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Amag: Akciger kanserlerinin % 85’ini klguk hticreli digi akciger kanseri (KHDAK) olusturmaktadir.
Erken evre hastalikta cerrahi sonrasi yiksek riskli olan hastalara adjuvan kemoterapi ve bazi
hastalara adjuvan radyoterapi (RT) 6nerilmektedir. Biz bu galismamizda primerleri opere olmus,
adjuvan tedavi almis KHDAK'li hastalarin klinikopatolojik 6zelliklerini, sagkalim sonuglarini ve
sagkalim agisindan prognostik faktérleri belirlemeyi amagladik.

Gereg-Yontem: 2012- 2020 yillari arasinda klinigimize basvuran, opere edilmis ve adjuvan
kemoterapi uygulanan 80 hastanin dosyasi retrospektif olarak degerlendirildi. Klinikopatolojik
Ozelliklerin yani sira inflamatuar belirtegler olarak sikga kullanilan nétrofil lenfosit orani (NLO),
trombosit lenfosit orani (TLO) ve lenfosit monosit oraninin (LMO) prognostik etkisi arastirildi.
Gruplar kategorize etmede sinir deder olarak ortanca degerler kullanildi.

Bulgular: Hastalarimizin %82.5'i erkekti (Tablo 1). Ortalama tani yasi 59,18 (39-77)’di. En sik
gbrulen patolojik alt tip skuamdz hicreli karsinom (SCC) idi (%43.8). Patolojik olarak 17 (%21.3)
hasta evre 1, 40 (%50) hasta evre 2 ve 23 (%28.7) hasta evre 3 idi. Adjuvan kemoterapi olarak
49 (%61.3) hastada cisplatin-vinorelbin, 22 (%27.5) hastada karboplatin-paklitaksel uygulanmisti.
Adjuvan RT 20 (%?25) hastaya uygulanmisti. Medyan hastaliksiz sagkalim (HSK) ve genel sagkalim
(GSK) 37.9 ay (%95CI:19.1-56.6) ve 70.6 aydi (95%CI:51-90.1). Takip slrecinde 44 (%55)
hastada niiks saptandi. Akciger parankimi ve kemik en sik gorilen metastaz boélgeleriydi [sirasiyla
23 (%28) ve 9 (%11)]. 29 (%36.3) hasta takip slirecinde 6ldii. Cok dediskenli analizde > 4 cm
tiimor boyutu, disiik LMO dederi daha kisa HSK'la iligkili bulunurken, adjuvan RT uygulanmasi
daha uzun sagkalimla iliskiliydi (Tablo 2). LMO >= 3.5 olan grupta medyan HSK 60.8 ay
saptanirken LMO < 3.5 olan grupta 21 ay olarak saptandi ( p=0.027) (Sekil 1). NLO ve TLO'nin
sagkahm Uzerine etkisi saptanmadi.

Sonug: Disiik LMO dederlerinin kisa HSK ile iliskili oldugu bulunmustur. Adjuvan tedavi uygulanan
KHDAK tanili olgularda prognozu 6n gérme agisindan LMO’nin faydali olacagi disiintlmektedir. Sag
kalim ve mortalite Gzerine etkilerini aydinlatacak daha kapsamli, prospektif galismalara ihtiyag
duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: adjuvan kemoterapi, kiiglik hicreli disi akciger kanseri, LMO, sagkalm



Sekil 1: Hastaliksiz sagkalim
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Tablo 1: Hastalarin klinik ve patolojik ozellikleri
n=80 (%)
Yas (ortalama +St.D.) 59.1 £8.53
Cinsivet Erkek 66 (%82.5)
Y Kadm 14 (%17.5)
Lobektomi 70 (%87.5)
Rezeksiyon tipi Pnomonektomi 2 (%2.5)
Wedge rezeksiyon 8 (%10)
Evre 1 17 (%21.3)
Patolojik evre Evre 2 40 (%50)
Evre 3 23 (%28.7)
Adenokarsinom 33 (%41.3)
Histoloji Skuamoz hiicreli karsinom 35 (%43.8)
Diger 12 (%15)
e <=4cm 37 (%46.3)
Tumdr boyutu > dem 43 (%53.8)

LMO
1< 357
>= 357
+= < 3.57-censored
b= »= 3 57-censored



Lenf nodu metastazi Var 44 (%55)

Yok 36 (%45)

. Var 28 (%35)
Lenfovaskuler invazyon Yok 52 (%65)
Perinoral invazyon Var > (%6.3)

Yok 75 (%93.8)
Plevra invazyonu Var 10(%12.5)
Y Yok 70 (%87.5)
. . Var 20 (%25)
Adjuvan radyoterapi Yok 60 (%75)
Cisplatin-vinorelbin 49 (%61.3)
Kemoterapi tiirii Karboplatin-paklitaksel 22 (%27.5)
Diger 9(%11.2)

Tablo 2: Hastaliksiz sagkalima etki eden faktorler

Univariate analiz Multivariate analiz
HR (%95C)  p HR (%95CT) p
<65
Yas R 127 (0.68-2.39)  0.442
. Erkek
Cinsiyet Kadim 1.38 (0.63-3.01) 0419
Histoloji Adenokarsinom 70 ) 411 51y 0472
SCC
Tiimér boyutu ij;m 0.75(041-137) 0357 05(025-096) 004
Var
Lenf nodu metastazi 1.10 (0.60-2.03) 0.752
Yok
LVI Var 122 (0.65-229) 0.532
Yok 22 (0.65-2. .
PNI Var 0.24 (0.03-1.77) 0.162
Yok 24 (0.03-1. .
Plevra invazyonu V2 1.46 (0.64-3.29) 0361
y Yok . . . .
Adjuvan RT ¥?>1 15(0.76-293) 0233 25(1.17-536) 0018
<35
LMO 05(027-093) 003 0.37(0.19-0.72)  0.003

>=35






