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Genç Meme Kanserli Hastada Bilateral 
Mastektomi: Aydınlatılmış Onamın Önemi

Meme kanseri günümüzde kadınlarda en 
sık görülen kanser tipi olmasının yanında son 
yıllarda giderek artan şekilde genç yaşlarda 
görülebilmektedir. Bu nedenle genç kadınlar-
da memenin tamamen alınması ve hatta kan-
ser tanısı alan kişilerde diğer memede kan-
ser riski normal popülasyona göre daha fazla 
arttığı için koruyucu amaçlı diğer memenin 
de alınması tedavi seçeneklerinin önemli bir 
kısmını oluşturmaktadır. Bu da genç yaş gru-
bunda karar verme sürecinde oldukça zor bir 
durum teşkil edebildiğinden hastaların ay-
dınlatılmış onamının içerdiği bilgilerin geniş 
kapsamlı, açıklayıcı ve anlaşılır olması ileride 
karşılaşılabilecek cezai sorumluluklar açısın-
dan koruyucu olabilmektedir.

Olgu

Sol memede kızarıklık ve şişlik şikayetiy-
le hastaneye başvuran 27 yaşındaki kadın 
hastanın yapılan görüntüleme tetkikleri so-

nucunda sol memede kitle sağ memede de 
kalsifikasyon alanları tespit edilmiştir. Sol 
memedeki kitleye yönelik yapılan kalın iğne 
biopsisinin invaziv lobüler karsinom ile 
uyumlu olduğu, sağ memeye yapılan görün-
tüleme tetkiklerinde herhangi bir patoloji 
saptanmamıştır. Tedavide hastaya bilateral 
cilt koruyucu mastektomi + sol sentinal lenf 
nodu biopsisi uygulanmıştır. Sonrasında has-
ta birkaç kez daha yara yeri enfeksiyonu ve 
nekroz gelişimi nedeniyle opere edilmiştir. 
Hasta işlemlerden bir süre sonra ameliyatı-
nı yapan hekime ve ilgili sağlık kurumuna, 
sadece sol memesindeki kitlenin alınacağı 
şeklinde bilgilendirildiği, her iki göğsünün 
alınacağını bilmediği, operasyon tarihinde 
reşit olmasına rağmen rıza belgesinin baba-
sından alındığı, yaşadığı tekrarlayan cerrahi 
müdahaleler nedeniyle aile yaşantısında sı-
kıntılar yaşadığı ve psikolojik tedaviler gör-
düğü gerekçesiyle maddi ve manevi tazminat 
davası açmıştır. Mahkemece alınan bilirki-
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narak, kendilerini güvence altına almak için 
tanı ve tedavide gereksiz uygulamaların yapıl-
ması (pozitif savunmacı tıp) ya da malprak-
tis davalarına yol açabilecek uygulamalardan 
kaçınılması ( negatif savunmacı tıp) şeklin-
de tanımlanabilir (12). Günümüzde artan 
malpraktis davaları nedeniyle birçok hekim 
yapacağı uygulamalarda çekimser davranma 
hatta olası yüksek riskli durumlarda bu tarz 
uygulamalardan kaçınma şeklinde tavır ala-
bilmektedir. Bu durum da birçok hastalığın 
tedavi edilme şansını engelleyebilmektedir. 
Bazen belli hastalıkların tedavileri için agre-
sif davranılması gerekebilmektedir. Haliyle 
komplikasyon olasılığı da artmaktadır.

Sonuç

Hekimler her ne kadar özenli davranıp, bil-
gilendirilmiş ve aydınlatılmış onamı eksiksiz 
bir şekilde almış olsalar da, yeterli ve yerinde 
uygulamalarda bulunsalar da çeşitli çıkar-
lar elde etmek ya da inkar gibi yollar tercih 
edilebilmesi nedeniyle bu tarz davalara ma-
ruz kalabilmektedirler. Bu nedenle hekimleri 
küstürmemek, zor cerrahi müdahale gerekti-
ren uygulamalardan kaçınmalarına sebebiyet 
vermemek için bu davaların tazmin edilmesi 
aşamasında ve dava sürecindeki hukuki des-
tek açısından ilgili devlet kurumlarının da 
üst düzeyde olaya müdahil olması gerekliliği 
aşikardır.
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