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Do cosmetic products which
are prevent sweating cause
breast cancer?'

Abstract

Today, underarm and antiperspirant deodorants
are extensively consumed cosmetic products in
order to prevent sweating. Increasing use of
these products is revived the claims of
increasing of breast cancer risk. While discussing
these claims, drawn attention at society, in the
popular press and on the Internet, it has begun
to discuss in the scientific literature at the same
time. There are academic studies which are
shown the relation between underarm cosmetic
products and breast cancer as well as the
opposites. In this article, literature about
whether there is relationship between underarm
cosmetic products and breast cancer is reviewed
and obtained findings are explained.
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Terlemeyi 6nleyen kozmetik
driinler meme kanserine mi
neden oluyor?

Sevil Giiler Demir?
Hiilya Bulut®

Ozet

Gilintimizde koltuk altt  ve antiperspirant
deodorantlar terlemeyi 6nlemek amaciyla yaygin
olarak kullandlan kozmetik trinlerdir. Bu
tranlerin kullantminin artmast, 6zellikle meme
kanseri riskini arttirdigr iddialarini - gtindeme
getirmistir. Toplumun ilgisini de ¢eken bu
iddialar poptler basin ve internet uUzerinde
tartistlirken, ayni zamanda bilimsel literatiirde de
tartistimaya baslamustir. Literatiirde koltuk alti
kozmetik urtinlerle meme kanseri arasinda iliski
oldugunu belirten calismalarin yani sira iliski
olmadigini gosteren ¢alismalar da yer almaktadur.
Bu makalede, koltuk alti kozmetik Urtnletle
meme kanseri arasinda iliski olup olmadigina
iliskin literatir taranmis ve elde edilen bulgular
aciklanmistir.

AnahtarKelimeler: Koltuk altt  kozmetik
trtnler; deodorantlar; antiperspirant
deodorantlar; meme kanseri, meme kanseri riski
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Girig

Gintimiizde kadmlarin  korkulu riiyast olan meme kanserinin gorilme sikligt hizla  artis
gostermektedir (Beji & Reis, 2007; Ozmen, 2009; Sezer, Yilmaz, Gurler, & Koyuncu, 2011; Ozmen,
2013; International Agency for Research on Cancer,2014). Epidemiyolojik arastirmalar meme
kanserinin buyik kisminin (%90) cevresel kaynakli oldugunu ve ozellikle bati kiltiirtine gore
surdirtlen yagam bigiminin bunda etkili oldugunu gostermesine karsin, meme kanserine neden olan
ozellikli ajanlarin ne oldugu kesin olarak bilinmemektedir (Darbre, 2001; Onat ve Bagaran 2003).
Son yillarda yapilan arastirmalarda, BRCA 1 ve BRCA 2 timér baskilayict genlerdeki mutasyonlarin
meme kanserine neden oldugu belirtilirken, ailedeki meme kanseri Oykiisinin %5-10 oraninda
etkili oldugu bildirilmektedir (Darbre 2001; Onat & Basaran 2003; Belli &Ferahman, 2011). Erken
menars, ge¢ menopoz, dogum yapmama, ilk dogumunu ge¢ yasta yapma, oral kontraseptif kullanma
ve hormon replasman tedavisi alma meme kanseri ile ilgili tanimlanmis risk faktorleri arasinda
stralanmaktadir. Diyet, fiziksel aktivite, sigara ve alkol kullanimi da meme kanseri i¢in ¢ok disiik risk
olusturan diger faktorler olarak bilinmektedir (Darbre 2001; Beji & Reis, 2007; Sezer ve ark., 2011;
Dieterich, Stubert, Reimeri Ericson, &Berling, 2014). Bununla birlikte, meme kanserine neden olan
diger ajanlarin ne oldugunun tam olarak acikliga kavusturulamadig, bilinen tim etiyolojik
nedenlerin meme kanserini olusturan toplam nedenlerin sadece %40’ma tekabtl ettigi
belirtilmektedir(Darbre, 2001; Belli &Ferahman, 2011).

