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I Giris

Gastroenteropankreatik néroendokrin tiimoérler (GEP-NET); Gastrointestinal
sistem boyunca diffiiz olarak dagilmis, néroendokrin diferansiasyon gelismis epi-
tel hiicrelerden gelisen gesitli biyolojik aminler ve peptid hormonlar salgilayabi-
len, heterojen, genis ve karmagik klinik seyirli tiimoérlerdir(1). Obendorfer tara-
findan ilk kez 1907 yilinda tanimlanmistir. Glinimiizde néroendokrin tiimoérler
(NET) i¢in tek bir isimlendirme, grade ve evreleme sistemi bulunmamaktadir.
Oneriler daha ¢ok koken aldig1 organ spesifiktir. Bununla birlikte, proliferasyon
hiz1 ve primer tiimoér yayilimi gibi bulgular, pek ¢ok siniflama sistemi tarafindan
kullanilmaktadir. 2019 yilinda WHO tarafindan gastrointestinal ve hepatopank-
reatikobilier sistem néroendokrin tiimorleri ile ilgili tek bir siniflandirma sistemi
Onerilmistir(2)

Amerikan Kanser Enstitiisit SEER verilerine gore NET’in goriilme sikli-
g1 2-5/100000 iken, ortanca goriilme yasi 63 diir. Tani sirasinda iyi diferansiye
NET’lerin %901 gastroenteropankreatik sistem ve bronkopulmoner sistemde yer-
lesmektedir. Hastalarin %53’ sinirli evre hastaliga sahip iken, %20 hasta lokal ileri
hastaliga ve %27 hasta ise metastatik hastaliga sahiptir(3). Sinirli evre ve oligo-
metastatik iyi diferansiye NET de kiiratif cerrahi tedavi, halen ana tedavi yontemi
olmaya devam etmektedir. Lokal ileri, cerrahi olarak rezeke edilemeyen ve metas-
tatik timorlerde ise palyatif sistemik tedaviler kullanilmaktadir.
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da, STA analoglar1 kullanimindan 6nce somatostatin reseptorii gériintiilemesi
yapilmali ve reseptor goriintiilemesi negatif olan hastalarda STA analoglar1 kul-
lanilmamalidir(36).
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Giiniimiizde rezeke edilemeyen veya metastatik iyi diferansiye néroendokrin
timorlerde tedavi secenekleri hizla artmaktadir. Hem tiimor biiylimesi hemde
sekretuar iyi diferansiye NET’lerde hipersekresyona ait klinik bulgularin yoneti-
minde somatostatin analoglar: etkili ve giivenli tedavi ajanlar1 olarak yaygin se-
kilde kullanilmaktadir. Yeni gelistirilen STA’lar bu hastalarda umut 15181 olmaya
devam etmektedir
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