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Adjuvan kemoterapi verilen lokal ileri mide kanserinde prognostik faktérler
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Amag: Mide kanseri, Dlinya genelinde en sik Uglincl kanser iliskili 61im nedeni olup siklidi ve tedavi
algoritmalari cografik degiskenlik géstermektedir. Ozellikle D2 diseksiyon uygulanan bélgelerde
standart tedavi adjuvan kemoterapi olup, calismamizda adjuvan tedavi alan hastalardaki
prognostik faktorleri belirlemeyi amagladik.

Gereg-Yontem: Calismamiz; tek merkez, retrospektif, kohort galismasi olup, neoadjuvan tedavi
almadan opere edilmis ve sonrasinda adjuvan kapesitabin-oksaliplatin £ radyoterapi verilen lokal
ileri evre mide kanseri tanili hastalarda klinik, laboratuvar ve histolojik ¢zellikler ile sag kalim
arasindaki iliski incelendi. Tek dediskenli analizde p<0.20 olan parametreler gok dediskenli analizde
incelendi.

Bulgular: Calismamiza 56 hasta dahil edildi, hastalar median 33,2 ay takip edildi. Ortalama yas
61,23 + 8,89, ortalama sag kalim 49.84 + 3,88 ay bulundu. 5 yillik sag kalim %48 bulundu.
Kaplan Meier sag kalim analizinde N3 hastalik varligi (p=0.001), diffuz histoloji (p=0.006),
lenfovaskdiler invazyon varligi (p=0.011), cerrahi sinir pozitifligi (p=0.002), perinéral invazyon
varhgi (p=0.013), LDH yiksekligi (p<0.001), adjuvan RT (p=0.155) saptandi. Bu parametrelerden
lenfovaskdiler invazyon ve perindral invazyon varlidi agisindan eksik veri olmasi nedeniyle cok
dediskenli analize dahil edilmedi. Diger parametreler goklu degisken regresyon analizine dahil
edildi. LDH yuksekligi, radyoterapi uygulanmamasi ve diffuz histoloji kisa sagkalim ile iligkili
saptandi (p=0.002, <0.001, 0.012 sirasiyla)

Sonug: Literatlirde adjuvan tedavi ile perioperatif tedaviyi karsilastiran faz 3 galisma olmayip,
adjuvan tedavi ile sag kalim verileri, perioperatif tedavi ile benzer oranlardadir. Adjuvan
kapesitabin-oksaliplatin + radyoterapi alan hastalarimizda da benzer sekilde 5 yillik sag kalim
oranlari saptadik. Calismamizda hem DFS igin hem de OS igin benzer sekilde LDH yksekligi,
radyoterapi uygulanmamasi ve diffuz histoloji negatif prognostik faktérler olarak saptandi.
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genel sag kalim iliskili faktorlerin ¢ok degiskenli analizi

Hazard 95% Confidence p
Ratio interval
Lead Nadu Bvresi 1605 0554-4 651 0383
{0-1-2 wvs 3)
Cerrabi S 1865 0.740-4 699 0.186
Neganil vs. Pogitil)
Badysue et 3.344 1351-8.264 0.009
Var vs Yok
Tumor Histakul 3906 1607-9523 0.003
Intestinal vs dilfuz
LDH 7692 2.890-20.408 <0,001
{normal vs yiksekl

Laboratuvar ve patolojik ozellikler
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N stage

0-1-2 43 76,78
3 13 2321
TNM stage

2 17 30,35
3 39 69,64
LDH level

Normal 46 82,14
| High 10 17,85




