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Giriş

Pankreas adenokarsinomu dünyada kansere bağlı ölümlerinin % 4.7 ile yedin-
ci önde gelen nedenidir. Globocan verilerine göre 2020 yılında dünya geneli 
466.003 hastanın pankreas kanseri nedeniyle kaybedildiği raporlanmıştır (1). 
Sıklıkla asemptomatik olduğundan hastalar genellikle ileri evre ve metastatik 
hastalıkla karşımıza çıkarlar. En çok karşılaşılan semptomlar kilo kaydı, halsiz-
lik, karın ağrısı ve sarılıktır (2).

Pankreastaki kitlenin cerrahi rezeksiyonu tek potansiyel tedavi şansı olma-
sına rağmen hastaların sadece %15 – 20 ‘si bu aşamada başvurmaktadır. Rezeke 
edilebilir pankreas kanserli hastalarda beş yıllık sağkalım uzmanlaşmış merkez-
lerde yayınlanan serilerde oranlar %25’e yaklaşmaktadır. Ancak, küratif rezeksi-
yonun etkili bir şekilde uygulanabileceği aşamada hastalığı olan az sayıda hasta 
vardır. Lokal ileri ve metastatik pankreas adenokarsinomu olan hastalarda cer-
rahi seçenekler sınırlıdır. Pankreas kanserinde palyatif rezeksiyonun için net bir 
sağkalım yararı olmadığını gösteren birçok çalışma mevcuttur (2-5).

Buna rağmen evre 4 hastalıkta da cerrahi gerektiren durumlar gelişmekte-
dir. Bu durumlar seçilmiş hasta gruplarına yapılan metastazektomiler şeklinde 
sağkalımı arttırıcı girişimler olabilmekle beraber çoğunlukla hastaların daha 
konforlu bir dönem geçirmelerini sağlayan palyatif girişimlerdir. Bu girişimler 
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