
Bronfl Lavaj S›v›s›nda Bak›lan Tümör Markerlerinin
Bronfl Kanserleri Tan›s›ndaki Yeri

ÖZET
Bronfl kanserleri tan›s›nda kullan›lan yöntemler erken tan› aç›s›ndan zaman zaman yetersiz kalmaktad›r. Klinik ve rad-
yolojik olarak malignite flüphesi bulunan olgularda benign ve malign hücreleri ay›rdetmekte kullan›lan tümör mar-
kerlerinin bronfl kanseri erken tan›s›ndaki yeri hala tart›flmal›d›r. Biz bu çal›flmam›zda tümör markerlerinin bronfl kan-
seri tan›s›ndaki de¤erini araflt›rmay› amaçlad›k. Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi Gö¤üs Hastal›klar› ve Tb. Klini¤ine
baflvuran 15 olgunun (10 Malign – 5 Benign) hem serum, hem de bronfl lavaj›nda tümör markerlerini (Ferritin, CEA,
AFP, β-HCG, CA 19-9, CA 15-3, CA 125) karfl›laflt›rd›k.
Çal›flmam›zda malign hasta grubunda CA 125 düzeyi hem serum, hem bronfl lavaj›nda istatistiki aç›dan anlaml› ola-
rak saptanm›flt›r.
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SUMMARY
Position of the Tumour Markers Searched In Bronchial Lavage Fluid for Diagnosis of Bronchial Carcinoma
Methods which are used to diagnosis of bronchial carcinomas are sometimes insufficient  for early diagnosis. Tumo-
ur markers are used to distinguish benign and malign cells in those cases suspected for malignancy with regard to
clinical and radiologic data. But its efficiency in the early diagnosis of bronchial carcinomas is controversial. In this
study we purposed analysing the value of tumour markers regarding bronchial carcinomas. We compared the tumo-
ur markers (Ferritin, CEA, AFP, β-HCG, CA 19-9, CA 15-3, CA 125 ) in serum and bronchial lavage of 15 cases (10
Malign – 5 Benign ) which were attending to Chest Disease and Tuberculosis Clinic of Medical Faculty, Uludag Uni-
versity. In our study the CA 125 level is determined as statistically significant in both serum and bronchial lavage.
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Girifl

Primer bronfl kanseri, bronfl mukozas› bazal hüc-
relerinden kaynaklanan, spesifik fizik ve klinik
bulgular› olmayan kötü prognozlu akci¤er hasta-
l›¤›d›r.  
Tan›da anamnez, fizik muayene, radyolojik tet-
kikler ve balgam›n sitolojik incelemesi önemli yer
tutmaktad›r. Kesin tan› ise bronkoskopi esnas›n-
da al›nan bronfl lavaj›, f›rça sürüntüsü, intrabron-
flial ve transbronflial biyopsi materyallerinin histo-
patolojik incelemesi ile mümkün olmaktad›r.
Bronkoskopi ile santral yerleflimli tümörlerde %
98 oran›nda tan› konulmakta, periferik yerle-

flimli tümörlerde ise tümörün büyüklü¤üne ve
lokalizasyonuna göre de¤iflen oranlarda tan› im-
kan› azalmaktad›r (1). Dolay›s›yla gerek fizik ve
klinik bulgular›n silik olmas› gerekse periferik
yerleflimli tümörlerde bronkoskopi ile dahi tan›-
n›n güçleflmesi, erken tan› amac›yla gelifltirilen
yöntemlerin araflt›r›lmas›n› h›zland›rm›flt›r. 
Bu yöntemlerden biriside dolafl›mda ve hücrelere
ba¤l› olarak bulunan tümör markerlerinin mo-
noklonal antikorlar kullan›larak immunoassay
yöntemiyle tespit edilmesidir. Malign transfor-
masyona u¤ram›fl hücrelerde mutant genlerce
kodlanan mutant proteinlerin sentezledi¤i asos-
ye antijenler Tümör Markerleri olarak adland›r›l-
maktad›r. Tümör asosiye antijen de denilen bu
proteinler tümör hücresinde ve di¤er vücut s›v›la-



r›nda (idrar, epanfl›man v.s..) da bulunabilmekte-
dir (2). Akci¤er kanserlerinde araflt›r›lm›fl bafll›ca
tümör markerleri flunlard›r; CEA, Ferritin, AFP,
CA 125, CA 19-9, CA 15-3, β-HCG, NSE.
Yap›lan birçok çal›flmada CEA düzeyi ile prognoz
aras›nda do¤rudan iliflki saptanm›flt›r (3).Gropp
ve arkadafllar›, yapt›klar› araflt›rmada malign tan›-
s› olan 114 bronfl kanserli olgunun % 47’ sinde
serum  CEA düzeyini yüksek saptam›fllar (4). Se-
rum CA 125 düzeyi endoservikal Ca, uterus Ca,
pankreas Ca, kolorektal Ca ve bronfl Ca’larda %
20-50 oran›nda yüksek saptanmaktad›r. CA 19-9
düzeyinin bafllang›çta pankreas ve kolorektal
kanserlerde spesifik olarak yükseldi¤i düflünülse
de, sonralar› safra yollar› ve bronfl kanserlerinde
de yükseldi¤i tespit edilmifltir (5).

