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Amaç: Pek çok tümör tipinde tedavi öncesi mutlak lenfosit sayısı (ALC),hemoglobin (Hb),C-reaktif 
protein(CRP), albumin(Alb) ve Laktat dehidrogenaz düzeyleri prognostik olarak tanımlanmaktadır. 
Bu çalışmada, metastatik evrede safra yolları ve safra kesesi kanseri nedeniyle başvurmuş 
hastaların tedavi öncesi ALC, Hb, CRP, Alb ve LDH düzeylerinin progresyonsuz sağkalım (PFS) ve 
tüm sağkalım (OS) üzerine etkisini araştırdık. 
Gereç-Yöntem: Ocak 2019-Aralık 2021 tarihleri arasında polikliniğimize tedavi için başvuran 
metastatik safra yolları ve safra kesesi kanserli hastaların tedavi öncesi trombosit, hemoglobin, 
lenfosit, albümin, laktat dehidrogenez (LDH), CEA, Ca 19-9 düzeyleri, yaşı, ECOG Performans 
durumu ve aldığı tedavi rejimleri dosyalarından retrospektif olarak incelendi.Performans durumu 0-
1 olan, komorbiditesi ve beyin metastazı olmayan 75 hasta çalışmaya dahil edildi.Erken evre, PS 3-
4, myeloproliferatif hastalığı, akut inflamatuvar hastalığı, otoimmün hastalığı olan hastalar 
çalışmaya alınmadı.Sağkalım analizleri için Kaplan Meier Sağkalım analizleri kullanıldı.Cox 
proportional hazards modeli kullanılarak hazard oranları (HR) ve güven aralıkları (CI) hesaplandı. 
Bulgular: Çalışmaya dahil edilen 75 hastanın 33’ü(44%) erkekti.Hastaların medyan yaşı 
62.25±11.87 yıl (31-82 yıl) idi. Primer tümörün 37’si (%49.4) intrahepatik, 25’i(%33.3) 
ekstrahepatik, 13’ü(%17.3) safra kesesi yerleşimliydi.Sadece karaciğer metastazı olan 59(%78.7), 
periton tutulumu olan 19(%25.3) hasta vardı.Tek metastazı olan 56 (%74.7), 2 ve üzeri metastazı 
olan 19(%25.3) hasta vardı.Tanı anındaki semptomlar sarılık 17(%22.7), kilo kaybı 63(%84), karın 
ağrısı 40(%53.3) olarak tespit edildi.Hastaların 51’ine(%68) gemsitabin bazlı kemoterapi rejimi 
uygulandı.(%16’sına oxaliplatin, %16’sında diğer tedavi rejimleri).Hastaların 52’sinde(%69.3) 
progresyon gelişti.12 hasta(%16) yaşıyor,63 hasta(%84) vefat etti.Medyan PFS 7.4 + 0.6(%95CI 
6.2-8.7) ay, medyan OS 13.9 + 2.48(%95CI 9.1-18.8) ay idi. Cox regresyon analizinde PFS’yi 
etkileyen faktörler;serum CRP yüksekliği(p=0.01),cinsiyet(p=0.01) ve tanı yaşı(p=0.004) olarak 
ayrıca OS’yi etkileyen faktörler ise serum CEA yüksekliği(p=0.05), lenfosit sayısı(p=0.000), serum 
CRP yüksekliği(p=0.01) ve tanı yaşı(p=0.000) olarak saptandı. 
Sonuç: Bizim çalışmamızda,metastatik safra yolları ve safra kesesi kanserli hastalarda OS’yi 
etkileyen faktörler 65 yaş üstü tanı alma,CRP>5’in üzerinde olması,lenfosit sayısının>1200 üzerinde 
olması, CEA düzeyinin>5 ‘in üzerinde olması kötü prognostik faktör olarak gösterilmiştir. 
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Şekil 1. Tek değişkenli analizde sağkalım verileri 

 



 
 
Şekil 2:PFS için cox Proportional Hazard Modeli 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Şekil 3:OS için cox Proportional Hazard Modeli 

 
 
 
 
 
 


