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GIRIS: Tek tarafli meme kanseri olan hastalarda kontrlateral profilaktik mastektomi (KPM)
icin artan bir istek vardir. Tan1 aninda risk degerlendirmesinin ve genetik testin kadinlarin
cerrahi se¢cimlerinde yardimcei olup olmayacag bilinmiyor. Ameliyattan 6nce BRCA1 ve
BRCA 2 mutasyonlar1 i¢in negatif genetik test sonucu olan kadinlarda KPM istegini ve

prediktorlerini raporluyoruz.

METOD: Haziran 2013-mayis 2018 arasinda Toronto, Kanada’daki 4 akademik saglik bilimi
merkezindeki meme kanseri tanist almis kadinlar calismaya dahil edildi. Ameliyattan 6nce
genetik danismanlik (risk degerlendirmesi) ve genetik test uygulandi. Ameliyat dncesi
kadinlar, cerrahi tercihleri (lumpektomi, tek tarafli mastektomi, bilateral mastektomi, kararsiz)
acisindan degerlendirildi. Ameliyattan 1 y1l sonra hangi ameliyatin uygulandigi soruldu. Bu

calisma BRCA1/BRCA2 sonucu negatif olan kadinlarin sonuglarini raporlamaktadir.

SONUCLAR: Ortalama yas1 46 olan (21-82 aras1) 776 kadin ¢aligmaya alindi. Genetik
danismanlik ve genetik test oncesi kadilarin %37 si kararsiz veya KPM ye egilimliydi ancak
BRCA test sonucu negatif saptaninca %15 1 KPM yi tercih etti. Annesi meme kanserinden

Olen kadinlarin %30 u KPM i¢in secilirken, annesi meme kanserinden 6lmeyen kadinlarin

%15 1 KPM i¢in segildi (p=0.03)

TARTISMA: Ameliyattan 6nce negatif BRCA1/BRCA2 genetik test sonucu ve risk
degerlendirmesi, kadinlarin cerrahi se¢imine rehberlik edecek bilgiler olarak kullanilmalidir.
KPM tercihi, genetik test oncesi KPM uygulanmasini isteyen hastalarda, negatif

BRCA1/BRCA2 genetik test sonucu negatif geldikten sonra azalmistir.



