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PALYATiF BAKIM MERKEZINDE YATAN KANSER
HASTALARININ BESLENME NRS-2002 SKORLARI
INFLAMASYONLA iLiSKiLi MIDIR?

Are the Nutritional Nrs-2002 Scores of Cancer Patients at
the Palliative Care Center Related to Inflammation?

Deniz AVCI

OZET

Amag: Bu calismada, NRS-2002 tarama skorlari ile hematolojik inflamasyon belirtegleri sayilan nétrofil/Len-
fosit orani (NLR), platelet/lenfosit orani (PLR) ve ortalama trombosit hacmi (MPV) arasindaki olasi iliskilerin
ortaya konulmasi amaglandi.

Gereg ve Yontemler: Palyatif bakim merkezinde takip edilmis olan gesitli tanilardaki kanser hastalarinin NRS-
2002 skorlariile NLR, PLR ve MPV arasindaki olasi korelasyonlar arastirildi. Ayrica, taburcu olanlar ve palyatif
initede 6len hastalar olmak iki grup olusturuldu ve bu inflamatuvar belirtegler gruplararasinda yéniinden
de karsilastirildi.

Bulgular: Toplam 64 hastanin yas ortalamalari 66,5+13,1 yildi. Hastalarin NRS-2002 skorlariyla NLR arasinda
pozitif yonde, hafif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon vardi (r=383, p=0,002). Hastalarin
NRS-2002 skorlariyla PLR arasinda pozitif yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlaml bir korelasyon
vardi (r=341, p=0,006). Hastalarin palyatif bakim Unitesinden taburcu edildikten sonraki sagkalim sureleri
ile PLR arasinda negatif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon vardi (r=0,501, p=-
0,021). Hastalarin palyatif bakim tnitesine yattigi andan 6limiine kadar gegen siire ile MPV arasinda negatif
yonde, hafif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon vardi (r=-285, p=0,029). Hastalarin palyatif
bakima yattiktan sonraki sagkalimlari ile (yatis giinii 1.glin olarak kabul edildi) NLR arasinda negatif yonde,
hafif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon vardi (r=-279, p=0,025).

Sonug: Bu galismanin sonuglarina goére NLR ve PLR’nin NRS-2002 skorlariyla korelasyon igerisinde oldugu
soylenilebilir. Bu karsilastirmalar palyatif bakim merkezleri 6zelinde ilk kez yapilmistir.

Anahtar Kelimeler: Palyatif bakim; Kanser; inflamasyon

ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to determine the possible relationships between the NRS-2002
screening scores and the neutrophil / lymphocyte ratio (NLR), platelet / lymphocyte ratio (PLR) and mean
platelet volume (MPV), which are considered to be hematologic inflammation markers.

Materials and methods: Possible correlations between NRS-2002 scores and NLR, PLR, and MPV were
investigated in the various cancer patients followed up at the palliative care center. In addition, two groups
of patients who were discharged and those who died in the palliative unit were formed and compared in
terms of the groups of these inflammatory markers.

Results: The mean age of 64 patients was 66.5 + 13.1 years. There was a statistically significant correlation
between the NRS-2002 scores of the patients and the NLR in the positive direction (r = 383, p = 0,002). There
was a statistically significant correlation between the NRS-2002 scores of the patients and PLR in the positive
direction (r =341, p = 0.006). There was a moderate, statistically significant correlation between the survival
times after discharge from the patients’ palliative care unit and PLR (r = 0,501, p =-0,021). There was a mild,
statistically significant correlation between MPV and the time from the onset of death to the palliative care
unit of the patients (r = -285, p = 0.029). There was a mild, statistically significant correlation (r = -279, p =
0.025) between the survival of the patients after palliative care and the NLR on the negative side (day 1 was
accepted as the day of admission).

Conclusion: According to the results of this study, it can be said that NLR and PLR are in correlation with
NRS-2002 scores. These comparisons were made for the first time in the area of palliative care centers.

