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PROSTAT KANSERINDE HISTOLOJIK GRADE iLE PROSTAT SPESiFIK AN-
TIJEN ARASINDAKI ILISKi
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OZET

Timor volimii ve patolojik evre ile pozitif
korelasyonu olan serum prostatik spesifik anti-
jen (PSA) degeri prostat kanserli hastalarda ¢ok
onemli bir tiimdr belirleyici olarak rutin kulla-
nima girmistir.

Serum PSA’sinin preoperatif olarak prostat
kanseri histolojik grade’i ile iligkisini ortaya koy-
mak amaciyla 30 prostat kanserli hastaya tedavi
Oncesi serum PSA’lari bakildi. Biyopsi materyel-
leri Gleason skoru ile degerlendirilip, serum PSA
degerleri ile iligkisi arastirild,

SUMMARY

Prostat specific antigen (PSA) is the most
important tumor marker which used routinely
proved to have a positive correlation with tumor
volume and pathological stage.

To evaluate the relationship between serum
PSA and histologic grading of prostatic carcino-
ma, preop.rative PSA determination were ma-
de in 30 patients with prostatic cancer. Biopsy
material were evaluated and Gleason score were
adjusted for histologic grading. We examined the
influence of histologic differantiation.

GIRIS

Prostat kanserinin erkek kanserleri ve 6liim
nedenleri igerisinde ilk siralarda yer almasi ne-
deniyle erken tani i¢in sayisiz arastirma yapilmak-
ta, ideal bir tarama testi gelistirilmesine
¢alisiilmaktadir. Bugiine kadar kullamlan tiin:6r

belirleyiciler iginde prostatik asit fosfotaz (PAF)
ve prostat spesifik antijen (PSA) en énemli olan-
landir (1).

Serum PSA lokalize prostat kanserinde pre-
operatif evrelendirmedeki degeri fikri ¢ok yeni-
dir. Stamey ve Ercole klinik olarak lokalize
prostat kanseri hastalarin patolojik evrelendirme-
sinde preoparatif PSA'nin ¢ok yararh oldugunu
gostermiglerdir (2,3). Buna karsilik 178 hastalik
bir baska ¢calismada preoperatif PSA ile patolo-
jik evrenin korelasyonu olmadii saptanmistir
(4). Histolojik grade arttikca PSA yapiminin diis-
tiigii belirtilmistir (5). Ellis ve arkadaglan 60 pros-
tat kanserli hastada yaptiklann ¢aligmada
histolojik diferansiyasyonun derecesi ile PSA ara-
sinda negatif bir iliskiden bahsederken (6), Fer-
ro ve arkadaslann pozitif bir korelasyonun
varligindan soz etmektedirler (7).

Bu ¢alismada serum PSA ile histolojik di-
feransiyasyonun derecesi arasindaki literatiirde
tartigilan bu iliski arastinlmistir.

MATERYAL VE METOD

Yaslar1 63-74 arasinda olan prostat kanserli
30 hasta galisma grubunu olusturmustur. Pros-
tat kanseri tanilari agik veya kapali girisimle ¢i1-
karilan prostat dokularinin ve transrektal ifne
biyopsisi ile alinan drneklerin histopatolojik in-
celemeleri ile konulmustur. Olgularin histopato-
lojik preparatlari Gleason skorlandirma
yontemiyle skorlandirilmigtir (8).

Tiim olgularda preoperatif periferik vendz
kandan elde edilen serum orneklerinde radio-
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immun assay yontemiyle PSA diizeyleri ¢aligil-
di. Caligma kapsamiyla alinan 5 olguda histopa-
tolojik degerlendirme mesane tiimériiniin prostat
invazyonu olmasi nedeniyle ¢alisma disi birakil-
migtir.

BULGULAR

Calgma kapsaminda olan 25 hastanin pre-
operatif serum PSA degerleri ve histopatolojik
Gleason skorlarina gdre simflamasi tabloda 6zet-
lenmistir.

Serum PSA degerleri (ng/ml)

Gleason

Skorlan 0-10 20<

1—5 9 1 10(%40)

5—9 8 7 15(%60)
17(%68)  8(%32)

Preoperatif PSA degerleri 0-10 arasinda olan
olgu sayisi tiim olgularin %68 'ini, 20 ng/ml iize-
rinde olan olgu sayis1 %32 ’sini olusturmaktay-
di. 10 olgunun (%40) Gleason skoru I-5
oraninda, 15 olgunun %60 ise Gleason skoru 5-9
arasindaydi.

