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Bor eggstokker og eggledere fjernes hos
kvinner med BRCA-genfeil?

FRA ANDRE TIDSSKRIFTER

JORGEN OSTENS)Q

Haukeland universitetssjukehus

Forebyggende salpingo-ooforektomi gir okt overlevelse etter
brystkreftkirurgi hos kvinner med feil i BRCA1/2-genene,
ifplge en italiensk studie.
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Mange kvinner i Norge har genfeil i BRCA1- eller BRCA2-genet, noe som
inneberer en sveert hay risiko for kreft i bryst og eggstokker. Friske kvinner
med pavist genfeil blir anbefalt mammografi og MR av bryst hvert ar fra 25 ars
alder og risikoreduserende bilateral salpingo-ooforektomi ved 35—40 eller 40—
45 ars alder ved henholdsvis BRCA1- og BRCA2-genfeil. De far ogsa tilbud om
risikoreduserende bilateral mastektomi.
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En retrospektiv studie fra Italia har undersgkt om det er endring i overlevelse
hos kvinner som fikk utfert forebyggende salpingo-ooforektomi eller bilateral
mastektomi etter at de forst hadde blitt operert for brystkreft i perioden 1972—
2019 (1). 480 kvinner ble fulgt opp etter at de hadde fatt pavist genfeil. Noen
hadde gjennomgatt salpingo-ooforektomi, noen bilateral mastektomi, noen
begge deler og andre ingen forebyggende kirurgi.

Median alder ved brystkreftkirurgi var 40 ar. Forebyggende salpingo-
ooforektomi var assosiert med en signifikant reduksjon i dedsrisiko
(hasardratio 0,40; 95 % konfidensintervall 0,25—-0,64). Risikoreduksjonen var
storst for de med BRCA1-genfeil (0,35; 0,20—0,63), de med trippel-negativ
brystkreft (0,21; 0,09—0,46) og de med invasiv duktalt karsinom (0,51; 0,31—
0,84). Forebyggende salpingo-ooforektomi pavirket ikke risiko for ny
brystkreft. Forebyggende mastektomi var assosiert med redusert risiko for ny
ipsilateral brystkreft, men ga ikke gkt overlevelse eller endring i
brystkreftspesifikk dedelighet.

— Risikoreduserende salpingo-ooforektomi er viktig hos kvinner med BRCA-
genfeil, og denne studien viser at dette ogsa er viktig for de som allerede har
hatt brystkreft, sier Hildegunn Hgberg Vetti, som er seksjonsoverlege ved
Regionalt kompetansesenter for arvelig kreft, Haukeland universitetssjukehus.
Funnet om at kvinner med trippel-negativ brystkreft hadde storre risiko for a
do av eggstokkreft enn for & do som folge av brystkreften, er serlig interessant,
synes hun.

— Studiens lange observasjonstid er en styrke, men samtidig en potensiell
svakhet, fordi pasientene har fatt ulik behandling og anbefalinger avhengig av
gjeldende praksis pa tidspunktet de ble diagnostiserte. Gentesting for arvelig
brystkreft var ikke tilgjengelig for siste halvdel av 1990-arene, noe som kan ha
gitt en skjevhet i utvalget, sier Vetti.
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