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Tedavi 6ncesi kapillaroskopik degerlendirme kemoterapi iligkili nérotoksisiteyi
predikte edebilir mi?: NOROKAP Pilot Calismasi
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Giris: Kemoterapi iliskili ndrotoksisite akut ve kronik dénemde énemli morbiditeye neden olabilen
bir yan etkidir. Mikrodolasimin etiyolojide yer aldidi ile ilgili geliskili yayinlar bulunmaktadir.
Calismada amacimiz, kapillaroskopik dederlendirmenin kemoterapi iligkili nérotoksisiteyi predikte
edebilirligini test etmektir.

Metod: Yeni meme kanseri tanisi almig, taksan bazli tedavi planlanan hastalar galismaya dahil
edildi. Tedavi 6ncesi hastalara dominant olmayan eldeki 4. parmaktan kapillaroskopik
dederlendirme yapildi. Kapiller dansite(KD), kapiller genislik(KG), loop capi(LC) ve kapiller
uzunluklar(KU) olgllerek kaydedildi. Tedavi slirecinde karsilasilan toksisiteler prospektif olarak
kaydedildi ve sensori nérotoksisite NCI-CTCAE ve EORTC QLQ-CIPN20 6&lcekleri kullanilarak
dederlendirildi. Elde edilen klinik ve kapillaroskopik parametreler ile nérotoksisite iliskisi analiz
edildi.

Bulgular: Calismada medyan yas 50(29-70) olan 41 kadin hasta dederlendirildi. Hastalarin 26’si
(%63.4) neoadjuvant tedavi alirken, 16’s1 (%39.0) dosetaksel(DOC), 14'li(%34.1) haftalik
paklitaksel(PAC), 11'i de haftalik karboplatin+ paklitaksel(CPAC) le tedavi edildi. Hastalarin
39'unda(%95.1) sensori norotoksisite kaydedilirken; 20’sinde (%48.8) grad II-III toksisite
saptandi. Bu oran DOC, CPAC ve PAC'ta sirasiyla %50, %54.5 ve %42.9(p=0.83) olarak bulundu.
Medyan KD 9.0 um(4-15), medyan KG 35.5um (25.5-51.7), medyan LC 20.2 um (13.8-29.2) ve
medyan KU 168.0(102.2-369.8) olarak kaydedildi. Tim grupta parametreler ile EORTC QLQ-
CIPN20 korelasyon analizinde; KU ile pozitif bir korelasyon bulundu (r=0.32, p=0.40). DOC alan
grupta; KU ile hem CPIN 20 skoru(r=0.58, p=0.019) hem de NCI-CTCAE (r=0.63, p=0.008)
arasinda pozitif bir iliski bulundu. Grad II-III nérotoksisie olanlarda KU daha ylksek saptandi
(208.5 vs 148.3, p=0.038). CPAC grubunda KD ile CPIN20 (r=0.61,p=0.044) ve NCI-CTCAE
(r=0.59, 0.048) arasinda pozitif bir korelasyon bulundu. Grad II-III norotoksisite olanlarda KD
daha yuksek bulundu (12 vs 8, p=0.016). PAC alan grupta skorlar arasinda istatistiksel anlamlilida
ulasan bir fark bulunmadi.

Sonug: Galismamizda literatirde ilk kez kapiller morfolojinin kemoterapi iliskili nérotoksisiteyi
predikte etmedeki rolt arastinlmistir. DOC tedavisi alanlarda KU, CPAC alanlarda ise KD’nin sensori
noropatiyi predikte etmekte etkin olabilecedi bulunmustur. Mevcut bulgular daha genis serilerde
farkli ajanlarla galisiimahdir.
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