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C i l t k a n s e r l e r i h a r i ç t u t u l u r s a pros ta t k a n s e r ­

l e r i e rkek le rde 3 . s ı k l ı k l a g ö r ü l e n b i r n e o p l a z m d ı r 

(5). 5 0 y a ş ü s t ü n d e k i e rkek l e rde e n s ık g ö r ü l e n 

n e o p l a z m o l u p 6 0 y a ş ü s t ü n d e k i e r k e k l e r d e 

y a k l a ş ı k %20 s ı k l ı k l a g ö r ü l ü r v e 7 5 y a ş ü s t ü n d e k i 

e r k e k l e r i n ö l ü m n e d e n l e r i n i n b a ş ı n d a g e l i r (12). 

A . B . D . ' n d e 1971 y ı l ı n d a 35.000 y e n i prostat k a n s e r i 

v a k a s ı s a p t a n m ı ş olup b u v a k a l a r ı n 17.200 ü n ü n 

ö l ü m ü n e neden o l m u ş t u r (5). H i s t o l o j i k olarak e n 

b e l i r g i n t i p a d e n o k a r s i n o m o l u p t r a n s i s y o n e l t i p 

k a n s e r l e r i v e s a r k o m l a r ı n a d i r d i r (5). 

E r k e n fazda b e l i r t i v e r m e y e n P K g e n e l l i k l e 

d i k k a t l i r ek t a l muayene i le s a p t a n ı r . E n s ı k g ö r ü l e n 

semptomlar p o l l a k i u r i , a ğ r ı l ı idrar , a ğ r ı olup 

k o m p l e t i d r a r r e t a n s i y o n u v e h e m a t ü r i n a d i r d i r (2) . 

Y a y ı l ı m ı p e r i k a p s ü l e r o larak v e s i k u l a s e m i -

n a l i s , mesane v e r e k t u m a , l e n f a t i k y o l l a p e l v i s 

i ç i n d e s ı k l ı k s ı r a s ı n a g ö r e h i p o g a s t r i k , obturatuar 

ve external i l i a k lenf b e z l e r i n e , extra p e l v i k olarak 

d a p a r a a o r t i k v e m e d i a s t i n a l l e n f b e z l e r i n e , 

n a d i r e n a k s i l l e r v e s e r v i k a l b ö l g e y e yapar (2). 

H e m a t o j e n y o l l a b ö b r e k , adrenal bez, k a r a c i ğ e r , 

a k c i ğ e r v e v a k a l a r ı n ç o ğ u n d a ver tebra l v e n p l e k -

susunun d a ğ ı l ı m ı n a b a ğ l ı o larak p e l v i s , femur v e 

l o m b e r v e r t e b r a l a r a y a y ı l ı m y a p a r (2) Ş e k i l 1). 

M c C u l l o u g h a r a ş t ı r m a s ı n d a pros ta t kanser¬

l e r i n i n evrelere g ö r e o r a n l a r ı n ı ( 1 1 ) : 

E v r e A % 5 - 1 0 

E v r e B % 5 - 1 ( ) 

E v r e C %45 

E v r e D % 3 0 - 3 5 o larak s a p t a n m ı ş t ı r . A n c a k 

d a h a ö n c e e v r e l e r i b e l i r t i l e n p ros t a t k a n s e r l i has-

t a l a r ı n a m e l i y a t s o n u c u n d a , evre A 1 v a k a l a r ı n d a 

%0 L A P , A 2 de %25 L A P , B 1 de %15 L A P , C de 

%50 v e daha y ü k s e k oranda L A P s a p t a n m ı ş t ı r 

( T a b l o 1). 

TEDAVİ 

G e n e l h a t l a r ı i l e pros ta t k a n s e r i n i n t e d a v i s i , 

c e r r a h i , r a d y o t e r a p i , h o r m o n t e r a p i v e k e m o t e r a p i 

o larak d e ğ e r l e n d i r i l i r . T e d a v i d e k i k ü r a t i f e t k e n i n 

v a k a n ı n erken evrelerde o l m a s ı v e t e d a v i n i n 

m ü l t i d i s i p l i n e r a n l a y ı ş i ç i n d e u y g u l a n m a s ı i l e 

a r t t ı ğ ı b i l i n e n b i r g e r ç e k t i r . 

