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The role of hepatic cirrhoais in tha eticlogy of hepatocellular
corcinomn and the disgnoatic valus of alpha-fetoprotein in this
carcinomas are well known. In this report, it has been ghown that
quantitative measurements of alpha fetoprotein are higher than the
normal valuss in cirrhotic patients.

Cirrhotic patienta with serus nlphs-fetoprotein levels higher than
25 ng/ml mhould be checked at shart intervale for possibility of
hepatocellular careincmn,
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Tany ve tedavide gidered artan yenilikler karacifer tiimtirlerinin
erken tanis: konusunda da y2ni ofuklar agmistair,

Hepatosellller kaneer insidensinin sanilanin tersine cok ylkeek
aldufiu son yaillarda fegitli yayinlards bildirlimigtir (2,3]. By durum
Afrika‘'da dah= belirgindir. Celigmelte olan {lkelerde hepatoselliiler
kanserler dahe sik géirtilmekte olup,bu, grds maddelerinin iyi kn'r-l.uia_m.am:.
soriucd  afletoxine maruz kelea craninan  artmEsina baglenmaktadir.
Eherlock'a gbre insidensin artmesil wve defismesi sirozun gikliginin
deflsmesine baflanabilir (10).

Hepeteselliiler kanser etvolejisinde ‘siror predispozan hir
faktirdir, Cesitli yayinlarda hepateselliler kanserlerin %15-8& sirozla
birlikte bulundufy bildirilmisrir (8,10,

RepatosellUler kanserli hastalards serumds alfa-fetoproteinin
kalitatif olarsk saptanmasinin degerli cldugu gegitli arastirmacilar
tarafindan  bildirilmigtir (1,4,5,8,10). Son yillarde Kantitatif



Hlgdlerdis sapilmbbayis ervalaszide =1  alss  =i—csly wmE =i ardy
hepatoseliiber karner gsligne riskinin  allp efilses: Eere=IgiiE
snvumbnImaktadiiBizr e galigmanicds sirozlu hastz srin serenlon=i-4s alfp
fotaprotein’ dlterlering Bictlk,Asocimir Alfe fercsraces Seioyierl  we
hepatozellller Karigar geligméel Lligkisin! s-setirmabtad:—,

fi

GEREQ ve YHKTEM

Bu  wragtarme Dekusz E¥101 Universitent Uppelama ve  Arasssrims
Hamtanond 1¢ Hostaliklars Elindfinds e alfp-Tetoprateln foutlery
Mikrobiyolodd Anm Bilis Dali Laberativmrinida vasilmigtic, 28 Ankammanne
hareoifier pirozlo hasts serusunds alfa-fetoprote'n Hlelmles| ynplldl. fu
heatalneds hepatonelluler Wenzor aragtairild:. Sang icin wnaenez Tixilk
muayane digindn bBiopimik testlier ve Gltrasonagraflden vornrlansldi, Alfm
fotoprotein Glgumlerinde fae EIA |(afsis immunonsnay | vh=tesl kil landlds,
Sirezly  elmayen bir hepatomal: Hostamiz  de Hepatamaliy difer
hootalaramizin barlikte deperlendseilsjgti,

SONUCLAR

ArpETirdiRimz hasialarcal. sonuglur: gorie bBodbleyevilirie 't

sablio T d¢ 25 mireslu hestonin  HantitaTid hlfa=fotoprotein
flguinters ghrilmektedir. bu deferler ngf=l cimm:inden olup, 2% dirozlu
histanin §'sinda nerusdh plfe-fetonrotoin “ug zantansamis, 12 hastads  ds
28 ng/mi'nin altindaki degeérlerde smptanm:onis, (02 ape= pen nloindaks

by deperler normal kabid edilaektadici. a1 T et wlfpuprotein
dlizeyl hopatotelidler kanger TANI&InL soaydarar .4 ngemlTnin
Uzerindndir,

Tablo 2 de,yliksek nifa fetoprotein dlzaylery ssp=onon oclpuls-an
ultrasonopgrafi Lle degerlendiriloelerl z8riflesktedis. Bu olgular:zs srny
zamands fak yUkkek 2 ITm-Tetopcotsin  ssviyest bBulunsn 3 taneas,
ultrnsunqgr&f: i hepetome elarsh defeclendiriimligcic. 3o neatalar
bagtan malignite kughulu olup,siroziu hasislsces ruTis  bir  tarars
riranindn ortsya gikeralmigtar,

