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Ozet

Giris ve Amac: Bu calismada primer yilizeyel mesane tiimorlerinin (liroepitelyal tiimorler) 2
yillik izlemde rekiirrens oranlari ve sigara ile iligkisi arastirildi.

Yontem ve Geregler: Klinigimizde 2006 ve 2011 yillar1 arasinda primer mesane timorii
nedeniyle TUR-MT yapilan 542 hastanin verileri retrospektif olarak incelendi. Caligmamiza 2
yillik takibi olan, <3 cm ve en fazla 3 odakta tlimorii olan bu 3 odaktaki timorlerin her biri <3
cm olan yiizeyel mesane tiimorlii 105 hasta dahil edilmistir. Hastalarin yasi, cinsiyeti, sigara,
timor evresi, timor derecesi, timor boyutu, tiimdr sayisi, postop erken kemoterapi,
indiiksiyon BCG, adjuvan kemoterapi, 2 yil i¢erisindeki niiks, niikse kadar gegen siire, verileri
analiz edildi. Ayrica hastalarin sigara i¢imi paket/yil olarak >20, 30, 40 paket/y1l olarak
ayrildr.

Bulgular: Toplam 105 hastadan 23 hastada niiks saptandi (%21.9).Sigara igen hasta sayis1 94
(%89,5) igmeyen 11 (%10,5) olarak bulundu. Tiim hastalarda, logistic regresyon kullanilarak
yapilan multivaryet analizde; patolojik T durumu, 6 haftalik intravezikal BCG, <60 yas ve
>20 paket/y1l sigaraya maruz kalma niiks tizerine etkili parametreler olarak bulundu, p
degerleri sirasiyla (p=0,022, p=0,042, p=0,011, p=0,042).

Tartisma ve Sonug¢: Calismamizin multivaryet analizinde tiim hastalarda >20 paket/y1l

sigaraya maruz kalma niiksiiz sagkalimi kisalttig1 saptandi. Mesane kanserinde rekiirrense etki
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eden risk faktorlerinin daha iyi tespit edilebilmesi i¢in mevcut tedavilerin uzun dénem
sonuglar1 ve yeni tedavi modalitelerinin gelistirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: mesane kanseri, sigara, rekiirrens

Abstract

Introduction: In this study, we investigated recurrence rates of primary superficial bladder
tumors (uroepithelial tumors) at 2-year follow-up and relationship with smoking.

Methods: We retrospectively reviewed the data of 542 patients who underwent TUR-BT for
primary bladder tumor between 2006 and 2011 in our clinic. Our study included 105 patient,
who have 2 year follow-up, <3 cm and up to 3 focus tumors each have <3 cm superficial
bladder tumors. Data were analyzed for age, gender, smoking, tumor stage, tumor grade,
tumor size, number of tumors, postoperative early intravesical chemotherapy, induction BCG,
adjuvant intravesical chemotherapy, recurrence within 2 years, time to recurrence.Patients'
smoking were also divided into >20, 30, 40 packet-years.

Results: Recurrence was detected in 23/105 patients (21.9%).The number of smokers was 94
(89.5%) and not smokers 11 (10.5%). In multivariate analysis using logistic regression;
effective parameters on recurrence were found pathologic T status, 6-week intravesical BCG,
<60 years and >20 packet-years cigarette exposure, p values were respectively (p=0,022,

p=0,042, p=0,011, p=0,042).
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Discussion and Conclusion: Multivariate analysis of our study, was determined that
exposure to >20 packet-years of cigarettes in all patients shortened recurrence free
survival.Long-term results of existing therapies and new treatment modalities need to be

developed to better identify recurrent risk factors for bladder cancer.

Keywords: bladder cancer, smoke, recurrence

GIRIS

Mesane degisici epitel karsinomu, istatistiklere gore prostat kanserinden sonra en sik goriilen
iirolojik kanser olup, mortalite ve morbiditenin 6nemli bir nedenini olugturmaktadir. Gelismis
tilkelerde ise erkeklerde 4. kadinlarda 9. sirada yer almaktadir. Mesane kanseri etiyolojisinde
rol alan pek ¢ok faktor olmakla beraber en 6nemli etken sigaradir(1).