CERRAHİ TEDAVİ 

C e r r a h i olarak s ı k l ı k l a u y g u l a n a n r a d i k a l pros-

t a t e k t o m i d i r v e b u o p e r a s y o n a e n u y g u n g r u p E v r e 

B 1 o l a n gruptur (19). A n c a k bu g i r i ş i m e u y g u n 

o l a n v a k a l a r s ı n ı r l ı o l u p , t ü m pros ta t k a n s e r l e r i n i n 

y a k l a ş ı k % 5 ' i d i r . The Johns H o p k i n s H o s p i t a P a 

b a ş v u r a n 3711 prostat k a n s e r l i h a s t a n ı n 4 7 5 ' i 

amel iya t e d i l m i ş t i r . Bu v a k a l a r ı n 292 s i E v r e B 1 

d i r v e o r a n % 7 , 9 dur ( 1 9 ) . A y n ı h a s t a h e n e d e E v r e 

B 1 olup r a d i k a l p ros t a t ek tomi g e ç i r e n 5 7 v a k a n ı n 

1 5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m l a r ı n d a % 5 1 ' i s a ğ l ı k l ı , % 1 7 ' s i 

n ü k s kanserden e x o l m u ş , % 3 2 ' s i ise kanser d ı ş ı 

nedenler le e x o l m u ş l a r d ı r . B e n i g n h i p e r t r o f i 

n e d e n i y l e p r o s t a t e k t o m i y a p ı l ı p h i s t o l o j i s i ka r -

s i n o m gelen v a k a l a r ı n 5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı % 7 5 , 

1 0 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı %47 b u l u n m u ş t u r (2). V i c k -

ery v e K e r r r a d i k a l p e r i n e a l p r o s t a t e k t o m i s o n r a s ı 

5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı % 7 9 , 10 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı 

%49 olarak b u l m u ş l a r d ı r . V a t e r a n s A d m i n i s t r a ¬

t i o n C o - O p e r a t i v e U r o l o g i c a l R e s e a r c h G r o u p ' u n 

•Ankara Üni . Tıp Fakül tes i Radyasyon Onkoloj i s i A . B . D . 
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Şekil 1. Prostat bezinin lenf yo l l an 

E v r e 1 v e E v r e 2 v a k a l a r ı n ı n p r o s t a t e k t o m i s o n r a s ı 

5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı % 7 0 , m e t a s t a z ı o l m a y a n 

E v r e 3 v a k a l a r ı n ı n p ros t a t ek tomi s o n r a s ı 5 y ı l l ı k 

h a y a t t a k a l ı m ı % 5 0 , u z a k m e t a s t a z l ı evre 4 

v a k a l a r ı n ı n 5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı %25 dir (2). 

RADYOTERAPİ 
E k s t e r n a l R T 

İ n t e r n a l R T 

İ n t e r n a l - E k s t e r n a l R T 

İ n t r a o p e r a t i f R T . 

E k s t e r n a l R T p r i m e r k ü r a t i f v e pos topera t i f 

o l a r a k y a p ı l ı r . E v r e A l ' i n her z a m a n t e d a v i y e 

a l ı n m a s ı g e r e k t i ğ i h a k k ı n d a t a r t ı ş m a l a r o l d u ğ u i ç i n 

Tablo -1 

Catalona ve Scott 

Evre A 1: İyi diferansiye, üç ten az mikroskopik adeno ca odağı 

Evre A 2: Az diferansiye veya mult ipl fokal odaklar. 

Evre B 1: Çevres in i enfiltre e t m e m i ş , 2 em ve daha ufak, 

asemptomatik pa lpab l nodu l ve no rma l asit fosfataz 

seviyesi. 

Evre B 2: Prostatta s ı n ı r l ı , k a p s ü l e penetre olmayan 2 cm den 

büyük nodul veya prostat bezinin %35'den fazlasını 

tutan l e z y o n ve no rma l asit fosfataz seviyesi (11). 

Evre C 1: Orta derecede ge l i şmiş ve prostat k a p s ü l ü n ü aşıp 

seminal bezi mesane, ü r e t h r a y ı tutan veya k a p s ü l 

içinde sınırlı ancak a r tmış asit fosfataz seviyesi (4). 

