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Parotis Bezi Kitlelerinin Sistemik Inflamatuvar
Parametrelerle iliskisi

Bilal SIZER!, Umit YILMAZ?, ismail TOPCU?

Oz
Amac: Son yillarda yapilan ¢alismalar kanser ve inflamatuvar yanit arasinda bir iligki oldugu-
nu gostermistir. Bu calismada inflamatuvar parametrelerden nétrofil/lenfosit orani, trombosit/
lenfosit orani ve sistemik immiin inflamasyon indeksinin parotise ait kitlelerin ayirici tanisinda
kullanilip kullanilamayacagini incelemeyi amagladik.
Gerec ve Yontem: Bu retrospektif ¢alismamizda Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Kulak Burun
Bogaz Poliklinigi’ne parotiste kitle ile basvurmus ve opere edilmis toplam 100 hasta ile 70
saglikli birey kontrol grubu olarak ¢alismaya alinmistir. Hastalarin 18’inin malign patolojisi
varken 82’sinin patolojisi benign idi. Malign hasta grubu, benign hasta grubu ve kontrol grubu
hemogram tetkikinden oranlanarak elde edilen nétrofil/lenfosit orani, trombosit/lenfosit orani
ve sistemik immiin inflamatuvar indeks parametreleri agisindan karsilastirildi.
Bulgular: Sistemik immiin inflamatuvar indeks ve nétrofil/lenfosit orani yoniinden {i¢ grup
arasinda anlamli fark varken (p=0.006, p=0.000) trombosit/lenfosit oran1 agisindan gruplar ara-
sinda anlaml farklilik gézlenmedi (p=0.285). Gruplar sistemik immiin inflamatuvar indeks ve
notrofil/lenfosit orani agisindan ikili olarak karsilastirildiginda, kontrol grubu ile benign hasta
grubu arasinda (p<0.017) ve kontrol grubu ile malign hasta grubu arasinda (p<0.017) anlaml
farklilik goriildii. Ancak benign hasta grubu ile malign hasta grubu arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik izlenmedi (p=0.858, p=0.177)
Sonug: Sistemik inflamatuvar parametreler diisiik maliyetli ve tam kan sayimu ile elde edildik-
lerinden ulasilmalar1 kolaydir. N&trofil/lenfosit orani ve sistemik immiin inflamatuvar indeks
parametreleri parotis kitlesi olan ve olmayan bireylerde anlaml farklilik gdsterirken, parotisin
benign ve malign patolojilerini ayirt etmede bu parametreler acisindan istatistiksel olarak an-
laml1 farklilik izlenmedi.

Anahtar Kelimeler: : Notrofil/lenfosit orani, Parotis bezi, Trombosit/lenfosit orant
Relationship of Parotid Gland Masses with Systemic Inflammatory Parameters

Abstract

Objective: Studies in recent years have shown a relationship between cancer and inflammatory
response. In this study, we aimed to investigate whether neutrophil/lymphocyte ratio, platelet/
lymphocyte ratio and systemic immune inflammation index can be used in the differential diag-
nosis of parotid masses.

Materials and Methods: In this retrospective study, 100 patients who came to Dicle University
Faculty of Medicine Otorhinolaryngology outpatient clinic with a parotid mass and were oper-
ated were determined as the study group. 70 healthy individuals were determined as the control
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group. While 18 of the patients had malignant pathology, 82 of them were benign. Malignant patient group,
benign patient group and control group were compared in terms of neutrophil/lymphocyte ratio, platelet/
lymphocyte ratio and systemic immune inflammation index parameters obtained from the hemogram ex-
amination.

