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Pankreas kanseri Amerika Birlesik Devletlerinde
her y1l 41,000 6liim vakasiyla kanserden kaynak-
I1 6limlerin dordinci sebebidir (1). Pankreas
kanseri genellikle en son asamada tan1 konmas,
kétii prognozlu olmasi nedeniyle en fazla 6liime
sebep olan kanserler arasinda yer almaktadir.
Ozellikle hizli metastaz yapmasi sagkalim sii-
resinin kisa olmasi ile iliskili oldugu bilinmek-
tedir. Bununla birlikte, iyilestirilme sans1 ancak
ameliyatla olmaktadir (2). Kadinlarda goriilme
oran1 erkeklerden daha azdir. Diinya Saglik Or-
glti'ntin 2012 verilerine gore Tirkiyede ki tiim
kanserler i¢inde, pankreas kanseri kadinlarda %
0.5, erkeklerde % 0.9dur (3).

Pankreas kanser vakalarinin  yaklasik
%10’unun ailesel genetik temeli bulunmaktadr.
Fakat ¢ogu pankreas kanserin genetik temeli
bilinmemektedir. Genetik temelinde KRAS ve
TP53 gibi genlerdeki sik goriilen mutasyonlar
basta olmak {izere, genetik ve epigenetik me-
kanizmalarin yeri olabilecegine dair ¢ok sayida
calisma bulunmaktadir. Genetik risk faktorleri
disinda bir diger onemli pankreas kanser risk
faktorti sigara kullanimi olup, sigara birakma
sonrasinda en az 10 yil devam eden %75’lik bir
riskin de devam ettigi belirtilmistir (4). Pankreas
kanserinin erken tani ve tedavisi icin, pankreas
kanserinin baslangicinda ve ilerleme siirecinde
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PANKREAS KANSERININ

MOLEKULER BIYOLOJISI VE

GENETIGI - 1

rol oynayan molekiiler degisikliklerin ve fonk-
siyonlarinin tanimlanmasi mevcut tedavilerin
se¢iminde yonlendirici veya yeni tedavi yontem-
lerinin ortaya konmasina 11k tutacaktir.

PANKREAS

Pankreas midenin hemen arkasinda bulunan,
yaklasik 15 cm uzunlugunda duodenum ve ko-
lon arasinda kalan ve yetiskinlerde 60-140 gram
agirhiginda; ikinci ve tiglincii lomber vertebralar
hizasinda yer almaktadir. Pankreasin gidalarin
sindirimi, kan sekerinin dengede tutulmasi basta
olmak tizere karbonhidrat, lipid ve protein me-
tabolizmasinin diizenlenmesine kadar pek ¢ok
onemli gorevi ekzokrin ve endokrin salgilariyla
gergeklestirir. Pankreasin rengi, sarimtirak ve
hafif kirmiz1 olan bir organdir (5) (Sekil 1). Ay-
rica pankreasin %98’lik kism1 ekzokrin ve kalan
%2’lik kismi ise endokrin gorevi yapmaktadir.
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Sekil 1. Pankreasin anotomik yapisi. Pankreas bas, gévde
ve kuyruk kismindan olugmaktadir. (www.cancer.gov)
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stratejisinin eksikligi kotii sagkalimin en 6nemli
sebepleri arasinda yer almaktadir. Vizyon ve mis-
yon sahibi bilim insanlariyla olusturulacak mul-
tidisipliner arastirma gruplarinda yapilacak ¢a-
ligmalar pankreas kanserinin molekiiler diizeyde
anlagilmasina imkan saglayacaktir. Genis 6lgekli
genomik ¢aligmalar pankreas kanserinin geneti-
gini ortaya ¢ikarmada 6nemli olacaktir. Daha ile-
ri boyutta post-genomik ¢agda pankreas kanse-
rinden muzdarip olan hastalarin dokularindan,
hiicre hatlarindan ve kan 6rneklerinde yapilacak
protein sekanslamalar1 yeni tani ve prognoztik
biyomarkerlerin kesfedilmesine onctilitk edecek-
tir. Bununla birlikte, mass spektrometri ve yeni
nesil genomik sekanslama stratejileri spesifik
mutasyonlarla iliskili posttanslasyonel modifi-
kasyonlarin ve proteinlerin karakterizasyonunun
tanimlanmasina yardim edecektir. Sonug olarak
proteomik ve genomik analizlerin modern tipta
ve saglik bakimindan zorunlu bir ihtiyag oldugu
goriilmektedir. Bu tip genetik ve epigenetik me-
kanizmalar1 ortaya ¢ikaracak bilimsel ¢alismalar
ile pankreas kanser hastalarinin erken tani ve te-
davisi miimkiin olacaktir.
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