Evre C 2: Massiv tutulum, bir veya 2 pelvik duvara fikse veya 

rektum, mesaneye direk yayılım. Şayet pelvik L A P 

veya düşük diferansiyeli t ü m ö r varsa D 1 olarak 

d e ğ e r l e n d i r i l i r . Evre C de kemik sintigrafisi metas¬

taz g ö s t e r m e m e s i n e r a ğ m e n asit fosfataz a r tmış 

olabilir . 

Evre D 1: Pelvik L A P veya a r t m a m ı ş asit fosfataz seviyesi. 

Evre D 2: Pelvis dışı L A P veya ka rac iğe r , akciğer gibi organ 

m e t a s t a z ı . 

r a d i k a l p r o s t a t e k t o m i y e u y g u n o l a n E v r e A 2 v e B 

1 v a k a l a r ı d ı r (10). E v r e B 2 v a k a l a r ı n ı n 2 / 3 ' ü n ü n 

parapros ta t ik d o k u l a r a y a y ı l ı m y a p m a s ı v e 1 5 y ı l l ı k 

hayatta k a l ı m l a r ı n ı n %13 o l m a s ı neden iy le r a d i k a l 

p r o s t a t e k t o m i a d a y ı o l m a l a r ı y a n l ı ş t ı r . A r i s t i z a b a l 

(3) E v r e A ' n ı n eksternal r a d y o t e r a p i s i n i n 5 y ı l l ı k 

hayatta k a l ı m ı n ı %100 , E v r e B de % 8 0 , H a n k s (9) 

E v r e A da 10 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı %63 olarak 

b u l m u ş t u r (3). B u n u n y a n ı n d a G i b s o n v e 

a r k a d a ş l a r ı (7) 1984 t a r i h i n d e E v r e A , B , C 

v a k a l a r ı n d a r a d i k a l p r o s t a t e k t o m i n i n 5 y ı l l ı k hayat¬

ta k a l ı m ı n ı %94 10 y ı l l ı k hayatta k a l ı m ı n ı ise %78 

olarak b u l m u ş l a r d ı r . 

Radyoterapi T e k n i ğ i 

K a p s ü l i ç i n d e s ı n ı r l ı prostat kanserleri: 

D ü ş ü k g r a d e l i v e e r k e n e v r e l i ( A - B ) p ros ta t 

kanse r l e r inde l en f t u t u l u m o l a s ı l ı ğ ı % 5 - 1 0 ' u n 

a l t ı n d a o l d u ğ u i ç i n tedavi prostat v e pe r i p ro s t a t i k 

b ö l g e y i i ç i n e alacak ş e k i l d e y a p ı l ı r . S tanfor t 'un 

s e r i l e r i n d e ö r n e k l e n d i ğ i g i b i t edavi 4-10 m e v . l i k 

o r t a e n e r j i d e l i n e a r a k s e l e r a t ö r i l e 360 d e r e c e l i 

v e y a b i l a t e r a l 120 d e r e c e l i k a rk t e d a v i s i i l e 

homojen doz d a ğ ı l ı m ı elde e d i l i r . B u r a d a 7000¬

7600 r a d l ı k tedavi d o z u i le 5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m 

%72 dir . 
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l A x l > era 
6 x 8 cm 

Şeki l 2 . A) On ve arka tedavi s a h a l a r ı . 

Şekil 2. B) 

5 a l a n C o - 6 0 t e d a v i s i Mc G a v e n tarafından 

t a r i f e d i l m i ş t i r v e e v r e l e r i n e g ö r e 5 y ı l l ık h a y a t t a 

k a l ı m % 6 6 - 9 0 a r a s ı n d a d ı r . B e n z e r s o n u ç l a r P e r e z 

v e N e g l i a tarafından 2 2 m e v . l i k b e t a t r o n ile A P - P A 

15x18 c m ' l i k a l a n a 5000 r a d v e r i l d i k t e n s o n r a , 

14x14 cm l i k a l a n a (Şekil 2) 180 ner r a d d a n ilave 

1000 r a d v e d a h a s o n r a 6x8 c m ' l i k a l a n a 

küçül tülerek 1000 r a d d a h a v e r i l e r e k elde e d i l ­

miştir (11). N e g l i a A P - P A 10x10 c m ' l i k s a h a y a v e 

l a t e r a l 10x8 c m ' l i k a l a n a 200 r a d d a n 5000 r a d , d a h a 

s o n r a sadece A P - P A 8x8 c m ' l i k s a h a y a 1000 veya 

2 0 0 0 r a d i l a v e e d e r e k u y g u l a n m ı ş t ı r (13) (Şeki l 2 

A - B ) . 