Literatiirde, meme kanserinin gelismesine neden olan etkenlerden biri olarak koltuk alti kozmetik
trtnlerinin kullanimi gosterilmektedir. Son yillarda bu iriinlerin kullaniminin  yayginlasmasina
paralel olarak meme kanseri insidansinin giderek artmast ve meme kanserinin siklikla memenin st
dis kadraninda gorilmesi, bu triinlerin 6zellikle meme kanseri riskini arttirdigr iddialarini gindeme
getirmistir (Jones 2000; Darbre 2001; Dieterich ve ark., 2014). Bu makalede bilim ¢evrelerinde
tartisgtlan koltuk altt triin kullanimi ile meme kanseri riski hakkinda okuyuculann dikkatinin
cekilmest amaclanmustir.

Makale hazirlanitken Google Akademik, Medline ve Pubmed tarama motorlart kullanidmistir.
Anahtar kelime olarak “deodorant ve meme kanseri ya da meme neoplasm ya da meme karsinomu”
kullanllmistir. Google Akademi’de 2960, Medline’da 83 ve Pubmed’de 11 makaleye ulasilmistir. Bu
makalede sistematik bir tarama yapilmamus, sadece bu konu iizerine literatiire temel olusturan
calismalara yer verilmeye ¢alistimustir.

Terlemeyi Onleyen Kozmetik Uriinler ve Meme Kanseri Riski

Literatiirde, koltuk altt ve antiperspirant deodorantlarin terlemeyi 6nlemek amaciyla kullanidan
kozmetik Griinler oldugu belirtilmektedir. Oncelikle bu iiriinlerin terlemeyi nasil 6nledigini anlamak
gerekmektedir. Koltuk alti deodorantlarin stik, roll-on ve krem formiilleri bulunmakta olup, bu
formullerin iceriginde antimikrobiyal koruyucular (p-hydroxybenzoic asit estetleri) bulunmaktadir.
Bu antimikrobiyal koruyucular, viicut ytzeyindeki bakteriyel buyimeyi engelleyerek ter kokusunun
olusmasini 6nlemektedir(Darbre, 2001). Antiperspirant deodorantlar ise, icerdikleri aliminyum
tuzlarinin  ¢Okelmesi ve zarar gbérmis hucrelerle bitlesmesi sonucu olusan fiziksel bir tipa
(antiperspirant deodorantlarin igindeki aliiminyum tuzlart koltuk altindaki htcreletle bitlesip
¢Okelerek bir tipa olusturur) gibi gorev yaparak koltuk alti bolgesindeki ter kanallarini bloke etmekte
ve terin vicut yuzeyine ¢tkmasint dnlemektedir (Darbre, 2001; Darbre, 2005a). Buna ek olarak, deri
yuzeyinde kalan aliminyum tuzlari, sabun ya da sampuan ile ytkanmadig siirece etki etmeye devam
etmektedir. Bilindigi gibi, koltuk alti bolgesinin jilet ile tiras edilmesi kiiciik kesilere ve asinmalara
neden olmaktadir. Béyle bir uygulama sonrasi antiperspirant deodorant kullanildiginda, deodorantin
icerdigi kimyasal maddelerin viicuda girisinin kolaylastig1 belirtilmektedir(Darbre, 2005a).

Yukarida da belirtildigi gibi, koltuk altt kozmetik triinler ya tikag gibi etki ederek ya da bakterilerin
buytmesini engelleyerek terlemeyi 6nlemektedir. Koltuk altt kozmetik trtnlerin kullanimi ¢ok
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tercih edilmesine ragmen, literatiir incelendiginde bazi ¢alismalarda koltuk altt kozmetik triinlerin
kullantmi ile meme kanseri arasinda iliski oldugu belirtilirken, diger calismalarda bu goris
curitilmeye calistimaktadir.

Ogzellikle calismalarda antiperspirant deodorantlarin uygulandigt alanin memeye yakin oldugu ve
bunun da memenin st dis kadranindaki meme kanseri insidansini artirabilecegi ifade edilmistir
(Dieterich ve ark., 2014). Darbre (2001) makalesinde tlkelere gore degisiklik gostermekle birlikte,
kadinlarda memenin st dis kadranindaki kanser insidansinin yillara gére artmakta olduguna dikkat
¢ekmis ve bu oranin Lane-Claypon (1926) tarafindan %30.9, Azzena ve arkadaglari (1994)
tarafindan %60.7 olarak saptandigs belirtilmistir(Lane-Claypon, 1926; Azzena ve ark., 1994; Darbre,
2001).

