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OZET

Bu calismada tanisi bronkoskopik biopsi ile kon-
mus akciger kanseri olgularinda endobronsiyal
gorunim ile histopatolojik subtip arasindaki ilis-
ki arastinldi. Calismaya 273 olgu alindi. Calismada
skuamo&z hiicreli karsinom olgularinin %78.1'de,
Kiicuk huicreli akciger karsinomu olgularinin %67.2'de
direk timor bulgular1 saptanirken adenokarsinom
olgularinin %57.8'de indirek tiimér bulgulan saptan-
di. Bulgular istatistiksel olarak anlamliyd: (p<0.05).
Ancak akciger kanseri olgularinin tan ve teda-
visinde en 6nemli faktoérlerden birinin olgunun
Kicguk hiicreli akciger kanseri mi yoksa kiigiik
hticreli dis1 akciger kanseri mi oldugu dustintile-
cek olursa endobronsiyal gériinimun histopatolo-
Jik alttip hakkinda pratik bir fikir vermedigi soy-
lenebilir.

iRis
AKciger kanseri, dunyada erkekler arasinda en
sik rastlanan Kkanser turu olup, her iki cinste
Kansere bagh 6liimlerin en sik gériilen nede

nidir. Erken tani ve tedavi prognozu 6éneml i
olclide etkilemektedir (1)

SUMMARY

The aim of the present study was to investigate the

relationship of endobronchial appearence with histo-
pathological sub-type in subjects with lung cancer
diagnosed by bronchoscopic biopsy. Two hundred

seventy three subjects with lung cancer were
included in the present study. Direct tumoral findings
were found in 78.1% of subjects with squamous
cell lung cancer. Subjects with small cell lung cancer
had direct tumoral findings at a rate of 67.2%.
Indirect tumoral findings were found in 57.8% of
subjects with adenocarcinoma. The findings were
statistically significant (both, p<0.05); however, the
most important factor in the diagnosis and treatment
of the lung cancers is whether the subjects have
small cell lung cancer or non-small cell lung cancer;
thus, it can be suggested that endobronchial appea-
rance is not a practical approach in determining of
histopathological sub-type of lung cancer.

AKkcidger kanserinin teshisinde hig¢ bir meto d
endoskopik muayene kadar degerli bulun-
mamistir. 1960°larin sonunda fleksibl fiber -
optik bronkoskop’un (FOB) kullanima girisi
ile endoskopik incelemenin tanisal degderi
artmis teshiste buytk gelisim saglanmistir.
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Bronkoskopi goriintii almayr ve sitohistolo-
Jjik calismalar icin érnek almayi sadlayan bir
islemdir ve artik akciger kanseri stiphesi olan
hemen her hastaya yapilmaktadir (2)

Akciger kanseri tedavisinin planlanmasinda
en 6nemli kriterlerden birisi, olgunun Kugiik
hticreli akciger kanseri mi yoksa Kuc¢uk htuc-
reli disi akciger Kanseri mi oldugudur. Ancek
mevcut bilgilerimizin yeni bir hastay1 degerlen
diren bronkoskopist icin ¢ok az degeri vardir .
Dolayisiyla bronkoskopistin akciger kanserin-
de patolojik teshisin ne olacagina ve neyle
yuz yuze olduguna dair bilgisi azdir (2)

Calismamizda akciger kanserinde endobron
siyal goriintim ile histolojik alttip, arasindaki
iliskiyi arastirmayr amacladik

GEREC VE YONTEM

Bu calsmada izmir Gogius Hastaliklan ve
Cerrahisi Egitim Hastanesi'nde; Ocak 2000-
Aralik 2003 tarihleri arasinda klinigimizde ya-
tan, Klinik ve radyolojik olarak akciger tiimoru
diistnulerek uygulanan fiberoptik bronkos-
kopi sonucunda sitopatolojik olarak akciger
kanseri tanisi alan, 273 olgunun dosyalar
retrospektif olarak incelendi.

Tam olgulara Olympus BF 1T-30 tipi fiberop-
tik bronkoskopi supin pozisyonda transoral
olarak uygulandi. Bronkoskopi planlanan gece
ag birakilan olgulara islemden 15 dakika 6nce
0.5 mg. atropin ve 10 mg. diazepam ile pre-
medikasyon uygulandi. %?2°lik lidokain ile lokal
anestezi yapildi.

Calismaya alinan olgularin timiuinde bron-
koskopik olarak vejetan tiimoér, tiimoral in-
filtrasyon veya indirekt timoér bulgulart mev-
cuttu. Olgularda endobronsgiyal lobule, nek-
rotik, polipoid kitle vejetan tiimér bulgusu
olarak; limeni kismen veya tamamen tika-
yan Kirmizi, acik sari, beyaz brons duvarin-
dan kabarik lezyon tiimoéral infiltrasyon bul-
gusu olarak; brons agacinin distan basi ile
distorsiyonu, ana karina veya segment Kari-
nalarinin genis olarak izlenmesi, mukozada

Kizariklik, uzunlamasina pililenme, liimenin
rijit olmasi, mural bir biliyiime ile Kartilajlarin
silinmesi ise indirekt timo6r bulgusu olarak
kabul edildi (2).

