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Amag: Konvansiyonel meme koruyucu cerrahi (MKC), lokal niiks ve uzun sireli sagkalim agisindan
mastektomiye daha glivenli bir alternatif olarak uygulanan bir yontemdir. Buna ragmen,
konvansiyonel MKC'nin sik gérilen pozitif cerrahi sinirlari ve literatiirde %12-59 siklikta bildirilen
reeksizyon ihtiyaci elestirelere neden olmaktadir. Onkoplastik MKC, daha yliksek negatif cerrahi
marj orani (%4-6'ya karsl %12-59) ve daha iyi kozmetik sonuglari nedeniyle geleneksel MKC'ye
gbre daha givenli, daha uygun maliyetli alternatif bir yontem olabilir.

Gereg-Yontem: Ocak 2020'den Ocak 2022'ye kadar hastalarnin tibbi kayitlari gézden gegirilerek
geriye donuk karsilastirmali tek merkezli bir galisma yapilmistir. Her iki cerrahi prosedur tarafindan
ele alinan ortalama timor boyutu ile birlikte pozitif sinirlar ve reeksizyon oranlari karsilastirildi.
Bulgular: 170 hastadan 48'ine onkoplastik MKC ve 122'sine konvansiyonel MKC uygulandi.
Onkolojik MKC'de 2 hastada (%4.1) pozitif cerrahi sinir gériltrken, konvansiyonel MKC'de 24
(%19.6) hastada pozitif cerrahi sinir (p dederi < 0.001) gortldid. Bu nedenle onkolojik MKC
grubundan 2 hastaya ve konvansiyonel MKC grubundan 23 hastaya reeksizyon uygulandi.
Onkolojik MKC grubunda ortalama tiimér boyutu 1.6 (0.6-4) cm ve konvansiyonel MKC grubunda
1.9 (1.1-4) cm idi. Onkolojik MKC yapilan hastalardan 14 (%?33)'U neoadjuvan tedavi alirken
konvansiyonel MKC yapilan hastalardan 36 (%29)'sI neoadjuvan tedavi aldi.

Sonug: Onkoplastik MKC; blytuk, karmasik timorler, zor anatomik yerlesimlerdeki lezyonlar,
multifokal veya neoadjuvan tedavide ilerleyen lezyonlarla basa gikmak igin daha gilivenli bir yontem
olarak umut verici sonuglar géstermistir. Dlstk reeksizyon oranlari ile konvansiyonel MKC'ye iyi bir
alternatif yontemdir.
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