alan hastalarda 21.1+ 2.7 ay (%95 CI: 15.6-26.6 ay) saptansa da
istatistiksel anlamliliga ulagsmadi p=0.95). Bir- ve 2-y genel sagkalim
(GS) sirasiyla %55 ve %22 idi. RT 6ncesi Cal9-9 degeri 250 kU/I
altinda olan hastalarda ortanca sagkalim daha iyi bulundu (24 ay
ve 9 ay, p=0. 02). Ortanca uzak metastazsiz sagkalim (UMS) 9.6
+ 2.1 aydir (%95 CI: 5.3-13.8 ay). Tumér boyutu, neoadjuvan KT
uygulanmasinin ve NLR'’ in lokal kontrol, GS ve UMS’1 etkilemedigi
gorildi. Neoadjuvan KT alan hastalarda uygulanan rejimin tedavi
sonuglarini tizerinde farki yoktu Higbir hastada akut veya geg grad 3
ve Uzeri toksisite gorilmedi.

Sonug: Medikal inoperabl lokal ileri evre pankreas kanserinde
SBRT ile oldukga iyi timér kontrolii saglanmakla birlikte uzak metas-
taz oranlari hala yiiksek seyretmektedir.

Anahtar kelimeler: Pankreas kanseri, Stereotaktik Radyoterapi

B GASTROINTESTINAL TUMORLER
§5-56

OLIGOMETASTATIK HASTALARDA KARACIGER
METASTAZLARININ TEDAVISI iCIN MR
KILAVUZLUGUNDA ONLIiNE ADAPTIF RADYOTERAPI

Gamze Ugurluer’, Banu Atalar’, Teuta Zoto Mustafayev', Gérkem
Giingor', Neris Dinger', Ummii Habibe Koken', Mehmet Ufuk
Abacioglu', Meri¢ Sengdz', Fulya Agaoglu’, Gokhan Demir?, Enis Ozyar’
'Acibadem Maa Universitesi, Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali

?Acibadem Maslak Hastanesi, Tibbi Onkoloji Klinigi

Amacg: Oligometastatik hastalarda karaciger metastazlarinin te-
davisi icin stereotaktik MR kilavuzlugunda online adaptif radyotera-
pinin uygulanmasina iligkin klinik deneyimimizi sunmay1 amagladik.

Gerec ve Yontem: Eylil 2018-Eylul 2021 tarihleri arasinda
MRgRT ile tedavi edilen 420 hasta arasindan, MR kilavuzlugunda
tedavi edilen karaciGer metastazi olan 26 oligometastatik hasta (31
lezyon) dahil edildi. Tedavi planlamast i¢in “step-and-shoot” IMRT
teknigi kullanildi. Tedavinin uygulanmasi esnasinda, timorler sagital
MR gérinttleri ile gergek zamanl olarak izlendi. Takipte akut ve gec
toksisiteler kaydedildi.

Bulgular: Medyan yag 61,5t (aralik, 21-88 yas) ve hastalarin
%57,7’si kadindi. Medyan takip stiresi 8,7 ay (aralik, 1,7-24,6 ay)
idi. Medyan toplam doz 50 Gy’di (aralik, 20-60 Gy); medyan fraksi-
yon sayist 5 (aralik, 1-8 fraksiyon) ve medyan fraksiyon dozu 10 Gy
(aralik, 7.5-20 Gy) idi. Takipte hicbir hasta kaybedilmedi ve analiz
aninda biri disginda tim hastalar hayattaydi. Radyoterapi uygula-
nan lezyonlarin %53,8’'inde tam cevap alindi, %38,5’inde parsiyel
cevap ve %7,7’sinde progresyon gorildi. Bir yillik genel sagkalim
%94.,4 idi. 1- ve 2- yillik intrahepatik progresyonsuz sagkalim sira-
siyla %82,9 ve %59,7 idi. 1- ve 2- yillik ekstrahepatik progresyonsuz
sagkalim sirasiyla %78,6 ve %41,4 idi. Tedavi ve takip sirasinda gra-
de 3 veya Uizeri akut veya gec toksisite gbzlenmedi.

Sonug: Stereotaktik MR kilavuzlugunda online adaptif radyo-
terapi, yumusak dokunun daha iyi goriintiilenmesi, gercek zamanl
timor takibi ve risk altindaki organlarda disiik toksisite avantajlart
ile oligometastatik hastalikta karaciger metastazlarinin tedavisi igin
mevcut ablatif radyoterapi ydntemlerine yeni, invazif olmayan ve
etkili bir alternatif sunmaktadir.

