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Amag: Yuksek dereceli glial timérler; cerrahi, radyoterapi ve kemoterapi gibi optimal
multidisipliner yaklasima ragmen ylksek oranda niiks etme edilimdedir. Niks sonrasi tedavi
secenekleri ise oldukga kisitlidir. Bu galisma ile irinotekan ve bevasizumab kombinasyonu alan niks
yliksek dereceli glial tiimo6r hastalarinda sagkalim Uzerine etkili faktorlerin belirlenmesi
amagclanmistir.

Gereg-Ydntem: Calismaya Dokuz Eylil Universitesi Hastanesi Tibbi Onkoloji Bilim Dali'nda, Haziran
2011-Mayis 2022 tarihleri arasinda niks ylksek dereceli glial timdr nedeniyle irinotekan-
bevasizumab kombinasyonu tedavisi alan, 18 yas Ustli ECOG 0-2 olan dosya verilerinde eksik
olmayan hastalar dahil edildi. Hastalarin demografik ve klinikopatolojik verileri retrospektif olarak
kaydedildi. Sistemik inflamasyon belirteglerinden olan pan-immin inflamasyon degeri (PIV) igin
ROC analizi uygulanarak sagkalima etkili kesim noktasi belirlendi.

Bulgular: Hastalarin %52,2'si erkek, %47,8'i kadin ve tani anindaki yas ortalamasi 54,4+11,75
olarak bulundu. Hastalarin blyitk cogunlugunun (%89,1) cerrahi sonrasinda temozolamid ile es
zamanl radyoterapi ve ardindan adjuvan temozolamid aldigi gozlendi. Medyan adjuvan tedavi
sliresi 8 ay olarak hesaplandi. Niks sonrasi hastalarin %27,7’sinin yeniden opere edildigi,
%87,9’unun sistemik tedavi aldigi gézlendi. Irinotekan-bevasizumab komibasyonunun %74,5
hastada 2.sira tedavi olarak uygulandigi ve medyan kullanim siiresinin 6 kiir oldugu goralda.
Irinotekan-bevasizumab kullanimi sonrasinda %74,5 hastada progresyon gelisti. Progresyonsuz
medyan sag kalim 7,0 ay, niiks sonrasi medyan genel sag kalim ise 11,0 aydi. Sag kalim (zerine;
yas, cinsiyet, rezeksiyon sonrasi rezidl varlidi, adjuvan temozolamid siiresi, niiks sonrasi yapilan
lokal tedavilerin etkisi gorilmedi. Genel sag kalim Gzerine etkili PIV igin kesim noktasi 188,9 olarak
belirlendi (AUC: 0,740, p:0,34, sensitivite %87 spesifite %75). Dusik PIV (<188,9) olan grupta
medyan sadkalim 33 ay iken yliksek PIV grubunda 9 ay olarak tespit edildi (p:0,008).

Sonug: PIV, basit hemogram parametreleri ile kolayca hesaplanabilir bir sistemik inflamasyon
belirteci olup irinotekan — bevasizumab tedavisi alacak ylksek dereceli glial timdrlerde prognoz
tayininde kullanilabilir.
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