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OZET

Amag Bu calsmada mide kanserh olgulann parmak ve avug iglerindeki
dermatoglifik  Gemekler  kontol  gruplanyla  karplasunlarak, mide kansers e
dermatoglifikier arasindaki ilishiyi arasuemakur.

Gereg ve Yimtern: Mide kanseri olan 26 hastarun {17 erkek, 9 kadinj parnuak ve
avue i1 izler herhangl bir hastalig olmayan 50 konrol (25 erkek, 25 kadin) olpusu
ile karsthgnnlde Hastalann ve kontrollenin parmak uglan ve wvug iclenindeki
dermatoglifik Grogkler kaliteli bir kafida shodi. Dermatoglifik Grnelder biyiieg ve
stereoskopik mikeoskop alunda degedendinldi,

Bulgular: Mide kanserli erkek olpulann el parmak uglannda ulnar ilmekler ve woplam
cizpi sayiss, kadin olgulann digiim omeklen kontrollere pore daha Fzladie Aynea
hastalarn interdipical 11 ilmegt daha az, incerdigieal 1V, hipotenar H ilmeklen ve o
triradiuse daba Bela budundu, A remel gizgisinin 4 nomarall vere acidma stklifinm
kontrollese piee faxla oldogo porildi.

Sonug: Mide kanserh olgulanin parmak ve avug iglen kontrollerle karilagnnldiinda,
tzellikle digitl, interdigital ve hipotenar bolgelerdeki 6meklerde onemli stadisiksel
Farklar gielendi.

Anahtar sizclikler: Deomatoglifikler, nude kanser, interdigizal ve hipotwenir
drnekler

SUMMARY

Objective: In this swdy, the relanonship between stomach cancer and
dermatoglyphics 15 invesugated by comparing the dermatoglyphic patterns of finger
and palms of stomach cancer paticnts with the conuol group.

Material and Method: The finges ponts and palm prints of 26 patents with
stpmach cancer were compared with those of 50 controls (25 male, 25 fermalejrhar
have no history of any malignant disease. The dermatoglyphic paterns from
fingeetips and palms of patients and contrals were recorded on 4 paper. Analysis of
dermartoglypic patterns was realized wath a magnifier and 2 stercoscopic microscope.
Resulis: Whorl types of female patients, ulnar loops and total finger ndge count an
the fagertips of male patients with scomach cancer, were more compared with
those of the control eages. Furtheemorne, Inwerdigial 111 loops of the paoents were
less, interdipimal TV, hypothenar H loops and 1 triradii were more. The frequency of
the termination of the palmar A hine ln number 4 was more than controls.
Conclusion: Statistically significant diffcrences on the finger and palm pones of
cases with stomach cancer in compagsan with the controls were observed especially
with regards o their distbution and patterns on digital, interdigital and hypothenar
ArCS,

Kcy words: Dermatoglyphics, stomach cancer, incerdigital and hyporhenar patterns.
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Mide kanserli hastalarda parmak ve avug il izleri

Kanser, upta karailagdan en Snemli ve vaygin bir
hastalik olmasing karsin, cocukluk déneminde sk 26~
riden bir hastalik degildir. Yapilan aragurmalacda her
Ug erigkinden birinin kanserden ctkilendigi ve tim
Oltimlenn %20%ine neden oldugu bildintmisde (1-3).
Mide kansen, diinyanin bircok tlkesinde kanserle ilgili
olimlerin en onde gelen sebeplerinden bindic (4,
ABD'nde her yil 23000 veni olgu ile siklk bakimundan
14 Serada, ve 13000 6lom e mortalite bakimmdan 8.
stradadic (5,6). Mide kanserinin propnosu timdrin
mide duvarina penerrasyonunun yayginlging, rejyonel

ve uzak merestazlann varh@ina baghdur,

Reiminolojide siklikla kullanilan parmak ve avug i
lelen np alaninda da gogu insan igin patoloiik anoma-
ileriss teghis, prognoz ve tedavisinde giderek daha fazla
kullanilnuaya baglannugur (7-12),

