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The role of Nicotiana rustica (Maras powder) in the etiology of
bladder carcinoma

Mesane kanserinde Nicotiana rustica (Maras otu) ‘nin etyolojideki rolii
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OZET

GIRIS ve AMAC: Sigara kullanimi1 mesane kanseri riskini 2-4 kat kadar artirmakla birlikte farkl tiitiin tipleri
ile ilgili bu etki tam olarak kanitlanamamustir. Bu ¢alismada halk arasinda “Maras otu” olarak bilinen Nicotiana
Rustica’nin mesane kanseri tizerindeki etkisi arastirildi.
YONTEM ve GERECLER: Klinigimizde 2014-2019 yillar1 arasinda mesane tiimorii nedeniyle transiiretral
mesane timorii (TUR-M) rezeksiyonu gergeklestirdigimiz 98 olgunun verileri retrospektif olarak incelenerek 41
olgu calisma kriterlerine uygun bulundu. Olgular diizenli sigara kullanimi, Maras otu kullanimi1 ve higbirini
kullanmayan olarak 3 ayr1 gruba ayrildi. Elde edilen veriler 1s1¢inda gruplar arasi karsilastirma yapildi.
BULGULAR: Caligmaya uygun bulunan 41 olgunun 29’u (%71) erkek iken 12 tanesi (%29) kadin idi.
Olgularin yas ortalamast 63 yil (51-79 yil) seklinde hesaplandi. Tiim olgular kullanilan tiitine gore
gruplandirildiginda; grup 1 sadece sigara kullanan olgular, grup 2 sadece maras otu kullanan olgular ve grup 3
ise higbir tiitin mamiilii kullanmayan olgulardan olugmaktaydi. Olgularin %51’inde sigara kullanim 6ykiisii
mevcut iken; %15’inde maras otu kullanimi1 bulunmaktaydi. Maras otu kullanan 6 olgunun 5 tanesi giinde 5 ten
fazla ot kullanmakta iken bunlarin tiimiinde T1 tiimor izlenmis 5 ten az kullanimi olan tek olgu ise Ta
patolojisine sahiptir.
TARTISMA ve SONUC: Maras otu kullanimi ile mesane kanseri arasinda iligki sigara ile mesane kanseri
arasindaki iliskiye gore zayif anlamli kalmistir. Ancak higbir tiitiin {irlinii kullanmayan gruba gore anlamli
derecede yiiksek izlendi.

Anahtar Kelimeler: Maras otu, dumansiz tiitiin, Nicotiana Rustica, mesane timdrii, sigara

ABSTRACT

INTRODUCTION: It is accepted that smoking increases the risk of bladder cancer by 2-4 times however
studies evaluating the relationship between the use of different tobacco types and bladder carcinoma are limited.
In this study, the effect of Nicotiana Rustica, known as Maras powder, on bladder cancer was investigated.
METHODS: The data of 98 patients who underwent transurethral bladder tumor (TUR-M) resection due to
bladder tumor in our clinic between 2014-2019 were evaluated retrospectively and 41 cases were found to be in
accordance with the study criteria. Cases were divided into three groups: regular smoking, Maras powder and
none. In the light of the data obtained, a comparison was made between the groups.
RESULTS: Of the patients diagnosed with bladder carcinoma, 71% were male and 29% were female. The mean
age of the patients was 63 years (51-79 years). When all cases were grouped according to the tobacco used;
group 1 consisted only of cases using cigarette, group 2 using only smokeless tobacco, and group 3 consisted of
cases using no tobacco products; 51% of these patients smoked and 15% used Maras powder. It was seen that 5
of the 6 patients who used Maras powder used more than 5 herbs per day and all of these cases had T1 tumors;
the only one case with Ta  pathology  which using less  than 5 herbs.
DISCUSSION AND CONCLUSION: The relationship between the use of Maras powder and bladder cancer
remained poorly significant compared to the relationship between smoking and bladder cancer. However, it was
found to be higher than non-tobacco_

Keywords: Maras powder, smokeless tobacco, Nicotiana Rustica, bladder carcinoma, smoking.