Results: While there was a significant difference between the three groups in terms of systemic immune
inflammation index and neutrophil/lymphocyte ratio (p=0.006, p=0.000), no significant difference was ob-
served between the groups in terms of platelet/lymphocyte ratio (p=0.285). When the groups were com-
pared in terms of systemic immune inflammation index and neutrophil/lymphocyte ratio in pairs, there was
a significant difference between control group and benign patient group (p<0.017) and between control
group and malignant patient group (p<0.017), but there was no statistically significant difference between
benign patient group and malignant patient group (p= 0.855, p=0.187)

Conclusion: Systemic inflammatory parameters are easy to access as they are obtained with low cost
and complete blood count. While neutrophil/lymphocyte ratio and systemic immune inflammation index
parameters differed significantly in individuals with and without parotid mass, there was no statistically

significant difference in distinguishing between benign and malignant pathologies.

Keywords: Neutrophil / lymphocyte ratio, Parotid gland, Platelet / lymphocyte ratio

Giris

Bas boyun tiimoérlerinin yaklasik %2-6’sin1 tiikiiriik
bezi tiimorleri olusturur. Tiikiiriik bezi tiimorlerinin
¢ogunlugu ise parotiste gorilir (1-3). Parotis
kitlelerinin biyilk ¢ogunlugunu (%80) benign
kitleler olusturmakta iken %20 kadarini ise malign
kitleler olusturur (4). Parotis bezi tiimorlerinin
biiyiik cogunlugu benign olup, en sik goriilen timdr
tipi pleomorfik adenomdur. Ikinci sirada ise Warthin
timori yer almaktadir (2, 3). En sik karsilasilan
malign timor ise mukoepidermoid karsinomdur (5).
Parotis kitlelerine tanisal yaklasimda fizik muayene,
ultrasonografi, bilgisayarli tomografi, manyetik
rezonans ve ince igne aspirasyon biyopsisi yer
almaktadir. Parotis bezi kitlelerinde cerrahi tedavi
esastir. Benign Kkitlelerde genellikle superfisiyal
parotidektomi yeterli olurken, derin lob tutulumu
gosteren, malign kitlelerde total parotidektomi ve
gerektiginde boyun diseksiyonu yapilmaktadir (6,
7).

Ince igne aspirasyon biyopsisi tanida en sik
kullanilan yontem olup tiimdr olan ve olmayan
patolojileri ayirmada %95 sensitiviteye sahiptir.
Benign ve malign ayriminda ise %90 sensitiviteye
sahiptir. Ancak ince igne aspirasyon biyopsi
sensitivitesi timor tipini ayirmada %80-85’¢e kadar
diisebilmektedir (8).

Son yillarda yapilan c¢alismalar kanser ve
inflamatuvar yanit arasinda bir iliski oldugunu
gostermistir.  Inflamasyonun ~ bircok  tiiméoriin
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gelisiminde ve kanser hiicrelerinin ¢ogalmasinda,
anjiogenezde ve tliimoriin tedaviye yanitinda

etkili oldugunu gostermektedir. Bu siireclerin
meydana gelmesinde notrofillerin, lenfositlerin
ve trombositlerin 6nemli bir roli oldugu

diisiiniilmektedir. Literatiir taramasi yapildiginda
tam kan sayimi sonrasi inflamatuvar parametrelerin,
cesitli inflamatuvar hastalik, prekanser6z lezyon
ve malignitelerde ¢aligildigi gortilmektedir (9-12).
Bu calismada inflamatuvar parametrelerden olan
nétrofil/lenfosit orant (NLO), trombosit/lenfosit
orant (TLO) ve sistemik immiin inflamatuvar
indeks (SiI) degerlerinin parotise ait Kkitlelerin
ayrici tanisinda kullanilabilecek parametreler olup
olmadiklarini incelemeyi amagladik.

