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Eturauhassy6pi on ihon tyvisolusydvin jilkeen toiseksi yleisin miesten sy6pé ldnsimaissa.
Eturauhassydvin ennuste on suuressa osassa tapauksista hyvi, vaikka osa eturauhassydvistd on
ennusteeltaan huonoja ja niille parantavaa hoitoa ei ole tarjolla.

Paikallisen eturauhassyovin ensisijainen hoito on eturauhasen kokonaispoisto, ulkoinen sddehoito
tai aktiivinen seuranta. Paikallisessa suuren riskin eturauhassyovissé sekd paikallisesti levinneessa
eturauhassyovissi primaarihoitoon liitetddn androgeenien vaikutusta estévid hoitoja. Dosetakseli-
solunsalpaaja oli ensimmiinen l4ékeaine, jolla osoitettiin ennusteellista hydtyd metastasoituneessa,
kastraatioresistentissi eturauhassydvissi. Tamin jilkeen ennustehy6tyd on osoitettu myos
abirateronilla, joka on CYP-17-estijd, entsalutamidi-antiandrogeenilla, kabasitakseli-
solunsalpaajalla, Sipuleucel-T-rokotteella sekd Radium-223-radioldékkeelld. Hoitojen
kehittymisesti huolimatta ennustetta parantavien, yksilollisten lddkehoitojen tarve
kastraatioresistentissi eturauhassyovéssd on edelleen suuri.

Androgeenien on todettu edistévin eturauhassydvén kasvua primaarissa eturauhassyovéssd. Noin
puolessa primaareista eturauhassydvistd on todettu TMPRSS-ERG-fuusiogeeni, joka voi olla
merkittiva tekijd eturauhassyovin alkuvaiheen progressiossa. Edenneessi kastraatioresistentissé
eturauhassy6vissi androgeeniséitelyn sdilyminen aktiivisena on keskeinen mekanismi syovén
progressiossa. Myos lukuisten muiden sadtelymekanismien, kuten fibroblastikasvutekijéiden (FGF)
sekd niiden reseptorien (FGFR) on todettu aktivoituneen eturauhassyovissé.

Useiden FGF:ien sekid FGFR:ien ekspression on todettu héiriintyneen eturauhassydpasoluissa.
Eturauhassyovissé tunnetaan FGFR:ien osalta ainakin FGFR-geenien amplifikaatio, fuusiogeeni,
aktivoiva pistemutaatio sekd EMT-transitio. FGF:ien osalta on osoitettu, ettd ainakin FGF1, FGF2,
FGF6, FGF8b, FGF13, FGF17, FGF19 ja FGF23 ovat osallisena eturauhassydvéssé ja sen
progressiossa.

Kasvava tieto FGF-sditelyn merkityksestd eturauhassyovésséd on johtanut myds lisdéintyneeseen
kiinnostukseen fibroblastikasvutekijireseptorien estdjiin (FGFR-estéjit) sekd muihin FGF-sdtelyd
estiviin lddkeaineisiin. FGFR-est#jis on seki laaja-alaisia etté selektiivisid pienimolekyylisid
tyrosiinikinaasin estdjii. Laaja-alaisista FGFR-estdjistd nintedanibi on kéytosséd ei-pienisoluisen
keuhkosydvin hoidossa. Liséksi useita laaja-alaisia ja selektiivisid estéjid on parhaillaan kliinisissd
lasketutkimuksissa monien eri kiinteiden kasvainten osalta.
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