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Akciger Kanserlerinde Serum Immiinglobulin
‘A ve Kompleman C3-C4 Diizeyleri
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OZET

Immin kompleksierin serum sevivelerinin Sicilmesi ile timorle ilgili antijenler ve persiste eden immiin sisten
baskilanmas: indirekt olarak degerlendirilmis olmaktadir. Daha énce bildirilen ¢alismalarda cesitli tipteki solid
timorler ile ytksek immin komplex seviyeleri arasinda pozitif korelasyon bulummugtur. Aymi zamanda neoplastik
hastaliklara serum ve takriikte yitkselmis Imminglobulin A (Igd) dizeyi eglik etmektedir. Biz bu calismamizda; serumda
immin kompleks duizeylerini direkt olarak tespit edemedigimiz igin IgA ve kompleman (C3,C4) diizevierim olcerek bu
komplekslerin varligini indirekt olarak aragtirdik. Yay ortalaman 53.4 + 12.25 olan 2'si kadin 18'i erkek 20 olguda
IgA, C3, C4 duzeylerini periferik vendz kanda degerfendirdik igA didzevieri normal degerine give anlamit olarak viiksek

bufundu (p<0.001).C3, C4 ve IgA dazevieri ise evrelere gore aynlarak (evre3, evred) karsilasninidiginda anlamiy bir
Jark bulunamad: (p>0.035).

Anahtar Kelimeler: Akciger kanseri, immunglobulin A, C3-C4

SUMMARY
- IMMUNGLOBULIN A AND COAMPLEMENT (C3-C4) LEVELS IN LUNG CANCER

Aleasurement of immune complexes and spesific antigens related to tumor give an mdirect evaluation for tiw
persis ting immune ystem suppression. Recent studies show that there is correlation between different solid tumors and
high levels of immune complexes this result is found together with that of risened levels of immunglobuiin A m the
serum and saliva. In our studv we investigated immuneglobulin A and complement (C3-C4) leveis. We evaluated immne
globulin A, C3 and C4 levels in peripheric venous blood at 2 female and 18 male patients who have 53.4 + 1225
median age by immunglobulin A levels are found to be arisen significantly (p~0.001) but the arise in C3-C4 according
to tumor stage (3.4) has no meaning value (p>0.03).
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Dolagimdaki immiin kompleksler son 15 yildan  timérlerde dolagimda immun kompicks diizevler:
bu vyana belirlenchilmig. bircok hastalikta  artmaktadir. Bu kompleksicrin - prototiplerinin
(glomerulonefrit, lupus, romatoit artirit, kronik aktif  arasunimasi vonindc ¢alismalar baglanmg ve 1ilk
hepatit v.b) vyikseldigi gosteritmistic. Ayrica  tammlanip olgiilen 1gG igeren immiin kompleksler
ftzyolojik bazz durumlarda dolagimda wmmin  olmugtur (2). Baz aragtirmacilar bag boyun timorhi
kompleksler olugabilmektedir. Orncgin  yemck  olgularda serum ve tukriikic yikselmis IgA
sonrast, gebelik v.b gibi (1). Cesitli tip solid  dizeyleri tespit etmigler ve hastanin tedavisinden
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T. CAGATAY VE ARK.

sonra bile dizeylerin  yilksek  kaldifinm
gozlemlemiglerdir. Daha sonraki ¢alismalarda bu
bulgulann timoérli hastalann prognozunu takip
etmede bir indeks tegkil ettifi saptanmugtir (2,3).
Respiratuar  sistem  tiimorlerinde 1immiin
komplekslerin konak savunmas: ile ilgili tmmiin
sistem regulasyonunda onemli rol oynadifn tedavi
oncest ve sonrasi serumda IgA dizeyinin yiiksek
kaldign bildiritmistir (3,4). Bukh ve ark (5); Akcifer
kanserli olgularinda periferik venden alinan kan ile
timdr bulunan tarafin pulmoner veninden alinan
kan serumundaki immiin kompleks seviyelerinde
anlamh bir fark bulunamadigim bildirmislerdir (54
olgunun 6'sinda pulmoner ven kaninda yikseklik).

Birgok  sensitiv @ metod ile  immiin
komplekslerin biyolojik Ozelhiklenn tespit edilip
¢esithh malign timdrlerde bu kompleksler bulunmus
ve kanserli hastalarda hiicresel immiiniteye karsi
bloke edici bir ajan olarak degerlendirilmigtir.
Malign hiicre transformasyonunun  biyolojik
kontrolu yoktur.Immin kompleks veya serbest
timor antijenlert (timdre karsi hiicresel cevapta
rolii olan antijenler) tiimoral hiicrelenn gehismesi
ile bozulan normal komsu dokudan salgilanir veya
tumdre maruz kalan konakta enfeksiyon sonucu
viral ve bakteriyel antijenler tarafindan salimr.
Antjen ve antikor kompleksini ayirnc: metod heniiz
yoktur (6).

MATERYAL VE METOD

Cerrahpasa Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklan
Bronkopndmoloji ve Onkoloji klinigine bagvuran
2'st kadin 181 erkek 20 akciger kanserli olgu
¢aligmaya alindi. Olgulann se¢imi hicbir tedavi
uygulanmadan heniiz tam siirecinde olmasina
dikkat edilerek yapildi. Serumda;immiinglobulin A
ve kompleman diizeylen (C3,C4) incelendi. IgA,
C3, C4 olgulann serumunda aym ydntemile bakildi.
Diflizyon plaklanindaki (kallestad plak) kuyucuklara
5 & serum konularak radyal immiin difiizyon
yontemi ile deferlendirildi. Serum Orneklen
kuyucuklara konulduktan sonra oda 1sisinda 72 saat
inkiibe edildi ve presipitasyon ¢aplan ookunup
cetvellerden mg/dl olarak deferlendinldi. Sonug-
lanin istatistik degerlendiriimesinde student t testi
ve Mann-Whitney U testi kullaniidi.