Tim olgularin brons aspirasyon materyalleri
patolojik incelemeye gonderildi. Ayrica for-
seps biyopsi, TBIAB, firca biyopsi tekniklerin:
den en az biri uygulandu.

Patolojik inceleme sonugclari; benign (Grade
I-1I), kuskulu (Grade III) ve malign (Grade
IV-V) olarak rapor edildi. Calismamiza sadece
malign olgular dahil edilerek kuskulu olan-
lar calisma disi birakildi.

Istatistiksel analizler ki-kare testi ile yapildi.

BULGULAR

Calismamizda 252’si erkek (%92.3), 21'i ka-
din (%7.7) 273 olgunun; yas dagihimi 37-83
arasinda olup, yas ortalamasi 60.80+9.44 d1.

Calismamizda en sik rastlanan hicre tipi
skuamoz hiicreli karsinom (%43.6) olarak
bulundu. Patolojik tan1 alan olgularin hiicre
tiplerine gére dagihmi Tablo 1°de gdsteril-
mistir.

Tablo 1. Olgularin histolojik subtipine goére dagilimi

Hiicre Tipi Olgu Sayis1 %
Skuamo6z hiicreli karsinom 119 43.6
Kigiik hiticreli karsinom 67 24.5
Adenokarsinom 46 16.8
Alt tipi belirlenmemis kiicuk

hiicreli olmayan karsinom 39 14.8
Buiyiik huicreli karsinom 2 0.7
Toplam 273 100

FOB yapilan 273 olgunun 45’inde (%16.5)
vejetan tumor, 139'unda (%50.9) ttimoral in-
filtrasyon, 89’unda (%32.6) indirekt timor
bulgularina rastlanmistir.

Bronkoskopik biyopsi tani yéntemleriyle hiic
re tipi tayini yapilan olgularin, bronkoskopik
goruntimlerinin dagihmi Tablo 2’de belirtil-
mistir.
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Tablo 2. Histolojik alttipe gére endoskopik gértiniim

Endoskopik Goriinim

Huicre Tipi Olgu Vejetan Tiumoral indirekt
sayisl tumor infiltrasyon tumor
Skuamoéz hiicreli karsinom 119 26 (% 21.8) 67 (% 56.3) 26 (% 21.8)
Kigiik hiicreli karsinom 67 5 (% 7.5) 40 (% 59.7) 22 (% 32.8)
Adenokarsinom 46 5 (% 10.9) 14 (% 30.4) 27 (% 58.7)
Alt tipi belirlenmemis Kiicuk hticreli olmayan karsinom 39 9 (% 23.1) 18 (% 42.2) 12 (% 30.8)
Biiytik htuicreli karsinom 2 - - 2 (% 100)

Toplam

273 45 (% 16.5) 139 (% 50.9) 89 (% 32.6)

Tablo 3. Endoskopik gorunume goére olgularin histolojik subtipleri

Endoskopik goriiniim Olgu  Skuamoz Kucuk Adenokarsinom  Kiicuk hiicreli Buytik
sayisl hiicreli hticreli olmayan htcreli
karsinom Kkarsinom karsinom karsinom
Vejetan Tumor 45 26 (%57.8) 5 (%11.1) 5 (%11.1) 9 (%20) -
Timoral infiltrasyon 139 67 (%59.7) 40 (%28.8) 14 (%10.1) 18 (%12.9) -
Indirekt Timér 89 26 (29.2) 22 (%24.7) 27 (%30.3) 12 (%13.5) 2 (% 2.3)
Tablo 2’de g6 ruldiigii gibi tiimoéral infiltras- TARTISMA

yon ve vejetan timorun direkt timor bulgusu
oldugu g6z 6nuine alinirsa, skuamoéz hucreli
karsinomun %78.1’inde direkt timor bulgusu,
Kiicuk hucreli karsinomun %62.7 sinde direkt
timor bulgusu, adenokarsinomun %58.7’sinde
indirekt timor bulgusu saptanmistir. Bulgu-
lar istatistiksel olarak anlamhdir (P<0.05).

Calismamizda, timorin bronkoskopik goru-
nimune goére histolojik alttiplendirilmesi
Tablo 3’te belirtilmistir.

Tablo 3’te goruldiigu gibi vejetan timoér bul-
gusu veren olgularin %57.8’inde skuamoz
karsinom, tiimoéral infiltrasyon bulgusu veren
olgularin %59.7’sinde skuamoz karsinom,
%?28.8’inde Kugltik hiicreli karsinom saptan-
mustir. indirekt tiimér bulgusu veren olgula-
rn %30.3'linde adenokarsinom, %?29.2’sin-
de skuaméz karsinom, %24.7’sinde Kkiigiik
hiicreli karsinom tanisi gelmistir. Bulgular
istatistiksel olarak anlaml degildir (P=0.19).

