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Rak piersi to jedna z najczestszych przyczyn umieralnosci
kobiet w Polsce. Co roku zapada na niego okoto 12 tysiecy
kobiet, a 5 tysiecy pacjentek umiera, glownie z powodu
wykrycia choroby w zbyt zaawansowanym stadium.
Specjalisci zgodnie twierdza, ze najlepsze efekty daje
leczenie podjete we wczesnym

etapie rozwoju raka.
Dlatego decydujgce
znaczenie ma
profilaktyka,
polegajaca na
regularnym
wykonywaniu
badan
kontrolnych.
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PROCENT
Toszansanawyleczenieraka
piersi. Musi jednak zostac
wykryty we wczesnym stadium

RAZ W MIESIACU

Wykonuj palpacyjne badanie
piersi. Najlepiej robic to zaraz
po miesigczce.

RAZY DOROKU

Kobieta po 25. roku zycia
powinna robic profilaktyczne
badanie USG piersi.
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Wyczutas guzek
na piersi? Zamiast
rozpaczac, dziataj!

Kazde, nawet najmniejsze
zgrubienie w piersi powinno
zaniepokoi€. Czes¢ ztych
zgrubieni nie bedzie spowo-
dowana pojawieniem sie
zmiany w piersi, natomiast
zaczescig bedzie sie ukry-
wac istotna zmiana.

Pacjentki czesto uzywaja okresle-
nia “guzek”, mimo iz nie maja
zdiagnozowanej profesjonalnie
zmiany. Warto wiedziec, ze termin
"guzek” zarezerwowany jest tylko
i wytacznie dla zmian litych (zbu-
dowanych z patologicznej tkanki).
Natomiast dopiero podczas bada-
nia USG piersi jestesmy w stanie
okresli¢ faktyczng istote zmiany.
Warto pamietac, ze nie kazda
zwyczuwalnych zmian w piersiach
bedzie guzkiem. Pojawic sie row-
niez moga torbiele oraz miejsco-
we stwardnienia tkanki. Torbiele
(inaczej cysty) sa miejscowymi
zbiornikami zawierajagcymi ptyn
wydzielany w tkance gruczotowej.
Stwardnienia tkankowe natomiast
wynikaja zazwyczaj z zaburzen
hormonalnych i zazwyczaj sa
uciazliwe. Niemniej jednak te
ostatnie nie kwalifikuja sie do le-
czenia inwazyjnego.

Wracajac do faktycznych “guz-
kéw" - zmiany te moga miec cha-
rakter fagodny lub ziosliwy. Wyma-
gaja zawsze rzetelnej diagnostyki
opartej o biopsje. Biopsja ma roz-
strzygnac, czy zmiana ma charak-
terfagodny, czy tez ztosliwy (wite-
dy mamy do czynienia z nowo-
tworem). W przypadku torbieli
rowniez wykonujemy biopsje.
Biopsja torbieli ma czesto za zada-
nie oprdznienie jej zawartosci
w celu przeprowadzenia badania
histopatologicznego. W torbielach
zmiany ztosliwe (rakowe) wyste-
puja rzadko.

Martwia Cie zgrubienia
w piersiachinie wiesz,
co dalej?

Kazda z niepokojgcych zmian
w piersi powinna by¢ diagnozowa-
na. Najprostszym i w petni bez-
piecznym dla organizmu bada-
niem jest badanie USG piersi. Po-
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winno by¢ ono przeprowadzane
w osrodku zajmujacym sie kom-
pleksowo diagnostyka i leczeniem
chordb piersi. Bardzo waznym pa-
rametrem jest rowniez jakosc apa-
ratu USG. Rozwdj techniczny za-
pewnia nam dostep do coraz to
lepszych aparatow USG - skut-
kiem czego badania sa coraz czes-
ciej wykonywane na aparatach
gwarantujacych wysoka jakosc
i rzetelnos¢ obrazu.

Masz zmiane w piersiach
potwierdzong

w badaniu USG.