Gere¢ ve Yontem

Dicle Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’nun 184/22.11.2018 say1
ve tarihli onayi sonrasi g¢alismaya baglanmistir.
Caligmaya Mayis 2013 ile Subat 2020 tarihleri
arasinda Universitemiz Kulak Burun Bogaz
Poliklinigi’ne parotiste kitle ile bagvuran ve
patolojik 6rnekleme yapilan hastalarin dosyalari
geriye yonelik incelenmistir. 82’si benign, 18’1
malign toplam 100 hasta ve herhangi bir nedenle
klinigimize bagvurmus, sistemik inflamatuvar bir
hastaligt veya herhangi bir organda malignitesi
olmayan, takiplerinde hemogram testi istenmis
olan 70 birey kontrol grubu olarak calismaya



alinmistir. Veri gruplart Benign grup (BG), Malign
grup (MG) ve Kontrol Grubu (KG) olarak 3’e
ayrildi. Caligmadan diglanma kriterleri olarak
herhangi bir kardiyovaskiiler hastalik, diyabet,
hiperkolesterolemi, hipertansiyon, tiroit hastaliklari
gibi sistemik hastalik varligi, parotis disinda
herhangi bir organda kitle varligi ve lokal veya
sistemik enfeksiyon varlig1 olarak belirlendi.

Hasta ve kontrol gurubunun tam kan sayimi Cell-
Dyn 3700 (Optik scatter lazer yontemi, Abbott
Diagnostics, Chicago, USA) araciligryla hesaplandi.
Hastalarin ve kontrol grubunun cinsiyet, yas,
trombosit (T), lenfosit sayist (L), 16kosit sayist,
notrofil sayis1 (N), Sii, NLO ve TLO degerleri
kaydedildi. NLO degeri noétrofil sayisinin lenfosit
sayisina bollinmesi ile hesaplandi. TLO degeri
trombosit sayisinin lenfosit sayisina boliinmesi ile,
Sii degeri ise (NXT)/L formiilii ile hesaplandh.
Istatistiksel analiz igin SPSS 21.0 for Windows
(SPSS Inc., Chicago, IL, USA) programi kullanildi.

Tablo 1. Gruplara Ait Demografik Veriler

Bilal SIZER ve Ark.

Veriler ~ Kolmogorav-Smirnov  testine  tabi
tutulmus olup normal dagilima uymadiklarindan
istatistiksel ~ analizde Non-parametrik  testler
kullanilmistir.  Bagimsiz  degiskenli  ¢oklu
gruplarin  karsilastirlmasinda ~ Kruskal-Wallis
testi  kullanilmisir. p<0.05 istatistiksel olarak
anlamli kabul edilmistir. ikili gruplar arasindaki
kargilagtirma i¢in Mann Whitney U testi kullanildi.
Bonfferoni diizeltmesi (p<0.017) yapildi.

Bulgular

Gruplara ait demografik veriler incelendiginde
82 hastadan olusan BG’de yer alan haslarin
yas ortalamasi 43.78 + 15.03 idi. Hastalarin 33
(%40.2)’0 kadm, 49 (%59.8)’u erkekti. MG
(n=18) grubu yas ortalamas1 58.17 = 20.27 olup 13
(%72.2)0 kadm, 5 (%27.8)’i erkeklerden olustu.
KG (n=70)’yi olusturan bireylerin yas ortalamasi
49.89 £ 14.54 iken, 23 (%32.9)’4 kadin ve 47
(%67.1)’si erkek idi (Tablo1).

Parametreler KG BG MG
Yas (Ort £ SS) 49.89 + 14.54 43.78 £15.03 58.17 £20.27
Kadin 23 (%32.9) 33 (%40.2) 13 (%72.2)
Cinsiyet Erkek 47 (%67.1) 49 (%59.8) 5(%27.8)
Toplam 70 82 18
Ameliyat sonrasi hastalara ait patolojik tanilar arasinda anlamli farklilik izlenmedi (p>0.05)
incelendiginde  benign  kitlelerin ~ ¢ogunlugu  (Tablo3).

olusturdugu goriildii. En sik tani alan ilk iki benign
kitle sirasiyla Pleomorfik adenom (n=49) ve
Whartin tiimorii (n=27) idi. Primer olarak tiikiiriik
bezi kaynakli ilk iki malign tani1 ise sirasiyla
mukoepidermoid karsinom (n=6) ve adenokistik
karsinom (n=4) olarak degerlendirildi (Tablo2).