Darbre (2005) galismasinda meme kanserinin tst dis kadranda gorilmesi ile aksiller bolgeye
uygulanan deodorant kullanimi arasinda pozitif bir sonu¢ bulunmustur. Darbre (2005), ¢alismasinda
1979-2000 yillart arasindaki Ingiltere ve Galler Ulkesi'nde memenin iist dis kadraninda gériilen
meme kanseri insidansint incelemis, ¢alisma sonucunda insidansin 1979°da %47,9’dan, 2000 yilinda
%53,3°e kadar arttigin1 belirlemistir (Darbre, 2005b). Lee (2005) ise, meme kanseri tzerinde
Ihgiltere’de yaptigl arastirmada, memenin Ust dis kadranindaki malign meme kanseri goriilme
oranint %062 olarak saptamustir. Literatirde, memenin ust dis kadranindaki kanserlerin gérulme
stkliginin  meme kadranlarinin  icerdigi meme dokusuna paralel olarak artis gosterdigi de
belirtilmektedir (Darbre, 2005b; Rageth, 2005; Unal, 2003).

Ulkemizdeki Saglik Bakanlig’'nin meme kanseri ile ilgili verilerine baktigimizda ise; meme kanserinin
kadinlarda goriilme insidansinin 1995 yilinda yiiz binde 23.5, 2009 yilinda yiiz binde 40.6 oldugu,
meme kanserinin kadimnlar arasinda gorilen 10 kanser tipi igerisinde ilk sirada yer aldig
goriilmektedir(T.C. Saglik Bakanligi, 1996;Basara, Giiler&Yentiir, 2014). Ulkemizdeki tim meme
kanseri vakalari icerisinde memenin tst dis kadraninda gorilen kanser insidansina iliskin bilgilere
ulasilamamakla birlikte, Haydaroglu ve arkadaglarinin (2005), 3897 meme kanserli olgu tzerinde
yaptiklart ¢alismada, memenin tst dis kadranindaki kanser insidansini %37.8 (en yiiksek); Kilig ve
arkadaslarinin  (2003) ise meme kanseri tanist ile izlenen 712 bayan hasta tzerinde yaptiklart
calismada timorin, hastalarin %063.2°sinin sag, %56.1’inin de sol memesinin ust dis kadraninda
lokalize oldugunu saptadiklart dikkati gekmektedir.

Koltuk alt1 kozmetik triinlerin sadece mekanik etkisi disinda ek olarak kimyasal bilesenleri nedeni
ile de meme kanserine neden olabilecegini gésteren ¢alismalar bulunmaktadir(Darbre, 2001; Darbre,
2003; Darbre ve ark., 2004). Darbre (2005), ‘Aluminyum, antiperspirantlar ve meme kanseri’ konulu
makalesinde, koltuk alti kozmetik trtinlerde aktif antiperspirant ajan olarak yiiksek dozda (%15-25)
aliminyum klorid, aliminyum klorhidrat, aliminyum zirkonyum klorhidrat glisin gibi aliminyum
tuzlarinin bulundugunu, ancak bu tuzlarin genis 6lciide, uzun vadede ve fazla kullanima bagli olarak
meme tzerindeki etkilerinin neler oldugunun tam olarak bilinmedigini vurgulamaktadir(Darbre,
2005a).

Literatire bakiddiginda, koltuk altt ve antiperspirant deodorantlarin icinde yer alan p-
hydroxybenzoik asit (paraben) esterlerinin ve aliminyum tuzlarinin dstrojenik aktivitelerinin oldugu,
buna bagl olarak da meme kanseri riskini arttirict rold olduklarn tartistimaktadir(Darbre, 2005a;
Harvey&Everett, 2004; Dieterich ve ark., 2014). Skelton ve arkadaslart (1993) yaptiklar galismada,
aluminyum zitkonyum komplekslerinin, antiperspirant deodorantlarin uygulandigt alanlarda
grantloma gelisimine neden oldugunu belirtmislerdir.