Key Words: Palliative care; Cancer; inflammation
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GIRIS

Palyatif bakim Uniteleri son yillarda 6nemi giderek
artan ve tim diinya da sayica hizla cogalan, son donem
hastalarin, kalan 6émirlerini daha konforlu yasamina
olanak saglamayi amaclayan tnitelerdir. Kanser dairesi
bagkanligindan alinan verilere gére 2010 yilinda 2’si
saglk bakanhgina 7 tanesi de Universitelere bagh
olmak lizere toplam 10 adet Palyatif Bakim Merkezi
varken (1), bu sayi glinimiz itibariyle 200 merkeze
dayanmistir.

Dunya saghk orgutlince palyatif bakim hizmetleri
“Yasami tehdit edici hastaliklara eslik eden sorunlar
yasayan hasta ve ailelerin, fiziksel, psikososyal ve
maneviproblemlerinierkentanimlama, degerlendirme,
tedavi ederek aci cekmelerini azaltma ya da 6nleme
ve boylece yasam kalitelerini artirma amaci olan bir
yaklasim” olarak tanimlamistir (2).

Beslenmenin yatan hastalarda, ozellikle de kritik
hastalarda, mortaliteye, yatis siirelerine ve tedaviye
yanita da etkileri artik bilinmektedir (3-6). NRS-2002
tarama sistemi (Nutritional risk screening), hastanede
yatan hastalar icin daha uygun bir tarama sistemi
olarak 6ne ¢ikmaktadir (7-9).

Hematolojik inflamasyon belirtegleri olarak son yillarda
incelenenler arasinda Notrofil/Lenfosit orani (NLR),
Platelet/lenfosit orani (PLR) ve ortalama trombosit
hacmi (MPV) de vardir. Bu belirtegler yillar igerisinde
birgok inflamatuvar durumda incelenmistir (10-12).

Bu ¢alismada biz NRS-2002 skoruyla yukarida adi gegen
hematolojik inflamasyon belirtegleri arasindaki olasi
iliskileri ortaya koymayi amacladik.

HASTALAR VE YONTEM

Calisma Kayseri Egitim ve Arastirma hastanesi palyatif
bakim Unitesinde takip edilmis olan kanser hastalarinin
dosyalarinin taranmasi yoluyla gergeklestirildi. Tum
hastalar tek hekim tarafindan takip edildi (yazar).
istatistiksel analiz, veri toplama, literatiir taramasi ve
makale yazimi yine yazar tarafindan yapildi.

Cesitli tanilardaki kanser hastalarinin NRS-2002 skorlari
ile inflamasyonun hematolojik kriterleri olarak son
yillarda kabul gérmis olan NLO, Platelet/lenfosit orani
(PLO) ve MPV arasindaki olasi korelasyonlarin yani
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sira, hastalarin taburculugu veya palyatif Gnitede 6lim
durumlarina gére de bu belirteglerin karsilagtiriimasi
yapildi. Hastalarin servise alindiklari giin alinan
hemogram tetkikinden MPV degerleri elde edildi. Ayni
tetkikten elde edilen notrofil, trombosit ve lenfosit
degerlerinin basit oranlamalariyla da NLR ve PLR
degerleri elde edildi.

istatistiksel analiz

Verilerin dagihminin normallige uygunlugu
histogramlar ve Shapiro-Wilk testi kullanilarak yapildi.
Normal dagilan veriler ortalamatstandart sapma
olarak sunuldu. Normal dagilima uygun olamyan veriler
median (minimum-maksimum) olarak sunuldu. Strekli
degiskenlerin analizinde verilerin dagilimina gore
Student T testi veya Mann-Whitney U testi kullanildi.
Kategorik degiskenlerin karsilastirilmasinda ki-kare testi
kullanildi. Korelasyon analizlerinde verilerin dagilimina
gore Pearson korelasyon veya Spearman korelasyon
analizleri kullanildi. p<0,005 degeri istatistiksel olarak
anlamli olarak kabul edildi. Tum analizler, Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS), version 21.0
(SPSS Inc., Chicago, IL, US) kullanilarak yapildi.

