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Wamac:

Invazivni zhoubny nador prsu: diagndéza C50

- - Databaze screeningu:
NOR CR: Rok 2000 NOR CR: Rok 2009 Rok 2010, n = 2396

n =4999 n=95975

—

30,5 % stadium | 40,3 % stadium | 70,3 % stadium |
(mezi znamymi) (mezi znamymi) (mezi znamymi)
B Stadium!| M Stadium Il Stadium Ill @ Stadium IV Neznamé
al V celé populaci postupné roste zastoupeni nejéasnejsiho stadia

V samotném screeningovém programu je v prvnim stadiu
L nalezeno asi 70% onemocnéni



Wamac:

POUZE INVAZIVNI

. . Databaze screeningu:

n = 5004 n = 6498

-

30,6 % stadium | 42,5 % stadium | 75,8 % stadium |
(mezi znamymi) (mezi znamymi) (mezi znamymi, nepredlécenymi)
M Stadium| [ Stadium I Stadium IIl M Stadium IV Neznamé
Zdroj dat: Narodni onkologicky registr CR Zdroj dat: Institut biostatistiky a analyz, MU
al V celé populaci postupné roste zastoupeni nejéasnejsiho stadia

V samotném screeningovém programu je v prvnim stadiu
¥ nalezeno tfi étvrtiny onemocnéni
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¢ vék dg:

45-69, rok
dg.: 1983 -
1987,
stadium: 1,
(n=1209)

¢ vék dg:

45-69, rok
dg.: 1993 -
1997,
stadium: 1,
(n=2660)

¢ vék dg:

45-69, rok
dg.: 2003 -
2007,
stadium: 1,
(n=7657)
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Zeny ve véku pied screeningem do 44 let

(zdroj dat NOR UZIS 2000,2006,2007)

absolutni pocet Ca - - - -

0 12 40 102 238
ooe 1 26 78 120 246
2007 4 22 81 125 267

Zeny do 44 let

2000 - 392 Ca

2006 - 471 Ca

2007 - 499 Ca




KARCINOMY PRSU FERTILNICH ZEN

Karcinom prsu pred prvni
graviditou

Karcinom v tehotenstvi

Karcinom prsu u zen lécenych
pro infertilitu



KARCINOMY PRSU FERTILNICH ZEN

Karcinom prsu pred prvni
graviditou

Karcinomy v tehotenstvi
nejsou v parametrech NOR
UPGRADE NOR

Karcinom prsu u zen lécenych pro infertilitu
hypoteticky Ca také nebude uveden
v onkologickém hlaseni
s priznakem
UPGRADE NOR



KARCINOMY FERTILNICH ZEN

KARCINOM PRSU PRED PRVNI
GRAVIDITOU

Karcinom v tehotenstvi

Karcinom prsu u zen
léecenych pro infertilitu
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KARCINOMY FERTILNICH ZEN

Karcinom prsu pred prvni
graviditou

KARCINOM PRSU V TEHOTENSTVI

Karcinom prsu u zen
lecenych pro infertilitu
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17.5.2004

Klinicky suspektni pohmatovy nalez

e 41-LETA PACIENTKA
e 4. MESIC GRAVIDITY



SUSPEKTNI UZLINY
SPADOVA AXILA

SA:M%

ﬂEml_I-

METODA PRVNI VOLBY - UZ

LoZisko 19X24X16mm -
maligni rysy

PostiZeni axilarnich uzlin
cévy s ,malignim®
pritokem



17.5.2004




18y 2

VCR:
Jen maximalng 1/3 tchotenstvi pri prokazaném
karcinomu prsni Zlazy skonci porodem ditste
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eV lar 2