Mesane kanserlerinin ¢ogu (%90) iirotelyal kanserdir (2). Mesanenin tirotelyal kanserlerinin
yaklagik %80’1 tan1 aninda mukoza ve submukoza ile sinirlidir; ylizeyel mesane timorii veya
kasa invaziv olmayan mesanekanseri olarak adlandirilir (2, 3). Tiimor baslangigta kontrol
edilebilmesine karsilik sik niiksetme 6zelligine sahiptir. Ilk 3 aylik izlemde, tek tiimorlerde
niiks oran1 %0-%36, birden fazla tiimorlerde %7-%75 oraninda degismektedir(4). Chen ve
arkadaglarinin yaptig1 calismada; mesane tiimorii tan1 ve primer tedavi sonrasinda sigara

icmeye devam eden 6zellikle T1, yiliksek grade ve multiple tiimorii olan hasta grubunda sigara
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icmenin, daha kisa niiksiiz sagkalimda bagimsiz bir risk faktérii oldugunu ortaya
koymuslardir (5).

Bu calismanin amaci; primer yiizeyel mesane tiimdrlerinin (iiroepitelyal tiimorler)
rekiirrensinin yas, cinsiyet, timor evresi, timor derecesi, timor sayisi, postop erken
kemoterapi, ReTUR-MT, indiikksiyon BCG, adjuvan kemoterapi vesigara ile iliskisini

aragtirmaktir.

YONTEMLER

XXXXXXXX” klinigi kiirsii etik kurul karari ile 2006 ve 2011 yillar1 arasinda primer
mesane tiimori nedeniyle TUR-MT yapilan 542 hastanin verileri retrospektif olarak incelendi.
Calismamiza 2 yillik takibi olan, <3 c¢m ve en fazla 3 odakta tiimdrii olan bu 3 odaktaki
tiimorlerin herbiri <3 cm olan yiizeyel mesane timorli 105 hasta dahil edilmistir. Timor
boyut Ol¢iimii TUR lupunun genisligi baz alinarak hesaplandi. Hastalarin yasi, cinsiyeti,
sigara i¢imi, timor evresi, timor derecesi, timoOr boyutu, timor sayisi, postop erken
kemoterapi, ReTUR-MT, indiiksiyon BCG, adjuvan kemoterapi, 2 y1l i¢erisindeki niiks, niikse
kadar gecen siire verileri analiz edildi. Ayrica hastalarin sigaraya maruziyet durumlari
paket/y1l olarak 20, 30, 40 paket/y1l olarak ayrildi.

Primer mesane tiimori tanisi alan hastalar aydinlatilmis onam formu doldurularak ve hastalig:
hakkinda ayrintili olarak bilgilendirilerek operasyona alindi. Hastalara TUR-MT

elektrorezeksiyon seklinde iiroloji uzmanlarimiz tarafindan yapildi. Operasyon sirasinda
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rezidii timor birakmadan, kas drneklemesi yapilacak sekilde ve tiimor tabaninin fulgurasyonu
seklinde gerceklestirildi.

Biitlin hastalarin histopatolojik incelemeleri “XXXXXXXX” Patoloji Laboratuvarinda
yapildi. Tiimérler, 2002 TNM sistemine gore evrelendirildi ve Diinya Saglik Orgiitii (WHO),
Uluslararas1 Urolojik Patoloji Toplulugunun (ISUP) 2004 tiimér derecelendirme sistemine
gore siiflandirildi. Yiizeyel mesane timori tanisi alan olgular, kilavuzlara gore ilk 2 yil
3ayda bir ve sonrasinda 6 ayda bir sistoskopi ve sitoloji takipleri yapildi. Takiplerde niiks
saptanan hastalara TUR-MT yapilda.

Istatistik Analiz

Normallik denetimi tek 6rneklem Kolmogorov Smirnov testi, histogram, Q-Q plot ve box plot
grafikleri cizilerek yapildi. Veriler ortalama, s.sapma, frekans ve yiizde seklinde verildi.
Nominal degiskenler Yates diizeltmeli ki kare ve Fisher kesin olasilik testleri ile
degerlendirildi. Hastalarin niiks tizerinde etkili olabilecek parametrelerini belirlemek igin
lojistik regresyon analizi yapildi. Niiksiiz sagkalim iizerine etkili olan faktorler cox regresyon
analizi ile degerlendirildi. Kaplan Meier yontemi ile sagkalim analizi yapildi. Anlamlilik sinirt

p<0.05 ve ¢ift yonlii olarak alindi. Analizler SPSS 16.0 yazilim programi kullanilarak yapildi.

