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MASLD ilişkili HCC: sirozu olan ve olmayan hastaların karşılaştırıldığı çok merkezli çalışma 
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Giriş ve Amaç: Artan insidansına rağmen, non-sirotik karaciğerde metabolik disfonksiyon ilişkili steatotik karaciğer 
hastalığına (MASLD) bağlı hepatosellüler karsinom (HCC) yeterince karakterize edilmemiştir. Çok merkezli geniş bir 
kohortta sirozu olan veya olmayan hastalarda MASLD ile ilişkili HCC'nin özelliklerini, yönetimini, sağkalımını ve 
trendlerini karşılaştırdık. 

Yöntemler: 2007- 2018 arasında 4 adet üniversite hastanesinin (Fransa) karaciğer tümörü konseylerinde sunulan 
MASLD ilişkili HCC'li 354 hasta çalışmaya dahil edilmiştir. Veriler konseylerin veri tabanlarından ve Fransız Doğum ve 
Ölüm Kayıtlarından elde edilmiştir. 

Bulgular: HCC vakalarının %35'i non-sirotik karaciğerde ortaya çıkmıştır. HCC, sirozlu hastaların %60'ında tarama 
yoluyla, non-sirotik hastaların ise %72'sinde tesadüfen teşhis edilmiştir. Non-sirotik hastalar sirotik hastalara göre daha 
yaşlıydı, tümör yükü daha fazlaydı ve karaciğer fonksiyonları daha iyiydi. Non-sirotik hastalar sirozlu hastalara göre 
daha iyi genel sağkalım göstermiştir (p=0.043). Siroz bağımsız olarak genel sağkalımla ilişkili değildi; bağımsız prediktif 
faktörler yaş, karaciğer fonksiyonu, tümör yükü ve BCLC sınıflandırmasıydı. Non-sirotik hastalara sirotik hastalara 
kıyasla daha sık cerrahi uygulanmıştır (%41 vs. %11, p<0.001), maximum tümör çapının ≥5 cm olduğu (%42 vs. %14, 
p=0.002) veya dört ya da daha fazla lezyonun bulunduğu durumlarda bile (%19 vs. %2, p=0.024) cerrahi daha sık idi. 
Cerrahi uygulanan sirotik ve non-sirotik hastalar arasında sağkalım açısından anlamlı bir fark bulunmamıştır. 
Sirozlu/non-sirotik oranı çalışma dönemi boyunca sabit kalmıştır. 

Sonuçlar: MASLD ile ilişkili HCC'de, non-sirotik hastalar vakaların %35'ini oluşturmaktadır ve kötü prognostik faktörlere 
(daha ileri yaş ve daha büyük tümörler) sahiptir, aynı zamanda daha iyi karaciğer fonksiyonuna sahiptir, bu da ilerlemiş 
tümörlerin daha agresif yönetimi ve sirotik hastalara kıyasla daha iyi sağkalım ile sonuçlanır. 

Etki ve çıkarımlar: MASLD'ye bağlı HCC insidansının 2030 yılına kadar %47- %130 oranında artacağı ve bunun üçte 
birinin non-sirotik karaciğerlerde ortaya çıkacağı öngörülmektedir. Çalışmamız, HCC’li MASLD hastalarında sağkalımın 
yaşa, tümör yüküne ve altta yatan karaciğer fonksiyonuna bağlı olduğunu ve non-sirotik hastaların korunmuş karaciğer 
fonksiyonunun cerrahi olarak yönetilmelerine izin verdiğini göstermektedir. Non-sirotik MASLD hastalarında HCC 
oluşumuna neden olan patofizyolojik süreçlerin daha iyi anlaşılması, bu hastaların taranması ve erken yönetimi için 
gereklidir.  
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