Anahtar kelimeler: Karaciger metastazlari, Oligometastatik hastalik, Stereotaktik
MR kilavuzlugunda ¢evrimici adaptif radyasyon tedavisi
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B AKCIGER KANSERI
SS-57

LOKAL iLERI EVRE AKCIGER KANSERINDE MAKINE
OGRENMESIi ILE RADYASYON PNOMONISi
TAHMINLEME: PiLOT CALISMA

Melek Akcay', Senay Yilmaz?, Durmus Etiz', Ozer Celik?, Giintiilii Ak?,
Muzaffer Metintas?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakdiltesi Géiis Hastaliklari Anabilim Dali
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Bilgisayar Bilimleri Anabilim
Dali

Amac: Radyasyon pnoémonisi (RP), lokal ileri evre akciger kan-
seri radyoterapisinde doz sinirlayici bir toksisitedir. Onceki calismalar,
bu toksisiteyi sinirlamak icin dozimetrik kisitlamalar énermistir. Bu
galismada, makine 6grenmesi algoritmalari kullanilarak, RP’nin ge-
lisimine etki eden bireysel/klinik/dozimetrik faktorlerin Gnemini agik-
lamak amaclanmustir.

Gerec-Yontem: 2014-2019 yillari arasinda ESOGUTF Rad-
yasyon Onkolojisi boliimiince Radyoterapi (RT)*+kemoterapi (KT)
uygulanmig 134 lokal ileri evre akciger kanseri tanili vaka degerlen-
dirilmistir. Hasta bagina 28 klinik ve 45 dozimetrik 6zellik degerlendi-
rilmistir. Onemli degiskenlerin tespiti icin Backward Feature Selection
yontemi kullanilmis olup p degeri <0.05 olanlar 6nemli degiskenler
olarak kabul edilmistir. Logistic Regression, MLP Classifier, XGB
Classifier, SVC, Random Forest Classifier, Gaussian NB makine 63-
renmesi algoritmalari degerlendirilmistir.

Bulgular: Hasta ve tedavi 6zellikleri Tablo- 1’de 6zetlenmistir.
Tabakal! 6rnekleme yontemi ile algoritmaya 87 vaka dahil edilmistir
(RP var/yok: 40/47). Egitim amaciyla 87 vakanin %70’i yani 60 vaka
kullanilmistir (RP var/yok: 25/35). Backward Feature Selection yon-
temi ile secilen 6nemli faktorler; cerrahi dykisi (p=0.02), akciger
volimu (p=0.005), timor yerlesim yeri (p =0.03) ve lenf nodu yer-
lesim yeri(p=0.006) olarak belirlenmistir. Test igin ise geri kalan %30
vani 27 vaka kullanilmis olup, bu vakalardan 12’sinde RP mevcut
olup algoritma bu vakalardan 10’unu dogru tahminlemistir. Confusi-
on matrix Sekil-1’de 6zetlenmistir. Alti algoritmanin sonugclari deger-
lendirildiginde, Random Forest Classifier %81 dogruluk orani, %85
sensivite, %76 spesifite, ROC AUC: 0.81 ve CI (confidence interval):
0.66-0.96) ile en iyi tahminleyen algoritma olarak belirlenmistir. De-
gerlendirilen diger algoritmalar ve dogruluk oranlart; Logistic Regres-
sion (%59), MLP Classifier (%55), XGB Classifier (%74), SVC (%48)
ve Gaussian NB (%55)’tir.

SONUC: Akciger kanserinde RP belirleyicileri tanimlamak igin
Random Forest Classifier dogru bir makine 6grenme yontemi olarak
belirlenmistir. Luna ve ark. larinin 203 lokal ileri evre akciger kanseri
tanilt hasta ile yaptiklari calismada da Random Forest Classifier al-
goritmast RP belirleyiclerini tanimlamak i¢cin en dogru makine 6gren-
me algoritmast olarak belirtilmistir (1). Dozimetrik faktorler secilen
o6nemli faktorler arasinda yer almamaktadir. Bu, vakalarda énceki
calismalarda belirlenen dozimetrik kisitlamalarin agilmamis olmasina
baglt oldugu distiniilmektedir. Makine 6grenmesi ile RP vakalarinin
tahminlenmesi ile risk altindaki hastalar belirlenebilir ve bu vakalari
RP morbidite ve mortalitesinden korumak igin profilaktik steroid kul-
lanimi dustintilebilir. Hasta sayist arttirilarak ¢alisma stirdirtlecektir.

