Tablo-1
Kadin Erkek Toplam
Cinsiyet 6 (%12) 44 (%88) 50
Ort. 24.8 (min: 14, Ort. 21.9 (min:15,
Yag max:41) max:36) Ort.22.3
Jaraf 5sag (%83.3) 1s0l 27 sad (%61.4) 17 32 saf (%64) 18
(%16.7) sol (%38.6) sol (%36)
Sigara 2 yok (%33) 13 yok (%29.5) 15 yok (%30)
Kt?llanlml 4var (%66)(ort. 12 31 var (%70.5) (ort. 35 var (%70)

paket/yil) 7 paket/yil) (ort 7.6 paket/yll)

Hastalarin cinsiyet, yas, PSP tarafi ve sigara kullanimi verileri.

Tablo-2
Operasyon Endikasyonu Kadin Erkek Toplam
Uzamis Hava Kagagi (enaz 5 giin) 2 (%33) 16 (%36.7) 18 (%36)
Niks PSP 4 (%64) 23 (%52.3), 27 (%54)
Bilateral PSP 0 5 (%11) 5 (%11)
Uniportal VATS operasyonu nedeni
Tablo-3
insizyon yeri Meveut Dren Eski Dren Yeni insizyon Eski VATS
Yeri Yeri yeri
Hasta Sayisi 29 (%58) 13 (%26) 7 (%14) 1 (%2)

Uniportal VATS insizyon yeri
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Tek Merkezli Calisma
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Amag: Bronsiyal karsinoid tumérler nadir gérilen primer
akciger tumdrleridir. TUm akciger malignitelerinin %1-
2’sini olusturmaktadir. insidansi artmakta olan bronsiyal
karsinoid tumoérler dinya saglk o6rgutd tarafinda tipik ve
atipik karsinoid tumér olarak iki grupta siniflandirimaktadir.
Bu calismanin amaci rezeksiyon uygulanan bronsiyal
karsinoid tim&r vakalarinin uzun dénem sagkalim analizinin
yapiimasi ve  prognostik  faktorlerin  belirlenmesidir.
Gerec-Yontem: Subat 2008 ve Mart 2021 tarihleri arasinda
klinigimizde bronsiyal karsinoid timor tanisi ile opere edilen
vakalar retrospektif olarak incelendi. Evre 1A hastalar diger
evredeki hastalarla demografik 6zellikleri, histopatolojik alt
tipleri, KI-67 degeri, mitoz ve nekroz saptanmasina goére
karsilastiriidi.

Bulgular: Toplam 56 hasta calismaya dahil edildi. Hastalarin
34 (%60,7) kadin, 22 (39,3) erkek idi. Calismaya dahil edilen
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vakalarin 39’u (%69,6) tipik karsinoid tumor, 17’si (%30,4)
atipik karsinoid timoér histopatolojisinde idi. Hastalarin 34’tne
(%60,7) lobektomi, 10’'una (%17,9) sleeve lobektomi, 5’ine
(%8.9) segmentektomi, 4’GUne (%7,1) bilobektomi, 2’sine
(%3.6) brong rezeksiyonu, 1’ine (%1.8) pndmonektomi
yapildi. 5 vakada (%8,9) N1 pozitifligi, 1 vakada (%1.8) N2
pozitifligi saptandi. 5 yillik ve 10 yillik sagkalim %100 saptandi.
Hastalarin 35’i (%62,5) 1A, 7’si (%12,5) evre 1B, 5'i (%8,9) evre
2A, 40 (%7.1) evre 2B, 5'i (%8.9) evre 3A saptandi. Evre 1A
hastalar diger evrelerle karsilastirldiginda, Ki67 degerlerinin
anlamli digtk (p=0.033), nekroz gérulme oraninin (p=0.016),
mitoz gérilme oraninin (p=0.004), atipik karsinoid tanisinin
(p=0.007) istatistiki anlaml oranda az saptandigi géruldu.

Sonug: Bronsiyal karsinoid tumor nedeniyle opere edilen
hastalarda 3cm Usttinde timérlerin daha agresif alttipler olma
ihtimali artmaktadir. Alt tip ve 6zelliklerinden bagimsiz olarak
sagkalim c¢ok iyidir.

Anahtar Kelimeler: bronsiyal, karsinoid, prognostik
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sagkalima etki prognostik faktorler
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Yedikule Gégls Hastaliklari ve G6glis Cerrahisi Egitim ve Arastirma
Hastanesi

Amagc: Bu calismadaki amacimiz, kiiglk hicreli disi akciger
kanseri (KHDAK) nedeniyle rezeksiyon uygulanmis hastalarda
prognostik faktorlerin cinsiyete bagh olarak etkilerinin ve
kadinlarda sagkalima etki eden faktorlerin literatir esliginde
degerlendirilmesidir.

Gerec¢-Yontem: Calismaya Ocak 2007-Aralik 2018 yillari
arasinda hastanemizde KHDAK nedeniyle akciger rezeksiyonu
uygulanmis hastalar dahil edilmigtir. 1491 hasta calismaya
dahil edilmistir.

Bulgular: Hastalarn ortalama yagi 60,0+8,41 (aralik:26-84)
yil idi. 1324 (%88,8) erkek hasta, 167 (%11,2) kadin hasta
calismada mevcuttu. 406 (%27,2) hastaya pndmonektomi, 1077
(%72,2) hastaya lobektomi ve 8 hastaya (%0,5) segmentektomi
yapilmigtir. Ortalama5 yillik sagkalim sliresi % 57.5idi. Calismada
kadin hastalarin 5 yillik sagkalim orani %66,8 iken erkeklerde
%56,4 idi (p=0.005). pN2 durumu degerlendirildiginde 5 yillik
sagkalim orani %34,3 iken, pNO olan hastalarda sagkalim orani
%64,1 olarak saptanmistir(p<0.001). Cox regresyon analizinde
sagkalima etki eden en 6nemli prognostik faktorler; cinsiyet,
ileri yas, genis rezeksiyon yapmak, pN2 varligi ve ileri evre
olarak saptanmistir. Subgrup analizinde kadin hastalardaki
sagkalima etki eden faktorler degerlendirildiginde 65 yas ve
Uzerinde olan hastalarda 5 yillik sagkalim orani %32.9 olarak



