Chirurgia (2014) 109: 626-633

Glutation S-transferazele M1, T1 si P1 la pacientele cu cancere mamare multiple si asocierea
cancerului mamar cu un alt tip de cancer

D. N. Chirild*, O. Bildcescu?®’, R. Popp*, A. Oprea*, N. A. Constantea’, S. Vesa“, C. Ciuce®

'Vth Surgical Department, “luliu Hatieganu” University of Medicine and Pharmacy, Cluj-Napoca,
Romania

Functional Genomics, Proteomics and Experimental Pathology Laboratory, The Oncology Institute
“lon Chiricutd” Cluj-Napoca, Romania

*Department of Genetics “luliu Hatieganu” University of Medicine and Pharmacy, Cluj-Napoca,
Romania

“Department of Pharmacology “luliu Hatieganu” University of Medicine and Pharmacy, Cluj-Napoca,
Romania

>1% Surgical Clinic, “luliu Hatieganu” University of Medicine and Pharmacy, Cluj-Napoca, Romania

Rezumat

Introducere: Cancerul mamar prezinta cea mai ridicata incidenta la femei. Glutation S-transferazele
reprezintd un grup important de enzime care participa in metabolismul xenobioticelor. Membrii
acestei superfamilii de gene sunt implicati in dezvoltarea a multiple cancere.

Obiective: am cautat sd vedem daca polimorfismul genelor GSTM1, GSTT1 si GSTP1 reprezinta factori
de risc pentru pacientele diagnosticate cu tumori maligne multiple, dintre care cel putin una este
localizatd la nivelul sanului.

Material si metodd: in perioada 2005-2012 din randul a 520 paciente diagnosticate cu cancer mamar,
69 au avut tumori maligne primitive multiple, dintre care cel putin una a fost localizatd mamar.
Cercetarea genotipurilor GSTM1, GSTT1 si GSTP1 a cuprins 59 de paciente diagnosticate cu cancere
mamare multiple sau asocierea unui cancer mamar cu un alt cancer, comparativ cu un lot de martori
sanatosi.

Rezultate: in sublotul de paciente cu asociere de cancer mamar cu alt cancer genotipul nul GSTM1 a
fost gasit la 61,2% dintre paciente, comparativ cu 29% dintre martori; in sublotul de cancere mamare
metacrone prezenta oricarui genotip nul GSTM1 sau GSTT1 a fost semnificativ diferita statistic fata de
martori (65,2% fata de 28,5%); in sublotul cu cancere sincrone genotipul nul GSTM1 a fost constatat
la 66,6% dintre paciente comparativ cu 9% in cazul martorilor, iar prezenta oricarui genotip nul
(GSTM1 sau GSTT1) a fost tot semnificativa statistic in lotul studiat.

Concluzii: Genotipul nul GSTM1 este un factor de risc pentru cancerele mamare sincrone si pentru
asocierile de cancer mamar cu unul extramamar; prezenta genotipului nul (GSTM1 sau GSTT1)
reprezinta un factor de risc pentru cancerul mamar multiplu (bilateral sau sincron); genotipul nul
GSTT1 si genotipurile variante heterozigot Ile105Val si homozigot Val105Val al GSTP1 nu sunt factori
de risc pentru cazurile luate Tn studiu.
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