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Ozet

Amagc: Vendz tromboembolizm (VTE) pulmoner embolizm ve/veya
derin ven trombozundan olusan énemli bir morbidite ve mortalite
sebebidir. VTE icin birgok risk faktort arastirima konusu olmustur ve
halen arastiriimaktadir. Kan grubu antijenleri de bu konulardan biridir.
Metod: Bilent Ecevit Universitesi Tip Fakiltesi Onkoloji kliniginde
2004-2012 yillart arasinda tedavi alan ve takipleri yapilan hasta dosyalari
retrospektif olarak incelendi.

Bulgular: Her iki grup arasinda yas, cinsiyet ve laboratuar ozellikleri
arasinda istatiksel olarak anlamli fark saptanmadi. En cok gorilen
kanser tlrU kolorektal, jinekolojik ve meme kanseriydi. A kan grubu
DVT grubunda %52 oraninda saptanmis olup kontrol grubu ile anlamli
fark izlenmedi (OR 1.3, Cl %95, P 0.37). 0 kan grubu olanlarda DVT
daha az saptanmakla birlikte istatiksel anlam yoktu (OR 0.6 Cl%95, P
0.2).

Sonug olarak bizim hasta grubumuzda kan grubunun DVT gelisimi
icin ek bir risk faktori katmadigi ortaya konulmus olup diger
calismalardakinden fakli olmasi da bizim hasta grubunun sadece kanser
hastalarindan olusmasina bagl olabilirdi. Ayrica kanser hastalarinda
bircok faktore bagli olarak tromboz egiliminde artis olabilmektedir.
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Abstract

Background: Venous thromboembolism (VTE) including the pulmo-
nary embolism and / or deep vein thrombosis is an important cause
of morbidity and mortality. Many risk factors had been investigated
for VTE and still under investigation. Blood group antigen is one of
these factor.

Methods: Patients who followed and treated between 2004-2012 in
the oncology clinic of Bllent Ecevit University School of Medicine
were retrospectively studied.

Results: There was no statistically significant difference between the
two groups for age, gender and laboratory parameters. The most com-
mon type of cancers were colorectal, gynecological and breast cancer.
We detected 52% of blood group A in the DVT group and there was
no significant difference with the control group (OR 1.3, Cl 95%, P
0.37). 0 blood group had detected fewer than control but there was
no statistical significance between the groups (OR 0.6 Cl 95%, P 0.2).
In conclusion, our study showed that, ABO blood group did not have
an additional risk factor for the development of DVT in cancer patients.
The difference from the other studies is our stud population had only
cancer patients. Also, many factors can increase tendency to thrombo-
sis in cancer patients due to cancer.
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Giris

Vendz tromboembolizm (VTE) pulmoner embolizm ve/
veya derin ven trombozundan olusan 6nemli bir morbidi-
te ve mortalite sebebidir'. Akciger kanseri, prostat, ko-
lorektal, hematolojik kanserler ve pankreas kanseri VTE
icin 6nemli bir risk faktoraddr?. Pankreas kanserinde,
otopsi serilerinde %60 oraninda diger malignitelerde ise
%15-20 oranlarinda VTE saptanmistir®. VTE icin bircok
risk faktorU arastirilma konusu olmustur ve halen arasti-
rilmaktadir. Kan grubu antijenleri de bu konulardan biridir.
A ve B kan grubu olanlarda arteryal ve vendz emboli riski-
nin daha yulksek oldugu bircok calismada gosterilmisti*®.
O disi kan gruplarinda artmis olan bu riskin sebebi olarak
ta ABO antijenleri ile von Willebrand faktor (VWF) ve fak-
t6r-8 arasinda antijenik bir iliski saptanmis ve antijenle-
re bagh olarak VWF ve faktor-8 * in klirensini degistirdigi
gosterilmistir. Biz bu galismada Bati Karadeniz bolgesin-
deki onkoloji merkezimizde kanser hastalarinda DVT ile
kan gruplari arasindaki olast iliskiyi arastirdik.