Serum PSA degeri 0-10 ng/ml arasinda olan
17 olgunun 9 "unda (%52.94) Gleason skoru 1-5
oraminda iken, 8 'inde (%47.01) 5-9 idi. istatis-
tiksel olarak anlamh farkhhk saptanmadi. Diger
taraftan PSA degeri ¢ok yiiksek olan 8 olgudan
sadece 1 'inde (% 12.5 Gleason skoru diisiik iken,
7 ’sinde (%87.5) Gleason skorunun yiiksek ol-
dugu izlendi. Anlamh farkhhk vardi.

TARTISMA

Serum prostat spesifik antijenin prostat kan-
serli hastalarda preoperatif evrelendirmedeki de-
geri halen tartigmah olup, bu konuda literatiirde
son yillarda ¢ok sayida ¢alisma izlenmektedir.

Stamey ve arkadaslar 78 prostat kanserli ol-
guda PSA ile patolojik evre calismasi yapmis ve
PSA degerleri 40 ng/ml ’nin Gizerinde oldugu za-
man hastahigin ileri evre olarak kabul edilebile-
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cegi sonucuna varmiglardir. PSA 15 ng/ml 'nin
altinda oldugunda ise hastahfin prostatta sinirli
oldugu fikri edinilebilecegini ileri sirmiislerdir(2).

Ercole ve arkadaglar 209 prostat kanserli
hasta iizerinde yaptiklari arastirmada PSA dii-
zeyi 10 ng/ml "den yiiksek oldugunda extrakap-
siiler yayilimin isareti oldugunu iddia
etmislerdir(3).

Halbuki Oesterling’in 178 olguluk serisinde
PSA 'nin spesifite, sensitivite ve diagnostik dog-
ruluk oranlan patolojik evre ile uyumluluk gos-
termemistir. Hatali pozitif neticeler %70
civarinda bildirilmistir (4).

Ellis 60 prostat kanser olgusunda yapnig ¢a-
lismada histolojik diferansiyasyon ile PSA ara-
sinda negatif korelasyona isaret etmigtir (6).

Bunlar ve literatiirdeki benzer immunohis-
tokimyasal ¢alismalar yiiksek grade'li tiimorle-
rin daha az PSA iiretimine neden oldugu ve ileri
evre tiimorlerinin yiiksek gradeli timdr odakla-
n icerdiginden dolayr PSA iiretiminin azaldifim
gostermislerdir (5,9).

Buna karsihk Stein ve arkadaslan prostat
adenokarsinomu olan 15 hastanin histolojik spes-
menlerinin incelenmesinde PSA ile Gleason his-
tolojik skoru arasinda pozitif korelasyon
bulmuslardir (10).

Bizim ¢alisgmamizda ise Gleason skoru ylik-
sek olan 15 olgunun %53.33 'iinde PSA deger-
leri 0-10 ng/ml arasinda iken, %46.66 'sinda 20
ng/ml ’'nin ¢ok idzerinde bulunmustur. her iki
grup arasinda anlamh farkhlik olmays: literatiir-
deki negatif korelasyon bulgularini desteklemek-
tedir. Aym sekilde PSA degerleri 0-10 ng/ml
arasinda olan 17 olgunun 9 "u (%52.94) diisiik
Gleason skoru gdsterirken, 8 'i (7047.01) yilksek
Gleason skoru ile degerlendirilmistir. Fark an-
lamh degildir. Dolayisiyla histolojik diferansiyas-
yon ile serum PSA degerleri arasinda bir
korelasyondan bahsedilemez.

Ancak serum PSA degerleri 20 ng/ml "nin
iizerinde olan 8 olgunun 7 ’sinde (%87.5) Glea-
son skoru yiiksek bulunurken, 1 olguda (%12.5)
Gleason skoru 5 'in altinda bulunmustur. Bu



durumda PSA 20 ng/ml 'nin iizerinde oldugun-
da PSA ile histolojik diferansiyasyonun pozitif
korelasyonundan bahsedilebilir.

Sonug olarak serum PSA degerlerinin &zel-
likle 20 ng/ml 'nin altinda oldugu olgularda his-
tolojik diferansiyasyonla korelasyonu daima
siipheli olarak kabul edilmelidir.
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