K a p s ü l d ı ş ı n a t a ş m ı ş v e y ü k s e k g r a d e l i p r o s ­

t a t k a n s e r l e r i : T ü m ö r k a p s ü l ü g e ç i n c e L A P 

olasılığı %59 d u r . E v r e B 'de o r t a derece d i f e r a n ­

s i y e t ü m ö r d e % 1 9 v e a z d i f e r a n s i y e t ü m ö r d e L A P 

o l a s ı l ı ğ ı % 4 0 ' a ç ı k a r . E v r e C ' d e a z d i f e r a n s i y e 

t ü m ö r d e b u o r a n % 8 0 ' i n ü s t ü n e ç ı k a r (15). B ü t ü n 

b u v a k a l a r d a t e d a v i a l a n m ı n l e n f b e z l e r i m d e i ç ine 

a l a c a k ş e k i l d e g e n i ş l e t i l m e s i g e r e k l i d i r . S t a n f o r d 

s i s t e m i n d e o r t a e n e r j i l i l i n e a r akse lera tör ile 4 a l a n 

t e d a v i s i içine (4) o b t u r a t u a r , i n t e r n a l ve e k s t e r n a l 

i l i a k v e k o m m u n i l i a k l e n f nodları d a M l edilmiş 

o l u n u r . ( A P - P A a l a n i s k i a l t u b r o s i t a s t a n L - 5 ver-

t e b r a n ı n ı n ü s t ü n e k a d a r v e y a n l a r a m i n ö r p e l v i s i n 

1,5 c m d ı ş ı n d a n g e ç e n b ö l g e d i r , l a t e r a l s a h a l a r ı n 

a l t s ını r ı r e k t u m u n u z u n l a m a h a t t ı n ı n o r t a s ı n d a n , 

üst sınır p u b i s i n a n t e r i o r k e s i m i n e k a d a r o l a n 

k e s i m d i r , tüm köşeler u y g u n o l a r a k k o r u n u r ) . Tüm 

a l a n l a r günde 200 r a d d a n 2600 r a d a ulaş t ık tan 

s o n r a 7x7 veya 8x8 cm l i k sağlı s o l l u 120 d e r e c e l i k 

a rk ile 2000 r a d v e r i l i p s o n r a t e k r a r önceki 4 a l a n a 

d ö n ü l e r e k 2 4 0 0 r a d d a h a v e r i l i r , b u s a y e d e b ö l g e s e l 

l en f b e z l e r i 5000 r a d ve p r o s t a t 7000 r a d almış 

o l u r , b u t e k n i k t e L A P l e r i d i s e k e edilmiş o l a n l a r 

h a r i ç , g e l i ş e n geç k o m p l i k a s y o n l a r a n c a k % 1 

o r a n ı n d a c e r a h i o n a r ı m i s t e r . B ö y l e t e d a v i d e evre 

C d e n ü k o l m a k s ı z ı n 5 y ı l l ı k h a y a t t a k a l ı m 

%55,3 ' tür (15). P a r a a o r t i k l en f b e z l e r i n i n t u t u l u m u 

o l d u ğ u n d a t e d a v i s a h a s ı p e l v i k a l a n ı n ü s t ü n d e n T -

1 2 s e v i y e s i n e ç ı k a r v e 2 a l a n a r a s ı n d a u y g u n b i r 

b o ş l u k b ı r a k ı l ı r . P a r a a o r t i k b ö l g e y e A P - P A 4 0 0 0 

r a d v e r i l d i k t e n s o n r a y a n d a n 1000 r a d d a h a i lave 

yapılır, yalnız b u y a n s a h a d a r e n a l p a r a n k i m i n i n ö n 

k ı s ı m d a t e d a v i a l a n ı n ı n i ç i n e g i r m i ş o l u r . 