W takiej sytuacjilekarz wykonuja-
cy badanie zlecawykonanie biop-
sji. Celem biopsji jest pobranie ma-
teriatu komérkowego lub tkanko-
wego do weryfikadji u lekarza hi-
stopatologa, pod mikroskopem.

- Mamy do wyboru dwa rodza-
je biopsji: cienkoigtowa oraz
gruboigtows. Biopsja
cienkoigtowa polega na pobraniu
materiatu komérkowego do bada-
nia cytologicznego. Ten rodzaj
biopsji wyglada podobnie jak za-
strzyk. Jest wykonywany przy uzy-
ciu bardzo cienkiej igty. Bardzo
czesto Biopsja Aspiracyjna
Cienkoigtowa (BAC) jest zupetnie

BN —
Biopsja to badanie,
ktére rozstrzyga,

czy zmianama
charakter fagodny,
czy ztosliwy

bezbolesna. W pozostatych przy-
padkach pagientki informuja mnie
o stabo nasilonym, w petni
kaceptowalnym bélu - mowi chi-
rurg Marek Janisz z Kliniki Lecze-
nia Chorob Piersi KORONA w By-
tomiu. - Kazdorazowo biopsje wy-
konuje pod kontrolg w obrazie
USG. Na monitorze mojego apara-
tu widze wyraZnie igte, widze jej
przebieg, widze rowniez koniec
ighy w interesujacym mnie punk-
cie docelowym - czyli w konkret-
nej zmianie. Podobnie wyglada
przebieg Biopsji Aspiracyjnej
Gruboigtowej (BAG). Roznica jest
znieczulenie migjscowe - przeciw-

dziatajace dolegliwosciom bdlo-
wym gdy uzywam grubszej ighy.
Ponadto igta ma dwa czlony - ma
czes¢ wewnetrzna z wyztobieniem
na materiat tkankowy oraz tuleje
zewnetrzna. Podczas biopsji
gruboigtowej pobierany jest frag-
ment thkanki - kktory rowniez trafia
do badania histopatlogicznego.
Miarodajnosc biopsji gruboigtowej
jest ZNnaczaco Wy2sza
od miarodajnosci  biopsji
cienkoigtowej. Za kazdym razem
lekarz wykonujacy biopsje podej-
muje decyzje o rodzaju biopsji -
ttmaczy dr Marek Janisz.

Histopatolodzy poddaja pobra-
ny w biopsji materiat specjalnej
obrdbce, aby ten stat sie mozliwy
do oceny po powiekszeniu pod mi-
kroskopem. Dopiero wtedy moz-
na postawic petna diagnoze.

W osrodku KORONA zaréwno
biosje cienkoigtowe, jak i biopsje
gruboigtowe wykonywane s3 co-
dziennie. Na wyniki tych biopsji -
z uwagi na juz od wielu lat bardzo
dobrze zorganizowang wspotpra-
cez pracownia histopatologii - cze-
kasie tylko kilka dni.

Twajlekarz
zdiagnozowat zmiane

w piersiinie wie, gdzie
Cie przekierowac

- W naszej klinice wykonujemy za-
rowno biopsje wynikajace z badan
USG piersi przeprowadzonych
unas, jak i zlecone przez specjali-
stow, ktorzy wykonali badanie
USG piersi w swoich osrodkach.
Docieraja do nas pacjentki z cate-
goregionu. Czes¢ pan, ktdre pod-
dadz3 sie biopsji pozostaje w na-
szej klinice na dalszym leczeniu,
a nawet poddaje sig u nas zabie-
gowi usuniecia zmiany, natomiast
czesc planuje dalsze leczenie
w swoich rejonach. Prowadzimy
szeroka wspotprace z wieloma ga-
binetami lekarskimi, praktykami
lekarza rodzinnego, przychodnia-
mi oraz oddziatami szpitanymi.
Kazdy pacjent jest traktowany bar-
dzo indywidualnie, dla kazdego
pacjentajest dostosowywany op-
tymalny sposéb diagnozowania
oraz leczenia - zapewnia chirurg
Marek Janisz z bytomskiej KORO-
NY.@
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