?abln'ﬂ de hepstoea®: £ hasts deferlsndirilclsiirs Elinigimizde
ystarak nepasoma tanis: konulan siros zecicends pellsme=is i nepatom=l:
hasta da,differ 3 hests {le hirifkts defeclendicila:. SUcAg pogitif

olup,5ircy sepininde gelizois 2 Kestasizds =21fo-Tetopros—:n soviyelery
1000 ngfml nin ‘Uzerindedir. DErdinel hastaseizde 35 - —.- sizotik
olmayip, HBshz wve ArtiFEs olumsisser, Alfa-fesomratsin cowd Ha J5

ng/mlinin altindadar,

' Klinigimize ghligmamiza basisdibrzes s&nrs hasve-an 20 =ippply
hastanin yalpizea 2 si hadindir. Hepatesal: hastalar.s =9 rminiz-s birs
kadandiz. By hastada da hepptora Elro: zesindnds yelismemizeir fangs
slyisinin ‘Az oimas: nedenl ile sirozun hepatesa ils birlikee olme rrany
veriimemigtic.



Table £ te traestala—:in yaz gruplaring dag:limi gbcllmektedir.
Hepetomalil wve yiksek =21f=—fetoprotein seviyeli hestalar sirozun gok
pBrildugld yess pruplerainds bulunsmaktadir. Eu hastalar 41-60 yag
arasindadir.

Table 5 de girildifl gici sirozls 1lgil: yakimmalarin bagladiga
siire ile alfp-fetoprotein yilkseklifi wve hepatoms arasinda  iliskd
ghrliimedi. Bir yridan kisa slire siroza bafl: yakinmalari olan 3 hestadn
alfs-Teroprotein yikseklifi we 1 hastadn da hepatoma bulunmugtur.

TARTISMA

Bilindifi: gibi hepatosellUler kanserler aiklikla sirez ortamindo
geligmekte olup,tan: koymak bu hastalardna onemli bir Borun
olugturtaktadir. Sireza bafl: baz: bulgular hepatomadaki bulgulariy bir
olire gizler. Uyan serumdn alfa-fetoprotein tayini klinik glaterilerden
gok dmhn onoe tlUmfr sintigrofi ile soptanacak dUzeye gelmeden pozitifl
pulvrabiimektedir (100,

Bu da mlfa-fetoproteinin risk Takidrd  olan asirozlularda
aranmmeinin oldukgs basit bis tarnsa ybntemi oldufu sonucunuy dogurur.
Alfa-fetoproteln pozitiflif! veys Rantitatif blguUmlerls alfa-fetoprotein
yulkseklikieri hepatoma geligme risk! yénUnden eiddl ‘bir gekilde
deperlendirilmelidir.

Bu konuda yapilan pek gok aragtirmanin ortaya Moyvdofu ortek
soruglar gunlardir: Alfs-fetoprotein testi hepatomali hastolarda pozitlf
olup,kesin tani koydurdeu dizeyi kantitatif Hlclmlerde 500 np/ml nin
Uzerindedir. Hepatomsly wvakalarin %10-20 sinde lse alfa-fetoproteln
serumds  bulunmayabilir., SO0 ng/al wnin sltindaki alfs-fetoprotein
seviyeleri erighinlerde hepatosellller kanserler diginds,skut wviral
hepatitlerde *ronik hepatit Ve sirozlularda bulunabd lmektedir
(3. &2:5,6,8).

Bizim hasta sayimizr esinairl: olsakls birlikte literatir bilgisine
u¥gunluk  pietermekTedir (1,4,5,8,8). Sdyle ki, alfa-fetoprotein
eiroziuiards tl¢llgifinde nepateselllller kenser tan:sl konan 3 hestads
30w rzf=1 nin Gzerinde septahmistir. Yine: hepatoms bulunan bir hastada
alfa—fetoprotein yiksek bulummamigtir. Burada flging olan nokta hastanin
Sirctik olmeyigrdir.ltelvs'da Denzer bir caligmads: 67 dusgiik
elfg~fetoprotein ‘seviyeli sirpziu hastanip 24'Unde yltrasenegrafi ve
Tehberli biepsilerle hepatoselliiler kanser tanis: konulmustur (B). Bu
nestelarin baslangigta highbiri 500 ng/ml nin Ustinde bulunmamistair.
Tekip sonucunda ise bunlarin wyalnizce 4 linde bu deferlerin Ustlinde
bulunmug difer vakelerin blylk kisminda alfa-protein seviyeleri bncekl
defferlerin Ustine gikmistir. Bu ¢eligoeda da  diisik alfe-Tatoprotelin
seviyeleri sapteanan sirozlularda hepatoselliier kanserlerin
bulunabilecefi ve takip edilmesi gerewlilifi savunulmustur,
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Bize gore sirozlu hastalarda alfe-fetoprotein ylkseklifi bz=llikls
HBsAg pozitiflifi ile birlikte 18e taniye gidis ascisindan c¢ok daha
anlamlydir (6,8}, Alfa-Tetoprotein seviyesi 25-500 ng/ml arasinda ve HBs
pozitif sirozlu hastalarda ¢ok daha sik ve ileri tethikler yzpilmusi
gerekmektedir. Yend bilgilerin igafinda alfa—fetoproteinin etvolojide
rol alan bir faktdr cldufu savunulmaktad:ir.

