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Amag:

fiirkiye’de kolon kanserli hastalarin tani aninda %26'si evre

2 olarak tespit ediliyor. Evre 2 kolon kanserinde adjuvan
:edavinin katkisi halen tartismalidir. Bu calismanin amaci
jlkemizde evre 2 kolon kanserine genel yaklasimi ve sagkalim
sonuglarini degerlendirmektir.

Sereg ve Yontem:

3u calisma Tibbi Onkoloji kliniklerine basvuran evre 2 kolon
<anserli hastalarin dosya verilerini  retrospektif olarak
egerlendiren bir vaka kontrol galismasidir. Evre 2 kolon Ca
ranisi olan her hastanin dosya verilerinden kemoterapi alip
almadig), risk faktorleri, nitks durumlari ve hastaliksiz sagkalim
sUreleri gikarilmistir.

Bulgular:

Toplam 5 merkezden 303 hasta ¢alismaya dahil edildi.
Hastalarin 186's1(%61) erkek 117’si(%39) kadin idi. Hastalarin
median yasi 60(26-88) idi. En fazla yerlesim yeri %28 ile
sigmoid idi. Hastalarin %40'inda g¢ikanlan lenf nodu sayisi
14’Gnun altinda idi. Hastalarin %33’Unln (97 hasta) adjuvan
kemoterapi almadig goriildi. Kemoterapi almayan grupta
ortalama hastaliksiz sagkalim 79 ay ve kemoterapi alan grupta
ortalama hastaliksiz sagkalim 85.9 ay olarak saptandi (P=0.04).

Sonug:

Ulkemizde evre 2 kolon kanserli hastalarda adjuvan kemoterapi
cogunlukla tercih edilmektedir. Kemoterapialan grupta anlamh
hastaliksiz sagkalim avantaji gorilmesi yetersiz cerrahiye bagh
olabilir. Bu konuda prospektif galismalara ihtiyag vardir.
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VE AKSILLER METASTAZIN ER, PR VE HER2 EKSPRESYONU
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Amac:

Meme kanserinde primer ve metastatik hiicreler arasinda
ER, PR, HER2 ekspresyonu agisindan degisiklikler olabilecegi
bilinmektedir. Basvuruda aksilla metastazi olan hastalarin
tedavisinde uzak metastaz yapmaya meyilli aksiller hiicrelerin
degil de primer timoriin ER, PR, HER2 &zellikleri gz online

alinmaktadir. Bu calismada amacimiz baslangicta uzak
metastazi olmayan nod (+) meme kanserlerinde, de novo
tedavi direncini éngorebilmesi agisindan, primer ve aksilla
metastazlar arasindaki ER, PR, HER2 ekspresyon farkliligini
ortaya koymaktr. ’

Gereg ve Yontem:

Calismamiza i.0. Cerrahpasa Tip Fakdltesinde dosyasi ve i.H.K.
yapmaya uygun tiimér bloklari bulunan, Ocak 2000 yilindan
sonra tani almis ve merkezimizde tedavi edilmis 107 invazif
primer meme kanseri ve eslesen aksiller metastazlar alindi.
ER, PR ve HER2 degerlendirmeleri i.H.K. ile yapildi. Primer
ve aksillada uyumsuz HER2 sonuglari bulunan vakalarda
sonuglar SISH yontemiyle kontrol edildi. Her bir belirtecin
ekspresyonlarindaki farkhliklar ile hasta ve timor dzellikleri
kargilastirildi.  Yine protein ekspresyonlarindaki  degisim
durumuyla hastaliksiz sagkalim arasindaki iligki aragtirildi.

Bulgular:

Primer ve aksillada ER agisindan uyum [+/+ veya -/-] ; %89.7
(96/107), uyumsuzluk %7.4 (8/107) idi. Uyumsuzluk %75
siklikla primer ER (+), aksilla ER (-) seklindeydi. Primer ve
aksillada PR acisindan uyum; %82 (88/107), uyumsuzluk %10
(11/107) idi. Uyumsuzluk %73 siklikla primer PR (+), aksilla PR
(-) seklindeydi. Primer ve aksillada HER2 acisindan uyum; %71
(76/107) idi. Uyumsuzluk verisini kesinlestirmek amaciyla SISH
calismalari devam etmektedir. ER+/PR+ grupta (n=67) reseptdr
durum degisimi %15 (n=10), ER veya PR + grupta (n=21)
reseptor durum degisimi %38 (n=9), hormon reseptori negatif
grupta (n=15) degisim %6.6 vakada (n=1) gerceklesti.

Sonug:

Calismamizda primer meme timorl ile aksiller metastazi
arasinda ER ve PR ekspresyonlari agisindan degisimler
izlendi. Bu degisikliklerin tedaviden elde edilecek fayday
etkileyebilecegini  dUslinmekteyiz. Hormon reseptorleri
acisindan sadece 1 hastada (HR neg hastalarin %6.6 si) primer
reseptor negatifken, aksillada pozitif ER bulundu ve bu degisim
tedavi kararini etkiler nitelikteydi. Bu nedenle primeri hormon
negatif timorlerin aksiller metastazlarina i.H.K ile inceleme
bir ileri arastirma konusu olabilir. HER2 agisindan uyumsuzluk
verilerini su an devam eden SISH analizleri nedeniyle kesin
olarak rapor edememekteyiz. Calismanin SISH sonuglarl ve
planlanan 260 vakalik ileri sonuglari ilerleyen zamanda rapor
edilecektir.
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4. Tibbi Onkoloji Kongresi Bildiri Degerlendirme
Kurulu Tarafindan

NOD POZITIF MEME KANSERLERINDE PRIMER
TUMOR VE AKSILLER METASTAZIN ER, PR VE HER2
EKSPRESYONU ACISINDAN KARSILASTIRILMASI

Baslikli Calismaniz S6zel Calismalar Alaninda
Odtile Layik Bulunmustur.
Basarilarinizin Devamini Dileriz.
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