Insanin dofumu ile  bidikee parmak uglan ¢l ve
ayaklannda bulunan dermal cizgiler yag ile degismedig
gibl, dopum sonrasi gevresel ethenlerden de etkilen-
mez. Dermatoghifik analizler; genedk olarak konrrol
alonda olan derideki cizpl san ve sekillenmelerini in-
celedikleni icin eskiden ber ubbi penetifiin bir parcast
olmugtur. Diger genetik merotlara gore teknifin daha
basit, gabuk ve ucuza mal olmasi, hastaya herhangi bir
travina olmaksizin uygulanabiliv olmast ile kalitsal has-
rabiklar, keomozom kusurlan ve konjenital anomali-
lerde pitvenilic bir teshis kriterd olarak dnem tasimakra-
it {13-16).

11k defa Tiirk roplumunda yapilan bu cabsmamzda
1.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cerrahi Kliniginde takip
ve redavi edilen, mide kanserli hastalarda dermaroglifik
e mide kansenn  arasmdaki  iliskiyi  arasormada
dermatoglifik testled kullandik: Dermatoglifik dmek-
leri inceleyerck, bu drneklerin hastaligin am ve
etyolojisinde Snemi te konrrollerden farkh olup olma-

diin arasurdik,

GEREC VE YONTEM
1998-2000 yillart arasinda 1.U.Cerrahpasa Tip Fa-
kilresi Cerrahi Kliniginde gastro-intestinal yakinma-
larly gelerck mide kansed ramist konulalan yaslan 34 ve
69 arasinda defisen 17 erkek, 9 kadin woplam 26 hasta-
nin dermatoglifikler incelenerek, 25 erkek, 25 kadin
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toplam 50 kentol grubu ile karslasnnldl Mide kansen
olan hastamin parmak ve avue igi izled Sekil 1'de ve-

rilmistir,

Hasta ve konwol olgulannm parmak ve avug icle-
rindeki dermaroglifikler sivah matbaa mirekkehi ile
miitekkeplendirip, izler kaliteli bic kafne uzerine gecl-
rildi. Dermatoglifikler Grnekler biiylitee ve stereos-
kopik mikroskop ile incelendi. Tim Grnekler Cum-
mins ve Midle’'nun (17) Klasik ve Penrose wve
Loesch’un (18) ropolojik metotlanna pére degerendi-
rildi Sonuglnn istnstksel degedendirilmesinde ki-

kare ve studene rresd kallanadds,

BULGULAR
Calgmamizda mide kanserli eckek hastalar kont-
rollerle karslasonldifunda el parmiak uclannda  ulnar
Umeklerde, kadin hassalann diigim tiplerinde istatstik-
sel olarak anlamb derecede armn (p<0.05) gérilme-
sine kargilik, diger parmak uew  drneklerinde anlamb
fark péirilmedi (p=0.03) (Tablo 1).

Tablo L. Mide kanserli hasmiar ve kontrollean ol parrmak
uglanndaki dermataglifik denekledn % sitkliklanmin karsdag-
ntilmas

Dermatoglifik Mide kanser Kontraller
Gmek tipleri -

Iickek Fadin  BErkek Kadin
Kemetler 25 2.2 36 28
Ulnar ilmekler a0 533 LAY R
Racial fmicklor (L4 1.1 0.8 24
Digamiler 3.5 454+ 45.4 EIERY

*Lrrasissih alorak wndamd (b =005}

Mide kansesli erkek  hastalann el parmak uclarin-
daki toplam gizgl saya konwollere pére aremus
(p=0.05) olmasina karsilik, kadin hastalarin el parmak
uglarindakd roplam ¢izpl savisinda istatistiksel olarak
anlaml bir fack pézlenmedi (p=0.05). Mide kanserli
erkek ve kadin hastalann palmar a-b gizgi sayilannda
ve palmar atd agilannda kontrollere gore istatstiksel
olarak anlamli bir fark bulunmad: (p>0.05) (Tablo 17).
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Mide kanserli hastalarda parmak ve avus igi izleri