BULGULAR

2'si kadin 18’1 erkek olan toplam 20 olgunun
yas simirlan 18-67 yas ortalamas: 53.4 + 12.25 dir.
Olgulann timinde IgA diizeyleri normal degerlerin
maksimum smmn  olan 203 deferine gore
kargilagsinldiginda anlamli olarak yliksek bulundu
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TABLO . Evrelere g6re IgA C3 C4 defjerieri
Oigu Cins Yag Eve C3 C4  (gA

mgidt  mgidl  mg/di
| 80 37.0 210
370 2.4 397
2604 54.9 365
173 433 453
180 433 I
138 T71.6 163
200 349 501
200 58.5 203
206 48.1 477
158 205 397
200 34.1 204
120 3.3 275
173 79.7 o7
99 38.0 440
293 - 43.3 8537
110 45.0 420
217 43.3 537
97 58.0 477
o8 144.0 195
108 41.0 362
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(t=3.22 p<0.001). Olgular tiimdr evresine gbre evre
3 ve evre 4 olarak 2 gruba aynlarak karsilagtinlds,
anlamli fark bulunamadi (Mann-Whitney U testi
p>0.05).

C3 diizeyleri; (Normali:100-138mg/dl) deger-
lerine gore 8 olgu hancinde normalin iizerinde
bulundu. Olgular tiimobr evresine gére aynlarak
(evre 3, evre 4) karsilastinldi, anlamli fark buluna-
madi (Mann-Whitney U testi p>0.05). C4 diizeylen,
(Normali:31-41mg/dl) deperierine gbére 7 olgu
haricinde normalin iizerinde bulundu. Olgular
timdr evresine gére aynlarak (evre3,evred) karsi-
lagtinidi, aniamh fark bulunamad: (Mann-Whitney
U testi p>0.05). Olgulann o6zellikleri tablo I'de
gostenilmistir.

TARTISMA

Tiim timorlerde dolasimdaki immiin kompleks
dizeyleri yitksek bulunmus ve bu degerler
immiingiobulin  dézeylen ile karsilagtinlarak
tiimériin prognozunu takip etmede bir indeks olarak
kullamilmigtir (2). Larsson ve Ark (7);Akciger
kanserli olgularda dolasimda C4 ihtiva eden immiin
kompleks dizeylenni normallere gore oldukga
yitkksek bulunduklarim bildirmislerdir. Bu bilgilere
ve diger ¢aligmactlann sonucglanna gbre immin
komplekslerin varhfinda serumda C4 dilzeylerinin
dilsiitk olmasi beklenen bir sonu¢ olmaktadir. Ancak
biz olgulartmizda C4 dilzeylerini sadece 7 olguda
normal sinirlarda diger olgularda ise normalden
yilksek bulduk. Aym sekilde 8 olgu disinda C3
diizeylerini de yiiksek bulduk. C3, C4 dilzeylerini
evrelere gore kiyasladifimizda ise anlamls bir fark
bulamadik. Biz bu durumu dolagimdaki immin
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komplekslerin hastaliklann aktif donemlerinde
artmas1 (1,8).ve yine o donemlerde C3, C4
dazeylerinin diigik olmasina bagh olabilir diye
digindilk. Akcifer kanserlerinde ¢ok erken
donemde hastay: tespit etmek milmkin olamamak-
tadir (8).bu sebepten dolayi C3,C4 dilzeylerini
diigitk bulmamiz gerekirken yliksek bulduk.

Weltri ve Ark (9); bag, boyun kanserli
hastalann serumunda tedavi Oncesi alfa-1-asit
glukoprotein total kompleman ve IgA dizeylerini
belirgin gekilde yiikksek bulmuglar tedavi sonrasi
alfa-1-asit
diizeyleri normale donddgii halde IgA'min yiksek
dizeyde kaldifim bildirmiglerdir. Diger malignan-
silerde de ayn1 durumun oldufunu bildirmislerdir.
Bizim bulgularimiz bu ¢alisma ile uyumludur.

glukoprotein ve total kompleman

Olgulanmizin IgA dizeyleri anlamli derecede
diger caligmalarla uyumlu olarak yiiksek bulunmus,
fakat evrelere gdre fark bulunamamugtir. Mannick
ve Ark (10),yapufs calismalarda serum immiin

 komplekslerinin direkt immiinositlere baglanarak

immiin regulasyonu bozdugunu tespit etmisler ve bu
komplekslerin hiicresel bafisikhi baski altina ahip
T4 (Yardimar lenfosit) ve NK (Dogal hiicre
Oldiricit) aktivitesini digiirerek konafin tiimére
karst savunma  mekanizmasii  bozduunu
bildirmiglerdir. Bu bilgilerin 1iifanda ileriye y6nelik
caligmalarda C3, C4 ve IgA seviyeleri ile birlikte
T4, T8 (Baskilayici lenfosit) ve NK aktivite
arasindaki iligkiler incelenebilirse bu bizler icin
daha aydinlatici olacaktir.
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