Kanserin  insidansi 60-70’1i yaslarda

GIRIS artmaktadir. Bu artis 6zellikle gelismekte olan

ve az gelismis iilkelerde endiistriyel zararli
Mesane kanseri  siklik  bakimindan  tim patojenlere maruziyetin fazlaligina bagli olarak
kanserler arasinda 9. sirada ve kansere bagh gozlenmektedir. ileri yasta gdzlenen mortalite

Olimlerde ise 13. swrada yer almaktadir.
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ve morbiditesi yiiksek bir hastalik olmasi
nedeniyle onemli bir halk sagligi sorununa
donismiigtir  (1). Mesane  kanserinin
etyolojisinde bir ¢ok faktor yer alirken sigara
kullanimi en 6nemli etmen olarak saptanmustir.
Sigara kullanimi mesane kanseri riskini 2-4 kat
kadar artirmakla birlikte igme sikligi, siiresi ve
miktar1  gibi  parametrelerle bu  oran
degisebilmektedir (2). Ornegin giinliik 15 tane
sigaradan fazla tiikketimin kanser riskini 4.5 kat
artirdig1 belirlenmistir. Sigaranin dumanindaki
aromatik aminlerden 4-aminobifebil,
nitrozaminler, 2- naftilamin ve akrolein DNA
onarimimi  inhibe ederek  etkili  olan
karsinojenlerdir. ~ Kullanilan  tiitin  tipi
incelendiginde siyah tiitiiniin sar1 tiitline gore
daha fazla aromatik amin igermesine bagli,
kanser  gelisim riskinin  fazla  oldugu
bilinmektedir (3). Literatiirde sigara i¢iciligi ve
mesane kanseri geligimi iligkisini gosteren
bir¢ok calisma varken halk arasinda “Maras
otu” olarak bilinen bilimsel adiyla “Nicotiana
rustica/Nicotiana tabacum” yani dumansiz
tiitlinlin etkileri lizerine caligma
bulunmamaktadir. Bu ot diinya iizerinde pek
cok bolgede farkli isimlerle kullanilmaktadir.
Giineydogu Asya ve Hindistan’da “gutka”,
Banglades’te “bidi” ve Tiirkiye’de de “Maras
otu” adiyla bilinmektedir. Diinya {izerinde
70’ten fazla iilkede 300 milyon kisiden fazla
kullanicist bulunmasi nedeniyle insan viicudu
iizerine etkilerini arastirma gerekliligi ortaya
cikmigtir. Alt dudagin arkasina yerlestirme
yontemiyle  kulanilmakta  olup  direkt
mukozadan  emilerek  viicutta  etkisini
gostermektedir (4,5). Kisilere gore giinlitk
kullanim sayis1 degismekle birlikte ortalama
10 gram kadar ot kagida yerlestirilerek 5-30
dakika arasinda dudak arkasinda tutularak
emilimi saglanir. Bu otu kullanan olgularin
bliyiik ¢ogunlugu otun dudakta yarattigi his
kaybt  nedeniyle sigara tiiketemedigini
bildirmistir. Bu durum da bize Maras otu ile
sigaranin mesane Kkanseri iizerine etkisini
karsilagtirabilme imkani sunmaktadir. Bu otun
kullaniminin  kardiyovaskiiler sistem iizerine
etkileri, agiz ve dudak kanserleri ile iliskisi,
immiin sistem lizerine etkileri, migren ve uyku
bozukluklar ile iligkisi aragtirilmasina ragmen
literatiirde {iroloji alaninda ozellikle mesane
kanserinde bu konuyla ilgili ¢alisma
bulunmamaktadir. Biz de bu ¢aligmada mesane
kanserinde Maras otunun etkisini sigara
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kullanimiyla karsilastirarak degerlendirmeye
calistik.

