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Non-alkolik yagh karaciger hastaligi ve ekstrahepatik kanser vakalarinda artmis risk: gézlemsel kohort
¢alismalarinin meta-analizi

Non-alcoholic fatty liver disease and increased risk of incident extrahepatic cancers: a meta-analysis of
observational cohort studies

Alessandro Mantovani et al.
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Medyan 5,8 yillik takip stiresinde 182202 orta yash birey (NAYKH ile% 24,8) ve farkli bolgelerde 8485
ekstrahepatik kanser vakasini iceren 10 kohort c¢alismasi ile bir meta-analiz yapilmistir. NAYKH,
gastrointestinal kanser (yemek borusu, mide, pankreas veya kolorektal kanserler) gelistirme riskinin yaklasik
1.5 kat ila iki kat artmasiyla 6nemli 6lglide iliskili oldugu bulunmustur. Ayrica, NAYKH, akciger, meme,
jinekolojik veya Uriner sistem kanserleri gelistirme riskinin yaklagik 1,2 ile 1,5 kat artmasiyla
iliskilendirilmistir. Tim riskler yas, cinsiyet, sigara, obezite, diyabet veya diger potansiyel etkileyici

faktorlerden bagimsiz oldugu ifade edilmistir.

Bu biylk meta-analizin sonucu olarak; NAYKH'nin medyan yaklasik 6 yilda (6zellikle Gastointestinal
kanserleri, meme kanseri ve jinekolojik kanserler) uzun donem ekstrahepatik kanser gelistirme riskinde orta

derecede artis ile iliskili oldugu gosterilmistir.
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Direkt etkili antiviral tedaviden sonra hepatoseliiler karsinom niiksii: bireysel hasta verilerinin meta-
analizi

Hepatocellular carcinoma recurrence after direct-acting antiviral therapy: an individual patient data meta-
analysis
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HCV ile iligkili siroz ve HCC'si olan 977 ardisik hastanin verilerinin 21 ¢alismadan toplandigi meta-analizde;
hastalar cerrahi / bolgesel tedavilerden sonra tam radyolojik yanit elde edilen ve DEA( direkt etkili antiviral)
alanlar ve DEA'ya maruz kalmayan (n = 328) kontroller olmak Uzere iki grup seklinde analiz edilmistir.
Calismada niiks veya olim riski, 100 kisi-yih basina HCC niiksii veya o6lim olarak ifade edilmistir (100PY).
Analiz sonuclarina gore DEA ile tedavi edilen hastalarda 100PY basina niks orani ve 6lim riski sirasiyla 20 ve
5,7 olarak tespit edilmistir. Eslestirilmis hastalarda DEA'ya maruz kalan ve DEA'ya maruz kalmayan gruplar

arasinda Relatif riskte anlamli bir fark gézlenmemistir.

Bu meta-analizin sonucunda; DAA maruziyetinin HCC niks riski izerindeki etkileri UGzerinde bir sonuca
varilamadigi ve DAA ile HCV eradikasyonundan sonra HCC'li hastalarin aktif klinik ve radyolojik takibi uygun

oldugu yorumu yapilmistir.
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