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Prostat Kanserinde Evreleme

BÖLÜM   2

Sedat YILDIRIM 1

GİRİŞ
Dünyada erkeklerde en çok karşılaşılan ikinci kanser olan prostat kanseri (PCa) 
ülkemizde ise en sık görülen kanser konumundadır. Akciğer kanserinden sonra 
mortalitede ikinci sırada bulunmaktadır (1). Tedavisi planlanırken, kanserin han-
gi aşamada olduğunun tespit edilmesi gerekir. Bu amaçla kanser evreleme sistemi 
kullanılır. Kanser evrelemesinde temel amaç ortak klinik özellikleri olan hastaları 
belli kuralları ışığında homojen klinik ve patolojik özelliklere sahip hasta grupları 
oluşturmak ve böylece bu grupların prognozunu ve tedaviye verdikleri yanıtları 
test etmeyi kolaylaştırmaktır. Ayrıca farklı grupların klinik çalışma sonuçlarının 
karşılaştırılabilir olmasına olanak sağladığı gibi farklı grupların uluslararası plat-
formlarda standardizasyonu da sağlanmış olur.

PROSTAT KANSERİNDE EVRELEME SİSTEMİNDE 
KULLANILAN PARAMETRELER

TNM Sistemi
Prostat kanseri teşhisi konulduktan sonra, uygun tedavi seçeneklerini belirlemek 
için bilinen risk faktörlerini içeren ileri değerlendirmeler yapmak gerekir. Fizik 
muayene (dijital rektal muayene (DRE) dahil), görüntüleme (Manyetik Rezonans 
Görüntüleme [MRI], Galyum 68 (Ga-68) izotopuyla işaretli PSMA (prostat spe-
sifik membran antijeni) kombine edilen Pozitron Emisyon Tomografisi Bilgisa-
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