MATERYAL VE METOD

Klinigimizde 2014-2019 yillar1 arasinda
mesane timori nedeniyle transiiretral mesane
timorii (TUR-M) rezeksiyonu
gerceklestirdigimiz 98  olgunun  verileri
retrospektif olarak incelendi. Olgularin ilk tant
anindaki demografik ozellikleri, sigara veya
benzeri tiirevlerin kullanim durumu, cerrahi
sonrast patoloji sonuglar1 ve takip verileri
kaydedildi. Elli yasindan gen¢ olgular, daha
onceden mesane tiimorii tanist almis olgular,
baska bir malignite nedeniyle
kemoterapi/radyoterapi alan olgular, kronik
sondal1 ve yeterli datast bulunmayan olgular
calisma dist birakildi. Kirk bir olgu calisma
kriterlerine uygun bulundu. Olgularin tamami
primer mesane tiimérii olgularindan segildi. Ik
bagvuru asamasinda rutin laboratuar ve
radyolojik  tetkiklerin ardindan olgulara
sistoskopi ile tani konularak TUR-M islemi
uygulandi. Operasyon esnasinda timor ve
timor tabam olmak {izere en az 2 patolojik
preparat gonderildi. Olgular diizenli sigara
kullanimi, Marag otu kullanimi ve higbirini
kullanmayan olarak gruplandirildi. Elde edilen
veriler 1s18inda gruplar aras1 karsilastirma
yapildi.

SONUCLAR

Calismaya uygun bulunan 41 olgunun 29°u
(%71) erkek iken 12 tanesi (%29) kadmn idi.
Olgularin yas ortalamas1 63 yil (51-79 yil)
seklinde hesaplandi. Tiim olgular kullanilan
tiitline goére gruplandirildiginda; grup 1 sadece
sigara kullanan olgular, grup 2 sadece maras
otu kullanan olgular ve grup 3 ise higbir tiitiin
mamilii kullanmayan olgulardan
olugmaktaydi. Olgular1 hi¢ birinde her 2 tiitiin
cesidini de kullanma Oykiisii mevcut degildi.
Tim olgularm %51’inde sigara kullanim
Oykiisi. mevcut iken; %I15’inde maras otu
kullanimi bulunmaktaydi. Olgularin
demografik ozellikleri ve patolojik &zellikleri
Tablo 1’de 6zetlenmektedir.

Olgularm ilk basvuru esnasinda
26’sinda  (%63.4) agrisiz pihtili  hematiiri
sikayeti mevcutken, 9 tanesinde (%21.9)
irritatif mesane semptomlar1 bulunmaktaydi 6
tanesinde ise (%14.6) tani insidental olarak
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saptandi. Olgularin ortalama timdr sayisi ve
hacmi sirasiyla 1.8 (1-7 tiimor adeti) ve 3.5cc
(0.5-9 cc) seklinde hesaplandi. Cerrahi sonrasi
patolojik incelemede tiim olgularda papiller
iirotelyal karsinom tansi kondu. Olgularin
sadece 2 tanesinde (%5) kas invaziv mesane
kanseri (T2) tamis1 konulurken 25 olguda
(%61) Ta, 14 olguda (%34) ise T1 tanisi
kondu. Olgularin 3 tanesinde ise primer tiimore
eslik eden karsinoma in situ (CIS) tanisi
mevcut idi. Olgularin ortalama takip stireleri
14 ay (5-53 ay) iken 8 olguda (%19.5) tiimor
progresyonu 17 olguda (%41.4) ise niks
gozlendi. Olgularin 11 (%24) tanesinde takip
eden siirede intravezikal tedaviler uygulandi.
Olgular tiitlin kullanimina gore
gruplandirildiginda sigara kullanimi olan grup
1 olgularin digerlerine gore istatistiksel olarak
anlamli yiiksek goriildiigii izlenmistir (p<0.05).
Tiitiin kullanim siireleri incelendiginde ise siire
artikca evrenin yiikseldigi izlenmis ve anlaml
olarak fark gozlenmistir. Maras otu kullanan 6
olgunun 5 tanesi ginde 5 ten fazla ot
kullanmakta iken bunlarin tiimiinde T1 timor
izlenmis 5 ten az kullanim1 olan tek olgu ise Ta
patolojisine sahiptir. Yine aym sekilde sigara
kullanim siiresi 15 yildan fazla olan 9 olgunun
5 tanesinde T1 ve T2 tanis1 mevcut idi. Bu
veriler istatistiksel olarak incelendiginde
anlamhi bir yiikseklik gboze carpmaktadir
(Tablo 2). Bu ististiksel anlama ragmen
dumansiz tiitiin kullanimi ile mesane kanseri
arasinda iliski sigara ile mesane kanseri
arasindaki iligkiye gore zayif anlamli kalmistir.
Bunun nedeninin de bu otu kullanimin farkli
sekilleri  olmast  dolayisiyla  standardize
edilememis olmasidir.
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Tablo 1: Olgularin gruplara gére demografik
Ozellikleri
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sikayet
i

