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Amag: Visseral kriz neoplastik hastaligin hizli progresyonundan kaynaklanan klinik ve laboratuar
bulgularla dederlendirilen ciddi organ fonksiyonu tanimini kapsamakta olup daha agresif tedavi
gereksiniminin gostergesi kabul edilir. Hepatik visseral kriz diffiiz karaciger metastazlariyla
ekstrahepatik safra yolu tikanikligi yapmadan bilirubin yiiksekligi ve hepatosellller yetmezlik
yaparak karaciger fonksiyon bozukluguna neden olan durum olarak tanimlanir ve hastalar igin koti
prognoz ile kisa sagkalimla iliskilidir.Visceral krizde vital organlar etkilendigi igin gliniimiiz yaklasimi
hizli semptom kontroli saglamak igin kemoterapidir.

Galismamizda hepatik visseral kriz (Karaciger metastazi+ hizli progresyonla giden hiperbilirubinemi
>=1.5 x Ust sinir ve ALT/AST dederlerinden herhangi birinin ylksekligi ile timér ylikl nedeniyle
klinik semptomu olan hastalar ) nedeniyle takip edilen karaciger metastatik karsinomlu uygun
hastalarda KT baglama zamaninin sagkalima etkisi arastiriimigtir.

Gereg-Yontem: Kasim 2007-Nisan 2021 tarihleri arasinda hepatik visseral kriz nedeniyle
servisimizde yatarak takip edilmis 60 hasta retrospektif incelendi. Uygun istatistiksel analizler
yapilip p (<0.05) istatistiksel anlamli kabul edilmistir. Hastalarin klinik 6zelliklerine gére tedavide
mono/kombine KT protokolleri tercih edildi.

Bulgular: Hastalarin klinikopatolojik 6zellikleri Tablo 1.’de belirtilmistir.Hepatik visseral kriz
sirasinda kemoterapi (KT) baslama zamani agisindan hastalar 1 hafta ve alti ile 1 hafta Gsti
seklinde 2 gruba kategorize edildi.7 gin ve altinda KT baglanan hastalar 7 giin sonrasinda KT
basglanan hastalara gore genel sagkalim agisindan istatistikge anlamli sekilde 1 ay kadar daha uzun
medyan OS'’ye sahip oldugu gozlend, (3.88 vs 2.99 ay; HR: 1.76; %95 CI, 1.01-3.04; p=0.04)
(Sekil 1.).Hepatik visseral kriz sirasinda hastalarin bakilan kan parametrelerindeki iliski spearman
korelasyon analizi ile arastiriimis olup sonuglar Tablo 2. * de belirtilmistir.

Sonug: Calismamizda karaciger metastatik karsinomlu uygun hastalarda hepatik kriz esnasinda
erken KT baslanmasinin sagkalima olumlu etkisi oldugu sonucuna variimistir.
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Tablo 1.Hastalarin klinikopatolojik 6zellikleri



Total n:60/(%)

Cinsiyet Kadin 28 (46.7)
Erkek 32 (53.3)
Yag median 57 (27-75) <60 34 (56.7)
(min-max) 260 26 (43.3)
Ecog 1 16 (26.7)
2 44 (73.3)
Tani Meme Ca 11(18.3)
Pankreas Ca 13 (21.7)
Mide Ca 7 (11.7)
Kolon Ca 7 (11.7)
Akciger Ca 6 (10)
Primer Bilinmeyen |7 (11.7)
Ca
Safra Yollan Ca 2 (3.3)
Over Ca 1 (1.7)
Noroendokrin Tm 3 (5)
Bag-boyun Ca 1(17)
Gis NEK 11(17)
Testis 1(17)
Karaci§er yetmezligi Semptom Halsizlik 22 (36.7)
Sadece |kter 6 (10)
Sadece Ascit 1(1.7)
Ikter+Halsizlik 13 (21.7)
Ascit+Halsizlik 4 (6.7)
Ascit+Ikter 2 (3.3)
Ascit+lkter+Halsizli | 12 (20)
Kk
Tani Aminda Karaciger Metastanr | Var 48 (80)
Yok 12 (20)
Perkdtan Bilier Drenaj Var 19 (31.7)
Yok 41 (68.3)

Tablo 2.




1 |2 3 k5 e |7 I8
1-Total
Bilirubin r|l
Pl-
2-Albumin r|,315%|1
pl0.014].
3-AST r[0,048]0.048 |1
pl0.714]0.714 |.
4-INR r[0.113}-0,078 ]-0,203 |1
[p0.392[0.556 {0,119
5-BUN r[0.029]-0,037]-0,038 [0,063 |1
pl0.829]0.78  [0.771 0.63
6-ALT r|,288+[,330%*.477%+]-0,009]-0,0371
plo.026[o.01 fo 0,947 [o0.78
7-Lenfosit  |r0.008].321* Jo.011 [0,197 |-0,152}0,017]1
p[0,949]0.012 [0,935 0,132 [0.246 [0,898].
8-Platelet  [r0,199]-0,026 [0.001 ]0.077 |-0,087]0.158]0,055]1
p0.127]0.846 0,991 0,561 0,51 [0,229(0,674].

Calismamizda hepatik visseral kriz sirasinda hastalarin bakilan kan parametreleri
arasinda yapilan spearman korelasyon testi ile total bilirubin ile albiimin ve alt
arasinda (r=0.315,p=0.014/ r=0.288,p=0.026), alt ile albiimin ve ast arasinda
(r=0.330,p=0.01/r=0477,p<0.01),lenfosit ile albiimin arasinda
(r=0.321,p=0.012) pozitif ve istatistikce anlamli iliskiler bulunmusgtur.



