, apopitozisi arttirtyor, HPV E7 protein ekspresyonu azaliyor

e Meyan koku ekstresi, antiviral
e Tar¢in ekstresi, serviks kanseri hucrelerinde apopitozise neden olabilir

e Selenyum, Selenyum, antiviral 6zelliklere sahip temel bir eser
elementtir ve antitimor etkileri gosterdigi gosterilmistir.

Xiang T, Univ Sci Technolog Med Sci 2014; Beniston RG, Carcinogenesis. 2001; Zou C, Int J Gynecol Cancer 2010; eminekarabuk1981@hotmail.com
Koppikar SJ, BMC Cancer. 2010; Jablonska E, Cancer Control 2021



v Vv v Vv

Kuersetin

Antikanser aktiviteye sahip dogal bir flavonoiddir

Normal hicrelerde p53 ve p21Cip1'in aktivasyonu yoluyla hiicre siklusunun G1 fazinda
durmasina neden olur

Hela hucrelerinin biylimesini 6nemli dlcide inhibe ettigini ve zamana ve doza bagli bir
sekilde in vitro apoptozu indukledigi gosterilmistir
Hela hicrelerinin apoptozunu hiicre dongtstine bagl bir sekilde indtkler (G0/G1 fazinda Hela
hicrelerinin hiicre siklusunun durmasini saglar)

PI3K ve p-Akt'in yolagini inhibe ederek apoptozu indikler
Bcl-2'nin ekspresyonunu downreglile eder
Bax'i upreglile eder

Kuersetinin,
Disuk biyoyararlanim ile sonuc¢lanan, azalmis ¢ozunurlik ve stabilite terapdtik kullanimini sinirlar

Insan serviks kanserine karsi bir anti-timor ajan olarak kullanilma potansiyeline sahip oldugu
dusunulmektedir

Beniston RG, Carcinogenesis 2001; Ferreira M, Pharmaceutics 2023 eminekarabuk1981@hotmail.com



Yesil Cay, Tarcin Ekstresi ve Selenyum

» HPV-E7 protein ekspresyonu yesil cay bilesikleri ile azaltilmistir

» Tarcin ekstresi, hicre ici kalsiyum sinyallemesindeki artisin yani sira
mitokondriyal membran potansiyelinin kaybi yoluyla serviks kanseri
hiicrelerinde apoptozu indliklemektedir

Tarcin ekstresi serviks kanserinde glclt bir kemopreventif ila¢ olarak kullanilabilir

» Selenyum, antiviral 6zelliklere sahip temel bir eser elementtir ve antitimor
etkileri gosterdigi gosterilmistir
serviks kanserinde selenyumun rolu, diger kanserlerde oldugu kadar yogun bir sekilde
calisiimamistir

Changping Z, Int J Gynecol Cancer 2010, Koppikar SJ, BMC Cancer 2010 eminekarabuk1981@hotmail.com



o Aktif Heksoz Korele Bilesik (AHCC): Shiitake mantar sinifindan bazi basidiomycetes tiirlerinden
ekstrakte edilen alfa-glukan temelli dogal antioksidan ve antikanser etkisi rapor edilmis bir
maddedir (AHCC®, Amino Up, Ltd., Sapporo, Japan)

e Topaklanmayi onleyici: Silikon dioksit

e Kapslul: Bitkisel-Vegan kapstil, Hidroksipropilmetil seliloz
e Topaklanmayi onleyici: Mikrokristalin Seltiloz E460

e Emulgator: Yag asitlerinin magnezyum tuzlari

AHCC’nin immunmoddulator etkisi

e Tip 1 interferon (IF-beta), tip 2 IF’yi (IF-gama) baskilar. IF-gama viris klirensini arttirir
e |RF-2 hr-HPV E6-E7 gen ekspresyonunu arttirir ve onkogenezis yolagini baslatir
e AHCC IF-Beta’yi baskilar ve IF-gama upregllasyonu saglar

} eminekarabuk1981@hotmail.com



AHCC®

» 3 calisma
In vitro kanser hicre dizisi calismasi
CaSKI (HPV 16), HelLa (HPV 18 ), SiHa (HPV 16+18), C-33A (HPV negatif)
IC-20 ve IC-50 bakilmis
Insan calismasi; iki pilot calismada toplam olgu #10
Ik calismada AHCC 3 g/glin 5-6 ay
Ikinci calisma AHCC 1 g/glin <8 ay
In vivo hayvan calismasi
AHCC
Plasebo
Tedavi yok

Smith JA, Front Oncol 2022; Smith JA, Front Oncol 2019; Mathew L, Integr Cancer Ther 2017 eminekarabuk1981@hotmail.com
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AHCC® Insan Calismasi
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AHCC® Insan Calismasi

85 AHCC 1 g/gun m Non-Responders ( N=5)

- m Durable Responders (n=4)
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} eminekarabuk1981@hotmail.com



Iside HPV®

» Vajinal ovul icerigi
» Hyallironik asit: Nemlendirici, reepitelizan, antiviral
*In vitro calismada
» Laktik asit: pH’yi1 dusurar
» Sitrik asit: pH’yi1 dusurar
» Arabinogalaktan: Prebiyotik, immuinmodulator

» Cinko sitrat: Imminmodulatér, hr-HPV eliminasyonunu artirir
@Cizar®

> *Cermelli C, Virol ] 2011; @ Kim JH, Gynecol Oncol 2011 eminekarabuk1981@hotmail.com



