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PROSTAT KANSERINDE ERTELENMIS TEDAVI
(AKTIF IZLEM & BEKLE - GOR)

Kemal TOPALOGLU'

|GiRi$ VE TANIMLAR

On y1l 6ncesine kadar; ABD, Kanada ve Avrupa’da prostat kanseri olan hastala-
rin %90’dan fazlasina cerrahi veya radyoterapi ile radikal tedavi uygulanirken,
bugiin bazi bolgelerde hastalarin %90’dan fazlasi aktif izlem ile takip edilmekte-
dir. Son on y1l, diisiik riskli prostat kanseri olan erkeklere yaklasimda ¢arpici bir
degisiklige tanik oldu (1). Cogu merkez, diisiik riskli hastalarin en az %50’sinin
aktif izlem yaklagimiyla yonetildigini raporlamaktadur.

Giincel tip pratiginde hassas tani testlerinin ortaya ¢ikist bircok hastalik du-
rumunun asir1 tanist ile sonuglanmigtir. Kanserin asir1 tanisi ve fazla tedavi-
si bir¢ok organ i¢in sorun olusturmaktadir. Bu asir1 tedavinin ¢oziimi, diigitk
progresyon riskli hastay: belirleyip konservatif yaklasmaktir. Tedavinin kisisel-
lestirilerek, zamanin ve agresifligin hastaliga ve hastanin karakterine gore belir-
lenmesi, ortaya konmak istenen stratejinin amacidir.

Lokalize prostat kanserinin konservatif tedavisine, iki farkli strateji kilavuz-
luk etmektedir. Bunlar “aktif izlem” ve “bekle-gor” yaklagimidir. Aktif izlem;
yasi, genel saglik durumu lokal radikal tedaviye uygun adaylara yonelik bir yak-
lagimdir. Bu hastalar diizenli olarak zaman i¢inde tetkik edilir. Takiplerdeki si-
niflandirmada progresyon agisindan risk artisi tespit edilirse kesin tedavi teklif
edilir. Bunun aksine “bekle-gor” yaklasiminda, daha az takip yaparak, ilerlemis
hastalik klinik bulgu verdiginde palyatif tedavi ile desteklenir. Bu hasta gru-
bunda kesin tedavi, yas ve komorbiditeler nedeniyle artik bir tedavi segenegi
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ve aktif tedavi i¢in yasam beklentisi ve yan etkiler konusunda bilgilendirmenin
onemi vurgulanmuistir.

TABLO 4: Aktif izlem ve Bekle — Gor yaklasimi igin kilavuzlardan 6neriler
ONERILER ONERI GUCU

Lokalize hastalikta, diisiik ve orta riskli olanlarda, 12 yillik
takipte, mevcut verilere gore aktif tedavi uygulamanin tedaviyi GUCLU
ertelemekten tistiin olmadig1 konusunda hastalar: bilgilendir

Yasam beklentisi 10 yilin altinda olan (ek hastalik ve yasa gore),
lokalize hastalik tespit edilmis asemptomatik hastalara bekle- ~ GUCLU
gor yaklagimini teklif et

Hastayz, biittin aktif lokal tedavilerin yan etkileri konusunda

bilgilendir GUGLU

|soNug

Lokalize prostat kanserinde, aktif izlem se¢eneginin diisiik ve olumlu orta riskli
secilmis hasta grubuna giivenle sunulabilecegi ve bu yaklagimin, gereksiz teda-
viden ve olusabilecek yan etkilerden hastay1 koruyabilecegi, iiroloji pratiginde
akilda tutulmali ve bu durum hastalarla paylagilarak ortak karar ile takip ve
tedavi siireci yiiriitillmelidir.

Bugiine kadar yapilan ¢alismalar daha ¢ok “hastalara fazla tedavi mi veri-
liyor” sorusuna cevap bulmak i¢in yapilmaktayken; su anki siiregte, bilimdeki
gelismeler ile ortaya ¢ikan goriintiileme tekniklerinin daha detayli sonuglar ver-
mesi ve molekiiler belirtecler ile tanisal test ¢esitliligindeki artis, 6niine gegilebi-
lecek progresyon risklerinin tespit edilebilmesinde tani ve tedavi yaklagimlarina
sekil vermeye devam edecek gibi goriiniiyor.
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