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Metastazektomi
Bagimsiz prognostik faktor

Vogl et al 2006

Dustk doz cytokin tedavisi+Metastazektomi

Bagimsiz prognostik faktor @ ivariate analizlerde
Median OS :27,2 vs 20,6 ay vi zerinde etkisi

%?\& bagimsiz
Eggener et al 20 8\0 degiskenlerden
Nefrektomi sonra5| r
MSKCC risk % astazektoml bagimsiz faktor
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HEDEFE YOnelik Tedavi donemi

e Metastazektomi oncesi HYT almasi

Metastazektomi yapilan hastal daha 6nce
HYT verilmesi survi Uzeri?n\ﬁ% aktor mua ?

* Survidahauzun . 0?,

* Univariate @%érde ‘ evet
* 1326@% 4,1 ay p=0.007 naitos2013

{3 tivariate analizlerde‘ hayir
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Log rank =0,003

Risk faktori kategorizasyonu metastazektomi yapilan hastalarda da gecerli

J Urol Vol. 180, 873-878, September 2008



Metastazektomi ve risk siniflamasina gore
median ve 5 yil OS
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Metastatektomi
Prognostik faktorler

 Kavolius et al, 1998
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Metastazektomi
prognostik faktorler ve survi

* Inkomplet rezeksiyon
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Naito et al 2013



Cancer-specific survival stratified by
Leuven-Udine prognostic groups.

* Kanser spesifik strvi
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Metastazektomi
Komplet rezeksiyon survi Uzerine etkisi

Median
survi

Komplet 5,6 vil Daliani et al. BJU Int. 2%@\456

rezeksiyon
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rezeksiyon X\ 0

5 O!! !4 8 yil Alt et al.Cancer 2011,117:2873
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Hedefe yonelik Tedavi Alan Hastalarda
Metastazektomi

22 hasta
En az 1 doz HY tedavi almis

Metastaz alanlari.

Retroperiton,akciger,surrenal,mediasSténjbarsak,beyin, V.cava trombusu
Intermediate risk- KGmplet Mmetastazektomi

9 hasta post bp HYF almis.

11 hastada“median 42 hafta sonra nuks gelismis.
FIMrasta median 43 haftada niksiz

109 hafta median takip: 21 hasta yasiyor. 1 ex



Multiple metastaz rezeksiyonu
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Alt,Al:. .Cancer, 2011;117:2873-82



* lyi prognostik risk grubu
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Akciger

Metastaz insidansi %45-76

5-yil survi
Soliter metastaz %45.6
. \
Multiple metastaz %27 - “\Yl
Risk faktorleri
; -Soliter/oligometastataz
- [syilsuvi Metastaz boyutu<3 cm
Komplet rezeksiyon ¢ (%y\ﬁv -Akciger rezervi iyi
- \ -Hilar ve mediasten LN yok
Inkomplet rezeksiyon = %22.1 _DFI uzun

-Komplet rezeksiyon

McCay RR: Eur Urol 2013



Kemik

Metastazektomi sonrasi Survi

%15-34 %47 %30 %@\

Risk faktbrlSt\ 0?’?\$
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Soliter wk@
ece kemik metastazi VS akciger metastazi
O r ucreli Tm histolojisi

Lin et al:J Bone joint Surg Am, 89(8):1794



