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Ö Z E T 

Bu çalışına Prostat Kanserli ve Benign Prostat 
Hiperplazili (BPH) 36 hasta iie yapıldı. Prostatın 
iyi huylu ve kötü huylu büyümelerinde ve Die
tilstilbestroldifosfat {DESDP} kullanmış olgularda 
Kemik iliği (Kİ) Ribonükîeaz (RNase) düzeyleri 
maya RNA 'yı substrat olarak kullanan spektra* 
fotometrik yöntemle saptandı. Tedavi görmemiş 
prostat kanserli olgularda, BPH'li olgulara göre 
yüksek bulunan ortalama Ki RNase düzeyleri, 
DESDP kullanımı ile azalma gösterdi. Bu izlenim 
istatistiksel olarak kanıtlanamadı. Çalışmada de
ğişken olarak seçilen serum Prostatik Asit Fos-
fataz (P.AJ>.) ortalama düzeyleri de DESDP kul
lanımına bağlı anlamlı olmayan düşüş gösterdi. 
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G İ R İ Ş 

Prostat kanserli hastalarda, hücresel immuniteyi 
azaltan ve yayılımı hızlandıran bir immünoloj ik de
fe kt o lduğu bilinmektedir (2, 17, 20). Bu defekt'in 
aynı zamanda bir serum faktörü olan Cü2- Globulin'e 
ve onun aktif komponenti olan Ribonukleaz'a bağlı 
olabileceği düşünülmektedir (1,10,11). 

RNase'm immunosupresif etkisi iy i bir şekilde 
ortaya k o n m u ş t u r . (12). Bu enzim, kanserin birincil 
dokusundan ya da yayıldığı odaklardan birinden 
kaynaklanabilir (6). 

Kemik iliğinde yapılacak çalışmalar günümüzde 
gereksiz radikal operasyonların önüne geçebilmek 
için yararlı olarak kabul edilmektedir (8,16). 

Prostat ın iy i huylu ve kötü huylu büyümelerinde 
ve D E S D P kullanmış olgularda Kİ RNase düzeylerini 
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S U M M A R Y 

36 patients with benign hyperplasia of prosta
te (BPH) and prostatic carcinoma were inculded 
in this study. Bone marrow ribonuclease were 
studied by spectrophotometric technique in these 
groups with special emphasis on administration of 
DESDP. The levels of bone marrow ribonuclease 
in untreated prostatic carcinoma patients were 
found to be insignificantly higher than the BPH 
group and administration of DESDP decreased 
the bone marrow ribonuclease insignificantly as 
well (p > 0.05). The usage of DESDP was found 
not to effect prostatic acid phosphatase levels 
significantly ( p > 0.05). 
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incelemek, yayıl un yerlerinden biri olan kemik iliğin-
deki farklı enzim düzeylerini gösterebilir. 

Bu çal ışma enzim düzeyleri U / m l olarak spektro-
fotometrik yön temle saptanmış ve Prostatik Asit 
Fosfataz (P.A.P. ng/ml) değişkeni eşl iğinde araştırıl
mıştır , 

M A T E R Y A L V E M E T O D 

Bu çal ışma kapsamına Hacettepe Tıp Fakültesi 
Üroloji Anabi l im Dalına başvuran 36 hasta alındı. 

On hasta, infravesikal obstruksiyon bulguları 
gösteren, t ıbbi ve cerrahi tedavi görmemiş yayılım 
ve evrede prostat kanseri idi . 

Sekiz hasta başvurmadan önce farklı süre ve doz
da, düzenli olmayan D E S D P tedavisi almış prostat 
kanseri idir. 
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Hastaların 18'i ise, ön tanı yöntemler i ile T . U . R , 
indikasyonu gösteren B P H idi . 

Hastalara T .U.R. 'dan önce genel anestezi altında 
ön iliak ç ıkınt ıdan kemik iliği aspirasyonu yapıldı . 
Aspirasyonlar için Pot 'd . Jamshidi iğnesi kullanıldı. 
Alınan 5 cc örnek hiç bir işleme uğra t ı lmadan dondu
ruldu. 

KI RNase aktivisitesi Chretien yön temine yapılan 
bazı değişikliklerle saptandı (3). 

Verilerin istatistiksel analizi H.Ü. İsti tastik Bölü
münde Students-t test y ö n t e m i ile yapıldı. 

BULGULAR 

Çalışma kapsamına alınan 36 has tanın , prostat 
dokusunda yapılan histopatolojik incelemeler ön 
tanıyı doğrulamışt ı r . 

Spektrofotometrik y ö n t e m ile elde edilen Kemik 
îliği RNase düzeyleri Tablo l ' de verilmiştir. 

Tablo l ' de diğer gruplardan yüksek görülen 
tedavi görmemiş prostat kanserli hastal ım Kİ RNase 
düzeyleri (ort. 86.47 ± 4.13 U/ml) istatistiksel ola
rak kanıt lanmış bir farklılık ortaya koyamamışt ı r . 