Deflagyn®

Etki mekanizmasi

e Absorbe edici etki, yliksek konsantrasyondaki mikronize
silikon dioksit molekulleri patojenleri absorbe eder

e Baglayici etki, silikon dioksit asorbe olan bu patojenleri
baglar ve bdylece serviks ylzeyi ve vajinaya yayllmasini 6nler

e Antioksidatif etki, absorbe olan ve baglanan patojenler,
sodyum selenit ve sitrik asit kombinasyonu olan
DEFLAMINR’in antiosidatif etkisi ile ndtralize edilir

eminekarabuk1981@hotmail.com



» Gozlemsel calisma

» Olgu #307
» 186 olgu PAP Il (CIN1)
» 119 olgu PAP I1ID (CIN2)

» DeflaGyn® Application Set kullanan grupta bulgularin gerileme hizi
» PAP Il grubunda %77, PAP IlID grubunda %71'dir

» Kontrol grubunda spontan gerileme hizi
» PAP Il hastalarinda %6, PAP IIID hastalarinda %11’dir

> Huber J, Geburtshilfe Frauenheilk 2016 eminekarabuk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Kullaniminda Remisyon

DeflaGyn® kullanan ve kullanmayan hastalarda 3 ay sonrasi remisyon oranlari

100%
77%
71%
50%
11%
6%
0%
Kullanmayan DeflaGyn°® Kullanmayan DeflaGyn®
kullanan kullanan
PAP IlI PAP IIID

Diizelme oranlari (307 hasta)

pr Huber), Gebuq Frauenheilk 2016 eminekarabuk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Application Set Klinik Sonuglari (RCT)

» Olgu#t 216 (25-60 Yas)
» Deflagyn® 108 olgu ve kontrol 108 olgu
» 3 aylik ara analiz sonucu ve 6 aylik sonuclarinin degerlendirilmesi

» 3. ve 6. ay sitolojik degisimlerin p16/Ki-67 (CINtec®P lus) sitolojik markerla
degerlendirilmesini ve 3 ay sonunda Onkojenik HPV teshisi Gzerindeki etkisi
arastiriimis

» Histolojik CIN bulgulari icin kolposkopi ve biyopsi yapilmis

Major AL, Arch Gynecol Obstet 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



» CIN lezyonlarinda regresyon (sitoloji veya histoloji)
» Aktif grupta 78/108 (%72,2)
» Kontrol grubunda 27/108 (%25) p<0,001
» P16/ki67 sitolojik test durumunda regresyon
» Aktif grupta 13/77 hasta (%16,9)
» Kontrol grubunda 81/99 hasta (%82) hala pozitif p<0,001

» Hr-HPV prevalansinda azalma
» Aktif grupta %87’den %39,8e
» Kontrol grubunda %78,7'den %83,3’e (p<0,001)

» 5 hastada vajinada kasinti, yanma, kramp seklinde karin agrisi

D Major AL, Arch Gynecol Obstet 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Application Set Klinik Sonuclari (3. Ay)

100%

50%

n=30
27 8%

DeflaGyn® Vajina Jel
Aktif Grup

n=81
75.0%

DeflaGyn € Vajina Jel
Kullanmayan KontrolGrubu

= Basari

Bagarisizhk

buk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Application Set Klinik Sonuclari (6. Ay)

76.5%
57.8%
45.8%
36.5%
20.6% 19.6%
15.9% 18.6% 19.6%
3.9%
[ = Bagari
Remisyon+Regresyon Remisyon Regresyon Persistans Progresyon Basarisizhk

} eminekarabuk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Application Set Klinik Sonuglari (RCT)

lyilesme oranlari Progresyon oranlari

DeflaGyn® Vajinal Jel
kullanan aktif grupta Aktif grupta % 3.9

%72.2

Kontrol grubunda %25 Kontrol grubunda% 17.8

P Major AL, Arch Gynecol Obstet 2020 eminekarabuk1981@hotmail.com



Pap __WHO | CIN |Bethesda

Normal

Class | Normal
Class IV Agir
Class V CIS

Posttreatment (LEEP sonrasi) ve
Cerrahi sinir pozitifliginde

eminekarabuk1981@hotmail.com



DeflaGyn® Dozaj

Application Set igerigi: 150 g Siispansiyon + 28 Aplikator

Uygulama: Intravajinal olarak giinde 1 kez, 5ml

Onerilen kullanim siiresi: 3 x 28 gin

Diger oneriler: .\ DeflaGyn

» Her 28 glinden sonra 3 gun ara verilmesi gerekir

» Adetliyken kullanilmayacak -
.o .e .e - D@‘\\E)G\j‘_\ “““ — 3 @
» Duzgun adet goren kadinlarda adet sonrasi baslanirsa ek ara vermeye _ v .

» Cinsel iliski yasagi yoktur

/ /



DeflaGyn® Ozet

PAP Il (LSIL) ve PAP 11ID (HSIL/CIN2) hastalarinin
kontrol stiresine kadarki bekleme suresi icerisinde
standart yonetim kilavuzlarinda (ASCCP Kilavuzu)

degisiklik yapmadan Uc ay kullanilarak hem HPV
temizlenmesine yardimci olmakta hem de
anksiyeteyi gidermede kullanilmaktadir

} eminekarabuk1981@hotmail.com
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