BULGULAR

(Calismaya dahil olan hastalarin yas ortalamasi 62.5 (+12,2) yil olarak tespit edildi. Sigara i¢en
hasta sayist 94 (%89,5) igmeyen 11 (%10,5) olarak bulundu. Hastalarin 89’u erkek (%84,8)
16’s1 kadind1 (%15,2). Toplam 105 hastadan 23 hastada niiks saptandi (%21,9). Patolojik
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olarak 72 hastanin tiimoérleri Ta (%68,6), 33 hasta T1 (%31,4) olarak bulundu.Bu tiiméorler
diistik derece 72 hastada (%68,6), yiiksek derece 33 hastada (%31,4) saptandi. Hastalarin
hi¢birinde eszamanli CIS rapor edilmedi. Hastalarin 75’inde tek (%71,4) odakta tiimor

saptanirken, 30 hastada 2 yada 3 (%28,6) odakta tiimor saptandi (Tablo 1).

Postoperatif erken intravezikal kemoterapi 70 hastaya yapildi (%66,7). Hastalarin patolojileri
degerlendirilerek 6 haftalik intravezikal kemoterapi (mitomycin-c, epirubisin) 14 hastaya
(%13,3), 6 haftalik intravezikal BCG 25 hastaya (%23,8) uygulandi. ReTUR-MT toplam 21
hastaya uygulandi (%20). Derin rezeksiyon perivezikal yag doku goriinecek sekilde toplam 3
hastada gelisti (%2,9), fakat bu hastalarin post op takiplerinde extravazasyon ve ek
komplikasyonlar izlenmedi. Bu hastalara postop erken intravezikal tedavi uygulanmadi.
Sadece 1 hastada postop ates yiiksekligi saptandi (%1), hicbir hastada transfiizyon

gerektirecek kanama komplikasyonu gelismedi.

Hastalarin 2 yillik takibinde, timérii T1 olan 33 hastanin 5’inde, Ta olan 72 hastanin 18’inde
niiks gelisti (p=0.38). Diisiik dereceli 72 hastanin 15’inde, yiiksek dereceli 33 hastanin 8’inde
niiks gelisti (p=0.89). ReTUR-MT yapilan 21 hastanin 7’sinde niiks saptanirken, yapilmayan
84 hastanin 16’sinda niiks saptanmustir (p=0.24). Sigara kullanmayan 11 hastadan 2’sinde
niiks gelisirken, kullanan 94 hastadan 21’inde niiks gelismistir (p=0.99). Sigara igmeyen ve

niiks gelisen 2 hastanin primer patalojisi Ta diisiik grade ve niiks patolojisi de ayni sekilde Ta
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diisiik grade saptanmis olup progresyon gelismemistir. Tek odakta tlimorii olan 75 hastadan
14’ tinde niiks saptandi, 2 veya 3 odakta tiimorii olan 30 hastanin 9’ unda niiks saptandi
(p=0.31). Postoperatif erken intravezikal kemoterapi yapilan 70 hastanin 12’sinde niiks
goriiliirken, yapilmayan 35 hastanin 11’ inde niiks goriilmiistir (p=0.16). Postoperatif 6
haftalik intravezikal kemoterapi yapilan 14 hastadan 4 hastada niiks gelisirken, yapilmayan 91
hastanin 19’ unda niiks geligmistir (p=0.73). Postoperatif 6 haftalik intravezikal BCG yapilan
25 hastadan 6 hastada niiks gelisirken, yapilmayan 80 hastanin 17’sinde niiks gelismistir
(p=1). Hastalar cinsiyetine gore ayrildiginda 89 erkek hastanin 21’ inde, 16 kadin hastanin 2’
sinde niiks gelismistir (p=0.36). Hastalar 60 yas alt1 ve iistii seklinde ayrildiginda, 60 yas alt1
47 hastanin 15’ inde niliks gelisirken, 60 yas st 58 hastanin 8 ’inde niiks gelismistir
(p=0.046). Hastalarin sigara icme durumu paket/yil olarak 20-30-40 paket/yil istii ve alti
seklinde ayrildiginda niiks gelisme oranlarinda istatiksel olarak anlamli bulunmamistir p
degerleri sirasiyla (p=0.24, p=0.91, p=1). Hasta ozellikleri, yapilan tedavilerin ve sigara

icmenin (paket/y1l) niiks tizerine etkisi ayr1 ayri tablolar seklinde gosterilmistir (Tablo 1-3).

