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OZET

Malign Mezotelyoma (MM) etiyolojisinde cevresel
ve mesleksel asbest temasi olan bir Kkanser
turudir. Bolgemizde cevresel asbest temasi
nedeniyle MPM sik goriilen bir hastaliktir.

Bu calismada temel onkolojik belirteclerinin
MM’daki seviyelerini degerlendirmek amacglan-
mustir. Universite hastanesinde takip edilen top-
lam 30 MM (20 plevral ve 10 peritoneal) hastasi-
nin dosyalar1 retrospektif olarak incelendi. Bu
amagla karsinoembriyonik antijen (CEA), karbon-
hidrat antijeni 15-3 (CA 15-3), karbonhidrat anti-
jeni 19-9 (CA 19-9), karbonhidrat antijeni 72-4
(CA 72-4), karbonhidrat antijeni 125 (CA 125) ve
alfa-fetoprotein (AFP) sonuclar dosyalardan alindu.

Hastalarin on besi erkekti ve yas ortalamasi
54.6 = 13.9 yildi. On iki hasta Ergani li¢ hasta
ise Cermik ilcesinden basvurmustu. Yirmi iki
hastada (%73) asbest temasi pozitifti ve ortalama
asbest temas suiresi 23 yildi. On yedi hastada
epitelyal tip saptandi. Ortalama AFP 2.09+1.53

SUMMARY

Malignant mesothelioma (MM) in the etiology of
cancer is a type of environmental and occupational
asbestos exposure. MPM due to environmental
asbestos exposure is a common disease in our
region.

This study aimed to assess the levels of basic
oncological markers in MM. A total of 30 MM (20
pleural and 10 peritoneal) patients were evaluated
retrospectively in University Hospital.

For this purpose, carcinoembryonic antigen
(CEA) and Carbohydrate antigen 15-3 (CA 15-3),
Carbohydrate antigen 19-9 (CA 19-9), Carbohydrate
antigen 72-4 (CA 72-4), Carbohydrate antigen
125 (CA 125) and alpha-fetoprotein (AFP), the
results were included in the files.

Fifteen patients were male and mean age was
54.6 + 13.9 years. Twelve patients admitted to
the town of Ergani and three Cermik. Twenty-two
patients (73%) were positive for asbestos exposure
to asbestos and the mean exposure time 23
years. Seventeen patients had epithelial type.
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IU/ml, CA125 139.7+476.5 U/ml, CEA 4.99+13.23
ng/ml, CA19-9 10.25+10.63 U/ml, CA153 36.47
+26.82 U/ml ve CA 724 1.01+0.25 U/ml olarak
bulundu.

Ortalama CA125, CEA ve CA153 diizeyleri labo-
ratuar normal degderlerine goére yuksek bulundu
diger belirteclerin seviyesi ise normaldi.

MM oldukca fatal seyreden ve tedavi secenek-
lerinin siirh oldugu bir kanserdir. Hastahdin tani
ve tedavi takibinde belirteclere ihtiya¢ olabil-
mektedir. Kanser belirteclerinin hastaliktaki rolii
icin genis serili calismalara ihtiyag vardir.

GIRi$

Malign Mezotelyoma (MM) plevra, perikart,
periton yada tunica vaginalisten k6ken alan
bir tiimodrdur. Asbestle gugclu iliskisi 1960l
yillarda saptanmistir (1). MM etiyolojisinde
dgenelde mesleksel ve cevresel asbest temasi
suclanmaktadir. MM tulkemizin bazi bdlge-

lerinde O6zellikle cevresel asbest ve erionit
temasi nedeniyle sik gérilmektedir (2-5).

Tumor belirteclerinin yeri hentiz tam olarak
belirlenememistir. Genellikle tiimoére spesifik
olmamalann ve benign hastaliklarda hatta
sadlikh Kisilerde ytliksek degerlerde saptana-
bilmeleri kullanimlarini Kisitlamaktadir (6).

Bu calismada, MM hastalarinda Karsino-
embriyonik antijen (CEA), karbonhidrat anti-
jeni 15-3 (CA 15-3), karbonhidrat antijeni
19-9 (CA 19-9), karbonhidrat antijeni 72-4
(CA 72-4), karbonhidrat antijeni 125 (CA
125) ve alfa-fetoprotein (AFP) bir timor
belirleyicisi olarak tani degerinin retrospektif
olarak arastirilmas1 amacglandi.