L i t e r a t ü r g ö z ö n ü n e a l ı n d ı ğ ı n d a p r o s t a t 

k a n s e r i v a k a l a r ı n ı n b ö l g e s e l l e m f a t i k l e r e m e t a s t a z 

o r a n ı n ı n e r k e n e v r e l e r d e d a h i y ü k s e k o r a n d a 

o l d u ğ u d i k k a t i ç e k m e k t e d i r (A2 d e % 2 5 , B l d e 

% 1 5 , C d e %50 o r a n ı n d a ) . B u n e d e n l e A n k a r a 

Ü n i v e r s i t e s i T ı p F a k ü l t e s i R a d y a s y o n O n k o l o j i s i 

A n a B i l i m D a l ı n d a p r o s t a t k a n s e r i n d e k i t e d a v i 

y a k l a ş ı m ı m ı z ş u ş e k i l d e d i r ; t ü m ö r e r k e n e v r e d e 

o l s a b i l e eğe r y ü k s e k g r a d e l i v e e n a z d i f e r a n s i y e 

(%40 l e m f a t i k metastaz) ise p o s t o p e r a t i f p e l v i s 

ı ş ı n l a m a s ı y a p m a k t a y ı z . T e d a v i p l a n ı o l a r a k , C o - 6 0 

G a m a t r o n i l e p e l v i k b ö l g e 1 5 x 1 5 v e y a 1 5 x 1 8 c m . 

b o y u t l a r d a ön ve a r k a d a n günde 200 cG y d e n 5000 

c G Y t ü m ö r d o z u u y g u l a n d ı k t a n s o n r a t e d a v i s a h a s ı 

k ü ç ü l t ü l e r e k s a d e c e p r i m e r t ü m ö r s a h a s ı n ı i ç i n e 

a l a c a k ş e k i l d e 6 x 6 v e y a 8 x 8 c m ' l i k a l a n a ö n d e n 1000 

v e y a 2 0 0 0 c G y i l a v e r a d y o t e r a p i u y g u l a m a k t ı r . 

A y r ı c a s o n s ı r a l a r d a p e l v i k b ö l g e ı ş ı n l a n d ı k t a n 

s o n r a l o k a l tümör bölgesinin i n t r a k a v i t e r o l a r a k 
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y ü k s e k d o z o r a n l ı C o - 6 0 S e l e c t r o n k a y n a ğ ı i l e haf­

t a d a b i r y a k l a ş ı k 500 c G y , t o p l a m 2 0 0 0 c G y i l e i n -

t e r n a i r a d y o t e r a p i u y g u l a n m a s ı n a b a ş l a n ı l m ı ş t ı r . 

Ö t e d e b e r i s ü r e gelen b u y a k l a ş ı m ı m ı z d a i l e r i 

ev r e p r o s t a t k a n s e r i o l g u l a r ı n d a p r i m e r k ü r a t i f 

r a d y o t e r a p i i l e r a d i k a l p r o s t a t e k t o m i d e n d a h a i y i 

s o n u ç l a r e l d e e t t i k ( H a l e n d e v a m e t m e k t e o l a n 

ç a l ı ş m a m ı z d a 3 5 hasta g ö z ö n ü n e a l ı n a r a k 5 y ı l l ı k 

s a ğ k a l ı m % 8 3 . 3 o l a r a k t e s b i t e d i l d i ) . S o n u ç o l a r a k 

p r i m e r k ü r a t i f r a d y o t e r a p i n i n i l e r i ev re t ü m ö r l e r d e 

r a d i k a l p r o s t a t e k t o m i d e n d a h a y a r a r l ı o l u d ğ u 

k a n ı s ı n d a y ı z . 