Tiim hastalarda, logistic regresyon kullanilarak yapilan ¢ok degiskenli analizde; patolojik T
durumu,6 haftalik intravezikal BCG,<60 yas ve >20 paket/y1l sigara i¢imi niiks {izerine etkili
parametreler olarak bulundu, p degerleri sirasiyla (p=0.022, p=0.042, p=0.011 p=0.042)

(Tablo 4).
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Patolojik T1 hastalarda yapilan sagkalim analizinde (kaplan meier), >40 paket/yil sigara igimi,

niiksiiz sag kalimda anlamli olarak bulundu (p=0.033) (Sekil 1).

T1 hastalar cox regresyon ile ¢ok degiskenli analizde degerlendirildiginde ReTUR-TM ve >40
paket/y1l sigara i¢cimi niiksliz sagkalimda anlamli olarak bulundu, p degerleri sirasiyla
(p=0,028, p=0,031) (Tablo 5).

Sadece Ta grubu 72 hasta analiz edildiginde postoperatif erken intravezikal kemoterapi alan
48 hastanin 8’inde niiks goriilirken, almayan 24 hastanin 10°unda niiks goriilmistiir
(p=0,043). Alt grup analizinde, diisiik dereceli grup hastalarda yapilan postoperatif erken
intravezikal kemoterapinin, disiik niiks oranlariyla istatistiksel olarak iligkili oldugu

bulunmustur (p=0,035).

TARTISMA

Yiizeyel mesane tiimoriiniin tedavisinde hedef, niiks ve progresyonu en diisiikk seviyelere
cekmek olarak planlanmaktadir. EORTC’nin 2006 da yaptig1 2596 hastay1 kapsayan Ta, T1
hastalarin ortalama 3.9 yillik ve azami 14.8 yillik izlemde, 1240 hastada (%47,8) en az bir
defa niiks gelismistir. {lk niikse kadar gecen ortalama siire 2.7 yildir (6). Bizim ¢alismamizda
2 yillik izlemde 105 hastadan 23 hastada niiks gelismistir (%21,9). Calismamizda hasta grubu
olarak <3 cm ve en fazla 3 odakta timor bulunmasi, bu 3 odaktaki her timoriin de <3cm

olacak sekilde secilmesinden dolayr niiks orani daha diisiik saptanmistir. Tiimoriin niiks
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etmesindeki risk faktorlerinden olan timoér sayist ve tiimor boyutunun diisiik risk grubu
hastalar1 temsil ettigi i¢in, niiks oraninin diisiik olmasini aciklayan faktorlerdir. Ayrica sadece
ilk 2 yildaki niiks oranlarinin bakilmasi, hastalarin cogunlugunu Ta ve diisiik dereceli mesane

tiimorli hastalardan olusmasi diger faktorlerdir.

Sigara mesane kanseri i¢in en 6dnemli risk faktoriidiir, tiim hastalarin yaklasik % 50’ sinden
sorumlu oldugu distiniilmektedir (7, 8). Sigara bobreklerden ekskreasyona ugrayan aromatik
asid ve polisiklik aromatik hidrokarbonlar1 igerir. Calismamizdaki hasta grubunda, 105
hastanin 94°i (%89,5) sigara i¢en hastalardan olusmaktadir. Sigara kullanan hastalar ile
kullanmayanlar niiks agisindan karsilastirildiginda istatiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p=0,757). Paket/yil olarak hastalar >20-30-40 paket/y1l sigara kullananlar seklinde
ayrildiginda aralarinda niiks agisindan istatiksel anlamlilik saptanmamistir (Tablo 3). Ancak
logistic regresyon kullanilarak yapilan ¢ok degiskenli analizde; >20 paket/y1l sigara kullanan
hastalarda, daha az kullanan ve hi¢ kullanmayan hastalara gore daha fazla niiks gelisti
(p=0,042). Ayrica tiim hastalarda cox regresyon kullanilarak yapilan multivaryet analizde;
>20 paket/y1l sigara igmenin niiksiiz sagkalimi kisalttigi saptandi (p=0,037). Sigaranin
karsinojen etkisi net olarak tanimlanamamis olsa da, son bilgiler DNA iizerinde aromatik
asidin addiiksiyon ve mutajenitesinin oldugu iizerinde durulmaktadir (9). Flesner ve
arkadasalarinin yaptig1 bir ¢alismada sigara igmeye devam eden hasta grubunda multivaryet