MG, BG ve KG’ye ait NLO, TLO ve Sii
ortalamalar1 her bir grup i¢in ayr1 ayr1 hesaplandi.
Veriler normal dagilima uymadigindan Kruskal-
Wallis testi uygulandi. Anlamlilik tespit edilen
karsilagtirmalarda ikili karsilagtirmalar igin Mann
Whitney U testi uygulandi. Gruplar arasinda
Sii (p=0.006) ve NLO (p=0.000) parametreleri
yoniinden istatistiki anlamli farklilik (p<0.05)
izlenirken;, TLO (p=0.285) acisindan gruplar
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Gruplar ikili olarak karsilagtirildiginda BG’de
KG’ye gore Sii (p=0.001) ve NLO (p=0.000)
ortalamasinin anlamli derecede yiiksek oldugu
tespit edildi (Tablo4).

Sistemik inflamatuvar parametreler agisindan KG
ve MG ikili karsilagtirmaya tabi tutuldugunda,
NLO (p=0.000) a¢isindan anlamli farklilik varken;
Sii (p=0.139) ortalamas1 yoniinden anlaml farklilik
izlenmedi (Tablo5).

Benign ve malign kitle ayrimi ydniinden BG
ve MG’ ye ait SiI (p=0.858) ve NLO (p=0.177)
ortalamalarmin  ikili  karsilastirma  sonuclari
incelendiginde istatistiksel olarak anlamli farklilik
olmadigi izlendi (p>0.017) (Tablo 6).
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Tablo 2. Patolojik Tanilara Ait Veriler

Parametreler Histopatolojik Tan1 Kadin (n) Erkek (n) Toplam (n) (%)
Pleomorfik adenom 28 21 49 (%49)
Whartin tiimorii 3 24 27(%27)
. . Monomorfik adenom 1 1 (%1)
Benign Kitleler - -
Miyoepitelyoma 1 1 (%1)
Lenfoepitelyal kist 0 2(%2)
Lipom 0 2 (%2)
Toplam 33 49 82 (% 82)
kMa?lei)lZ}r):ldermmd 4 ) 6 (%6)
Adenokistik karsinom 2 2 4 (%4)
Malign Kitleler Duktal karsinom 1 1 2 (%2)
Asinik hiicreli karsinom 1 0 1(%1)
Metastatik maligniteler 5 0 5 (%5)
Toplam 13 5 18 (%18)
Tablo 3. GruplaraAitNLO, TLO, Sii Degerlerinin Birbirleri ile Karsilastiriimas1
Parametreler KG BG MG )4
Sii 461.07 + 285.95 571.89 £271.52 585.56 £333.74 0.006
NLO 1.73£0.71 2.25+1.07 2.83+1.65 0.000
TLO 103.48 + 38.75 109.96 + 36.82 111.02 £49.58 0.285

SII: Sistemik inflamatuvar indeks, NLO: Nétrofil/lenfosit orani, TLO: Trombosit/lenfosit orani, KG: Kontrol Grubu,
BG: Benign Grup, MG: Malign Grup

Tablo4.KGile BG’ninNLO, Sil Degerleri Agisindan Birbirleri ile Karsilastiriimasi

Parametreler KG BG P
Sii 461.07 £ 285.95 571.89 +271.52 0.001
NLO 1.73+£0.71 2.25+1.07 0.000

p: Mann Whitney U test p<0.017 (Bonferroni Diizeltmesi) anlamli olarak degerlendirilmistir. SII: Sistemik inflamatuvar
indeks, NLO: Nétrofil/lenfosit oram, TLO: Trombosit/lenfosit orani, KG: Kontrol Grubu, BG: Benign Grup, MG:

Malign Grup
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Tablo 5.KGile BG’ninNLO, Sil Degerleri Agisindan Birbirleri ile Karsilastiriimas1

Parametreler KG MG P
Sii 461.07 +285.95 585.56 + 333.74 0.139
NLO 1.73+£0.71 2.83 +1.65 0.000

p: Mann Whitney U test p<0.017 (Bonferroni Diizletmesi) anlamli olarak degerlendirimistir. SII: Sistemik inflamatuvar
indeks, NLO: Nétrofil/lenfosit orami, TLO: Trombosit/lenfosit orani, KG: Kontrol Grubu, BG: Benign Grup, MG:

Malign Grup

Tablo 6. MG ile BG ‘nin NLO, Sil Degerleri A¢isindan Birbirleri ile Karsilastiriimasi

Parametreler BG MG P
Sii 571.89 +£271.52 585.56 + 333.74 0.858
NLO 2.25+ 107 2.83+1.65 0.177

p: Mann Whitney U test p<0.017 (Bonferroni Diizeltmesi) anlamli olarak degerlendirilmistir. SII: Sistemik inflamatuvar
indeks, NLO: Nétrofil/lenfosit oram, TLO: Trombosit/lenfosit orani, KG: Kontrol Grubu, BG: Benign Grup, MG:

Malign Grup

Tartisma

Bircok kanserin enfeksiyon bolgeleri, kronik
iritasyon ve inflamasyon bolgelerinde meydana
geldigi g6z Online alindiginda son veriler
inflamasyonun tiimor gelisiminde kritik bir role
sahip oldugunu, inflamatuvar hiicrelerin neoplastik
siirecin ~ vazgegilmez  unsurlart  olduklarini
gostermektedir  (10). Timoral doku mikro
cevresindeki lenfosit infiltrasyonun iyi prognoz
timoral dokudaki notrofil baskinligimin kot
prognoz ile iliskili oldugunu, yiiksek nétrofil ve
trombosit degerlerinin anjiogenez ve metastaz riski
ile korele oldugunu gosteren caligmalar mevcuttur
(13-16). Notrofil ve trombosit sayisinin artmasi,
lenfosit sayisinin diismesinden kaynakli Sif, NLO
ve TLO parametre degerleri ytlikselecektir.

NLO ve TLO, cesitli timorlerde calisilmis ve
malignite lehine anlamli farkliliklar bulunmustur.
Phularuri ve ark. 100 saglikli ve 100 orofarengeal
skuamoz hiicreli karsinomlu hasta iizerinde
yaptiklart ¢alismada NLO saglikli olanlara oranla
malignite grubunda istatistiksel olarak anlamli
derecede yiiksek bulunmustur (17). Kemal ve ark.
kiiciik hiicreli akciger kanseri hastalarmi ve sagliklt
bireyleri NLO ve TLO ag¢indan karsilastirmis ve
akciger kanseri hastalarinda bu oranlarin anlamli
derecede yiiksek oldugunu tespit etmislerdir (18).
Deveci ve ark. dil kanserli hastalarda yaptiklari
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calismada yiiksek SII degerlerinin perindral/
lenfovaskiiler invazyon ve ekstranodal tutulum ile
iligkili oldugu ifade edilmistir (19).

Hsueh ve ark. 979 larengeal karsinomlu hastada
yaptiklart galismada preoperatif NLO, TLO
degerlerinin kanser progresyonu ve sagkalim
ile anlamli bir sekilde iliskili oldugunu ifade
etmislerdir. Bu hematolojik parametrelerin larengeal
karsinomlu hastalar i¢in bagimsiz prognostik
degerler olarak kabul edilebilecegini belirtmislerdir.
(20) Yine Wong ve ark. yaptig1 ¢alismada NLO
degerinin larengeal karsinomda prognostik faktor
olarak kullanilabilecegi belirtilmistir (21).

