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Tedavilerin Etkinligi
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Amag: ileri pankreas kanserli (APC) hastalarin ilk basamak tedavisi icin modifiye FOLFIRINOX
(mFX) veya Gemcitabine-NabPaclitaxel (Gem-Nab) gibi kombinasyon tedavileri dnerilmektedir.
Modifiye FX, yaygin olarak kullanilan bir birinci basamak tedavi rejimidir ve mFX altinda progrese
olan hastalarda ikinci basamakta kullanilcak tedavi protokoll standart degildir. Bu galismadaki
amacimiz, birinci basamakta mFX alan ve progresyon gelisen hastalarda ikinci sira gemsitabin bazli
tedavilerin etkinligini degerlendirmektir.

Gereg-Yontem: Toplam yedi merkezde, ileri evre pankreas kanseri tanisi ile birinci basamak
tedavide mFX alan hastalarin verileri degerlendirildi. FOLFIRINOX tedavisi sonrasi progrese olan,
ikinci basamak tedavide gemsitabin bazli tedavi alan hastalarin verileri geriye dénlk olarak analiz
edildi. GCalismanin dahil edilme kriterleri; patolojik olarak konfirme edilmis pankreas adenokanseri
tanisina sahip olmak, >=18 yas olmak ve ikinci basamak tedavi olarak en az 1 kir gemsitabin bazli
kemoterapiyi tamamlamis olmak olarak belirlendi.Hastalar tedavi rejimlerine goére (g farkli gruba
ayrildi: Gem-Nab, Gemsitabin-Doublet (Gem-Doub) ve tek ajan Gemsitabin (Gem).

Bulgular: Calismaya toplam 144 hasta dahil edildi. Hastalarin ortanca yasi 55 iken, hastalarin
%43'inde ECOG performans skorunun >= 2 oldugu saptandi (Tablo 1). ikinci basamak tedavide
hastalarin %65'i GN, %20’si Ge6-Doub ve %15’i GEM tedavisi almisti. Hastalarin gemsitabin bazli
tedaviye maruziyeti medyan 3 kir iken, medyan PFS 2.4 ay olarak hesaplandi(Figur 1). Tanidan
itibaren medyan genel sagkalim (mOS) 14.3 ay, ikinci basamak gemsitabin bazli tedaviye
baslandiktan sonra mOS 3.9 ay olarak hesaplandi. Ikinci basamak tedaviye baslandiktan sonraki
GN alan hastalarin mOS suresi 4.6 ay iken, Gem-Doub tedavisi alanlanrda 6.4ay, gemsitabine
monoterapisi alan hastalarda ise 3.7 ay olarak hesaplanmistir (p= 0.248) (Figlr 2).

Sonug: Pankreas kanseri yonetiminde ardisik tedaviler ile sagkalim slirelerinin daha uzun oldugu
saptanmis olup, galismamiz literatlr ile uyumludur. Bunun yaninda, ikinci basamaktaki gemsitabine
bazl tedavilerin PFS ve OS sirelerinin kisa oldugu saptanmistir. Gemsitabine tedavisine eklenecek
tedavi ajanlarinin sag kalim slresine katkisi agisindan anlamh fark saptanmamistir.

Anahtar Kelimeler: gemsitabin, genel sagkalim, kemoterapi, pankreas kanseri



Figiir 1
ikinci Basamak Tedaviler ve Progresyonsuz Sagkahm
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Figiir 2
ikinci Basamak Tedaviler ve Genel Sagkahm
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Tablo 1

Tablo 1. Hastalarin demografik ve klinik ozellikleri
Sayi (%)

Yas 144 100

medyan (min-max) 55 (31-73)
Cinsiyet

Kadin 56 (39%)

Erkek 88 (61%)
ECOG performans skoru

0-1 83 (57%)

2-3 61 (43%)
Primer Tumor Bolgesi

Pankreas basi tumors 88 (61%)
Panreas govde/kuyruk Tumaoru 56 (39%)

Metastaz Yeri

Karaciger 69 (%48)

Uzak Lenf Nodu 19 (%13)

Diger/Multipl 56 (%39)
Ikinci Basamak Tedavi

Gemsitabin-NabPaklitaxel 94 (65%)

Gemsitabin-Doublet 28 (20%)

Gemsitabine monoterapi 56 (15%)

Medyan [min- max]

mFX kar sayisi 6 [1-12]
mFX Progresyonsuz sag kalim (ay) 4.9 [1-43]
Gem-bazh tedavi kir sayisi 3 [1-13]
Gem-bazl Progresyonsuz sag kalim (ay) 3.0 [1-27]

Hastalarin demografik ve klinik dzellikleri