analizde niiksiiz sagkalimin sigarayr birakan ve daha Once sigara igip birakan hasta
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gruplarindan daha kisa oldugu ortaya konulmustur (10). Calismamizin retrospektif olmasi,
secilen hasta ozelliklerinin kisith ve hasta sayisinin az olmasindan dolayi, sigaranin etkisinin

tam olarak ortaya konulamamasinin baslica nedenleridir.

Bu ¢alismadan ¢ikacak olmasi muhtemel bir sonug da, sigaranin birakilmasinin ve birakilma
stiresinin timor niiksiinii ne denli etkiledigi idi. Ancak retrospektif calismamizda bu hastalarin
takiplerinde sigaranin birakilip birakilmadiginin sorgulanmadigini saptadik, mesane tiimor
tanili ve tedavi edilmis ve izlemi devam eden her hastada sigarayi biraktirmak i¢in biiyiik
caba harcamaktayiz. Caligmamizdaki hastalarin %89,5° i sigara i¢en hastalardan olusmasi bu

durumun 6nemini daha da 6n plana ¢ikarmaktadir.

Hasta yas1 ve ylizeyel mesane tiimorii karakteristikleri ile ilgili yapilan ¢alismalarda niiksiiz
sagkalim ve prognozun geng hastalarda daha iyi oldugu bulunmustur (11-13). Bizim
calismamizda ise 60 yas alt1 47 hastanin 15’inde niiks gelisirken, 60 yas ve iistii 58 hastanin
8’inde niiks gelismistir (p=0,026). Ayrica 60 yas altinda niiksiiz sagkalim, 60 yas ve
tizerindeki hastalardan daha kisa bulundu ve istatiksel olarak anlamlilig1 gosterildi (p: 0.029).
Altmag yas tizeri hastalarin patolojik T1 ve yiiksek dereceli olma durumu 60 yas alt1 hastalara
oranla daha yiiksek oranda bulundu p degerleri sirasiyla (p=0,015 p=0,044). Fakat 60 yas ve

iistii hastalara postoperatif 6 haftalik BCG uygulamasinin daha fazla oldugu bulundu
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(p=0,017). Bu gibi literatiirdeki sonuglarla ters sonuglarin ¢ikmasi, yiizeyel mesane
tiimoriinde niikse etki eden bir¢ok farkli faktdrlerin rol oynamasinin sonucu olabilir.
EORTC’nin 2006’da yayinladig1 yiizeyel mesane tiimorlerinde rekiirrens ve progresyon igin
hazirladigi risk skoru tablosunda; tiimdr sayisi, tiimor boyutu, 6nceki rekiirrens orani, T
kategorisi, CIS varlig1 ve tiimor derecesi faktorleri kullanilarak risk ve progresyon skorlari
hesaplandi (6). Bunun ardindan Club Urolégico Espaifiol de Tratamiento Oncologico
(CUETO) 2009’da BCG yapilan 1,062 hastanin sonuglarinin karsilastirildigi progresyon ve
rekiirrens risk faktorleri ¢alismasini yayinladi (14). Risk faktorleri olarak hastanin yasi,
cinsiyeti, 6nceki rekiirrens durumu, tiimor sayisi, T kategorisi, CIS varligi, timor derecesi
kullanildi. Bu tablo kullanilarak rekiirrens riski EORTC tablolart ile karsilastirildiginda daha
diisiik bulundu. Progresyon ise sadece yiiksek riskli hastalarda daha diisiik bulundu. CUETO
tablolarinda saptanan diistik risk efektif bir tedavi olan BCG ile iliskilendirilebilir. Molekiiler
markerlarin risk tablolarinda yer alabilmesi i¢in daha bir¢ok ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir

(15,16).