Amaç

Klinik, radyolojik ve di¤er tetkiklerle bronfl kan-
seri düflünülen olgularda, erken tan› amac›yla
kullan›lan yard›mc› tan› metodlar›ndan tümör
markerlerinin bronfl lavaj› düzeylerinin tan› de-
¤erini araflt›rmay› amaçlad›k.

Materyal ve Metod

Çal›flmam›za Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi
Gö¤üs Hastal›klar› ve Tüberküloz Klini¤inde tet-
kik edilen yafllar› 32 ila 76 aras›nda de¤iflen ta-

mam› erkek 10 malign hastal›k tan›s› olan ( 8
Yass› epitel hücreli Ca, 1 Küçük Hücreli Akci¤er
Kanseri (KHAK) ve 1 Adenokanser (Adeno Ca))
ve yafllar› 34 ila 67 aras›nda de¤iflen 4’ ü erkek
1’ i kad›n 5 benign akci¤er hastal›¤› tan›s› olan
( 4 Kronik bronflit, 1 Bronflektazi ) toplam 15
hasta al›nm›flt›r.Etik olmayaca¤› endiflesiyle sa¤-
l›kl› kontrol grubu al›nmam›flt›r.
Tüm vakalardan anamnez ve fizik muayeneleri
sonras› efl zamanl› olarak PA ve lateral akci¤er
grafileri, bilgisayarl› toraks tomografisi, bronkos-
kopi ve bu esnada al›nan bronfl lavaj s›v›s›nda si-
toloji ve tümör markerleri ( Ferritin, CEA, AFP, β-
HCG, CA 19-9, CA 15-3, CA 125 ) çal›fl›ld›. Se-
rumda ve bronfl lavaj s›v›s›nda araflt›r›lan tümör
markerleri, Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi Far-
makoloji laboratuvar›nda Enzim ‹mmunometrik
Assay (EIA) yöntemiyle ölçüldü. Farmakoloji la-
boratuvar›n›n kabul etti¤i aral›k de¤erleri flöyley-
di; Ferritin (10-240 ng/ml), CEA (0-5 ng/ml),
AFP (0,5-5,5 IU/ml), β-HCG (0-10 U/ml), CA 19-
9 (0-33 U/ml), CA 15-3 (7,5-53 U/ml) ve CA 125
(0-21 U/ml). ‹statistiki de¤erlendirme Uluda¤
Üniversitesi T›p Fakültesi Biyoistatistik bölümün-
de yap›ld› ve gruplar aras› karfl›laflt›rma amac›yla
Mann Whitney U testi kullan›ld›. 

Bulgular

Çal›flmaya al›nan benign hasta grubundaki 5
hastan›n 4’ ünde bronfl lavaj›nda CA 125 düze-
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SERUM BEN‹GN MAL‹GN

Ferritin 164.60 ± 56.9 230.80 ± 131.8
CEA 3.85 ± 4.2 6.66 ± 7.5
AFP 1.39 ± 0.63 1.58 ± 0.32 

B-HCG 4.25 ± 6.74 1.05 ± 0.41
CA 19-9 7.92 ± 3.74 14.45 ± 16.4
CA 15-3 26.14 ± 19.3 33.11 ± 21
CA 125 10.68 ± 4.9 45.90 ± 77.9

BRONfi LAVAJI
Ferritin 57.70 ± 24.8 213.68 ± 317.8

CEA 54.73 ± 77.7 76.74 ± 47.1
AFP 0.76 ± 0.86 0.83 ± 1.25

B-HCG 7.30 ± 13.5 1.51 ± 1.66
CA 19-9 276.30 ± 503 30388.34 ± 52657
CA 15-3 23.10 ± 15.6 12.55 ± 18.8
CA 125 222.22 ± 194.6 964.43 ± 604.1

Serum-CA 125 10.68 ± 4.9 45.90 ± 77.9
Bronfl lavaj›-CA 125 222.22 ± 194.6 964.43 ± 604.1

