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Hepatoseliiler kanser tanili hastalarda GRIM skorunun prognostik 6nemi
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Amag: Hepatoselller kanser (HCC), GLOBOCAN 2020 verilerine gore tim kanserlere bagl 6lim
nedenleri arasinda Uglinct siradadir. Lokal tedavilerin uygun olmadigi, unrezeke kabul edilen ya da
metastatik evre HCC hastalarinda prognoz kétiudir. Gustave Roussy Immin Skor (GRIm-Skor), ilk
olarak 2017'de immunoterapi tedavilerine uygun hasta segimini optimize etmek igin objektif bir risk
skoru olarak dnerilmistir. Bu nedenle; immunitenin patogenezinde etkili oldugu kanserlerden biri
olan HCC'li hastalarda GRIm-skor ile hastalarin sag kalimi arasindaki iliskinin incelenmesi
amagclanmistir.

Yéntem: CGalismaya merkezimizde 2010-2021 tarihleri arasinda tani alan, metastatik ya da
unrezeke kabul edilen hepatoseliiler kanseri olup tedavi slirecinde sorafenib alan, ECOG 0-1 olan
hastalar dahil edildi. Demografik veriler, sorafenib tedavi dncesi Child skoru, klinikopatolojik
Ozellikler, hastalarin 6énceki tedavileri ve GRIM skorlar retrospektif olarak kaydedildi. GRIm-skoru
icin hastalarin NLR (nétrofil-lenfosit orani), serum alblimin seviyesi ve LDH degerine bakildi. GRIm-
Skora gére, NLR>6, LDH >normalin Ust limiti veya albimin < 3,5 g/dL olan hastalara 1 puan
verildi. Veriler SPSS versiyon-25 kullanilarak analiz edildi.

Bulgular: Calismaya 64 hasta dahil edildi. Medyan yas 65°ti. Hastalarin % 95.3'G erkekti. Hastalarin
%79.7 Unde kronik hepatit mevcut, %28.1 ise diyabetikti. Hastalarin %92.2’si Child A
grubundaydi. Hastalar dederlendirildiginde; maksimum timor gapinin medyan dederi 6 cm idi.
Karacigerde lezyon sayisi medyan olarak 2 idi. Hastalarin %68’inde 6ncesinde lokal ablatif tedavi
uygulandigi gorildi. Hastalarin medyan takip slresi 5 aydi. Tim hastalar dederlendirildiginde;
hastalarin %60.9'unun GRIm-skoruna diistik skor (0-1); %39.1'inin ise ylksek skor (2-3) aldig
gorildi. GRIm-Skor 0, 1, 2 ve 3 olan hastalarda medyan sagkalim sirasiyla 19.3 ay, 5.7 ay, 2.9 ay
ve 2.5 aydi. GRIm-skoru disik olan grupta medyan sagkalim 8.8 ay iken; yiiksek olan grupta 2.7
ay olup istatistiksel olarak anlamli sonuglandi(p<0,0001).

Sonug olarak; sorafenib tedavisinin baslangicindaki GRIm-skor, metastatik/ unrezeke HCC'li
hastalarda genel sag kalimi belirlemek igin istatistiksel olarak da anlamli bir belirteg olarak
gorilmektedir.
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GRIm-skoruna gore median genel sagkalim sonug¢lari
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Hastalarin demografik ve klinik 6zellikleri



Yas Medyan Min-Max
65 35-86
Cinsiyet N %
Kadin 3 47
Erkek 61 85,3
Kronik Hepatit N %
Var 51 78,7
Yok 13 20,3
Siroz varlig N %
Var 44 68,8
Yok 20 31,3
DM Varhg N %
Var 18 28,1
Yok 46 71%8
ECOG N %
0 27 422
1 37 57,8
Child derece N %
5 31 48,4
6 28 438
7 5 7,8
Maximum timaor ¢api Medyan Min-Max
(medyan) 6cm 1-16 cm
Karacigerde lezyon Medyan Min-Max
sayisl 2 1-5

Hastalarin GRIm-skoruna gore dagilimlar




GRIMs Grup N (say1) % (ytizde)
Dustk ( 0-1) 39 60,9
Yiiksek (2-3) 25 39,1
GRIM skor N (say1) % (yuizde)
0 15 29,7
1 20 31,3
2 18 28,1
3 7 10,9