Tablo II, Mide kanserli hastalar  ve kontrollerin wplant gizgl sayisi, a-b ¢zl sapist ve atd agl oralima degerlennin

karsiasunlimas:

Paramerreler Olgular ERKEKLER KADINLAR
N X+5D N XE5D
Toplam gizgl sayist  Mide kansen 17 166. 320921 9 14377 £ 1547
Eoontrisller 25 146,60+ 40,38 25 14280 £ 3273
a-h gizgl sayis Wi kanderd 17 THHIE Kb ] T6.67 9,57
Konrodler 25 TT.32:11.50 23 F4.72+ 1290
atd agL oroalamasi MWide kansed 17 Bh:1 T 1329 5 Dod4Rz 17.08
Kontrolle 25 H5.00L 10,59 25 95.88% 2470

Hstatistid alarad anlapilt (o = 0.03]

Hastalar ve konteollerin interdigital ve hipotenar
Lilgedeki Srneklern yizde frekanslan Tablo TITe
verilmisnr. Mide kanseri hastalann  ellerinin volar
viizeyinde nterdigital bolgede 1T ilmeg koatrollere
gire (p=0.01), IV ilmeg,
hipotenar bolgede H ilmegi ve ¢ wiradiusunun fazla

anlaml derecede g

aldugn gdrildil (p<0.05).

Tablo 111, Mide kanserl hastidar ve kontrollerin palmar
d-::rm:tmgl'ﬂ_ﬂ-: firnckleronm :r'l'.iw_id: stklie

lmekler Mide kinseri {m26)  Koatroller (n:50)
i ) 3
I 38 70
1 3.4 7
111 288 320
Hn LY 5.4
E¥ iR 350
[ Rl (L
8] 192 (.01
H 135 180
Hir 1.4 1.4
Inradiuslar
e 1Y LEE
i il e
1 FET 7.0
¢ 44.27 230
i .G Al
k 1.5 120

=T rtatnidy edaral anfamd(n < Q05
= skativtvk plarad anlpaii(y < 0.01)
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Mide kanserli hastalar ve konwol olpulann A remel
cizgi sonlanma bolgelerd Tablo [V'ee posenlmistr.
[astalanin palmar A emel gizpis kontrolledle goee 4
numarall bileeye agilma sikbfginmn fazla (p<0.05) ol-
dupu prielendi,

Tablo TV. Mide kanserli hastalar ve kontrollenn palowar A
temel cizpr sonlannia stklyimn yiede dagilm

Poxisyon  Mide kanserd {n:26) Kontroller (n:50)
1 Ly 20

3 3035 410

4 34.6% 18.0

5 21z 30

5o 34 6.0

11 1.0 ]

= Tetativeile ofarak anfamie (p < O05)

Hastalann parmak ve avug iglerindeki karakrenstik
dermatoglifik Srnekler Sekil 2°de pisterilmigtir.

TARTISMA

Mide kanserinin skl toplumlama gére cesiclilik
ghstermektedin Japon ve Cin toplumlannda daha cok
olmasma karsibk, Bao Avoupa kokenli Kgilerde daba az
vaymndie (19-20). Mide kansen riski yitksel olan top-
lumlarda daha az nskli oplumlam péc eden kisilerde
b risk 2-3 jencrasyon sonra orads yasayan disik riskl
bireylerdek: gibi dugmedigi, bunun da erken yagia gev-
resel fakiorlere maruz kalmalanndan delay oldugu 6ne
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Mide kanserli hastalarda parmak ve avug igi izler

surilmekeedic (3.21). Ceveesel fakibrler yanmda bes-

lenme

faktiirleride mide kanseri insidansinda. dGnemli
ol oynamakadie, Diyer ozellikle mide, tzefagus,
kabnbarsak, meme, akeigier, ve prosmat pibi kanser
tirlerimin sisking etkilemekredic (22-24), Eriskin yast
vaypin olarak gérilen bu hasraliklarda penedk erkide
fmemli nedenlerden bindir {24320