BULGULAR

Calismada palyatif bakim Unitesinde yatiriimis olan
hastalarin verileri geriye donulk olarak incelendi. Toplam
64 hastanin yas ortalamalari 66,5+13,1 yildi. Hastalarin
%62,5'i (n=40) erkek cinsiyette iken, %37,5 (n=24)
kadari ise kadindi. Hastalarin 40 kadari palyatif bakim
Unitesinde 6ldu. Yirmi hasta ise eve gonderilebildi. Bu
yazi yazilmak lizere takipler sonlandirildiginda 3 hasta
hari¢ hepsi 6lmusti.

Taburcu olan hastalar ile palyatif bakim Unitesinde
olen hastalarin NLR, PLR ve MPV degerleri agisindan
biribirlerinden farklari istatistiksel olarak anlamh
degildi (Tablo 1).
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Tablo 1: Palyatif Bakim Unitesindeki hastalarin sonlanimlarina gére karsilastiriimalari

Taburcu olanlar Mortal seyredenler p
Yas 69,4+11,5 65,0£13,7 p=0,241
Yatis siiresi 12,5 (3-38) 21,0 (2-180) p=0,069
Sagkalim 81 (10-330) 22 (2-180) p<0,001
Notrofil 7375 (1989-17480) 6225 (1450-23600) p=0,994
Lenfosit 785 (320-2760) 686 (30-3070) p=0,538
Trombosit 255000 (27000-419000) 198500 (19000-767000) p=0,413
MPV 10,34+0,91 10,72+1,36 p=0,271
NLR 7,82 (1,21-46,44) 6,52 (1,36-490,33) p=0,828
PLR 296,5 (56,16-) 214,2 (15,0-5133,3) p=0,761
Albtimin 2,740,7 2,6%0,5 p=0,508
NRS-2002 skoru | 3 (1-5) 4 (1-5) p=0,226

Hastalarin NRS-2002 skorlariyla NLR arasinda pozitif
yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon vardi (r=383, p=0,002).

Hastalarin NRS-2002 skorlariyla PLR arasinda pozitif
yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon vardi (r=341, p=0,006).

Hastalarin  palyatif bakim Unitesinden taburcu
edildikten sonraki sagkalim sireleri ile PLR arasinda
negatif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli
bir korelasyon vardi (r=0,501, p=-0,021).

Hastalarin palyatif bakim Unitesine yathg andan
olimine kadar gecgen sire ile MPV arasinda negatif
yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon vardi (r=-285, p=0,029).

Hastalarin  palyatif bakima  yattktan  sonraki
sagkalimlariyla (yatis glini 1.glin olarak kabul edildi)
NLR arasinda negatif yonde, hafif diizeyde, istatistiksel
olarak anlamh bir korelasyon vardi (r=-279, p=0,025).
Diger bazi karsilastirmalar Tablo 1’de Ozetlenilmeye
calisildi.

TARTISMA

Bu aragtirmanin birincil amaci beslenme durumuyla
hematolojik inflamasyon belirteglerinin iliskili olup
olmadigini ortaya koymakti. Bunun igin palyatif
Unitede takip ettigimiz 64 kanser hastalarinin verileri
incelendi. Hastalarin kanser tirleri cesitliydi. Grubun
agirhigini mide kanseri, akciger kanseri ve kolun kanseri
olusturmakla beraber meme, deri skuamdéz hicreli

