SENTINEL LENF NODU
BIYOPSISINDE MANYETIK
TESPIT TEKNOLOJISI

CemYILMAZ'

GIRiS

Sentinel lenf nodu biyopsisi (SLNB) klinik ve radyolojik olarak aksilla nega-
tif meme kanseri olgularinda altin standarttir (1) Giiniimiizde secilmis klinik
olgularda, sentinel lenf nodu tutulumu oldugu bilinse dahi, SLNB degerli bir
uygulamadir. (2) Neoadjuvan tedavilerin yayginlagmasi ve klinik olarak tedavi-
ye yanit alinan olgularda, SLNB uygulamasi daha genis bir alanda uygulanmaya
baglamistir.(3)

Alman Kanser Birligi (DKG) ve Avrupa Meme Bilimi Birligi (EUSOMA) ta-
rafindan yayinlanan kalite kriterlerine gore SLNB uygulamalari, klinik aksilla
negatif olgularda mutlak kriterler arasinda belirtilmistir.

SLNB’DE GUNUMUZ RUTIN UYGULAMALARI

Meme kanserinde aksiller lenf nodu evrelemesinin mevcut standardi, tek ba-
sina veya mavi boya ile Teknesyum-siilfiir kolloid (99 m Tc) kullanilarak gergek-
lestirilen sentinel lenf nodu biyopsisidir (SLNB). (4) Radyoizotop ile SLNB uy-
gulamalarinin, radyoizotop teminindeki giigliikler, yliksek maliyetli bir yatirim
olan niikleer tip teknolojileri ve ekibi gibi kisitliliklar: vardir. Radyoaktif izotop
ve mavi boyanin birlikte kullanimi, SLNB’nin standart teknigidir. Standart tek-
nigin SN tanimlama orani %96,4 ve yanlis negatif oran1 %7,3tiir. (5) Bunun-
la birlikte, mavi boya tekniginde kullanilan maddeler, alerjik reaksiyonlar gibi
bazi yan etkiler gostermektedir. Ayrica mavi boya, cerrahi alan1 gizleyebilir ve
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mamografi takiplerinde yarattig1 olumsuz sonuglarla kiyaslandiginda, Tc-99me

gore yatirim maliyeti diisitk, mavi boya tekniklerine gére daha yiiksek tespit

oranina sahiptir.

Neoadjuvan kemoterapi alan olgularda, cerrahide Sienna+ kullaniminin ba-

sar1 oranlarinin tespiti, aragtirmaya deger bir bagliktir.
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