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KRUTIES VEZYS (KV) PASAULYJE

Dazniausiai nustatomas motery vézys pasaulyje
2012 m. nustatyta 1,7 min. naujy kraties vézio atvejy, tai sudaro 25% visy naujy
VeézZiy
Kruties vézys pagrindiné mirciy del onkologiniy susirgimy priezastis pasaulyje
Kas minute pasaulyje deél kraties vézio mirsta moteris
Kasdien dél kruties vézio mirsta daugiau nei 1400 motery
§i.avndien pasaulyje gyvena daugiau nei 6 mln. motery kurioms nustatytas kraties
VEZys
https://ww5.komen.org

Numatoma, kad per du artimiausius desimtmecius bus nustatyta 22 min. naujy
KV atvejy

Ferlay et al., 2015


https://ww5.komen.org

KRUTIES VEZIO RIZIKOS VEIKSNIAI

Moteris gydyta dél invazyvaus, in situ kruties vézio

Gydyta deél gerybinés kruties patologijos

Pirmos eilés giminaités sirgo KV (mama, dukra, sesuo)

Su didesne KV rizika susijusios geny mutacijos (BRCA 1 ir BRCA 2, kitos)
Tankus kruties audinys mamogramose

llga ekspozicija estrogenams: ankstyva menarche, vélyvas pirmas gimdymas ar
negimdymas, velyva menopauzé, PHT

Spindulinis gydymas jauname amziuje kai apSvitinama kratiné (Hodzkino limfoma)
Nutukimas

NCl's Breast Cancer Risk Assessment Tool uses a woman's risk factors to estimate her risk for breast cancer
during the next five years and up to age 90



KRUTIES VEZYS IR NESTUMAS

e Kruties vezys dazniausias nésciy ir k3 tik pagimdziusiy motery vezys
e 1-ai iS 3000 nésciyjy nustatomas KV

National Cancer Institute. Breast cancer treatment and pregnancy. http://www.cancer.gov, 2016



http://www.cancer.gov

2017 M. JAV DUOMENYS

e JAV 5 m. isgyveno 89,7% motery 2007-2013 m. gydyty dél KV
e Per gyvenima JAV pagal 2012-2014 m. duomenis KV nustatomas
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https://seer.cancer.go
https://seer.cancer.go

KV LIETUVOJE

* 2012 m. KV susirgo 1542 moterys

* Tarp motery onkologiniy susirgimy visose amziaus grupése 18% odos
vezys, 18% KV
* Pirmoje vietoje tarp:
e 30-45 m. motery onkologiniy susirgimy — 27%
* 55-74 m.—-19%
e Virs 75 m. — 23% kiti odos navikai, 11% KV



KV LIETUVOIJE: PASISKIRSTYMAS PAGAL
STADIAS 2012 M.

Motery KV




VYRY SERGAMUMAS KV LIETUVOJE2012 M.




MOTERY SERGAMUMAS KV 2012 M.
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MIRTINGUMAS LIETUVOJE DEL KV

e Tarp vyry ir motery mirciy nuo vezio 2012 m.: KV 2-oje vietoje (12%)
po plauciy ir trachéjos vézio (14%)

* 567 mirciy dél KV
e Tarp motery pirmoje vietoje visose amziaus grupése (16%)
* Pirmoje vietoje tarp:
* 30-54 m. motery 24%
®* 50-74 m.—18%
°* Virs75m.—11%
* 2012 m. dél KV miré 2 vyrai, 565 moterys



KAS SUMAZINA KV RIZIKA?

* Vien estrogeny skyrimas po histerektomijos
» Selektyvus estrogeny receptoriy moduliatoriai
 Aromatazés inhibitoriai

* Trumpené ekspozicija estrogenams:
* Ankstyvas néstumas
* Maitinimas krutimi

* Chirurginiai prevenciniai veiksmai:
* Mastektomija esat geny mutacijoms

* Ovarektomija esant geny mutacijoms
* Kiausidziy pasalinimas



KRUTIES VEZIO SIMPTOMAI

Ciuopiamas sustandéjimas kratyje, krities formos pasikeitimas -
taip gali buti ir dél vézio

Jsitrauké buves normalus spenelis

Odos pasikeitimas — fiksuota, nepaslanki, patraukta oda, ,citrinos
zievelés” simptomas

Kraujingos isskyros iS spenelio

Ciuopiami lifmazgiai paZastyje

Raudona, patinusi oda, krutis, negyjancios zaizdos
Pleiskanojantis, slapiuojantis, negyjantis spenelis



REKOMENDACIJOS
KV SKRYNINGUI
VIDUTINES RIZIKOS
MOTERIMS

American Cancer Society

Mamografija

Informacija ir asmeninis
apsisprendimas 40-44 m.
Kasmet 45-54 m.