Hemat | 17 8 1 26
uri

Irritatif | 3 1 5 9
sikayet
ler

Insiden | 1 2 3 6
tal

Timér | 1.4 19 2.1 1.8 0.2
adeti
(adet)

Timor | 2.8 3.8 4.2 35 0.1
boyutu
(co)

Tablo 2:
evrelendirilmesi

Olgularm  gruplara  gore

Grup 1| Grup 2 | Grup3(n:14)
(n:21) (n:6)

Ta(n:25) | 14 1 10

TL(n:14) | 6 5 3

T2(n2) |1 - 1

T3 (n:-) - - -

Grup Grup 2 | Grup 3| Topla | P
1 (n:6) (n:14) m dege
(n:21) | Nicotia | Tiitiin ri
Sigara | na kullanma
kullan | rustica | yan
an
Yas 60 68 64 63 0.03
(yil
ort.)
Cinsiye 0.00
t 1
Erkek 18 5 6 29
Kadin 3 1 8 12
Bagvur 0.02
u
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Grup 1: Sigara kullanan olgular, Grup 2: Nicotiana
rustica kullanan olgular, Grup 3: Tiitlin kullanmayan
olgular

TARTISMA

Diinya Saglik Orgiitiiniin 2015 verilerine gore
diinyada en sik Oliime neden olan hastalik
olarak kanserler ilk sirada yer almaktadir.
Erkeklerde en sik akciger kanseri izlenirken
kadinlarda meme  kanseri ilk  sirada
gdzlenmektedir. Ulkemizde mesane kanseri
erkeklerde 4. en sik izlenen kanser olarak
kayitlara gegmistir (6). Etyopatogenezinde
genetik gecisten cevresel faktorlere kadar pek
cok faktor yer alirken sigara igiciligi olgularin
yarisindan fazla goriilen, kanser riskini 2-4 kat
kadar artirabilen bilinen en o6nemli risk
faktoridiir (7). Bu ¢alismada Maras Otu ad1 ile
bilinen dumansiz tiitiniin mesane kanseri
tizerindeki etkileri arastirildi.

Mesane  kanseri  genel  olarak
tirotelyumun hasar1 sonucu onkojenlerin derin
dokulara invazyonu ve timor siipresor
genlerdeki kayba bagli olusmaktadir (8). Bu
hasarin  olusumunda  sigaranin  igindeki
naftilaminler goérev almaktadir ve buna bagh
tlitin Uriniinlin tiiketim miktar1, siiresi ve
cesidi hastaligin gelisiminde 6nemli bir yer
tutmaktadir. Sigaranin mesane kanserindeki
etkisini inceleyen ¢alismalar literatiirde fazlaca
yer alirken biz bu ¢alismada dumansiz tiitiiniin
etkisini; sadece sigara kullanan ve higbir tiitiin
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triini kullanmayan gruplarla karsilagtirarak
inceledik.