Anahtar kelimeler: akciger kanseri, radyasyon pnémonisi, makine égrenmesi

Kaynaklar
1. Luna JM, Chao HH, Diffenderfer ES, Valdes G, Chinniah C, Ma G, et al.
Predicting radiation pneumonitis in locally advanced stage II-IIl non-small

cell lung cancer using machine learning. Radiotherapy and Oncology 133
(2019) 106-112.
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SOZEL

Random Forest Classifier Confusion Matrix

Radyasyon
Pnoémonisi

0 (RP yok)

1 (RP var)

Accuracy (%)

‘ Random Forest Classifier

Accuracy (%)

80

OZELLIK N (minimum-maksium)
Cinsiyet: Erkek/Kadin 129/5

Yas Medyan 65 (44-85)
KPS Medyan 80(60-100)
BMI Medyan 24.7 (15.1-37.3)
Sigara kullanimi: Var/Yok 119/15

Sigara kullanimi (paket/yil) Medyan 45 (0-220
Kronik hastalik dykilsii: Var/Yok 57177

KOAH: Var/Yok 231
Histopatoloji: Adenokarsinom/ Skuamoz hiicreli karsinom/ 28/87/17/2
Kiiciik hiicreli karsinom/ Diger

Tiimar yerlesim yeri: Sag iist/ Sag orta/ Sag alt/ Sol iist/ 38/20/ 26/ 34/ 16
Solalt

TNM: 1I1A/ 1118/ TIC 23/79/32

Lenf nodu tutulumu: Multilevel/ Tek level/ Yok 97/33/4

Lenf nodu tutulum bolgesi: Hiler/ Mediasten/ 9/41/74/2/ 4/ 4
Mediasten+hiler/ Mediasten + supraklavikuler/

Mediasten+hiler-+supraklavikuler/ Yok

RT oncesi KT sayisi Medyan 3 (0-6)
Eszamanli KT: Var/ Yok 83/51

GTV(cc) / PTV(cc) 98(0-618)/ 361(43-823)
RT doz (Gy) 60(45-68)

Total (t) akciger dozlan: tV5(%)/ tV10(%)/ tV20(%)/
tV30(%)/ tV60(%)/ tMLD (cGy)

Medyan: 46(15-66)/ 32(10-55)/
20(4-36)/ 14(1-30)/ 1(0-
8)/1212(405-2070)

ipsilateral (i) akciger dozlart: iV5 (%)/ iV10(%)/ V20 (%)/
iV30 (%)/iV60(%)/ iMLD (cGy)

Medyan: 63(19-99)/ 53(6-95)/
40(1-69)/ 29(0-63)/ 2(0-23)/
1944(476-3821)

Kontrlateral (k) akciger dozlan: kV5(%)/ kV10 (%)/ kv20
(%)/ kV30 (%)/ kV60 (%)/ kMLD (cGy)

Medyan: 32(0-60)/ 10(0-38)/
2(0-33)/0(0-32)/ 0(0-3.6)/
488(121-1633)

Akcider voliimleri (cc): Total/ ipsilateral/Kontrlateral

Medyan: 3784(2105-7256)/
1820(748-3871)/ 1949(486-3705)

I AKCIGER KANSERI
$5-58

AKCIGER KANSERi FARE MODELINDE FARKLI
FRAKSIYONLARLA UYGULANAN HiPOFRAKSIYONE
RT’NiN APiSKOBAL ETKiSiNiN ARASTIRILMASI

Ahmet Kuru ', Cenk Umay’, Aylin Erol?, Ozde Elif Gokbayrak?, Meryem
Calisir?, Seyda Kinay', Osman Yilmaz?, Safiye Aktas?, Riza Ceting6z'
'Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali

2Dokuz Eyliil Universitesi Onkoloji Enstitiisii Temel Onkoloji Anabilim Dall
3Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Laboratuar Hayvanlari Bilim Dali

Amac: Metastatik akciger kanseri deney hayvan modelinde,
farkli fraksiyon (fr) semalari ile uygulanan hipofraksiyone yiiksek doz
radyoterapi (RT) nin olasi apiskobal etkisi (AE) ve mekanizmalarinin
arastirilmasidir.