McGrath (2003), 437 meme kanseri olan bayan tizerinde yaptig1 arastirmada, koltuk alt1 bolgeyi tiras
ettikten sonra siklikla aliiminyum igeren antiperspirant deodorant kullanan bayanlarin daha erken
yasta meme kanseri tanst aldigini saptamistir. McGrath (2003) ¢alismasinda, meme kanseri tanist
konan kadinlarin yas ortalamasini, koltuk altt kozmetik driinleri kullanan hastalarda 53 yas, hig
kullanmayan hastalarda ise 67.3 olarak belirlemistir. Calismada ayrica, 16 yasindan 6nce koltuk altt
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kozmetik trtnleri kullanan hastalarin meme kanseri tanist konma yas ortalamasinin 46.3, triinleri
kullanmayan bayanlarda ise 67.3 oldugu saptanmistir.

McGrath, 2009 yilinda yayinladigr bir baska calismasinda, basta Afrikali ve Amerikali geng
kadinlarda olmak tizere, tiim diinyada antiperspirant deodorant kullanma sikliginin arttigins,
antiperspirant deodorantlarin aliminyum tuzlar igerdigini, bu tuzlarin da ter bezlerinde tikanikliga
neden oldugunu belirtmektedir. Ayni ¢alismada, koltuk altindaki apokrin ter bezlerinin Ostrojen,
testosteron ve ¢ok sayida androjen igerdigi, bezlerdeki tikanmanin bu hormonlarin birikmesine
neden oldugu, bunun da gelismekte olan meme dokusunun uzun vadede hormonlara maruz
kalmasina ve meme kanseri riskinin artmasina neden olabilecegi vurgulanmaktadir (McGrath, 2009).
Ancak, her iki calismasinda da McGrath, kadinlarda meme kanseri ile koltuk altt deoodorant
kullanma aliskanligt arasinda kesin bir iliski oldugunun séylenemeyecegini, bu gézlemleri de igeren
daha ayrintih ve vaka kontrollt arastirmalara gereksinim oldugunu vurgulamaktadir (McGrath, 2003;
McGrath, 2009).

Darbre ve arkadaslart (2004), insan meme kanseri doku 6rneklerini inceledikleri baska bir calismada
ise, bu 6rneklerde p-hydroxybenzoik asit estetlerinin varligina rastlamuslardir. Yapilan ¢alismada, bu
esterlerin  Gstrojenik aktiviteleri oldugu, dusiik konsantrasyonlarda bile Ostrojen reseptorlerine
baglanarak istenmeyen etkilere neden olabilecegi belitlenmistir(Darbre ve ark., 2004). Literatirde
Ostrojenin meme kanserinde major bir etiyolojik faktér oldugu, bu nedenle de 6zellikle meme
kanseri olan hastalarin birinci derece yakinlarinin, adélesan dénemdeki bayanlarin 6strojenik etkisi
olan kimyasal maddelere maruz kaldiklarinda buyik bir risk tasidiklart belirtilmektedir (Harvey,
2003; Harvey&Everett, 2004). P-hydroxybenzoik asit estetlerin 6strojenik aktiviteleri zayif olmakla
beraber, koltuk altt kozmetik trtinlerin ve bu estetleri iceren diger tUrtinlerin uzun sire kullanimi
sonucunda etkileri gorilebilmektedir. Bir bagka calismada, aliiminyumun genotoksik bir madde
oldugu, DNA tizerinde degisikliklere ve epigenetik etkilere neden olabildigi, bunun da meme
kanserinde potansiyel bir rol oynayabilecegi belirtiimektedir(Lee, 2005).

Yukarida belirtilen galismalarin aksine, literatiirde koltuk altt ve antiperspirant deodorantlarin meme
kanseri i¢in risk faktorii olmadigint belirten ¢alismalar da bulunmaktadir (Fakri, Al-Azzawi, & Al-
Tawil, 2006; Mirick, Davis, & Thomas, 2002; Rageth, 2005). Lee (2005), meme karsinomunun
memenin ust dig kadraninda daha stk gortlmesinin memenin Gst dis kadraninda buyiik oranda
meme dokusu bulunmasina bagl olabilecegini belirtmektedir (Lee 2005).