Tablo 2'de D E S D P kullanımının prostat kanserli 
hastaların serum PAP' ına etkisi görülmektedir . D E S D P 
kullanımı ile ortaya P A P düzeyi azalıyor gibi görül
mesine karşın bu azalma Kî RNase ' ında olduğu gibi 
istatistiksel olarak kanı t lanamamış t ı r . 

TARTIŞMA 

Serumda yapılan RNase ölçümleri , farklı substrat 
kullanımı ile farklı düzeylerin oluşmasına neden olur. 
Bu nedenle çal ışmalar kontrol gruplar eşl iğinde 
yapılır ve önemli farklılık değer taşır (3,10). Biz im 
çal ışmamızda kontrol grup olarak BPH' l i hastalar 
al ınmıştır . 

Kİ hücrelerinde yapılan çal ışmalar hücrelerin 
farklı tipde RNase içerdiklerini göstermektedir . Tek 
tip enzim aktivitesi bile hücrelerin alt birimlerinde 
değişik enzim düzeyine sahiptir. (9,14,15,19). 

Tablo 1 

Kemik İliği RNase düzeyleri (U/ml) 

Tablo II 

Prostat Kanserli Hastalarda Serum PAP düzeyleri (ng/ml) 

Prostat Kanseri 
Ort. 
ng/ml. St. Hata Değişim Gruplar t P 

1. DESDP 
Kullanmamış 3.88 1.66 0.60 - 17.60 1,2 0.54 >0.05 

2. DESDP 
Kullanmış 2.81 0.71 0.50 - 7.00 
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Prostat kanserli hastalarda RNase aktivite ölçü
müne yönelik olmayan çalışmalar, aspirasyonla elde 
edilen materyal aynı miktarda olsa bile, çok farklı 
hücre tipi ile enzim düzeyleri değişiminin yüksek ol
duğunu bildirmektedir (5). 

Prostat kanseri olmayanlarda yapılan histokim-
yasal çal ışmalarda, RNase aktivitesinde asit fosfataz 
aktivitesi ile bir giden sonuçlar elde edilmesi (9), 
ayrıca prostat kanserinde tümörle alakalı antijen 
(T. A, A . ) ile asit fosfataz'ın Kî ' indeki ilişkisinin göste
rilmesi (7), serumda inhibiyona yolaçan RNase'm 
Kİ 'den de kaynaklandığına bir gösterge olabilir. 

Bizim çal ışmamızda, tedavi görmemiş prostat 
kanserli hastaların kemik iliğinde, B P H ' l i hastalara 
oranla daha yüksek bulunan RNase aktivitesi, deği
şimin ve standart hataların yüksek olması nedeni ile 
istatistiksel olarak kanı t lanamamışt ı r (Tablo 1). 

Bu çal ışmalar kemik iliğinin farklı hücrelerinde 
ve immün gösterge olduğu kanıt lanmış enzim para
metreleri eşliğinde yapılırsa, yeni bilgiler elde edilece
ği açıkt ır . Kemik İliğindeki tüm RNase aktivitesinin 
%40'mı o luş turan nüklear fraksiyon bu konuda daha 
ileri çal ışmalar beklemektedir (19). 

Bütün ileri çalışmalara karşın, kemik iiiği enzim 
düzeyleri, tanı doğru luğunu arttrmayabilir veya kan
seri tek başına kanıt lamayabil ir (13). 

Prostat kanseri olmayan hastalarda, estrojen kul
lanımı ile 2 - globulin' de bir düşme gözlenmiştir 
(18). Bu azalma beraberinde Rnase azalmasını da 
getirebilir. Kİ ' inde RNase 'da meydana gelen düşüş 
bizim çal ışmamızda B P H ' l i hastaların da altına 
inmişt ir fakat istatistiken kanı t lanamamışt ı r . 

Özellikle D E S D P kullanımına bağlı RNase azal
malarını serum P A P değişkeni eşl iğinde değerlen
dirmek yararlı olacaktır (Tablo 2). Bugün prostat 
kanserinde bilinen en iy i enzimatik ve immünolojik 
gösterge olan P A P (13), çal ışma kapsamına alınan 
hastalarımızda DESDP 'ye bağlı düşük göstermiştir 
Bu düşüş oram da istatistiken önemli değildir. 

Eğer prostat kanserli hastaların takibinde DESDP 
kullanımına bağlı olarak P A P azalma ve yükselmeleri
ni iy i bir gösterge olarak kabul ediyorsak, bireysel 
farklılıklar olmakla birlikte P A P ve RNase' ın ortalama 
bir azalma göstermeleri en azından kötüye gitmeme 
kriteri olabilir. 

Bu değerlendirmeler eşl iğinde, Chu (4) tarafın
dan bildirilen RNase ve P A P ' m birlikte ve aynı odak
larda çalışması fikri önem kazanmaktadı r . PAP'ın 
düşük olduğu durumlarda RNase'ın yüksek bulunma
sı, RNase 'm değerini daha da art ırabilecektir . 
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