Tablo 1



yi normal de¤erin üzerinde olup, ortalama de-
¤er ( 222.22 ± 604.19) olarak ölçüldü. Mann
Whitney U testine göre bronfl lavaj›nda CA 125
düzeyi malign  hasta grubunda benign hasta
grubuna oranla istatistiksel olarak anlaml› bir fle-
kilde yüksek saptanm›flt›r (p<0.05) (TabloI) .
Malign hasta grubunda benign hasta grubuna
oranla serumda Ferritin, CEA, CA 19-9 ve CA
125 düzeyleri normal de¤erin üzerinde ölçül-
müfl olup, Mann Whitney U testine göre istatis-
tiki aç›dan anlaml› fark saptanmam›flt›r
(p>0.05)(fiekil I) 

Malign hasta grubunda benign hasta grubuna
oranla bronfl lavaj›nda Ferritin, CEA ve CA 19-9
düzeyi normal serum de¤erinin  üzerinde ölçül-
müfl olup, Mann Whitney U testine göre istatis-
tiki aç›dan anlaml› farkl›l›k saptanmam›flt›r
(p>0.05)(fiekil II).

Yine malign hasta grubunda benign hasta gru-
buna göre hem serum hem de bronfl lavaj›nda
CA 125 düzeyi normal serum de¤erlerinin üze-
rinde saptanm›flt›r. Ancak Mann Whitney U tes-

tine göre sadece bronfl lavaj›ndaki CA 125 düze-
yi  malign hasta grubunda benign hasta grubu-
na oranla istatistiki aç›dan anlaml› bir flekilde
yüksek tespit edilmifltir( p<0.05) (fiekil III). 

Tart›flma

Bronfl kanserleri 20.yüzy›l›n bafllar›ndan itiba-
ren art›fl göstermifl ve bu nedenle erken tan›
amac›yla yeni tan› yöntemleri gelifltirilmeye çal›-
fl›lm›flt›r.
Yap›lan araflt›rmalarda tümör belirleyicilerinden
CEA, AFP, CA 15-3, CA 19-9, ve  CA 125’in yük-
sek serum düzeylerinin malignite flüpheli olgu-
larda tan›y› destekleyece¤ini gösteren bulgular
elde edilmifl, ancak bu bulgular tümörün tiplen-
dirilmesinde katk› sa¤lamam›flt›r (6)

Çal›flmam›zda malign hastalar›n  % 40’ ›nda se-
rum CEA düzeyi yüksek saptan›rken, benign
hastalar›n ise ancak % 20’ sinde serum CEA dü-
zeyi normal de¤erin üzerinde saptanm›flt›r.
Bronfl lavaj s›v›s›ndaki CEA düzeyi ise malign
hastalar›n % 90’ ›nda normal serum düzeyinden
yüksek saptan›rken, benign hastalar›n  % 80’ in-
de normal serum düzeyinden yüksek saptanm›fl-
t›r. Tüm hastalar›m›zda bronfl lavaj s›v›s›ndaki
CEA düzeyleri serumdaki de¤erlerinden yüksek
tespit edilmifltir.
Çal›flmam›zda Ferritin, AFP, β-HCG ve CA 15-3
düzeyleri aç›s›ndan gerek serumda gerek  bronfl
lavaj›nda, malign ve benign hasta gruplar› ara-
s›nda anlaml› olabilecek bir farkl›l›k  saptanma-
m›flt›r. 
Öztürk ve arkadafllar›n›n yapm›fl oldu¤u bir ça-
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fiekil I: Benign ve Malign hastalarda serumdaki tü-
mör markerlerinin karfl›laflt›r›lmas› (Logaritmik Grafik)

fiekil II: Malign ve Benign hastalar›n bronfl lavaj›nda-
ki tümör markerlerinin karfl›laflt›r›lmas› (Logaritmik
grafik)

fiekil III: Malign ve Benign hastalar›n serum ve
bronfl lavaj›ndaki CA 125 düzeyinin karfl›laflt›r›lmas›
(Logaritmik Grafik)