Mirick ve arkadaslart (2002), 20 — 74 yas aras1 kadinlarda meme kanseri riski ile koltuk alt1 terlemeyi
6nleyici trtin kullanimi arasindaki iligkiyi arastirmak amactyla toplum tabanl vaka kontrol ¢alismast
yapmuslardir. Arastirmaya katilan vaka grubundaki meme kanseri olan (n=813) ve kontrol
grubundaki (n=793) meme kanseri olmayan bayanlar, diizenli antiperspirant kullanimi, agir1
antiperspirant kullanimi ve koltuk alt1 tirasindan sonraki bir saat igerisinde antiperspirant kullanimi
yontinden incelenmistir. Arastirmadan elde edilen bulgularda bu yontemlerden en az birini kullanan
vaka ve kontrol grubundaki bireyler arasinda, antiperspirant deodorant kullanimi ile meme kanseri
arasinda anlamlt bir iliski olmadigt saptanmustir(Mirick ve ark., 2002).

Fakri ve arkadaglari (2006) da, meme kanserinin risk faktorleri ile meme kanseri gelisimi arasinda
iliski olup olmadigini arastirdiklart calismalarinda, antiperspirant deodorant kullanimi ile meme
kanseri gelisimi arasinda iliski olmadigini, aile 6ykusiinin ve oral kontraseptif kullaniminin meme
kanseri gelisiminde daha etkili oldugunu belirlemislerdir.

Demir, Bulut, Dal, Elbas ve Kurukahvecioglu (2009), meme kanseri nedeniyle ameliyat olan 62
hastayr tagidiklar risk faktorleri yontunden retrospektif olarak incelemisler ve hastalardan sadece
%21’inin tan1 almadan énce koltuk alt1 (pudralr) deodorant kullandiklarini saptamuglardur.

Exley ve arkadaslart ise (2007), mastektomi ameliyati yapilan 17 hastanin meme dokusu 6rneklerini
inceledikleri ¢alismada, memenin aksilla ve lateral bolgelerindeki 6rneklerde aliminyum diizeyinin
diger bolgedelere oranla anlamli derecede yiiksek (p=0.033) oldugunu saptamuslardir. Calismada,
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aliminyum diizeyindeki artisin koltuk altt antiperspirant deodorantlarin kullanimu ile ilgili dogrudan
kesin bir kanit olmadigy, timér dokusunun biyokimyast ile ilgili de olabilecegi ifade edilmektedir
(Exley ve ark., 2007). Harvey ve Everett (2004), Darbre ve arkadaslarinin (2004) calismasindaki
bulgularin p-hydroxybenzoik asit estetlerinin tek basina meme kanserine neden oldugu ile ilgili bir
kanit gostermedigini, ancak 6nemli bir faktér oldugunu, meme kanseri ile iliskisini gsteren bazi
sorulart beraberinde getirdigini ve bunlarin arastirlmasi gerektigini belirtmektedir (Harvey&Everett,
2004). Bu bulguyu destekler sekilde Monello, Ligi ve Canale (2013) tarafindan yapilan bir ¢alismada,
kanserli bireylerde memenin mikro-cevresinde farkli dizeylerde altiminyum, oksidatif trinler ve
inflamatuar faktorler oldugu, bunlarin diizeylerinin saglhkli bireylere oranla anlamli derecede daha
yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayni ¢alismada, memenin mikro-cevresindeki aliiminyum birikiminin
oksidatif/inflamatuarfenotip meme htcreleri icin bir tisk faktori olabilecedi vurgulanmaktadir
(Monello ve ark, 2013).

Namer, Luporsi, Gligorov, Lokiec ve Spielmann (2008) ise, koltuk alt1 ve antiperspirant deodorant
kullanim1 ile meme kanseri arasinda bir iliski olup olmadigini arastirmak amaciyla sistematik olarak
PubMed veri tabanindaki konu ile ilgili yapilan yayinlart arastrmislardir. Arastirmanin sonucunda
konu ile ilgili 59 ¢alisma bulunmus ve ¢alismalarin 19’u derinlemesine inceleme yapilmak amaciyla
secilmistir. Yapilan inceleme sonucunda, arastirmalarin gogunun yénteminin saghkl olmadigt ve bu
calismalarin koltuk alti/antiperspirant deodorant kullanimi ile meme kanseri arasinda iliski olduguna
dair kanita dayal: bilimsel sonuglar ortaya koymadiklar belirflenmistir (Namer ve ark., 2008).