Lécbha karcinomu zjisténého v téhotenstvi

 Ltrimestr: Ablace
 [ll.trimestr: chemoterapie

- Radioterapie je v techotenstvi kontraindikovana




KARCINOMY PRSU FERTILNICH ZEN

KARCINOM PRSU V TEHOTENSTVI

PREVZETI ZODPOVEDNOSTI
za zivot plodu
za adekvatni lécbu



KARCINOMY PRSU FERTILNICH ZEN

Karcinom pred 1. tehotenstvim
Karcinom v tehotenstvi

KARCINOM PRSU U ZEN
LECENYCH PRO INFERTILITU



KARCINOMY PRSU FERTILNICH ZEN

KARCINOM PRSU U ZEN
LECENYCH PRO INFERTILITU

Onemocnéni pro C50 nebude uvedeno
v onkologickém hlaseni
s priznakem
UPGRADE NOR

) Studie:
Recko: ,,Zda se, Zze ovarialni hyperstimulace
nezvysuje riziko karcinomu prsu“



ZENY LECENE PRO INFERTILITU

 Jde vzdy o planované tehotenstvi

 Soucasti diagnosticko-terapeutickéeho
postupu musi byt vysetreni v akreditovaném
centru prd zacatkem tehotenstvi

 Obtizna diagnostika - jarni konference
Omyly v mamani diagnostice - ustredni téema



KVALITNI DIAGNOSTIKA !
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Vékové specificka analyza
Diagnoéza C50
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Pripady na 100 000 osob ve vékové kategorii
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Pripady na 100 000 osob ve vékové kategorii

Vékové specificka analyza
Diagnoéza C50
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Analyza preziti
Diagnéza C50

* vék dg:
45-69, rok

dg.: 1983 -

1987,
(n=8678)

+ vék dg:
45-69, rok
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(n=12551)

* vék dg:
45-69, rok

dg.: 2003 -

2007,
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Kumulativni podil pfeZivajicich
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Analyza preziti
Diagnéza C50

& vk dg: 0-44,
rok dg.: 1993
i 1987, (n=2211)
& ek dg: 0449,
rok dg.: 1993
1997, (n=2304)
"\—\ & vk dg: 0-44,
- rok dg.: 2003
g 2007, (n=2312)
s0 100 150 200 250 300

Cas[mésice]

Celkové preziti mladych zen s karcinomem prsu vsech stadii se v CR
pri srovnani pétiletych obdobi 1983-7, 1993-7 a 2003-7 béhem 25 let

postupné vylepsuje, coz priznive

ovliviuje ¢asnéjsi zachyt nadoru i G€innéjsi terapie



Kumulativni podil prezivajicich
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Analyza preziti
Diagnéza C50
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& vék dg: 0-44,
rok dg.: 1998 -
2007, stadium:
I+II, (n=3497)

& vék dg: 45-54,
rok dg.: 1998 -
2007, stadium:
I+1I, (n=9247)

& vék dg: 55-70,
rok dg.: 1998 -
2007, stadium:
I+II, (n=16507)

120

Celkové preziti mladych zen do 45 let (premenopauzalnich) lééenych
pro karcinom prsu v klinickém stadiu | a ll je stejné jako u zen

mezi 45-55 lety (perimenopauzalnimi) a u obou téchto

podskupin lepsSi nez u zen ve véku 55-70 let (postmenopauzalnich).

Tradovana domnénka, ze karcinom prsu v mladsim véku je nutne
nebezpecnejsi se v populacnim registru CR nijak nepotvrzuje.



Analyza preziti
Diagnéza C50

1, & vék dg: 0-44,
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r
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cas[mésice]

Vliv typu a rozsahu operace karcinomu prsu ll.klinického stadia
mladych zen na celkové preziti - z analyzy je zfrejmé, ze rozhoduijici
je predevsim adekvatni vykon na regionalnich lymfatickych
uzlinach, radikalita neni dana pouhym odstranénim celé mammy

a zachovani prsu vysledky nezhorsuje.

Operaéni vykon ma byt predevsim adekvatni nalezu v prsu.



KARCINOMY FERTILNICH ZEN

Mysleme na karcinom u fertilnich zen

Preventivni vysetreni -
e pred planovanym téehotenstvim
u starsich primipar
« zejmeéna u zen lecenych pro sterilitu



KARCINOMY FERTILNICH ZEN

Mysleme na karcinom u fertilnich zen

Karcinomu u fertilnich zen
predejit neumime -
jen vcasne nalezt

Tehotenskému karcinomu
je mozno predchazet