Nuo 55 m. kas 2 metai (arba
kasmet jei moteris taip pasirenka
kol moters sveikata gera

Klinikinis kruty tyrimas

Nerekomenduojamas

National

Comprehensive
Cancer Network

Kasmet nuo 40 m.,
kol moters sveikata
gera

25-39 m. kas 1-3 m.

Kasmet nuo 40 m.

U.S. Preventive
Services
Task Force

Informacija ir
asmeninis
apsisprendimas 40-49
m.

Kas 2 metai 50-74 m.

Nepakanka jrodymuy




Rizikos fakitorius

IL.obuliné carcinoma

in =itu {(LCIS)

Atipiné hvperplaziia

ERCA P arba SRCAS
mutacija

Arba pirmos eilés
giminaitei nustatytos

BRCA L2 muatacijos

Klinikinée
apZiara

Ka=s 6-12 mén.

Nuo LLCIS
nustatymo

Kas 6-12 men.
Pradedant nuo
amzZiaus kai
nustatyta
atipiné
hiperplazija

Mammografija

Kasmet nuo 30 m. Aptarti su BPSG nmuo
25 mein

Kasmet nuo 30 m. Aptarti su BPG nuo
25 mein

Jaunnesnems nei 25 m.

MNerekomenduojama  WNerekomenduojama

MNerekomenduojama

Wyresnems nei 30 m.

NCCN
REKOMENDACIJOS
DIDELES KV RIZIKOS
MOTERU TYRIMUI




- Sveikatos organizacijos sutaria kad 50-69 m.moterims

naudinga atlikti mamografijg profilaktiskai. Diskutuojama,
Kaip daznai

- Kai kuriose salyse mamografijg rekomenduojama atlikti
<asmet 50-69 m. moterims ir vyresnems nei /0 m. moterims
jei jy sveikatos buklé gera

- Kitos organizacijos rekomenduoja mamografijg atlikti kas du
metus

. Skryningo pradzia — 40-55 m.




MAMOGRAFIA
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Radiologinis darinio krasty jvertinimas
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BI-RADS CATEGORIES

BI-RADS 1 (negative): Routine breast MR screening if cumulative
lifetime risk = 20%

BI-RADS 3 (probably benign): Short-interval (6-month) follow-up

BI-RADS 5 (highly suggestive of malignancy): Tissue diagnosis




Mamografijos nauda priklauso nuo amziaus

Tyrimo nauda didziausia 50-69 m. moterims, nes
sioje grupeje KV serga daugiausiai motery, tyrimas
informatyvus



MAMOGRAFIA

- Mamografija sumazina rizikg numirti dél KV, bet nepanaikina

rizikos susirgti

- Hiperdiagnosti

KV

Ka ir nebltinas gydymas yra pagrindiniai

profilaktinés mamografijos pavojai

. Hiperdiagnostika — nustatoma DCIS arba mazi véziai kurie
niekada neprogresuoty ir nesukelty kliniskai reiksmingy
simptomy jei ir nebuty gydomi — manoma kad tarp DCIS ir
mazy veziy tokiy hiperdiagnostikos atvejy gali buti nuo 5 iki

50 procenty

. Randomizuoty tyrimy metaanalizé — hiperdiagnostika 19

procenty



KRUTIES TANKIS




MAMOGRAFIJOS PRIVALUMALI IR TRUKUMAI

 Mamografija — KV skryningui naudojamas tyrimas. Padeda nustatyti
KV anksti, kol jis dar nesukélé simptomy, pagerina iSsgyvenamuma

* Reguliariai atliekant mamografijg, sumazéja rizika mirti dél KV

* Hiperdiagnostika ir hipergydymas: ypac DCIS, mazy létai auganciy
naviky

* Skirtingos rekomendacijos kada pradéti daryti mamografijg, kaip
daznai Sj tyrima atlikti



Mamografija




CUNERYFAR
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Tomosintezé — pasluoksninés vaizdo analizés galimybé,
diferencijuoti darinius ir audiniy superpozicijg, architekturos
sutrikimus

Tomosintezés pagalba gali buti nustatoma iki 40% daugiau KV
nei atlikus 2D mamografija




2D Mammogram Image 3D Mammogram Image

Cross-section detail

of the same rose
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Overlapping (TS '/ More details
petals hide N )/ are visible
important details A with 3D imaging.