Benzer sekilde, Hardefeldt, Edirimanne ve Eslick (2013) tarafindan MEDLINE, EMBASE,
PubMed, Current Contents Connect ve Google Scholar (1950-2012) arama mototlarint kullanarak
yapilan sistematik taramada, sadece meme kanseri tanist almamis kadinlarla yapilan vaka kontrol
calismalar incelenmis ve yalniz 2 calisma bu kriterlere uygun bulunmustur. Bu iki ¢alismada da
koltuk alt1 kozmetik triin kullaniminin meme kanserini arttirmadigy belirtilmistir (Hardefeldt ve ark.,
2013). Benzer sckilde yapilan farkli galismalarda, hem meme kanseri hem de normal dokuda
aluminyum konsantrasyonu benzer bulunmus (Rodriques-Peres ve ark., 2013), bunun yani sira
koltuk altt kozmetik triin kullanmayan kadinlarin meme dokusunda da parapen ve aliminyum
diizeyleri oldugu belirlenmistir (Barr, Metaxas, Harbach, Savoy ve Darbre, 2012).

Bununla birlikte meme kanseri gelisimi tizerinde deodorant kullaniminin etkisi hem bilimsel olarak,
hem de toplumsal olarak oldukca ilgi ¢eken bir konudur. Bugiine kadar yapilan galismalarda
deodorant kullaniminin zararlt etkileri Gzerine ortaya cikarilan kanitlarin yeterli ve etkin olmadigt
gorilmektedir. Darbre, Mannelo ve Exley(2013) meme dokusunda aliminyum konsantrasyonunun
6lgiilmesinde hem in vivo, hem de in vitro ¢alismalara ihtiya¢ oldugunu ve ayrica aliminyum etkisi
icin spesifik biyomarkirlarin tanimlanmast gerektigini belirtmislerdir. Farasani ve Darbre (2015),
aluminyumun sadece DNA hasari yapmadigini, ayni zamanda DNA onarim sistemini tehlikeye
disurdigini ve meme karsinogenezi Uzerine potansiyel etkisi bulundugunu belirtmektedir.
Giuntimiizde yapilan ¢alismalarda da, bu konuya dikkat ¢ekilerek, aliminyumun meme dokusunda
bulunan fizyolojik bir komponent olmadigl, bu nedenle de antiperspirant deodorantlardaki bu
metalin konsantrasyonunun azaltlmasinin acil bir 6nlem oldugu vurgulanmaktadir (Pineau,
Fauconneau, Sappino, Deloncle ve Guillard, 2014).

Sonug ve Oneriler

Sonug olarak, gunliik hayatimizda kullanimi giderek artan antiperspirant deodorantlarin meme
kanserine neden olup olmadigi konusu, tartistimaya devam etmesine karsin, bilimsel literatiir bu
iddialar1 yanitlamada heniiz yeterli kanmitlara ulasamamistir. Buna karsin sonuglar, koltuk altt ve
antiperspirant deodorantlarin uzun siire kullanildiginda, icerdikleri p-hydroxybenzoik asit (paraben)
esterlerinin ve aliminyum tuzlarinin meme tzerine etkilerinin olabilecegini ve bu konunun
arastirtlmast gerektigine isaret etmektedir. Konu ile ilgili edindigimiz bilgiler 1s1g1nda;
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e Ulkemizde antiperspirant kullanim sikliginin belirflenmesi ve vaka kontrol calismalarinin
yapilmast,

e Antiperspirantlarin meme dokusu tzerine etkilerinin belitlemeye yonelik vaka kontrol
calismalarinin yapilmasi,

e Meme kanseri yoniinden yiksek risk tastyan bayanlarin koltuk alti ve antiperspirant
deodorantlart kullanirken dikkatli olmast,

e Tum saglik ekibinin bu konuda bilin¢lendirilmesi gerektigi dustintilmektedir.
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Extended English Abstract

