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T2 substaging following radical prostatectomy: Not worth the effort

Radikal Prostatektomi Sonrasi T2 subgruplamasi: Efora Degmez!
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T2 evresinde prostat kanseri alt gruplamasi,
2010 TNM siniflamasinda a, b ve c seklin-
de, yani daha da komplike ve sofistike bir
sekilde tanimlanmugtir. Sirasiyla tek lobda o
lobun %50’sinden az, tek lobda ama lobun
%50’sinden fazla ve nihayet her iki lobdaki
hastalig1 tarif eden bu yeni simiflama aslinda
sadece tartigmayi artirmakla kalmig, prostat
kanseri bilgi birikimine yeni bir sey ekleye-
memig goriinmektedir. Nitekim, ISUP 2011
Konsensus Konferansi’na katilan 154 patologa
bu toplanti 6ncesi bir anket gonderilmis ve
bunun sonucunda iiropatologlarin %74’ iiniin
T2 alt evrelemesinin aslinda klinik ve/veya
akademik Oneme sahip oldugunu diisiindiigii
tesbit edilmisken, toplanti sonrasinda ayni
grubun %65.5’1luk kismi bir daha alt evreleme-
nin bildirilmemesi gerektigini ifade etmistir.
0 Bu uyumsuzlugun altinda yatan faktorler
cok cesitlidir. Oncelikle pT2b evresi nerede
ise higbir zaman raporlanamamakta, ¢iinkii bir
lobun yarist agildiginda tiimor hemen daima
kars1 lobu da tutmaktadir.”’ Buna kargin her iki
lobda mikroskopik odaklar hacmen ¢ok daha
kiiciik olduklar1 halde pT2c olarak bildirilmek
durumununda kalinmaktadir. Oncii Stamey-
Mc Neal caligmalari ile prostat kanseri timor
hacminin prognostik 6nemi oldugu mesaji
yaygin olarak verilmis ise de, cok daha fazla
ve ¢ok-merkezli veriye dayanan son dénem
caligmalari, kanser hacminin, Gleason skoru,
cerrahi smir pozitifligi, vezikiila seminalis
tutulumu ya da ekstraprostatik yayilim goster-
gelerinden daha fazla prognostik bilgi sagla-
yamadigini ve ancak bu sayilan parametrelerle
ciddi iligki i¢inde olabildigini gostermigtir.!'

Sonug olarak, tiimor hacmi ne niiks ne de mor-
taliteyi Ongorebilmektedir. Bunlarin disinda,
timor hacminin raporlanmas: da metodolojik
zorluklar (morfometrik-kompiiterize hesapla-
malar, kanserli kesit sayis1 gibi bagil degerlen-
dirmeler vb.) ve farkliliklar gostermektedir.”
Son donemde nomogramlarda yer alan biopsi
kor sayisi ya da kor bagma tiimor yiizdeleri
(uzunluklart) gibi parametrelerin dahi ISUP
iiropatologlarinca farkli degerlendirildikleri
bilinmektedir.!"

Yazarlarin sonucu, bizim de tek cerrah (T.E.)
tarafindan yapilmig ve ayni patolog tarafindan
morfometrik yontemle hesaplanarak raporlan-
mis 500’1 agkin radikal prostatektomi olgusun-
da vardigimiz noktaya paraleldir. Belirleyici
olan tiimor hacmi ya da -dolayisi ile- T2 alt
evrelemesi degil, prostata siirlt olup olama-
mak ve/veya tiimor diferansiasyonu gercegidir.
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