O t ö r l e r a r a s ı n d a genelde tam b i r a n l a ş m a o l ¬

m a m a s ı n a r a ğ m e n ç o ğ u prostat b ö l g e s i n e g ü n d e 

1 8 0 - 2 0 0 r a d d a n h a f t a d a 5 g ü n ş e k l i n d e e n a z 6 0 0 0 

rad u y g u l a n m a s ı n ı k a b u l ederler, p e l v i k b ö l g e ise 

a y n ı ş e m a d a e n a z 5000 rad a l m a l ı d ı r . N e g l i a 

( 1 3 ) 6 , 5 h a f t a d a 6 5 0 0 v e 7 h a f t a d a 7 0 0 0 r a d l ı k 

t e d a v i l e r i l e e r k e n o r t a g e l i ş m i ş p r o s t a t k a n s e r ¬

ler inde l o k a l k o n t r o l b a k ı m ı n d a n b i r fark 

g ö r m e m i ş t i r . M a s i f t ü m ö r l e r d e 7 haftada 7000 rad 

ü z e r i n e ç ı k ı l m a s ı l o k a l k o n t r o l o r a n ı n ı a r t ı r ı r ancak 

b u i s t a t i s t i k s e l o l a r a k ç o k a n l a m l ı o l m a y ı p a k s i n e 

c i d d i k o m p l i k a s y o n l a r ı n % 1 0 ' a ç ı k m a s ı n a neden 

o l u r . 

R a d y o t e r a p i p o s t o p e r a t i f d ö n e m d e l o k a l 

n ü k s d e n ö n c e y a p ı l ı r s a 5 y ı l l ı k hayatta k a l ı m 

P i l e p i c h (14) v e a r k a d a ş l a r ı n ı n serisinde % 4 5 , 

R o s e n v e a r k a d a ş l a r ı n ı n k i n d e n % 9 4 ( 1 7 ) , G i b b o n s 

v e a r k a d a ş l a r ı n ı n (6) serisinde % 7 3 ' t ü r . O y s a l o k a l 

n ü k s t e n s o n r a y a p ı l a n r a d y o t e r a p i d e h a s t a l ı k o l ¬

m a d a n g e ç e n 5 y ı l l ı k h a y a t t a k a l ı m % 4 0 ' t ı r ( 1 6 ) . 

A m e l i y a t s o n r a s ı d ö n e m d e k l i n i k n ü k s ç ı k m a d a n 

n e k a d a r ö n c e r a d y o t e r a p i y a p ı l ı r s a 6 0 0 0 r a d g i b i 

d a h a d ü ş ü k d o z l a r u y g u l a n a b i l i n i r v e d a h a h a f i f 

k o m p l i k a s y o n l a r g ö r l ü r . 

Internai Radyoterapi 
B u t e d a v i d e A u 198 v e y a I 125 i n p ro s t a t b e z i 

i ç i n e i m p l a n t a s y o n u a m a ç l a n m a k t a d ı r v e i n t e r n a i 

t e d a v i n i n e k s t e r n a l t e d a v i i l e k o m b i n e e d i l d i ğ i tak¬

dirde b a ş a r ı o ram a r t m a k t a d ı r . W i l l i a m (8) v e 

a r k a d a ş l a r ı e r k e n e v r e l i p r o s t a t k a n s e r l i v a k a l a r a 

A u 198 i l e 2 5 0 0 r a d v e a m e l i y a t t a n i k i haf ta s o n r a 

c o p l a m 6 5 0 0 - 7 0 0 0 r a d a u l a ş a c a k ş e k i l d e e k s t e r n a l 

r a d o y e t a r i p i n i n y a p ı l m a s ı n ı ö n e r i r l e r . W i l l i a m ' i n 

s e r i s i n d e o p e r a s y o n l a e v r e s i k e s i n o l a r a k s a p t a n a n 

295 v a k a m n t o p l a m h a y a t t a k a l ı m l a r ı : A 2 % 9 8 , B 

% 8 5 , C 1 % 8 6 , D 1 % 7 9 ' d u r . 

Brakiterapi ( İ n t r a k a v i t e r 
Radyoterapi) 
A n k a r a Ü n i v e r s i t e s i T ı p F a k ü l t e s i R a d y a s y o n 

O n k o l o j i s i A n a B i l i m d a l ı n d a uygu lanan d i ğ e r y e n i 

b i r r a d y o t e r a p i ş e k l i i n t r a k a v i t e r t e d a v i d i r . B u 

tedavi ş e k l i n d e y a k l a ş ı m ı z ş u ş e k i l d e d i r : 

P r o s t a t k a n s e r l e r i C o - 6 0 i l e ö n v e a r k a d a n 

4 6 0 0 r a d p e l v i k saha ı ş ı n l a n d ı k t a n s o n r a S e l e c t r o n 

H i g h D o s e R a t e - 6 0 i l e i n t r a u r e t h r a l o l a r a k haf¬

t a d a b i r 581 r a d i l e 4 seans ta 2 3 2 4 r a d v e r i l m e k ¬

t e d i r . B u sayede p ros t a t b ö l g e s i n e 7 5 0 0 r a d 

c i v a r ı n d a ı ş ın v e r i l m i ş o lunur . 

