Mlecna zlaza a jeji
onemocheéni
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MleCné zlazy

e Nejvetsi kozni zlaza (150g, v laktaci az 800g9)

e 15— 20 tuboalveolarnich zlaz - lobus =

ductus lactiferus = sinus lactiferus - porus Tuk

lactiferus

Zdroj: https://www.bodyhunters.cz/cs/fitness-clanky-treninky/nejcastejsi-myty-ve-fitness

o Oddeleny vazivem a tukem

o \/ puberté zéklad lobuld

 \ t8hotenstvi diferenciace lobul

« Po skonceni laktace degenerace alveoll
PO menopauze involuce
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Lymfaticka drenaz

SENTINELOVA UZLINA!

n. l. supraclaviculares n. l. supraclaviculares
n. l. axillares n. l. axillares
centrales et brachiales apicales

Sorginusova uzlina baze mlécné Zlazy

(n. l. axillares
pectorales)

n. l. parasternales

subpleuralni n. |. pfedniho
lymfaticky plexus mediastina, jater
INTERCOSTALNI EPIGASTRICKA

CESTA CESTA

Zdroj: https://www.wikiskripta.eu/w/Lymfaticka_drenaz_prsu#/media/Soubor:Lymfa_prso.png



VySetfovaci metody

. aspekce, palpace (samovysetreni)

. mamografie - 1-3mm:; v CR screening od 45 let 4 2 roky
. sono — u mladych zen, doplnek k nejasné MMG
. CT, MRI 4

. Diopsie - core-cut biopsy - valeCek
1-2cm pro histolog. vys.



samovysSetreni prsu

. PO koncl menstruace

. pozorovani pred zrcadlem - symetrie, zmeny
kuze, sekrece

. vleze brisky prstu v jednotlivych kvadrantech
. dvorec, bradavka - zmacknout - vytok?
. vysSetreni axilly




Obrazek 3—6: Samovysetreni jednotlivych kvadrantu prsni zlazy pohmatem.

Obrazek 7: VySetreni dvorce a bradavky.



Rizikove faktory pro Ca prsu

. Vek
RA: hereditarni ca prsu

. Mutace BRCA1: ce
pred 50.rokem, 85%

5-10% z celkové

ozivotné 50% rizi

ored 65.rokem

. Také ovarialni a kolorektalni ca

. Mutace BRCA2: 84% riziko celoZivotné
. Také ovarialni, kolorektalni, zlucnik, slinivka, zaludek,

melanom

NO POCtu

KO ca prsu

. OA : Casna menarché, pozdni menopauza, nuliparita, |
laktace, HRT, jiz prodelany ca prsu
. Ozareni: oblast hrudniku a krku, latence 7-10 let



Frekvence Vék v dobé zahajeni

Vysetrovaci metoda i | ST
UZ prs 6 mésicl 20 let
mamografie 12 mésicU 25 let
MRI prsu 12 mésicl 20 let
UZ bficha 12 mésicl 25 let
markery 6 mésicu 20 let
kozni vySetfeni 12 mésic 20 let
gynekologické vysetfeni v€etné transvaginalniho ultrazvuku 6 mésicu 20 let
kolonoskopie 36 mésicl 40 let
hemokult 12 mésicl 20 let

Zdroj: https://www.onkologiecs.cz/pdfs/xon/2011/01/07.pdf



Prekancerozy

. Zvyseneé riziko vyvoje v invazivni karcinom
. Atypicka duktalni hyperplazie
. Atypicka lobularni hyperplazie

. Duktalni karcinom in situ
. Mikrokalcifikace na MMG
. Klinika: Ize palpovat, vytok z bradavky, alterace bradavky
. U velkych a hmatnych odebrat sentinelovou uzlinu

. Lobularni karcinom in situ
. Na MMG se vetsinou nedetekuje
. Klinika: prakticky zadna



Invazivni nadory prsu

Low grade

. Est + prog receptory
. Duktalni — nejcastéjsi (75%), tvrdy
. Meta — kosti, jatra, plice

. Lobularni — menoaktivni Zeny, Spatné ohraniceny,
netvori mikrokalcifikace

- Mucindzni, medularni, papilarni...



High grade

. Hormonalne necitlive, vysoka proliferacni

aktivita
. Mladé zeny, r
. Duktalni, lobu

nutace

arni, mikropapilarni, smisené



Specialni karcinomy prsu

INnflamatorni karcinom
. Invazivni duktalni karcinom
. Sifeni lymfatické + hematogenni




Pagetuv karcinom mamily
. Menoaktivni zeny




Lécba karcinomu prsu

. Histologie

. staging vysetreni;
scintigrafie skelet

. Mezioborova spo

. Dle stadia podle TNM

RTG S+
U, tu mar

kery C

P, SoNo |ater,

—A a CA 15.3

uprace: gynekolog, onkolog,
radiolog, psycholog, plasticky chirurg



Chirurgicka Ié¢ba
. tumorektomie - segmentektomie-mastektomie

. exenterace axily

. SLND: odstraneni sentinelove uzliny

. rekonstrukCni operace



Chemoterapie/ hormonalni th

.CHT
.neoadjuvantni: jesté pred operaci, nejméné 6 cyklu v
rozmezi 4-6 mes.
.adjuvantni

.Hormonalni terapie: Tamoxifen, analoga GnRH, inhibitory
aromataz, gestageny, antiestrogeny
. Tamoxifen: selektivni modulator estrogennich receptory
.U estrogen pozitivnich nadoru prsu
.5 let 1x denne p.o

.Adjuvantni biologicka lé¢ba: Herceptin



Radioterapie

. adjuvantni: ozareni hrudni steny, nadklicek, podklicek,
axila

. paliativni radioterapie: u lokalne pokrocilého,
neoperovatelneno ca a v leécbe lokalni recidivy
. Ozareni metastaz



Benigni onemocnéni prsu

Fibrocysticka nemoc: spojena s bolesti prsti v
oremenstruacnim obdobi - edém stromatu prsu,
dilatace mlékovodu a zanét, etio neznama

podpurna podprsenka, vitaminy A a E, COC

Fibroadenom: u Zen ml. 25 let, rdst estrogen
dependentni, v menopauze regrese



Mastitida: predevsim v laktaci a po porodu
. Staphylococcus aureus/species: pres poranenou
bradavku infikuji mlékovody

. kojeni ze zdravého prsu, chladné obklady, celkove
ATB

. absces: nutna incize a drenaz




Dekuji za pozornost



