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Prostat kanseri erkeklerde en sik goriilen ve o6liimle sonuglanabilen kanserler-
den birisidir. Tedavide hastaligin evresine ve risk grubuna gore cerrahi ya da
cerrahi dis1 tedaviler uygulanabilmektedir. Prostat kanserinin definitif tedavisi
sonras! takibi de olduk¢a onemlidir. Bu takip sirasinda kullanilan en 6nemli
biyokimyasal parametre prostat spesifik antijen (PSA)’dir. Prostat kanserinde
PSA takibi ile lokal ya da uzak alandaki hastalik niiksii 6ngoriilmeye ¢alisiimak-
tadir.

TANIMLAR

Radikal prostatektomi ya da radyoterapi gibi primer definitif tedavi sonras artis
gosteren PSA degeri icin biyokimyasal rekiirrensi tanimlayacak tek bir kestirim
degeri yoktur. Literatiirde biyokimyasal rekiirrens tanimlar: tedavi ¢esidine ve
artan PSA degerine gore farkli kestirim degerleri ile agiklanmaktadir.

NCCN (National Comprehensive Cancer Network) kilavuzlarinda radikal
prostatektomi sonrasi biyokimyasal niiks tarifi, 6l¢iilebilen PSA degerleri olarak
tanimlanmistir (1). Diger taraftan EAU (Avrupa Uroloji Dernegi) kilavuzunda
ise niiksii en iyi 6ngoéren esik PSA degeri 0,2 ng/ml’nin stiinde veya yiikselen
degerler olarak bildirilmistir (2). Hormonoterapi eslik etsin ya da etmesin pri-
mer radyoterapi sonrasi biyokimyasal rekiirrens igin de RTOG-ASTRO (Ra-
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progresyon agisindan en yiiksek riske sahip hastalarda erken hormonoterapi
dusiinilebilir (26).

Prostat kanseri hastalik yonetimi agisindan tirolojinin en kompleks hastalik-

larinin baginda gelmektedir. Bu yiizden gerek degisen tedavi modaliteleri gerek-

se yeni goriintilleme yontemleri ile siirekli kendini giincellemektedir. Cerrahi

veya radyoterapi gibi definitif tedavilere ragmen gelisen biyokimyasal niiksiin

yonetimi de zamanla degismektedir. Giincel yaklagimda definitif tedavi ¢esidine

gore prostat yatagina radyoterapi, kurtarma radikal prostatektomisi, HIFU, bra-

kiterapi, aralikli ya da devamli hormonoterapi gibi tedaviler uygulanmaktadur.
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