T e k n i k : U r e t h r a d a n m e s a n e i ç i n e 

y e r l e ş t i r i l e n i d r a r s o n d a s ı n ı n b a l o n u k o n t r a s 

m a d d e i l e ş i ş i r i l i p m e s a n e b o y n u n a o t u r t u l d u k t a n 

s o n r a ö n a r k a p e l v i s g r a f i s i i l e p r o s t a t ü s t u c u sap¬

t a n ı r . Prostat u z u n l u ğ u v e h a c m i ö n c e d e n 

u l t r a s o n o g r a f i v e y a b i l g i s a y a r l ı b a t ı n t o m o g r a f i s i i l e 

h e s a p l a n d ı ğ ı n d a n p ros t a t a p l i k a t ö r ü i l e g i r i l e r e k 

a p l i k a t ö r ü n ü s t u c u s o n d a i l e a y n ı s e v i y e y e g e l e c e k 

ş e k i l d e prostat alt v e ü s t u c u a r a s ı n a a p l i k a t ö r 

i n t r a u r e t r a l o l a r a k y e r l e ş t i r i l i p l o k a l i z a s y o n 

g r a f i l e r i i l e k o n t r o l e d i l i r . A p l i k a t ö r d e p r o s t a t hac¬

mine g ö r e p r o s t a t ı n e n uzak n o k t a s ı n d a 500 rad 

e l d e e d i l e c e k ş e k i l d e k a y n a k s e ç i m i v e a m a n l a m a 

y a p ı l ı r . T e d a v i b a ş l a m a d a n ö n c e r e e t u m a k o n a n 

I C D - 5 d o z i m e t r e s i i le t edavi s ı r a s ı n d a a y r ı a y r ı 5 

n o k t a d a n r e k t u m ö n d u v a r ı n ı n a l d ı ğ ı d o z s a p t a n ı r . 

İ s t e n e n d o z u n v e r i l m e s i 2 0 0 - 3 0 0 s a n i y e s i k a p s a y ı p , 

h a s t a n ı n h a z ı r l a n ı p t e d a v i n i n s o n l a n m a s ı y a k l a ş ı k 

3 0 d a k i k a i ç e r i s i n d e g e r ç e k l e ş i r . 

İ n t r a o p e r a t i f Radyoterapi 
E k s t e r n a l r a d y o t e r a p i s ı r a s ı d a b i r ç o k t e d a v i 

s a h a s ı n ı n i ç i n e h a s t a l ı k l a i l g i s i o l m a y a n organ v e 

d o k u l a r ı n g i r m e s i n e d e n i y l e , a m e l i y a t l a t ü m ö r a l 

d o k u n u n e k s i z e e d i l m e s i n d e n h e m e n s o n r a ç e v r e 

o r g a n v e d o k u l a r k e n a r l a r a e k a r t e e d i l e r e k 

b ö l g e s e l v e t ü m ö r a l a r t ı k l a r ı n o l a b i l e c e ğ i alan 

B e t a t r o n i l e b i r seans ta 2 0 0 0 - 3 0 0 0 r a d u y g u l a n d ı ğ ı 

t a k d i r d e i s t e n m e y e n y a n e t k i l e r i n ç ı k m a s ı 

ö n l e n e b i l i n i r (1) . B a g s h a w evre B v e C p r o s t a t 

k a n s e r i n d e , l o k a l o l a r a k 3 v e 4 c m ç a p l ı k a l a n a 

s ı r a s ı y l a 1 0 m e v . l i k e l e k t r o n l a 3 0 0 0 v e 2 8 0 0 r a d 

u y g u l a m ı ş v e 6 v e 2 y ı l s o n r a h a l a v a k a l a r ı h a y a t t a 
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o l a r a k s a p t a m ı ş t ı r . B u ş e k i l d e b i r ç o k u n r e z e k t a b l 

t ü m ö r d e i n t r aope ra t i f t e k n i k l e 5 y ı l d a n f a z l a y a ş a m 

s a ğ l a n a b i l i n i r ( l ) . 