Gunumitizde FOB, non-invaziv bir islem ol-
mas1 ve c¢esitli biyopsi teknikleri ile drnek
alinmasina izin vermesi nedeniyle, akciger
kanseri tanisindaki en o6nemli yéntemdir.
Bronkojenik karsinomlarin %50’si FOB ile
gorulerek tani alabilmektedir. Geri kalanina
ise lavaj, firca biyopsi, postbronkoskopik bal-
gam gibi 6rneklerle tani1 konulabilmektedir (3).

Bu calismada endobrongiyal gériinimin, tu-
morun histolojik tipi hakkinda bir fikir verip
vermedigini arastirdik.

Klasik bilgi olarak, skuam&z hiicreli karsinom
ve kiicuk hiicreli akciger kanserinin (KHAK)
santral yerlesimli oldugu, siklikla direkt timor
bulgulan verdigi; adenokarsinomun periferik
yerlesimli olup indirekt timor bulgularn ver-
digi; buiyuk huicreli karsinomun ise genellikle
periferik tiimorler olup, kiiguk biyopsi 6rnek-
leri ile dogru teshis edilmesinin gii¢ oldugu
ve siklikla kiiclik hiicreli karsinom lehinde
yanlis tani konuldugu bilinmektedir (4).
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Bizim calismami zda skuam&z hucreli karsi-
nom olgularinin %21.8’inde vejetan tiimor,
%56.3'linde tiimoral infitrasyon olmak lizere
%78.1‘inde direkt tiimor bulgular; Kkucguk
hiicreli karsinomda %?7.5’inde vejetan tiimor,
%59.7 ’sinde timoral infiltrasyon olmak tlizere
%67.2’sinde direkt timor bulgusu saptan-
di. Adenokarsinom olgularinin %58.7'sinde
indirekt tiimér bulgulan saptandi. Sonuclar
istatistiksel olarak anlaml idi (p< 0.05).

Bucheri ve ark. (2)nin yaptidi calismada sku-
amoOz hucreli karsinom olgularinin %71°i, ki
¢tk hiicreli karsinom olgularinin %87’sinde
direkt tiimOr bulgulan saptanirken adenokar-
sinom olgularinin %73’tinde indirekt timor
bulgular1 saptanmistir. Arastirmacilar sonug-
larin istatistiksel olarak anlamli oldugunu
bildirmiglerdir.

Govert ve ark. (5)'nin 65 olguluk nisbeten
Kuguk serilerinde ise 15 skuam&z hiticreli
karsinom olgusunun 9’unda (%865), 20 kiguk
huicreli karsinom olgusunun 11°’inde (%55)
direkt timor bulgusu varken 6 adenokarsi-
nom olgusunun 3’unde direkt 3’lUnde ise
indirekt timor bulgusu saptanmistir.

Hastanemizden yapilan ¢alismalarda Cakan
ve ark. (6) ve Giildaval ve ark. (3) sirasiyla
skuamoz hiicreli karsinom olgularinin %72
ve %77.2, Kiucuk hucreli karsinom olgulari-
nin %76 ve %69.5’inde direkt tiimér bulgu-
lan izlemislerdir. Cakan ve ark. (6) calisma-
larinda sadece 7 olguya adenokasinom tani-

s1 konurken bunlarin 6’sinda indirekt timor
bulgular oldugunu belirtmislerdir. Guldaval
ve ark. (3) ise adenokarsinom olgularinin
%47’sinde direkt %53’linde ise indirekt tu-
mor bulgusu saptamiglardir.

Avcl ve ark. (7)nin calismasinda ise kKuguk
hticreli karsinom olgularinin %55.4’de direkt,
%35.6'sinda indirekt tiimor bulgular varken;
Kucuk hucreli dig1 akciger kanseri olgularin-
da ise %33.3 direkt tiimor, %62.5 indirekt
tumor bulgulan saptanmistir. Kugtik hucreli
dis1 akciger Karsinomu olgularinda %?9.0,
kuciik hiicreli karsinom olgularinda ise %#4.2
oraninda normal endobrongiyal goériniim
oldugunu belirtmislerdir.

Sonug olarak yapilan calismalarda, skuamo:
hiicreli karsinomda direkt tiimér bulgulari-
nin gériinme orani %60-77.2, Kucuk hucreli
karsinomda direkt timoér bulgulan %55-87
oraninda saptanirken, adenokarsinomda in-
direkt tiimor bulgularinin goérinme sikhg
%50-85 oraninda degismektedir. Calismala-
rin sonuclarn istatistiksel olarak anlamlidir.
Ancak skuamoz hucreli karsinom olgularinin
%30-40"1nda, Kkiiglik hiicreli karsinom olgula
rnin %30-45’inde indirekt timdr bulgulari;
adenokarsinom olgularinin %30-50’sinde di
rekt tiimor bulgulan izlenebilecedi g6z 6niine
alindiginda endobrongiyal goriiniimiin histo-
lojik alttip hakkinda pratik bir fikir vermesi
s6z konusu degil gibi géziikmektedir.
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