Yaptigimiz calismada tiim hastalarda logistic regresyon kullanilarak yapilan multivaryet
analizde; patolojik T1, 6 haftalik intravezikal BCG yapilan, > 60 yas ve <20 paket/y1l sigaraya
maruz kalan hastalarda daha diisiik niiks saptandi, p degerleri sirasiyla (p=0,022, p=0,042,
p=0,011, p=0,042) (Tablo 4). T1 hastalarda, Ta hastalardan daha diisiik oranda niiks

saptanmasi, hastalara yapilan adjuvan tedavilerin etkinligini géstermektedir. Bu durumun
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calismamiza dahil edilen hasta grubu goz oniine alinarak genel yiizeyel mesane tiimorleri i¢in
ayn1 durumun gegerliliginden s6z edilemez. Oniimiizdeki yillarda yapilacak olan meta-
analizler sonucunda, niiks iizerine etki eden parametrelerin sekillenip degisecegi ve daha agik

ortaya konulacag1 ongoriilmektedir.

Calismamizda yapilan alt grup analizinde, Ta ve diisiik grade grubu hastalarda yapilan
postoperatif erken intravezikal kemoterapinin, diisiik niiks oranlariyla iliskili oldugu
bulunmustur ve istatistiksel olarak anlamliligi saptanmustir, sirasiyla (p=0,021, p=0,035).
Erken instilasyonla, TUR sonras1 mesane i¢erinde serbest timdr hiicrelerinin destriiksiyonu,
rezeksiyon alanindaki rezidiiel timorlere ve gdzden kagan tiimorlere ablasyon etkisi
gosterilmistir (17, 18). Diisiik riskli Ta tiimorlerde tek doz erken kemoterapinin yeterli bir
adjuvan tedavi olacagi 2013 Avrupa Klavuzun’da da belirtilmistir (19). Postoperatif erken
kemeoterapi perforasyon sliphesi olan yada irrigasyon gerektiren kanamali hastalara
uygulamaktan kaginilmalidir. Ilag ekstravazasyonuna bagli ciddi komplikasyonlar
bildirilmistir. Bunlar, kemoterapotik ajanin olusturdugu peritonitis, infiltratif kitle ve hasta
oliimiine neden olabilecek kolostomi agilmasi ve ¢oklu organ yetmezligine neden olan
paralitik ileus olarak siralanabilir (20). Calismamizda 3 hastada derin rezeksiyon ve
perforasyon siiphesi nedeniyle postoeratif tek doz kemoterapi uygulanmadi. Bu hastalardan

2’sinde ilk 2 yilda rekiirrens gelistigi gézlendi.
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Calismamizda bir¢ok faktoriin rekiirrens ile direkt olarak anlamliligi gosterilememistir.
Calismamamizin retrospektif olmasi, dar bir hasta popiilasyonunu kapsamasi ¢aligmamizin
kisithiliklaridir. Prospektif cok merkezli randomize c¢alimalarla daha anlamli sonuglar elde

edilebilecegini diisiiniiyoruz.

SONUC

Calismamiza dahil olan mesane kanseri hastalarin %89.5° i sigara kullandig1 saptandi. Cok
degiskenli analizde tiim hastalarda >20 paket/y1l sigara i¢imi niiksiiz sag kalimi kisalttigt
saptandi. Sigaray1 biraktirma g¢alismalar1 ve halkin bilgilendirilmesi, sigaraya bagli mesane
kanseri ve diger kanserlerle birlikte sistemik hastaliklarin 6nlenmesinde biiyiik Oneme
sahiptir. Sigaray1 birakmis olmanin ve ne kadar siireyle birakmis olmanin yiizeyel mesane
timor niiksiinde yararl sonuglar verdigi, daha uzun siireli bir calismay1 gerektirecegi (sigaray1
birakmis olmak ve bunu uzun siiredir birakmis olmak) anlasilmaktadir. Mesane kanserinde
rekiirrense etki eden risk faktorlerinin daha iyi tespit edilebilmesi i¢in mevcut tedavilerin uzun
donem sonuglar1 ve yeni tedavi modalitelerinin ve histopatolojik genetik c¢aligsmalariin

gelistirilmesi gerekmektedir.
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Tablo 1. Hastalarin klinik ozellikleri ve niiks tizerine etkileri

