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Definitif Kemoradyoterapi Alan Nazofarenks Kanseri Tanili Hastalarda
Trigeminal Sinir Toksisitesinin Degerlendirilmesi

Sidmerya Duru Birgi, Yunus Babayigit, Oguzhan Bascik, Yakup Arslan, Serap Akyirek
Ankara Universitesi Tip Faklltesi,Radyasyon Onkolojisi Ana Bilim Dali,Ankara

Amacg: Nazofarenks kanseri definitif kemoradyoterapi(KRT) ile iyi tedavi yanitlan ve uzun sagkalhm
sonuglan elde edilen bas-boyun kanserlerinden biridir. Geg yan etkiler ile ilgili galismalar olsa da
trigeminal sinir iligkili toksisiteler hakkinda kapsamh bir calisma bulunmamaktadir. Bu galismadaki
amacimiz nazofarenks kanserli hastalarda geg donem trigeminal sinir toksisitesinin
degerlendirilmesidir.

Gereg-Yontem: Calismada Ocak 2013-Temmuz 2023 tarihleri arasinda T1-4N0-3MO0 nazofarenks
kanseri nedeniyle KRT uygulanan ve halen hayatta olan 30 hasta retrospektif olarak
degerlendirilmistir. Trigeminal sinir sag ve sol olarak hastalarin simiilasyon tomografileri tizerinde
manuel olarak konturlanarak doz-volim parametreleri hesaplanmistir. Ge¢ donem bulgusu olan
hastalarda tanimlayic istatistiklere ek olarak doz-voliim parametreleri ile geg donem toksisiteler
arasindaki iliski arastinlmistir.

Bulgular: Hastalarin 14(47%)'l kadin, 16(53%)’s1 erkekti. Ortanca yas 51(22-79)'di. Hastalarin
5(16,7%)'i evre 2, 14(46,7%)'l evre 3, 11(%36,7%)'i ise evre 4A idi. Yiiksek riskli alana 66-70
Gy/30-35frk, orta riskli alana 59,4-60 Gy/27-35 frk, distik risk alana 54 Gy/27-35 frk radyoterapi
dozlan uygulanmisti. Medyan takip stiresi 60 ay (10-136) olarak hesaplandi. Lokorejonel niiks
saptanmadi.Hasta izleminde RT sonrasi 21(70%) hastada trigeminal sinir ile iligkili herhangi bir
toksisite saptanmistir. Ortanca toksisite gelisme siiresi 8(1-12) ay, ortanca toksisite devam siiresi
12(2-36) ay olarak bulunmustur. Ortanca 8.ayda 14(47%) hastada ylz bolgesinde karincalanma,
ortanca 3,5.ayda 18(60%) hastada yiiz bolgesinde agri, ortanca 9.ayda 10(33%) hastada yiz
bélgesinde his kaybi ve ortanca 9.ayda 16(53%) hastada gene hareketlerinde ve gighemede zorluk
oldugu saptanmistir. Yiiz bolgesinde karincalanma gelisen hastalann 11(79%)’inde, agn olanlarin
14(78%)'linde, his kaybi olanlarin 9(90%)’unda ve ¢ene hareketlerinde ve gignemede zorluk
olanlarin 10(63%)’unda takipte sikayetler gerilemistir.Hastalarin toksisite sonuglar ile trigeminal
sinir doz-voliim parametreleri arasindaki iliski incelendiginde trigeminal toksisite ile trigeminal sinir
sag Dmax, sag DO,1cc, sag DO0,5cc, sagD1cc ve sol Dmax arasinda istatistiksel olarak anlaml iligki
saptanmistir. (Tablo1). Dozimetrik verilere ait degerler ve istatistiksel anlamllik dereceleri
Tablo3'te 6zetlenmistir. Trigeminal toksisite icin sagDmax, sag DO, 1cc, sag DO0,5cc, sag Dicc ve sol
Dmax cut-off degerleri belirlemek amaciyla ROC analizi yapilmis ve sonuglar Tablo2’de
ozetlenmistir.

Sonug: Bu galismada definitif KRT ile tedavi edilen nazofarenks kanseri hastalarinda trigeminal
sinir toksisitesi ile trigeminal sinir tizerindeki yliksek doz RT alanlan arasinda anlamli iligki
saptanmistir. Ancak calismamizda hasta sayisinin azligi ve retrospektif degerlendirme yapilmasi
kisitlayial faktorlerdir. Daha kesin bir sonuca ulagsmak ve doz sinirlamalarini belirleyebilmek igin
prospektif ve daha genis hasta sayili galismalara ihtiyag vardir.
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Tablo-1
Tablo-1: Toksisite ile trigeminal sinir doz-voliim parametreleri arasindaki iliski
Parametre Ortalama (£SD) p Degeri
Sag Dmax 72.6 (£2.7) 0.010
' Sol Dmax 72.9 (£2.2) 0.037
' Sag Dmean 57.2 (24.5) 0.731
Sol 57.8 (£5.3) 0.364
Sag DO0.1cc 71.3 (£3.1) 0.042
Sol D0.1cc 71.4 (£2.6) 0.128
Sag D0.5cc 69.9 (£3.6) 0.013
Sol D0.5ce 70.1 (£3.2) 0.338
Sag Dlcc 68.8 (=4.1) 0.042
Sol Dlcc 69.2 (£3.7) 0.377
Sag D2cc 67.3 (£4.5) 0.059
Sol D2cc 67.7(=4.4) 0.477
Sag V66% 32.8 (£23.1) 0.073
Sol V66% 36.9 (24.6) 0.404
Sag V70% 20.8 (x19.7) 0.127
Sol V70% 23.9 (£21.1) 0.193

Dmax: Maksimum nokta dozu, Dmean; Ortalama doz,
Dxx cc: xx hacminin aldigi maksimum doz, Vxx%: xx dozu alan yiizde hacim

Toksisite ile trigeminal sinir doz-voliim parametreleri arasindaki iligki

Tablo-2
Tablo-2: Trigeminal toksisite icin ROC analizi
Parametre | Esik Deger (Gy) AUC p Degeri | Duyarhhk (%) | Ozgiilliik (%)
Sag Dmax | 72.85 0.83 (0.68-0.98) | 0.010 70 100
Sol Dmax | 73.1 0.76 (0.59-0.94) | 0.037 65 71

Sag DO0.1cc | 72.35 0.76 (0.58-0.93) | 0.042 65 86

Sag D0.5ce | 69.45 0.81 (0.66-0.97) | 0.013 74 71
Sag Dlec | 65.95 0.76 (0.58-0.93) | 0.042 74 71
AUC:EZri altinda kalan alan

Trigeminal toksisite i¢in ROC analizi
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