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 Streszczenie    
Przeprowadzone na całym świecie badania przesiewowe w kierunku wczesnego wykrywania raka jajnika (OC), 
zarówno w ogólnej populacji kobiet jak i w grupie o wysokim ryzyku zachorowania na OC, w tym nosicielek 
mutacji genów BRCA, okazały się nieskuteczne. Rekomendowane dwa razy w roku badanie ginekologiczne, 
przezpochwowe badanie USG (USGTV) i oznaczanie stężenia markera CA125 nadal zawodzą, z powodu 
stosunkowo niskiej czułości, swoistości i pozytywnej wartości predykcyjnej (ang. positive  predictive value, PPV) 
testów oraz faktu, że nowotwory wykrywane są ciągle w stadiach zaawansowanych (FIGO III/IV). Tym niemniej, 
duże nadzieje pokłada się w badaniach proteomicznych i poszukiwaniu nowych, bardziej czułych i swoistych 
biomarkerów jako potencjalnych testów, które zwiększą efektywność badań przesiewowych. W prezentowanej 
pracy dokonano przeglądu aktualnego piśmiennictwa dotyczącego badań przesiewowych w kierunku OC u 
nosicielek mutacji genów BRCA.
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 Abstract
Worldwide screening for early detection of ovarian cancer in both, the general population and the group of 
women at high risk for ovarian cancer, including BRCA genes mutations carriers, has proven to be ineffective. The 
recommended screening methods, including a pelvic examination, transvaginal ultrasound, and CA125 performed 
biannually, continue to fail due to their relatively low sensitivity, specificity and positive predictive value tests, as 
well as the fact that cancer is still detected in advanced stages (FIGO III/IV). However, proteomic techniques and 
the ongoing search for more sensitive and specific biomarkers to increase effectiveness of screening tests for 
ovarian cancer bring new hope. We reviewed the current literature on screening for ovarian cancer in BRCA genes 
mutations carriers.
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Tabela  I .  Przykładowe badania oceniające skuteczność wczesnego wykrywania raka jajnika u nosicielek mutacji BRCA.

Badanie

a i a
liczba kobiet 
o wysokim 
ryzyku

Nosicielki 
BRCA1

Nosicielki 
BRCA2 zu o  testu woisto  

testu

Pozytywna 
warto  
predyktywna

Liczba 
wykrytych 
nowotworów 
(OC/jajowód)

Liczba 
nowotworów we 
wczesnym stadium 
(FIGO I/II)

Liczba 
nowotworów 
w stadium 
zaawansowanym 
(FIGO III/IV)

179 20 11

tylko USGTV:
33,3% 84,5% 1,1%

3 1 2tylko 
50% 98% 10%

USGTV
50% 82,9% 1,3%

Olivier 
i  312 132 20

tylko USGTV:
40% 90% 6%

4 1 3tylko 
50% 96% 13%

USGTV
40% 90% 40%

Hermsen 
i s  883 683 200

tylko USGTV:
43% 99% 20%

10 2 8tylko 
71% 99% 20%

USGTV
71% 99% 23%

van der 
Velde 
i s  

241 173 68

tylko USGTV:
33,3% 99,5% 33,3%

3 0 3
tylko 

33,3% 92% 3%

tylko bad. 
ginekologiczne

33,3%
98,8% 20%
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