Hasta sayis1 Niiks var Niiks yok p
Hasta cinsiyeti
Erkek 89 21 68 0.36*
Kadin 16 2 14
Yas
<60 yas 47 15 32 0.046**
>60 yas 58 8 50
Sigara
Igen 94 21 73 0.99*
Igmeyen 11 2 9
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pT evre

Ta 72 18 54 0.38**
T1 33 5 28

Grade

Diistik grade 72 15 57 0.89**
Yiiksek grade 33 8 25

TM sayist

Tek 75 14 61 0.31**
2 veya 3 30 9 21

*Fisher kesin olasilik testi **Yates diizeltmeli Ki-kare

Tablo 2. Yapilan tedavilerin niiks iizerine etkileri

Hasta sayisi Niiks var Niiks yok p

ReTUR-TM
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Yapilan 21
Yapilmayan 84

Postoperatif erken IVKT*

Yapilan 70
Yapilmayan 35
6 haftalik IVKT*

Yapilan 14
Yapilmayan 91
Indiiksiyon BCG

Yapilan 25
Yapilmayan 80

16

12

11

19

17

14

68

58

24

10

72

19

63

0.24**

0.16%**

0.73**

1***

*]VKT: intravezikal kemoterapi **Fisher kesin olasilik testi ***Yates diizeltmeli Ki-kare
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Tablo 3. Paket/yil olarak sigaraya igmenin niiks tizerine etkileri

Hasta sayis1 Niiks var Niiks yok p*
Sigara paket/y1l
<20 paket/y1l 31 4 27 0.24
>20 paket/yil 74 19 55
Sigara paket/y1l
<30 paket/y1l 56 12 44 0.91
>30 paket/yil 49 11 38
Sigara paket/y1l
<40 paket/y1l 80 18 62 1
>40 paket/y1l 25 5 20

*Yates duizeltmeli Ki-kare
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Tablo 4. Tim hastalarda lojistik regresyon kullanilarak yapilan ¢ok degiskenli analizde

niiks iizerine etkili parametreler

22

ReTUR-
™
PoIVKT
BCG 6
<60 yas
>Sig
20ply

pT

B SH* p OR OR’nin %95 GA**
Alt sinir Ust sinir
1.17 0.68 0.085 3.226 0.850 12.243
-0.94 0.55 0.083 0.389 0.134 1.132
1.91 0.94 0.042% 6.779 1.074 42.787
-1.48 0.58 0.0117% 0.228 0.073 0.710
1.41 0.69 0.042% 4.080 1.052 15.820
-2.32 1.01 0.022% 0.098 0.014 0.713

*SH Standart hata **GA Giiven arahg *p<0.05

Degiskenler: ReTUR-TM, Tiimdr sayisi, Postoperatif erken intravezikal kemoterapi

(PoIVKT) , Postoperatif 6 haftalik kemoterapi, Indiiksiyon BCG (BCG 6), <60 Yas, >20, 30,

40 paket/y1l sigara (Sig20p/y), Patolojik grade, Sigara, Derin rezeksiyon, Cinsiyet, Patolojik T

(P)
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Tablo 5. T1 hastalarda cox regresyon kullanilarak yapilan ¢ok degiskenli analizde niiksiiz

sagkalima etkili parametreler

B SH* p OR OR’nin %95 GA**

Altsinir  Ust

sSimir

ReTUR- 2.63 1.19 0.028" 13.928 1.330 145.822
™
>40 ply 2.6 1.21 0.031% 13.552 1.272 144.426
sig

*SH Standart hata **GA Giiven araligi *p<0.05
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Sekil 1. T1 tiimorlerde >40 paket/yil sigara iciminin niiksiiz sag kalima etkisi

Survival Functions ZSigam
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~ < 40 paket/yil

~7 2 40 paket/yil

~
o
1

S UMD o
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o TEA TAIN
M T
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] ] T 1 1
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