GEREC VE YONTEM

Guneydogu Anadolu Bdlgesi cevresel asbest
temasi nedeniyle MM sik rastlandid@ bir bol-
gedir. Universite hastanesinde takip edilen
toplam 30 MM (20 plevral ve 10 peritoneal)
hastasinin dosyalari retrospektif olarak ince-
lendi.

Mean level of AFP 2.09+1.53 IU/ml, CAIl2E
139.7+476.5 U/ml, CEA 4.99+13.23 ng/ml,
CA19-9 10.25+£10.63 U/ml, CA153 36.47+26.82
U/ml and CA724 1.01+0.25 U/ml were found.

Mean CA125, CEA and CAl53 levels were
significantly higher than the laboratory normal
values and the normal level was found other
markers.

MM is a highly fatal cancer and treatment options
are limited. Markers of disease diagnosis and
treatment monitoring may be needed. Large
series studies are needed for Cancer markers
role in disease.

Hastalarin dosyalarindan yas, cinsiyetleri,
asbest Oykiileri, tan1 yontemleri, MM tipleri,
sivi sitoloji sonuclarn gibi demografik veri-
leri alindi.

Ayrica CEA, CA 15-3, 19-9 CA 19-9, CA 72-4,
CA 125 ve AFP sonuclan dosyalardan alindi
Serum ve plevral sivi AFP, CEA, CA 125, CA
19-9 ve CA 15-3 diizeyleri kemiliminesan
enzim immunometrik yontemle, CA 72-4 RIA
yontemi ile calisildi.

BULGULAR

Hastalarin on besi erkekti ve yas ortalamasi
54.6 + 13.9 yildi. Yirmi iki hastada (%73)
cevresel asbest temasi pozitifti ve ortalama
cevresel asbest temas stiresi 23 yildi. On yedi
hastada epitelyal tip MM saptandi. Hasta-
larin en sik basvurdugu merkez 12 hasta
(%40) ile bolgemizde asbest kullaniminin
yaygin oldugu Ergani ilcesiydi.

Hastalarin hekime basvurmalarina kadar gegen
sure ortalama 5.15 aydi. En sik saptanan
semptomlar nefes darligi 19 hastada (%63.3),
kilo kayb1 7 hastada (%23.3) ve gogus agdrr-
siydr 11 hastada (%36.6). MM alt tiplerine
gore semptom durumu ve asbest temas
oykiisit Tablo 1’de verilmistir. Plevral tipte
en stk semptom dispne iken periton tipinde
en sik semptom Kkarin agrisiydi.
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Tablo 1. MM alt tiplerinin demografik 6zellikleri.

Parametre Plevral MM Periton MM
n % n %

Asbest temasi pozitif 15 75 7 70
Dispne 17 85 2 20
Gogus agdrisi 10 50 1 10
Kilo kaybi1 5 25 2 20
Karin agrisi 1 5 5 50

Tablo 2. Hastalarin timor belirteg diizeyleri.

Ortalama +SD Normal Plevral MM Periton MM
AFP IU/ml (n=15) 2.09 1.53 0.5-5.5 1.99 2.29
CA125 U/ml (n=27) 139.67 476.456 <35 45.78 299.29
CEA ng/ml (n=26) 4.99 13.23 <4.3 5.65 3.73
CA19-9 U/ml (n=28) 10.25 10.63 <39 7.3 16.46
CA15-3 U/ml (n=25) 36.47 26.82 <25 32.85 44.13
CA724 U/ml (n=21) 1.01 .25 <6.9 0.97 1.09
Yirmi plevral MM hastasinin yedisinde (%35) TARTISMA

plevral sivi sitolojisi pozitif olarak bulundu.
Toplam 18 hastaya operatif ve 12 hastaya
ise non-operatif yontemlerle tani konmustu.

Hastalarda en sik sag taraf tulumu (11 hasta)
saptandi.

Ortalama AFP 2.09+1.53 IU/ml, CAl125
139.7+476.5 U/ml, CEA 4.99+13.23 ng/ml,
CA19-9 10.25+10.63 U/ml, CA15-3 36.47+
26.82 U/ml ve CA724 1.01+0.25 U/ml ola-
rak bulundu.