Metod

Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiltesi Onkoloji klinigin-
de 2004-2012 yillan arasinda tedavi alan ve takipleri ya-
pillan hasta dosyalari geriye donlk olarak incelendi. Etik
kurul onayi Bilent Ecevit Universitesi Tip Fakiltesi Etik
Kurulundan onam alinarak yapilan bu calismamizda, 86
DVT tanisi olan hasta grubu ile 90 saglkl kontrol grubu
mevcuttu. Seksen alti kanser tanili hastadan 35°'i erkek
ve 51'ide kadin hastalardi. Ortalama yas 62+10'du. Kont-
rol gurubu ise 40 erkek ve 50 kadindan olusmaktaydi,
yas ortalamasi ise 58 + 11'di, her iki grup arasinda yas
acisindan anlamli fark yoktu (P 0.7). DVT tanisi anamnez,
fizik muayene, biyokimyasal inceleme ve dopler USG ile
konuldu. Kontrol grubunda ise klinik ve fizik muayenede
patolojik bulgu saptanmadi.

Calisma disinda birakilma kriterleri; son bir ay igerisinde
kanser disi nedenle opere olmus hastalar, kontrol edile-
meyen diyabet veya hipertansiyon olmasi, performans
durumu kotd olup evde bakim hastasi olanlar, kan grubu
bakilmamis veya bilinmeyen hastalar.

istatiksel analiz

Savyisal veriler ortalama-standart sapma olarak, kategorik
veriler ise ortanca-IR olarak verilmistir. Normal dagihm
gosteren veriler student-t test ile, normal dagilim gos-
termeyen veriler ise Mann-Whitney U testi ile hesaplan-
di. Kategorik veriler ise Chi-kare ile hesaplandi. Istatiksel
analiz SPSS-17 programi ile yapilarak Cl %95 ve P <0.05
anlamli olarak kabul edildi.

Sonuclar

Derin ven trombozu ve kontrol grubunun klinik ve labo-
ratuar Ozellikleri Tablo-1 de gosterilmistir. Her iki grup
arasinda yas, cinsiyet ve laboratuar ozellikleri arasinda
istatiksel olarak anlamh fark bulunamamistir. En cok
gorulen kanser turleri kolorektal, jinekolojik maligniteler
ve meme kanseriydi. Patolojik olarak %55 hasta adeno-
karsinoma saptanmis olup en sik bulunan kanser tipiydi.
Meme kanseri olan hastalarin hepsi invaziv duktal karsi-
noma olup akciger kanseri olanlarda ise 6 hasta kigUk
hicre disi, 2 hasta da ise klcuk hicreli akciger kanser
patolojisi mevcuttu. En sik kullanilan kemoterapotik ajan-
lar ise gemsitabin, taksan grubu ajanlar ve platin icerikli
rejimler idi.

Tablo 1: DVT ve kontrol grubunun genel ozellikleri

DVT Kontrol P
(n=86) (n=90) degeri

Yas, (SD) 62+10 | 58+ 11.0 0.7
BMI, (SD) 233+3 | 245+3 0.4
Cinsiyet (Erkek/Kadin) 35/51 40/50 0.7
Sigara, % 25 30 0.8
WBCx10°9 L, (IR) 922)(3_ 8+3 02
Hemoglobin,g/dL, (SD) 10.5+1.8 | 11,3x2.4 0.4
Platelet sayisi x10°9 per L,(SD) 295+100 273+60 0.4
Glukoz, mg/dL,(SD) 85+10 90+15 0.6

BMI: Body mass indeks, WBC:White blood cell (Beyaz hiicre sayisi)

DVT grubunda toplam 86 hasta mevcuttu. Bu hastalarin
16'sin da 0 kan grubu, kalan 70 hastada ise A, B ve AB
kan gruplari saptandi. Kontrol grubunda ise 90 hastada
24 kisi 0 kan grubu, kalan 66 hasta ise O disi kan gru-
buydu. Her iki grup arasinda istatiksel olarak anlamli fark
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saptanmadi (chi-kare P 0.21), Grafik-1.
Grafik 1: DVT ve kontrol grubunun kan gruplari
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A kan grubu DVT grubunda %52 oraninda saptanmakla
birlikte (OR 1.3, Cl %95, P 0.37) kontrol grubu ile anlamli
fark izlenmedi. 0 kan grubunda DVT daha az saptanmak-
la birlikte istatiksel anlam bulunamadi (OR 0.6 C1%95, P
0.2). DVT gelisen grupta kadin erkek arasi kan gruplari
acisindan da anlamli fark yoktu (P 0.8)

Tablo 2: DVT grubunun kanser dagilimi

DVT (n:86)