ve bazal hiicreli kanserleri, pankreas kanseri, malign
melanom, renal hicreli kanser, parotis bezi kanseri,
nazofarinks kanser ve over kanseri de grupta mevcuttu.
Calismada elde edilen en ¢arpici sonuglardan birisi
hastalarin NRS-2002 skorlariyla NLR arasinda pozitif
yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon varligiydi. Ote yandan, hastalarin palyatif
bakima yattiktan sonraki sagkalimlari ile (yatis gini
1.glin olarak kabul edildi) NLR arasinda negatif yonde,
hafif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon
vardi. Palyatif bakim servisinde bu kiyaslamalar daha
onceden vyapilmis degildi ve bu anlamhhk ilk kez
sunulmus oluyordu. Onkolojik hastalar ile yapilmis
olan eski calismalarda ise bazi benzer sonuglar vardi.
Hepatoselliiller kanserde prognostik nutrisyonel indeks
(PNI) ile NLR kombine edilmistir. NLR> 2,2 ve PNI<46
olarak olusturulan grup, hastalarin prognozlarini
sadece NLR ve sadece PNl'ya gore daha iyi tahmin
edebilmis (13). Bir baska yakin zamanli galismada
Ozefagus skuaméz hiicreli kanserinde tedaviye yanit,
immunsupresyon, Malnutrisyonve prognoz baglaminda
NLR faydal bir belirte¢ olarak 6ne gikariimistir (14).
Benzer sekilde, artmis NLR, hangi evrede oldugu fark
etmeksizin kotd nutrisyonel durumla ve survival ile
uyumlu bulunmustur (15).

Bir diger carpici sonug ise, PLR ile NRS-2002 arasindaki

iliskiydi. Hastalarin NRS-2002 skorlariyla PLR arasinda
pozitif yonde, hafif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli

73



AVCI
Palyatif Bakimda Kanser ve inflamasyon iliskisi

bir korelasyon olmasiydi. Bunun yaninda bu galismada,
hastalarin  palyatif bakim Unitesinden  taburcu
edildikten sonraki sagkalim sireleri ile PLR arasinda
negatif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli
bir korelasyon vardi. Yakin zamanda bizim ¢alismamiza
benzer dizaynda olan ve metastatik kanser hastalarinda
prognostik dnemi olan belirtegler igerisinde PLR’de
calisiimigsa da istatistiksel anlama haiz bir iliskiye
rastlanmamistir  (16). Bizim ¢alismamizdan temel
farki bizim calismamizdaki hastalarin kanser tiplerinin
heterojen olmasidir. Toplu olarak yasayan yaslilarla
yapilan bir calismada ise yliksek PLR’nin sarkopeni icin
risk faktord oldugu bildirilmistir (17).

Bir diger hematolojik inflamasyon belirteci olarak kabul
edilen MPV icin de NRS-2002 baglaminda anlamlilik
ifade eden sonuglar vardi. Bunlardan en carpici olani,
hastalarin palyatif bakim (nitesine yathgl andan
olumine kadar gegen sire ile MPV arasinda negatif
yonde, hafif dizeyde, istatistiksel olarak anlamh
bir korelasyon olmasiydi. Literatiire bakildiginda
MPV’nin bircok hastalik i¢in 6ngordirict veya risk
faktori oldugu bilgisine ulasiliyor olmakla beraber,
kanser hastalarinda veya palyatif (inite hastalarindaki
hastalarin nutrisyonel durumlari baglaminda fazlaca
arastirildigini séylemek mimkan degildi (18, 19,20).

SONUC

Palyatif bakim hizmetleri her ne kadar uzun stiredir var
olsa da 6nemi ancak son yillarda daha iyi anlasiimaya
baslaniimistir. Palyatif bakimda hizmet alan onkolojik
hastalarin  prognozunu 6ngordiirecek belirteglerin
bulunmasi ¢abasi devam edecek gibi goérlinmektedir.
Bu calismada hematolojik inflamasyon belirteglerin
palyatif kanser hastalarin beslenme durumlariyla olan
iliskileri incelendi. Bu ¢alismanin sonuglarina gére NLR
ve PLR’nin NRS-2002 skoruyla korelasyon icerisinde
oldugu soylenebilir. Ayrica NLR ile palyatif kanser
hastasinin sagkalimlari da korele idi. MPV ise hastanin
sagkalimlariyla negatif yonde korele olarak bulundu.
Bu sonuglar palyatif bakim merkezlerinde daha 6nce
bakilmamis olan sonugclardi.
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