GzeT

Hepatoselliler kanansr etyolofisinde girozun roll v
alfa-proteininin taniys yardime: bir yéntem oldufu bilinmektedir.
Sirpzlu hastalards alfs-fetoproteinin kantitatif Slgimlerle normalden
ylkpek bulunabildifi gal:gmamizda gtoterilmipgtir.

Alfa-Tetoprotein diuzeyi 25 mg/ml'nin UstlUnde olan mirezlularda
dahe pik arnlaiklarls ileri tetkikler yapilarak hepatosellller Kanser
aragtirilmalidar.
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Hasta AFF (ngiml)

Haste ATH (az/ml]
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Ro:: Ne |
|
i 1439,20 14 2,08 |
|
2 4,46 15 211s,38 |
|
3 7,48 16 3,22 |
I
4 0 17 0,76 |
|
5 o 18 39,45 |
I
6 1,98 19 14,14 |
I
7 2,48 20 o |
|
8 0 21 442 93 |
|
9 5,45 22 8,18 |
|
10 o 23 5,70 |
|
11 3,72 24 10,156 |
I
13 51,36 25 104p,9 |

Tablo 1: SIROZLU HASTALARIMIZDA EANTITATIF
ALFA-FETOPROTEIN (AFP) SEVIYELERI

HASTA NO AFB (mg/ml)

i

i2

14

15

18

21

25

1438,20

21,36

54,09

2115,38

39,45

a4z,93

1040,9

ULTRASONOGRAFI NETICESI
8 ¢m gapinds tek tlmbr
Timtr yok

Tumtir Yok

Saf lobde multipl timbre

Timbr yok

Tlmdr - yok

[
8 cm uzunlukts tek tlmbr

Tablo 2: ALFA-FETOPROTEIN YUESEK VAKALARDA
ULTRASONOGRAFT SONUGLARI.

=



I I
| HASTA ULTRASONOGRAF I AFP (ng/m1)SIROZLA HE &g |
| NO : = I
| |
| 1 Saf lobda tek 1439, 20 Sirozlu Pozitif |
i Solid timbr |
| i
| 1% S5af lobda multipl i
| tlmsr 2115,38 Sirozlu Pozitif |
I I
| 25 Saf lobu kaplayan |
| ekoien tm, 1040,9 Sirozlu  Pozitir |
| |
| 26 50l lobda ikt |
[ ndet tlmbr 0,50 Sirez yok Negatir |
Tablo 3 : HEPATOMALI 4 HASTANIN DECERLENDIRTLMEST

| |

|_0-20 21-30 31-40 &1-50 51-60 81-70 71 Ustd |

| SimozLu |

| HASTA - 3 2 4 11 4 1|

| I

| aFF Ylksek |

| HASTALAR = - - 2 3 2 - |

I |

| |

| HEPATOMALAR - - - 3 3 = - |

| |

Tablo 4: HASTALANIN YAS GRUPLARINMA DAGILIMT

SIROZA AIT 1 yildan 1-2 yal 2-3 y11 3-4 y11 & Yildan|

YAKINMA SUREST kasma fazla |

|

SIROZLU 11 4 4 5 1 |

HASTALAR I

|

AFP YiRsER 3 1 2 1 |

HASTALAR |

I

HEPATOMALAR 1 - 2 |

|

Tablo 5: SIROZA BAGLI YAKIWMALARIN SUREST 1LE ANLAMLI AFP

YURSEELISE vE HEPATOMA fnisxist