Literatiir incelendiginde parotis kitlelerinin sistemik
inflamatuvar parametrelerle iliskisinin incelendigi
calismalar ¢ok sinirlidir. Ekici ve Kuran’mn 101
benign ve 33 malign parotis kitlesi olan 134 hasta ile
yaptiklart calismada NLO ve TLO parametrelerinin
parotis bezi tiimdorlerinde benign ve malign timor
aymrmminda  kullanilabilecegi  belirtilmistir.  SIi
parametresi acgisindan benign ve malign kitlelerde
anlamli farklilik olmadig1 vurgulanmistir. Damar ve
ark. major ve minor tiikriik bezi tiimorlerini dahil
ettikleri 124’1 benign ve 58’i malign tani almisg
toplam 182 hasta ile yaptiklart ¢calismada NLO’nun
benign ve malign tlimdr ayriminda kullanilabilecegi
ifade edilmistir. Ancak bu karsilastirma ozellikle
parotis kitleleri i¢in degil; tiim tiikriik bezi tiimorleri
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icin yapilmistir (22, 23). Bizim yaptigimiz
calismada literatiirdeki ¢alismalardan farkli olarak
sadece parotis tlimorleri ¢alismaya dahil edilmis
ve kontrol grubu kullanilmistir. Degerlendirme
sonrast Sii, NLO, TLO parametrelerinden Sii
ve NLO’nun gruplar arasinda anlamli farklilik
gosterdigi ancak TLO’nun ise gruplar arasinda
anlaml farklilik goéstermedigi tespit edildi. Gruplar
ikili karsilagtirmaya tabi tutuldugunda gerek malign
olsun gerek benign olsun parotiste kitle varliginda
NLO ve Sii parametreleri kontrol grubunun NLO ve
SiI parametrelerinden anlaml farklihk gdstermistir.
Ancak benign ile malign kitleyi birbirinden ayirma
yoniinden SII ve NLO degerlerinin ortalamalari
karsilastirildiginda anlamli farklilik izlenmemistir.
Sistemik inflamatuvar parametreler hastalarin yas,
viicut kitle indeksi vb. durumlara gore degiskenlik
gosterebilir. Bundan dolayr kisiden kisiye farkli
degerler izlenebilir (24, 25). Dolayisiyla calismamiz
dahil diger benzer ¢alismalardaki farkliliklar, bu ve
buna benzer nedenlerden kaynakli olabilir.

Calisgmamiz tek merkezli olmasi, hasta sayisinin
nispeten diisiik olmas1 ve verilerin hasta dosyalarinin
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Sonug¢
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biiyiik katk: saglayacaktir.

*Caligmamizin ¢ikar catigmast ve maddi destegi

yoktur.
*Caligmamiz  11-12  Haziran 2020 tarihinde
diizenlenen 7. Giincel Bilgi Bulusmalar1

Toplantisi’nda sozlii bildiri olarak sunulmustur.

6. Guntinas-Lichius O, Klussmann JP, Wittekindt
C. Parotidectomy for benign parotid disease
at a university teaching hospital: outcome
of 963 operations. The Laryngoscope. 2006;
116(4):534-540.

7. Bailey BJ, Johnson JT, Newlands SD. Head &
Neck Surgery Otolaryngology 4th Ed. Volume
2 Hardcover; 2006. p. 1020-1130.

8. Garrett SL, Trott K, Sebastiano C, et al.
Sensitivity of fine-needle aspiration and
imaging modalities in the diagnosis of low-
grade mucoepidermoid carcinoma of the
parotid gland. Annals of Otology, Rhinology &
Laryngology. 2019; 128(8):755-759.