l›flmada akci¤er kanserlerinde serumda ve
bronfl lavaj›nda Cyfra21-1 tümör belirleyicisinin
tan›sal de¤eri araflt›r›lm›fl ve bu çal›flmada, son
4 hafta içinde solunum yolu enfeksiyonu geçir-
memifl, spirometrik ölçümleri normal olan 7 ki-
fli kontrol grubu olarak de¤erlendirilmifltir (7).
Akci¤er kanserlilerde ve KOAH’l›larda hem se-
rumda hemde bronfl lavaj›nda sa¤l›kl› kontrol
grubundan yüksek de¤erler elde edilmifltir. An-
cak bu kontrol grubunda Cyfra21-1 düzeyinin
bronfl lavaj›nda serumdan daha yüksek bulun-
mas› dikkat çekici bulunmufl ve çal›flmam›zda
tümör belirleyicilerinin beklenen normal serum
düzeyleri bronfl lavajlar› için bir kriter olarak
al›nmam›flt›r.  
Kimura ve arkadafllar›, akci¤er kanserli olgular-
da normal insanlara göre CA 125 düzeyinin se-
rumda anlaml› olarak yükseldi¤ini saptam›fllar.
CA 125 ile evre ve hücre tipi aras›nda iliflki ol-
du¤unu tespit etmifllerdir (8).
Karnak ve arkadafllar›, bir tümör belirleyicisi
olan Nöron Spesifik Enolaz›n serum ve bronko-
alveoler lavaj s›v›s›ndaki düzeylerinin önemini
araflt›rd›klar› çal›flmada, tümör kuflkusunda yal-
n›z S-NSE de¤erini saptaman›n yeterli olabilece-
¤i düflüncesine ulaflm›fllar ve artm›fl S-NSE düze-
yinin her zaman maligniteyi düflündürmedi¤i an-
cak olas› malignite aç›s›ndan takip gerektirdi¤i
kan›s›na varm›fllard›r (9). 
Çal›flmam›zda malign hasta grubunda hem
bronfl lavaj›nda hem serumda CA 125 düzeyleri
normal serum de¤erlerinin üzerinde saptanm›fl
olup, benign hasta grubundakilere oranla bronfl
lavaj›ndaki CA 125 düzeyleri istatistiki aç›dan
anlaml› olarak yüksek bulunmufltur. Ancak olgu-
lar›m›z›n say›s›n›n az olmas› nedeniyle anlaml›l›-
¤› tart›fl›labilir. 
Sonuçta tümör markerlerinin, akci¤er kanserle-
rinin erken tan›s›nda bizim bulgular›m›za göre
katk›lar›n›n s›n›rl› oldu¤u düflünülmüfl olup, da-
ha anlaml› sonuçlar elde edebilmek için daha
fazla say›da vaka ile daha spesifik markerlerin
araflt›r›lmas› gerekti¤i sonucuna var›ld›.  

Kaynaklar

1. Niklinski J, Chyczewska L, Chyczewska E,La-
udanski J, Furman m: A Correlative Study Of
Bronh›al Cytology, Bronchodalveoler Lavage
And Serum Tumor Mankers ‹n The Diagno-
sis Of Lung Carcinoma. Folia Histokemica
Et Cytobiologica. 31(4):211-213, 1993

2. Özyard›mc› N: Nonspesifik Gö¤üs Hastal›kla-
r› Bursa: Uluda¤ Üniversitesi Bas›mevi,
1999,s:724-725

3. Ferrigno D,Buccheri G,Biggi A:Serum Tumor
Markers In Lung Cancer:History,Biology
And Clinical Application.Eur Res J.7:186-
197,1994.

4. Gropp C,Havemann K,Lehmann FG:Carcino-
embryonic Antigen And Ferritin In Patients
With Lung Cancer Before And During The-
rapy.Cancer.42;2802-2808,1978.

5. Schwartz MK:Cancer Markers,in:De Vita
VT,Helmann Sjr:Cancer Princiles And Practise
Of Oncology ,Vol 1.4.Edition.Phliladelp-
hia:J.B.Lippincott Company,1993,pp 531-542.

6. Uzaslan EK, Özyard›mc› N, Konuk S ve ark.:
Akci¤er Kanserlerinin Tan› ve Tiplendirilme-
sinde Tümör Belirleyicilerinin Rolü. Bursa
Devlet Hast. Bült. 15(1): 69-74, 1999

7. Öztürk B, Gülhan M, Kurt B ve ark.: Akci¤er
Kanserlerinde Serumda ve Bronfl Lavaj›nda
Cyfra21-1 Tümör Belirleyicisinin Tan›sal De¤e-
ri. Tüberküloz ve Toraks, 47 (4), 393-7, 1999

8. Kimura Y,Fujii T,Hamamoto K:Serum CA
125 Level Is A Good Prognostik Indicator In
Lung Cancer .British Journal Of Can-
cer.62;676-678,1990.  

9. Karnak D, Beder S, Kayacan O ve ark: Bir Tü-
mör Belirleyicisi Olan Nöron Spesifik Enola-
z›n Serum ve Bronkoalveoler Lavaj S›v›s› Dü-
zeylerinin Klinik Önemi. Tüberküloz ve To-
raks, 47 (4), 398-405, 1999.

122

Akci¤er Arflivi: 2001; 3: 119-122 Bronfl Lavaj S›v›s›nda Bak›lan Tümör Markerlerinin Bronfl Kanserleri Tan›s›ndaki Yeri

 