Kolorektal kanser 16
Jinekolojik Malignite 13
Meme kanseri 13
Mide kanseri 8
Akciger kanseri 8
Pankres kanseri 7
Beyin tUmorl 5
Cilt kanseri 4
Primeri bilinmeyen 4
Hepatobilyer sistem kanseri 3
Mesane 3
Bobrek 1

Lenfoma 1

Rh gruplarina bakildiginda ise DVT grubunda 7 hasta Rh-,
kalan 79 hasta Rh+ iken kontrol grubunda 8 hasta Rh-,
kalan 82 hasta Rh+ ti (chi kare P 0.85)

26 hastada metastaz mevcut iken 60 hastada metastaz
saptanmadi. Metastaz olmayan grupta 13 hasta 0 kan
grubu, 47 hasta 0 disi kan grubuna sahipken metastatik
hastalarda 3 hastada O kan grubu, 23 hasta 0 disi kan

grubuna sahipti, her iki grup arasinda anlamli fark yoktu
(P 0.3).

Tartisma

Derin ven trombozu gelisen kanser hastalarinda kan
gruplarinin karsilastirildigr caismamizda kontrol grubu ile
DVT grubu arasinda kan gruplar agisindan anlamli fark
yoktu. DVT grubunda %52 hastada A kan grubu mev-
cut iken bu oran kontrol grubu ile benzerdi. DVT gelisen
hastalarin yaklasik %50'inde kolorektal, jinekolojik kan-
serler ve meme kanseri saptandi. Literatlrden farkli ola-
rak bizim calismamizdaki populasyonda da DVT 0 disi kan
gruplarinda fazla olmakla birlikte kontrol gurubu ile an-
laml fark saptanmadi (P 0.37). Eritrositlerce, diger hlcre
veya molekdllerce A ve B antijenlerinin ekspresyonu art-
mis tromboz riskine yol acmaktadir’. Bircok calismada O
disi kan gruplarinda tromboz riskinin arttigini gdstermek-
le birlikte toplumlar arasi varyasyon gorulebilmektedir.
Bizim toplumumuzda ve &zellikler kanser hastalarinda
DVT ile kan grubu riski arasindaki baglanti daha énce hic
arastinlmamisti. Virchow tarafindan éne strilmis olan
teori derin ven trombozu etiyolojisinde halen gegerliligini
korumaktadir. Bu teoriye gore staz, damar duvari harabi-
yeti ve kandaki hiperkoagulabilite DVT olusumundaki Ug¢
ana kriterdir ve en az bir kriterin hastada bulunmasi DVT
riskinin artmasi icin yeterlidir®. Bu faktorlere ilave veya
katki saglayan bircok sebepte DVT etyolojisinde halen
arastinlmaktadir. A kan grubu homozigot 0 tastyicilarina
oranla 3 kat daha fazla VT (vendz tromboz) riski tasimak-
talar®. Hollanda'da yapilan baska bir calismada yine AA,
A0, B ve AB diplotipleri 00 taslyicilarina gore 2 kat daha
cok tormboembolizm riski tasimaktalar'™. Diger bir calis-
mada ise A ve B allerleri olanlarda VWF ve Faktor-8 du-
zeyleri daha ylksek saptanmis ve bu da VT riski icin bir
delil olabilecegi belirtiimisti'". Baska bir calismada da 0
kan grubunda VWEF ve Faktor dizeyleri %25 daha duisuk
saptanmisti’?. Bizim calismamizda da A kan grubu DVT
grubunda diger kan gruplarina oranla daha fazla saptan-
makla birlikte kontrol guruba gore istatiksel anlam bulu-
namadi. ABO gen lokusunda single nikleotid polimorfiz-
min bakildigl birkac calismada ise kan grubu antijenleri
ile E-selektin, P-selektin, intrasellller adhezyon molekllt
ICAM-1, tUmdr nekroz faktor alfa dizeyleri ile anlamli bir
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iliski bulunamadi ancak kan grup antijenlerinin vaskuler
inflamasyon yolu ile tromboz riskini arttirabilecegi gorusi
savunulmaktadir'2®,

Calismamizdaki en bulyUk eksiklik retrospektif bir analiz
olmasi ve kisith hasta sayisiydi. Ayni zamanda kan grup-
larinin allerlerinin genetik analizinin yapilamamasi da bir
eksiklikti. Ancak Turk hasta populasyonunda yapilan ilk
calisma olup metastataz varliginin ve Rh antijen durumu-
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