9. Balkwill F, Mantovani A. Inflammation and
cancer: Back to Virchow? The lancet. 2001;
357(9255):539-545.

10. Coussens LM, Werb Z. Inflammation and
cancer. Nature. 2002; 420(6917):860-867.



I1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

An 1, Ucmak D, Oztitk M. Neutrophil/
Iymphocyte ratio, platelet/lymphocyte ratio,
mean platelet volume and C-reactive protein
values in psoriatic arthritis patients. Ann Med
Res. 2019; 26(5):894-898.

12. An I, Ugmak D. Psoriazis vulgaris
hastalarinda nétrofil/lenfosit orani, trombosit/
lenfosit orani, ortalama trombosit hacmi ve
C-reaktif protein degerleri, Dicle Tip Dergisi.
2018; 45(3):327-334.

Kawata A, Une Y, Hosokawa M. Tumor-
infiltrating lymphocytes and prognosis of
hepatocellular carcinoma. Jpn J Clin Oncol.
1992; 22(4):256-263.

Yamashita Ji, Ogawa M, Shirakusa T. Free-form
neutrophil elastase is an independent marker
predicting recurrence in primary breast cancer.
Journal of leukocyte biology. 1995;57(3):375-
378.

15. Palumbo JS, Talmage KE, Massari JV, et al.
Platelets and fibrin (ogen) increase metastatic
potential by impeding natural killer cell-
mediated elimination of tumor cells. Blood.
2005; 105(1):178-185.

Borsig L, Wong R, Hynes RO, et al. Synergistic
effects of L-and P-selectin in facilitating tumor
metastasis can involve non-mucin ligands
and implicate leukocytes as enhancers of
metastasis. Proc Natl Acad Sci USA. 2002;
99(4):2193-2198.

Phulari RG, Rathore RS, Shah AK, et al.
Neutrophil: Lymphocyte ratio and oral

squamous cell carcinoma: A preliminary study.
JOMFP. 2019; 23(1):78.

Kemal Y, Yucel I, Ekiz K. Elevated serum
neutrophil to lymphocyte and platelet to
lymphocyte ratios could be useful in lung
cancer diagnosis. APJCP. 2014; 15(6):2651-
2654.

Tip Fakiiltesi Klinikleri Cilt 3 « Sayi 2 « Temmuz 2020 (75-82)

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Bilal SIZER ve Ark.

Deveci 1, Siirmeli M. Correlation of Systemic
Immune-Inflammation Index and Neutrophil-
to-Lymphocyte Ratio with Histopathological
Findings in Patients with Tongue Cancer.
Haydarpasa Numune Med J. 2018; 58(3):122-
127.

Hsueh C, Tao L, Zhang M. The prognostic
value of preoperative neutrophils, platelets,
lymphocytes, monocytes and calculated ratios
in patients with laryngeal squamous cell cancer.
Oncotarget. 2017; 8(36):60514.

Wong BW, Stafford ND, Green VL. Prognostic
value of the neutrophil-to-lymphocyte ratio in
patients withlaryngeal squamouscell carcinoma.
Head &Neck. 2016; 38(S1):E1903-E8.

Damar M, Din¢ AE, Erdem D, et al
Pretreatment  neutrophil-lymphocyte  ratio
in salivary gland tumors is associated with
malignancy. Otolaryngol Head Neck Surg.
2016; 155(6):988-996.

Ekici NY, Kuran G. Parotis bezi tiimorii olan
hastalarda benign ve malign kitlelerin ayirici
tanisinda sistemik inflamatuvar belirteclerin
Onemi.

http://www.kbb-forum.net/journal/uploads/
pdf/pdf KBB 436.pdf

LiJ, Chen Q, Luo X. Neutrophil-to-lymphocyte
ratio positively correlates to age in healthy
population. J Clin Lab Anal. 2015; 29(6):437-
443.

Bakshi ~ SS.  Pretreatment  Neutrophil-
Lymphocyte Ratio in Salivary Gland Tumors Is
Associated with Malignancy. Otolaryngology
Head and Neck Surgery. 2016; 155(6):1069-
1075

83