Ortalama CA125, CEA ve CA15-3 duzeyleri
laboratuar normal degerlerine gore yiliksek
bulundu. Diger belirteclerin seviyesi ise MM
hastalarinda normal diizeylerinde saptandi
(Tablo 2). Tablo incelendiginde periton MM
hastalarinin kanser belirte¢ seviyelerinin
plevral olanlardan yuksek oldugu saptandi.

Bolgemizde insanlar asbesti daha ¢ok ey
sivasinda, yollara doseme amach ve catilarde
Kullanmaktadir. Bu nedenle asbest temasi
cogunlukla cevreseldir (7-9). Ayrica temas
dogumdan itibaren basladid@i icin MM daha
erken yaslarda saptanmaktadir. Bu bolgede
daha Once yapilan bir calismada ortalama
yas 52.4 olarak saptanmistir (7). Calismamiz-
da hastalarin ortalama yas ¢evresel temasa
uygun sekilde 54.6 olarak bulunmustur. Ayrica
cevresel asbest temasinda kadin ve erkekler
ayni dlizeyde etkilendikleri icin kadin erkek
hasta oranlar birbirine yakindir. Bizim calis-
mamizda esit ¢cikmigtir.

Yapilan bir calismada MM hastalarinda CA
125 diizeyi ortalama olarak 18.8+1.2 U/ml
olarak bulunmustur (10). CA125 iyi bilinen
bir tiimor belirtecidir (11).




MALIGN MEZOTELYOMA DA KANSER BELIRTECLERI

Yapilan baska calismalarda da CA125 MM
hastalarinda 6zelliklede tumor ytikii yliiksek
hastalarda ytikseldigi belirtilmistir (12-14).
Yine akcider kanseri hastalarinda yapilan bir
calismada CA125 diizeyi ortalama 83+14.1

U/ml gibi ytiksek bir seviyede saptanmistir;
benign akciger ve Kkontrol hastalarindan
anlaml olarak yuksek saptanmistir (15).

Ulkemizde yapilan bir calismada akciger
Kanserli hastalarda tani sirasinda CA-125
diizeyinin 101.9 U/ml kontrol grubunda 8.5
U/ml oldugu bulunmustur ve tedavi sonrasi
progresyonu olan hastalarda CA-125 dtizeyi
anlaml sekilde ytliksek oldugu saptanmistir
(16). Bu calismada da CA125 duzeyi ¢ok
yuksek bulunmustur.

Yapilan bir calismada akciger Kkanseri hasta-
larinda ortalama CEA seviyesi 7.2+3 (ng/ml)
olarak saptanmustir (15). Plevral sivilarda
yapilan bir ¢alismada malign kaynakl sivi-
larda ortalama CEA seviyesi 28.86 ng/ml
olarak saptanmistir (17). Bu calismada orta-
lama CEA seviyesi 4.99 ng/ml idi ve ilimh
olarak ytikselmisti. Cesitli torasik kanserlerin

degderlendirildigi bir ¢ alismada CEA seviyesi
2.54 olarak saptanmistir (18).

Yapilan bir ¢alismada malign Kaynakl sivi
larda ortalama CA 15-3 seviyesi 108.55 =
150.43 U/mL olarak saptanmistir (17). Toraks
Kanserlerini arastiran bir calismada ortala-
ma CA 15-3 seviyesi 23.06 olarak bulun-
mustur (18). Bu ¢calismada ise CA 15-3 sevi-
yesi 36.47 U/mL olarak saptanmistir. Bu ¢a-
lismada periton MM alt grubunda bulunan
hastalarda kanser belirte¢ seviyelerinin
plevral olanlardan yuksek oldugu saptandi.
Bu farkin daha iyi anlasilmasi igin ayrintih
calismalara ihtiyag¢ vardir.

Bu calismanin Kisitliliklarindan birisi ¢alisma-
nin retrospektif olarak yapimasidir. ikinci bil
kisithhiqi da tedavi safhalarina gore takiple:
rinin yapilamamasidir.

MM hastalarinda timoér belirtecglerinin rolu
ile ilgili calismalarin sayisi azdir. Bu hasta-
larda bu belirteclerin tani, prognoz ve tedav
takiplerindeki degerlerinin saptanmasi icin
denis serili ve kontrollii ¢alismalara ihtiyag
vardir.
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