Geeen yillar esnamoda ¢agimizda neganizmanin G
sit dokulannin kanserd yaninda, mide kanseni de bir-
vok aragtcicr arafindan

ele abomg  dermaroplifik

konusu dsinda cesirh cabigmalar yapdmagur (30-34),

Parmak uglan; el ve ayafn ale viizevinde Bulunan
kigive Ozgl, bir kugakman digerine gecen karaktedler
olan dermaroglifik ssaretlering sk defa Cummin’in (35
Down sendromlu gocuklarda vapug calismada karak-
retistik dermal gizpilerde defisikliklenn kamtlanmas ile
tpea Onem kazanmast, bircok arasurnciys dermatoplifik
alaminda cabisma ve aragtrma vapmiaya sevk etmis, son
villieda da birgok vazar dermatoglifik e kanser arasin-
daki iligkivi cesith eabsmalannda ghstermislerdic (36~

43),

Menser ve ark. (36) lasemili haswalarda, Selizer ve
ark. (M) meme karsinomale hasealarda, Polat ve ark,
(43} kolon kansedi hasmalarda, Atasu 42) droid kan-
serlt hastalaeda ditgiim tiplerinde bir arug sapramiglar-
dir. Andees ve ark. (37) meme kanserli hastalann top-
lam izpi sayilannda azalma, Polar ve ack, (43) kolon
kanserli olgulann roplam gizgr sayiannda artma prii-
lemislerdin, Seltzer ve ark. (40) meme karstnomal has-
talana tenar, interdigital ve hiporenar bilgeterinde
anlaml bir fark olmadifing, Atasu (42) tiroid kansecli
olpularn, Polat ve ark. 43) kolon kanserli olpulann
temar, mnterdyneal ve hipotenar bilrelerinde ismnsdksel
olarak anlaml bir faran oldugune saptamslardir,

Bu calssmamuzda hasralarin dermatoglifik drneklern
saghkl konuol olgular ile kargdasnnldiginda mide
kanserli olgulann parmak uelannn digital, avoe icleri-
tin tenar, interdigital ve hipotenar bilgelennde ista-
ustiksel olarak Gnemli fackhliklar gozledik,

Dermawglifikles incelenen mide kanserli erkek ol-
gulann el parmak uelanada vlnar ilmekler ile toplam
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cizgl sayist ile kadin olgulann digtim uplerinin fazla
olmasma karsiik, hasalarin acd acs ve palmar a-b
Clzgl saydannda istardstksel olarak anlaml bir fark
gorilmedi. Interdigital bilgede IV ilmegi, hipotenar
bélgede H ilmegi ile 1 miradivsenun arog, 1T ilmegi-
min azadiyn gozlendi. Ayrica, hastalarin palmar A temel
Gizgisinia en fazla 4 numarali bolgeye agtlmus obduga
saptands,

Sinug olarak, bu calsmamizda elde edilen Eulgular
hastalanin dermatoglifik Gzelliklerinin kontrollerden
farkl oldugunu gistermektedic. Dermaroglifik wstlerin
kolay uygulanabilic olusu, kisa siirede SOTINC VErmes] ve
hasralara travma olmaksizin uyrulinabilmesi aesindan.
elde erigimiz bu venler mide kanseri ile gl olarak
yapuacak galigmalarda vardimer bir bulgu olarak kat-
kada bulunacap ve diger genedk bulgrular ile biclkre
degerlendiildiginde arasuncilara dabia vatirl olabilece-
fint dilsiniivones,
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Mide kanserli hastalarda parmak ve avug igi izleri

Sekil 1. Mide kanseri ofan hastanin parmak ve avug ici izleri,
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Mide kanserli hastalarda parmak ve avug igi izler

Sekil 2, Mide kanserli elpulardak karckeensok dermutoglifikler
I- Ulnar lmekler fueda,
2 Diigim ripleri fazla;
3- Toplam cizgi sayis: fazia,
4- 11T drveklen sz,

5- TV ilmegi fazla,

G- H imeklen Bazla,

-t tmcaciesuoa,

8- A remel gregisi 4 aumaral bolgede,
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