MAMOGRAFIJA. TOMOSINTEZE




MAMOGRAFIJA. TOMOSINTEZE




KITF MAMOGRAFIJOS PAVOJAI

- Klaidingai teigiami rezultatai, - mamogramose atrodo kaip
vezys, bet néra vezys - nerelkalmgl tyrimai stebejimui:
paplldomos mamogramy projekcijos, tomosinteze,
ultrgarsas, MRT, biopsija, ekscizine blopsua

- Jei profilaktiskai atliekant mamogratfijg tikrinamos 40-49 m.
moterys, 1212 iS 10 000 rezultatai buvo klaidingai teigiami



Profiaktinég
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Infected cysts Lipomas Inflammation Fibro adenomas

Malignant

Metastases Spreading bilateral Carcinoma insitu  Microcalcification



ECHOSKOPIJA — DIFERENCINEI DIAGNOSTIKAI




ECHOSKOPIJA
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2009 Siemens Healthcare pristaté Acuson S2000
Automated Breast Volume Scanner




ELASTOGRAFIJA — pagal darinio kietumg,
elastinguma jvertinama piktybinio darinio
tikimybé (Tsukuba EIastingumo skale).

Tsukuba Elasticity Score

Tsukuba Elasticity e . - a

Score 2

Tsukuba Elasticity
Score 1

benign

Tsukuba Elasticity A - probably
Score 3 o B benign

Tsukuba Elasticity

Score 4 malignant

Tsukuba Elasticity
Score 5

malignant







KROTY MRT 6
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Po MRT neretai prireikia pakartotinos
echoskopijos tiriant tikslingai

Second-look ultrasound

6 mm be aiskiy riby gerai vaskuliarizuotas darinys




MRT neturi buti naudojamas vietoj MG ir UG

Daug klaidingai teigiamy rezultaty
20-30 proc. dariniy matomy MRT nebus matomi UG ir reikés PB MRT kontroléje
MRT indikuotinas:

* BRCA 1-2 mutuotoms moterims ir kuriy 1-os eilés giminaiciai sirgo kruties ca

o Svitintos dél Hodzkino limfomos iki 30 m.

* Jaunoms moterims — liaukinis audinys jautresnis jonizuojanciai radiacijai, mamogramos maziau
informatyvios

* Nustatant kitos kruties vézj jau nustacius vézj vienoje krutyje — 3-5 proc. bilateraliniai
* Po rekonstrukcijos lopais, po augmentacijos implantais

* Lokaliam vézio iSplitimui jvertinti, dél daugiazidiniSkumo, lobulinei karcinomai

* Po lumpektomijos esant neSvariems krastams

e PrieS, per ir po neodjuvantinés chemoterapijos

* Kai nesutampa klinikiniai, mamografijos ir ultragarso duomenys

* Nustacius metastaziy (pazasties |/m ar kitur) kai pirminis navikas nezinomas Tx



KONTRAINDIKACHHOS MRT

* Alergija gadolinio kontrastui

Metaliniai aneuryzmuy klipai, zinomi metalo implantai akyse, bioniniai ausy
implantai, Sirdies stimuliatoriai, kraujagysliy filtrai (AAA-Zenith stentai), audiniy
ekspanderiai

Sutrikusi inksty fukcija — glomeruly filtracija maziau 30 ml/min./1,73 kub.m

Bronchiné astma — didesné reakcijos j gadolinj rizika

Reliatyvi kontraindikacija: 1-4 proc. motery klaustrofobija

Vengti néstumo metu

Galima atlikti laktuojancioms, bet sunku interpretuoti

Nutukimas, plati kratinés lgsta, didelés krutys



KROTY MRT




MAMOGRAFIA, KRUTY MRT




SERDINE (STULPELINE) BIOPSIJA
Core needle biopsy

e Standartinis metodas KV nustatyti, patvirtinti

e Gali buti atliekama kai darinys Ciuopiamas (free-hand)

* Auksinis standartas — biopsija ultragarso kontroléje

* Jei pakitimai matomi tik rentgeniskai — rentgeno kontroléje

* Jei pakitimai matomi tik MRT — MRT kontroléje

* Jei pakitimai mazi, gali buti pasalinti biopsijos metu, paliekamas klipas

 Gaunama informacija: ar darinys gerybinis ar piktybinis. Jei piktybinis —
histologiné forma, diferenciacija, hormony receptoriai — pagal tai
sprendziama gydymo taktika multidisciplininiame aptarime
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