Incidence of breast cancer has been gradually increasing in the recent years (Beji & Reis, 2007,
Ozmen, 2009; Sezer, Yilmaz, Gurler, & Koyuncu, 2011; Ozmen, 2013; International Agency for
Research on Cancer,2014). Epidemiological studies indicate that most of the breast cancers (90%)
exist due to environmental exposure, and western lifestyle and culture in particular play an
important role; however the agents that cause breast cancer have not yet been clearly identified
(Darbre, 2001; Onat ve Basaran 2003). Current studies report that mutations in the BRCA1 and
BRCAZ2, which are the tumor-suppressor genes, cause breast cancer (Darbre 2001; Onat & Basaran
2003; Belli &Ferahman, 2011). Breast cancer existence in a family is effective in a ratio of 5% to
10% . Early menarche, late menopause, nulliparity, late primigravidity, use of oral contraceptive
pills, and hormone replacement therapy are the defined risk factors related to breast cancer. Diet,
physical activity, smoking and alcohol use are the other factors that mildly increase the risk of
breast cancer (Darbre 2001; Beji & Reis, 2007; Sezer ve ark., 2011; Dieterich, Stubert,
ReimeriEricson, &Berling, 2014). However other agents that cause breast cancer have not been
discovered yet, and it is reported that all the identified etiological factors correspond to only 40% of
the total reasons that lead to breast cancer (Darbre, 2001; Belli &Ferahman, 2011). Use of
underarm cosmetic products is shown is identified in published researches to be one of the agents
that cause breast cancer development.

Today, underarm and antiperspirant deodorants are extensively consumed cosmetic products to
prevent sweating. Axillary deodorants are in stick, roll-on and cream-type formulas, the contents of
which include antimicrobial preservatives (p-hydroxybenzoic acid esters). These antimicrobial
preservatives avoid sweating odor, by preventing bacterial growth on the skin surface (Darbre,
2001). Aluminum salts included in the antiperspirant deodorants combine with the axillary damaged
cells, and these compounds precipitate to form a physical block by plugging the ducts of the axillary
sweat glands; sweat is thus prevented from being released through the pores in the skin (Darbre,
2001; Darbre, 2005a). In addition, aluminum salts remaining on the skin surface continue their
actions until being removed by soap or shampoo (Darbre, 2005a).
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An increasing use of these products has revived the claims of an increased breast cancer risk. While
discussing these claims, drawn attention at society, in the popular press and on the Internet, it has
been discussed in the scientific literature simultaneously. Today, increased use of such products and
its relevance with the increased incidence of breast cancer which mostly involves the upper outer
quadrant of the breast has raised a question of increased risk of breast cancer.

In this article, we investigated whether there is a relationship between underarm cosmetic products
and breast cancer development in the light of literature data. The study was prepared by using
Google Academic, Medline and Pubmed search engines. The phrase, ‘Deodorant and breast cancer
or breast neoplasm or breast carcinoma’ was used as the keywords. The number of articles that
could be reached in Google Academic, Medline and Pubmed were 2960, 83, and 11, respectively. A
systematic search was not performed, and only basic studies on this subject were evaluated.

Review of the literature has shown several studies showing the relationship between underarm
cosmetic products and breast cancer, as well as the opposites. Many studies have demonstrated that
antiperspirant deodorants are often used near the breasts, increasing the risk of breast cancer which
involves the upper outer quadrant of the breast. In addition to the mechanical effects of underarm
cosmetic products, such products may cause breast cancer due to their chemical compounds, as
suggested by several studies. Some authors have discussed the estrogenic activities of p -
hydroxybenzoic acid esters (paraben) and aluminum salts in the antiperspirant deodorants, thereby
leading to an increased risk of breast cancer.

On the other hand, some authors have suggested that underarm and antiperspirant deodorants do
not contribute to the increased risk of breast cancer. The cancer involving the upper outer quadrant
of the breast has been attributed to denser breast tissue of the upper outer quadrant. Also, some
reported no significant relationship between the use of antiperspirant deodorants and breast cancer
development, although use of such cosmetic products may be a pivotal risk factor of the disease
and that further case-control studies are required.

As a conclusion, effects of underarm and antiperspirant deodorants on the development of breast
cancer have not been effectively determined and proven in the literature. Instead, results indicate
that p-hydroxybenzoic acid esters (parabens) and aluminum salts included in underarm and
antiperspirant deodorants, may affect breasts in the case of long-term use, and further studies are
needed on this subject. In the light of these data,

e The rate of use of antiperspirant deodorants in Turkey should be identified.

e TFurther case-control studies should be conducted to investigate the possible effects of
antiperspirant deodorants on the breast tissue.

e High-risk women should be instructed to cautiously use underarm and antiperspirant
deodorants.

e Health care professionals should be trained on the use of underarm and antiperspirant
deodorants and breast cancer development.
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