Radyoterapi K o m p l i k a s y o n l a r ı 
K o m p l i k a s y o n t edav i s o n r a s ı 3 a y i ç i n d e 

g e l i ş m i ş i se aku t o l a r a k d e ğ e r l e n d i r i l i r . E n s ı k 

g ö r ü l e n aku t s e m p t o m b a ğ ı r s a k a l ı ş k a n l ı ğ ı n d a k i 

d e ğ i ş m e o l u p h a s t a l a r ı n % 6 0 ' d a g ö r ü l ü r , b u n l a r 

t e d a v i n i n 4 . , 5 . h a f t a s ı n d a g ö r ü l e n k a n s ı z d i a r e v e y a 

m u k u s l u v e y a k a n l ı d ı ş k ı l a m a d ı r . P r o k t i t i s g e n e l ¬

l i k l e posa b ı r a k m a y a n diet, h i d r o k o r t i z o n d e s t e ğ i 

v e g a i t a y u m u ş a t ı c ı l a r ı i l e d ü z e l i r . A k u t g e n i t o 

ü r i n e r s e m p t o m o l a n d i z ü r i v e s ı k i d r a r a ç ı k m a has¬

t a l a r ı n % 2 5 i n d e g ö r ü l ü r , h a s t a l a r ı n % 1 0 ' u n d a 

g ö r ü l e n d e r i n p e r i n e a l a ğ r ı i se u y g u n a n a l j e z i k l e r 

i le d ü z e l t i l e b i l i n i r . E n s ık g ö r ü l e n k r o n i k rek ta l 

s e k e l % 4 v a k a d a s ap t anan d ı ş k ı n ı n k a n i l e g e ç i c i 

ç i z g i l e n m e s i d i r , b a z ı v a k a l a r d a ise i n a t ç ı t e n e s m u s 

k a l a b i l i r . K r o n i k genito ü r i n e r l e z y o n ü r e t h r a l 

s i t r i k t ü r ş e k l i n d e v e daha ö n e m l i s i R T ö n c e s i 

po t en t o l a n h a s t a l a r ı n % 3 0 ' u n d a po tens k a y b ı 

g ö r ü l m e s i d i r (5). 

Hormon Tedavisi 

A m a ç t e s t i k ü l e r androjeni o r ş i e k t o m i i l e 

a z a l t m a v e ö s t r o j e n v e r e r e k a n d r o j e n e t k i s i n i 

n ö t r a l i z e e t m e k t i r ( 2 ) . B u saede a ğ r ı l a r , k i l o k a y b ı , 

i ş t a h s ı z l ı k a z a l ı p , p r i m e r t ü m ö r ü n v e m e t a s t a z ¬

l a r ı n ı n k ü ç ü l m e s i v e y u m u ş a m a s ı g ö r ü l ü r . 

T e d a v i d e p l a s e b o , o r ş i e k t o m i + p l a s e b o . o r ş i e k -

t o m i + ö s t r o j e n k o m b i n a s y o n l a r ı s e ç ü e b i l i n i r . 

A n c a k y a p ı l a n i n c e l e m e l e r m e t a s t a z l a r ı n v e 

s e m p t o m l a r ı n g e c i k m e s i k i l o k a y b ı performans v e 5 

y ı l l ı k h a y a t t a k a l ı m d a i s t a t i s t i k f a r k l ı l ı k l a r ı n 

o l m a d ı ğ ı n ı g ö s t e r m i ş , androjen k o n t r o l ü 

t e d a v i s i n i n t ü m d i ğ e r t edav i y ö n t e m l e r i n i n 

b a ş a r ı s ı z o l d u ğ u d u r u m l a r d a u y g u l a n m a s ı n ı ö n e r ¬

m e k t e d i r (2 ) . 

Kemoterapi 

K e m o t e r a p i n i n p ros t a t k a n s e r l e r i n d e k i y e r i 

ev re D 1 v a k a l a r ı o l u p e r k e n e v r e l i p ros t a t k a n s e r ¬

l e r i n i n t e d a v i s i n d e adjuant o l a r a k k u l l a n ı l m a s ı d ı r 
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