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Epitelyal over kanserli hastalarda sistemik inflamatuar indeks parametrelerinin
platin direnci lizerine, niiks 6zelliklerine ve sagkalimlara etkisi
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Amag: Over kanseri gelismis llkelerde en sik gérilen ikinci, gelismekte olan llkelerde en sik
UclUncl sirada goérilen jinekolojik kanserdir. Bu galismada, epitelyal over kanserli (EOK) hastalarda
klinikopatolojik faktérler ve FIGO evresi, ECOG PS durumu, primer timor yerlesimi, yapilan cerrahi
yontemi, platin duyarliiginin olup olmamasi, nétrofil lenfosit orani (NLR), platelet lenfosit orani
(PLR) ve sistemik inflamatuar index (SII)’in sagkalimlar Gzerine etkilerinin olup olmadiginin ortaya
konulmasi amaglandi.

Gerec-Ydntem: Calismamizda 2013-2022 yillari arasinda Medipol Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi
Onkoloji Bilim Dali'nda takip ve tedavi edilen, klinik gereklilige goére neoadjuvan kemoterapi (NAK)
uygulanan ya da adjuvan kemoterapi (AK) uygulanan, EOK tanili 154 hasta retrospektif olarak
analiz edildi. Tedavi 6ncesi tam kan sayimindaki noétrofil, lenfosit, trombosit degerlerine gére NLR,
PLR ve SII dederleri hesaplandi. Bu faktorlerin progresyonsuz sagkalim (PSK) ve genel sagkalim
(GSK) uzerine etkileri degerlendirildi.

Bulgular: Ortanca 31.5 aylik takip siiresinde, ortanca PSK ve GSK silireleri sirasiyla, 19.6 ay (CI
%95 17.0-22.2) ve 59.6 ay (CI %95 49.2-69.6) olarak saptandi (Sekil 1 ve 2). Ayrica, ECOG PS
(p=0.008, HR:1.50 %95 CI: 1.11-2.02), cerrahi tipi (p= 0.045, HR:1.62 %95 CI: 1.01-2.62) ve
platin direnci varligi (p=0.004, HR:3.02, %95 CI: 1.42-6.42) GSK igin bagimsiz prognostik
faktorlerdi. Bununla birlikte, histopatolojik tip (p=0.004, OR:4.06, %95 CI: 1.57-10.54), PLR
(p=0.03, OR:4.08, %95 CI: 0.83-20.07) ve cerrahi tipi (p=0.032, OR:1.84, %95 CI: 0.90-3.76)
platin direncini gostermede bagimsiz prediktif faktérlerdi. Alt grup analizi tablo 2.1 ve tablo 2.2 de
gosterilmistir.

Sonug: Sonug olarak, galismamizda NLR, PLR ve SII'nin EOK'li hastalarda prognostik faktor
olduklari gésterilmistir. Ayrica, EOK'li hastalarda takipte en édnemli prognostik faktdérlerden biri olan
platin direncini 6ngordirmede, yliksek PLR, berrak hiicreli histoloji varligi ve suboptimal cerrahi ya
da inoperabl olmak badimsiz prediktif faktérler olarak bulunmustur. Gelecekte, NLR, PLR ve SII'nin
platin direnci varlidi ile iligkisinin ayri ayri analiz edildigi, daha fazla sayida hasta iceren, prospektif
galismalara ihtiyag bulunmaktadir.
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Tablo 1: Hastalarm baslangyc klinikopatolojik dzellilderi
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Tablo 2.1 ve Tablo 2.2



[ratio 2.1: Gere sagikaiom igin tek degskenk analiz sonucion
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