Dumansiz tiitiin 6zellikle Giineydogu
Asya, Giliney Amerika ve Tiirkiye’de de
Glineydogu  Anadolu  bdlgesinde stk
kullanilmaktadir. Ucuz, kolay ulasilabilir ve
kapali yerlerde de tiiketilebilmesinden dolay1
ozellikle gen¢ ve disiik sosyo-ekonomik
diizeydeki kisiler tarafindan tiiketilmektedir.
Titlin icermemesinde dolay1 sigaraya oranla
daha az zararli olarak kabul edilse de “tiitiin
spesifik nitrozaminler” (TSNA) adi verilen
karsinojenleri barindirmaktadir. Bu
karsinojenler  gelisim, fermentasyon ve
tiitsiilleme asamasinda olugmaktadir. Bunlar
uzun siireli kullanimina bagli oral kanserler,
kardiovaskiiler hastaliklar ve digeti hastaliklar
sik gozlenmektedir (9). Literatiirde mesane
kanseri ile bu titiiniin direk iliskisi
gosterilememisse de zararsiz oldugu da
kanitlanamamigtir. Bizim ¢aligmamizda da
dumansiz tiitiin ile normal sigaranin mesane
kanserine tizerine etkisi arastirilmis, sigaranin
hastaligin  etyolojisinde  belirgin  etkisi
izlenirken dumansiz tiitliniin etkisinin kontrol
grubundan yani hi¢ tiitlin almamis bireylerden
daha fazla oldugu izlenmistir. Literatiirde
dumansiz tiitiinin mesane kanseri {izerine
etkisini arastiran pek calisma bulunmamasina
ragmen 2015 yilinda Pakistan’da yapilan bir
caligmada dumansiz tiitiin kullanan olgularda
mesane kanseri gelisiminin normal
poplilasyondan fazla goriildiigii ancak sigara
kullanan popiilasyona gore daha az izlendigi
belirtilmistir. Bu otun kullanim siiresi ile timor
evresi arasinda zayif anlamli bir istatistik
saptanmis olup giinde 5’ten fazla ot
kullaniminin mesane tiimorii goriillmesinde risk
olusturdugu ve siirenin artmasi ile evrenin
yiikseldigi goriisii bildirilmistir(9). Calismanin
sonuglari  bizim ¢alismamizla  benzerlik
gostermektedir. Ancak bizim galismamizda ve
Tirk toplumunda bu otun kullanimi %15
seviyelerinde iken bu c¢alismada oran %47
diizeyindedir. Bunun nedeni olarak kapali
toplumlarda kadinlarin kiiltiirel baski nedeniyle
sigara kullanim1 yerine dumansiz tiitiin
tiketiminin fazla oldugu Dbelirtilmis ve
calismaya alinan mesane timorli kadin
olgularin % 47’sinde dumansiz tiitiin kullanim1
rapor edilmistir. Buna benzer literatiirde
dumansiz tiitiiniin mesane kanserinde etkisini
gosteren galigmalar mevcut iken (10,11) etkisiz
oldugunu belirten ¢aligmalarda bulunmaktadir
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(12). Calismamizdaki olgularin demografik ve
kliniko-patolojik dzellikleri literatiir ile uyumlu
sekilde bulunmustur. Bu otun kullanim siiresi
ve miktarinin  timdr evresini  artirdigim
gosteren calismalara benzer olarak bizim
olgularimizda da ayni etki gézlenmis ancak
zayif anlamli iligki izlenmistir.

Calismamizda yeterli hasta sayisinin
bulunmamasi nedeniyle yeterli istatistiki
¢ikarimlar yapilamamasi en biiyiik limitasyon
olarak goze c¢arpmakta iken; gruplarin
randomizasyonu ve tiitiin kullanimlar ile ilgili
gruplandirmanin standardize edilmis olmasi
caligmanin avantajlarindandir.

Sonug

Calismamizda mesane kanseri
gelisiminde Maras otunun, sigara kadar g¢ok
olmasa da etyolojide yer alabilecegi
gosterilmistir. Bu otun kullanim siiresi ve adeti
arttikga timor evresinde de artig izlenmistir.
Her gecen giin kullanimi artan bu tiitiin
mamuliiniin kanser de rol oynayabilecegi
unutulmamali ve insanlara bunun zararlar
aktarilabilmelidir.
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