Gerec - Yontem: Calismamizda 39 adet 6-8 haftalik C57BL/6
tuirti erkek farelerin sag@ ve sol flank bolgelerine subkutan “Lewis lung
carcinoma (LLC)” inokiilasyonu ile primer (prm) ve metastaz (met)
kabul edilen iki timéral lezyon olusturulmustur. Timér (tm) volim-
leri 108 mm?®e ulaginca randomize edilmistir. Birinci grup, kontrol;
ikinci ve Uclinct gruplar, prm kabul edilen tm’e monofraksiyone 16
Gy ya da fraksiyone 24 Gy (g fr) RT uygulanan; dérdinct grup ise
tm gelistirilemeyen farelerden olusmaktadir. Erken ve ge¢c dénem AE
mekanizmasini aragtirmak icin, farelerin yarisi 24. saatte, diger yarist
izlem siiresi sonunda sakrifiye edilmislerdir. izlem siiresince tm voliim
takibi yapilarak biiyime hizlar hesaplanmistir. Elde edilen dokular
histopatolojik olarak incelenmis ve AE’de rol alabilecegi dustintilen
12 sitokinin (IL12a, IL12b, IFN-y, Fas-ligand, GM-CSEF, CDA40-li-
gand, CD70, VEGFa, IL-2, IL-15, TGF-,, IFN-a) hem kan hem de
tm dokularindaki diizeyleri RT-PCR yontemi ile belirlenmistir. Istatis-
tiksel analizler SPSS ile yapilmistir.

Bulgular: Calismamizda izleme alinan fareler en az 14 giin stire
ile izlenmislerdir. Histopatolojik olarak RT gruplarinda daha ¢ok ol-
mak Uzere tim gruplarda nekroz ve apoptoz yiizdelerinin ge¢c donem-
de artti@1, canlilik yiizdesinin azaldigi saptanmigtir. RT nin iki semada
da prm tm buylimesini yavaslattigi gézlenmistir. Met tm btytime hi-
zinin ise, monofraksiyone semada, fraksiyone semaya kiyasla daha
vavas oldugu saptanmistir. Monofraksiyone RT grubunda, yalnizca
bir 6rnekte kisa bir siire i¢in met tm’de kiigtilme gozlenmis olup olast
AE olarak yorumlanmistir. Nonparametrik analizlerde, monofraksi-
yone 16 Gy RT sonrast 24. saatte prm’de IL-15’in (p:0.032), gec
dénemde IL-2'nin (p:0.017); fraksiyone RT sonrast met'de 24 .saat-
te VEGF’in (p:0.008), ge¢ dénemde ise IFN-a’nin arttigr (p:0.017)
saptanmigtir. Ayrica timorsiiz grupta, kontrol’e kiyasla anlamli [FN-a
yiksekligi (p:0.036) saptanmistir. Cok degiskenli analizlerde, monof-
raksiyone 16 Gy RT sonrasi prm’de 24. saatte IL-12a’nin (p:0.027)
ge¢ donemde IFN-a’'nin arttigr (p:0.025) ; fraksiyone RT sonrasi ise
ge¢ dénemde met tm’de IFN-o’nin artti@i (p:0.025), kanda ise IFN-
y'nin azaldi@t (p:0.014) saptanmustir.

Sonug: Metastatik akciger kanserini modelleyen calismamizda
sinirlt sayida farede uygulanilan yontemlerle bir 6rnek disinda AE
gozlenememistir. Fraksiyone RT sonrast met tm’de erken dénemde
artan VEGF’Ui bloke eden ajanin ya da tm gelisimini engelleyebilen
ve iki RT semasinda da ge¢ dénemde prm veya met tm’de artan
IFN-a ve tiirevi ajanlarin RT ile birlikte kullaniminin olasi AE’sini
arastirmak icin klinik / preklinik daha ileri galismalar diizenlenmesi
ve AE'nin gercek mekanizmalarinin ortaya konulmasina gereksinim
vardir.

Anahtar kelimeler: Akciger kanseri, Radyoterapi, Deney Hayvan Modeli, Apis-
kobal Etki, Sitokin

BiLDIRILER



