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Giris: Kanserin klinik ydénetiminde “'precision medicine”(hassas tip, hastaya 6zgu ) uygulanmasini
kolaylastirmak igin, klinik olarak ilgili genomik verilerin raporlanmasi ve yorumlanmasinin uyumlu
hale getirilmesine ve standartlastiriimasina ihtiyag vardir. Bu galismamizda onkoloji pratigimizde
onemli yer tutan bu test sonuglarini analiz ederken farkindaligi degerlendirdik.

Amag-Yontem: Bu galismamizda google anket form kullanildi ve 12 soru soruldu. Sorularin bazilari
coktan segcmeli ve bazilari kapali ugluydu. Tirkiye'de gbérev yapan tim onkologlara bu anket
sorulari ortak mail gruplan zerinden génderildi. Elde edilen veriler dokiimante edildi.

Bulgular: Anket galismasina 102 onkoloji uzmani katildi. Katilan onkologlarin onkoloji uzmanhk
slireleri en az 1 yil en fazla 36 yil olarak saptandi. 48'i liniversite hastanesinde 29'u egitim
arastirma hastanesinde 19'u 6zel saglik merkezinde 5'i devlet hastanesinde galismaktaydi. Genetik
testlerini 61 onkolog dis merkeze gondermekte, 41 onkolog kendi merkezinde dederlendirdigini
belirtti. 28 onkolog génderdidi merkezin ruhsatini ve akreditasyonunu bilmiyorum seklinde
yanitladi. 48 onkolog kanser tipine 6zgu hedefli dar panel galisirken 26 onkolog ¢ok genis panel
olarak yanitladi. En sik istenen hastalik akciger kanseri iken 2. en sik istenen hastalik nadir
hastaliklar olarak yanitlandi. 91 onkolog ileri evrede, 11 onkolog erken evrede genetik testi tercih
ettigini yanitladi. 56 onkolog sonuglarda ESCAT ve onkoKB ‘nin raporlanmadigini isaretledi. 53
onkolog ise ESCAT ve onkoKB talep etmedidini isaretledi. 37 onkolog ESCAT'l, 23 onkolog onkoKB’
yi kullandigini isaretledi. ESCAT 3-4 ve onkoKB 3-4 sonuglarinda ise 39 onkolog molekiiler konsey
yaptigini, 56 onkolog ise NGS'e gore tedaviyi dedistirdigini isaretledi. Yanit alinmadidinda ise 42
onkolog tekrar test istedigini belirtti.

Tartisma ve Sonug: ESCAT ve onkoKB genomik anormalliklere gore hedefe ydnelik tedavileri
belirlemek igin kanita dayali kriterleri tanimlamayi amaclamaktadir. Béylece etkili tedavi igin
firsatlarin kagirlmamasi veya varsayimsal hedeflerin asiri yorumlanmasina yol agabilecek
sonuglarin yanhs yorumlanmasinin 6niine gegilmesi saglanmis olur.

Anahtar Kelimeler: Escat, genetik analiz, onkoKB
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Hangi hastaliklarda NGS tercih ediyorsunuz? (birden fazla sikki isaretleyebilirsiniz)
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Tercih edilen hastaliklar
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Aldiginiz NGS sonu¢ raporunda onkoKB ve ESCAT raporlaniyor mu?
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escat ve oncoKB
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NGS raporunda onkoKB 3-4 veya ESCAT 3-4’e uyan hastalarda tedavi tercihiniz
nedir?
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@ Tedavlyl dedistirmem

@ NGS sonucuna gore tadavi vedinim

@ Molekiler Tumdr Konsey yapar onun
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