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Prostat Kanserinde Kemik Koruyucu  

Sistemik Tedaviler

Özge YETGİNOĞLU 1

GİRİŞ
Kanser hastalarında sistemik tedaviye sekonder kemik kaybı ya da kemik me-
tastazı açısından ciddi bir risk bulunmaktadır. Prostat kanseri de özellikle kemik 
metastazlarının yaygın görüldüğü bir kanser türü olup; yaşam kalitesini ciddi et-
kilemesi ve morbiditede ciddi artışa sebep olması sebebiyle de önemli bir klinik 
problem olarak karşımıza çıkmaktadır. Özellikle ağrı kontrolü sağlamak, mobi-
lizasyonu artırmak, kemik metastazlarına sekonder ortaya çıkan patolojik frak-
tür ve spinal kord kompresyonu gibi ciddi tabloları önlemek için kemik spesifik 
tedavi yaklaşımları gündeme gelmiştir. (1)

KEMİK KAYBI
Prostat kanseri hastalarında androjen baskılayıcı ve steroid içeren tedavilerin kul-
lanımı tedavi ilişkili kemik kayıplarında etken olabilmektedir. Androjen baskıla-
yıcı tedavilerde asıl amaç prostat dokusu ve kanser hücreleri için majör büyüme 
faktörü olan testosteronun etkisini engellemektir. Bu durum kadınlardaki mena-
pozal kemik kaybına benzese de erkeklerdeki kemik kaybının menapozal kemik 
kaybının aksine süresiz ve uzun vadeli bir problem olduğu görülmüştür. Bununla 
birlikte genel popülasyonda olduğu gibi sigara, fazla alkol tüketimi, vitamin D 
eksikliği, düşük kalsiyum alımı, azalmış egzersiz, antikonvülzan, antidepresan, 
antikoagülan ve PPI gibi ilaçların kullanımı da bu süreçte kanser hastalarında 
kemik kaybında rol oynamaktadır. (1) 
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sı gerektiğini göstermiştir. Çünkü iskelet ilişkili lezyonların tedavi altında gözle 
görülebilir bir şekilde azalma olması en az bu kadar süre alacağını göstermiştir.

Tedavi altında iken yeni iskelet ilişkili olay gözlenen hastalarda ise tedavi-
ye devam edilmesi önerilmektedir. Bu durumda tedaviye aynı ajanla da devam 
edilebileceği gibi; daha potent bir ajana geçiş de uygun bir yaklaşım olarak gö-
rülmektedir. Pamidronat veya oral bifosfanat kullanan hastalarda IV zoledronik 
asit veya denosumaba geçiş yapılabilir. Ancak IV zoledronik aside geçiş olduktan 
sonra kan ve idrardaki kemik belirteçlerinin seviyesinde daha efektif bir düşüş 
gözlenmiş olmasına rağmen ağrı, yaşam kalitesi gibi alanlarda pamidronat ile 
benzer sonuçlar elde edilmiştir.

SONUÇ
Metastatik prostat kanseri hastalarında iskelet ilişkili olaylar sık görülmektedir. 
Bunlar kemik metastazları ve kemik kaybı olarak sınıflandırılabilir.  Kemik kaybı 
daha çok kanser tedavisi için verilen sistemik tedaviye sekonder görülürken; ke-
mik metastazlarına sekonder fraktür, spinal kord kompresyonu, malign hiperkal-
semi, cerrahi veya radyoterapi gerektirecek iskelet bütünlüğünün bozulduğu du-
rumlar görülebilir. Bifosfonatlardan özellikle zoledronik asit ve monoklonal bir 
antikor olan denosumab metastatik prostat kanserinde iskelet ile ilişkili olayları 
engellemede, sekonder morbiditeyi azaltmada, malign hiperkalseminin profilak-
sisinde ve acil tedavisinde, metastazlara sekonder gelişen kemik ağrılarını kontrol 
altına almada etkili olan sistemik ajanlardır. 
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