PRZYPADEK 1

Rak piersi wystepujacy
w postaci malego guzka
w mammografii

U kobiety w wieku 57 lat bez objawoéw klinicznych
wykonano mammografie skriningowa, w ktorej
znaleziono w przedniej czeéci gérno-zewnetrzne-
go kwadrantu lewej piersi poprzednio nieobecny
owalny guzek wielko$ci 6 mm (ryc. 1-2). Pacjentka
w przesztosci miata wykonywana biopsje igtowa
fagodnej zmiany tej piersi z pozostawieniem znacz-
nika w tylnej czesci gorno-zewnetrznego kwadran-
tu. Badanie USG potwierdzilo obecnos¢ zle odgra-
niczonego litego guzka wielkosci 6 mm (ryc. 3).
Biopsja gruboiglowa pod kontrola USG pozwolita
ustali¢ rozpoznanie wysoko dojrzalego raka we-
wnatrzprzewodowego (CDIS).

ROZDZIAL 1. WYKRYWANIE RAKA PIERSI 7

Pacjentka byta leczona jedynie chirurgicznie z za-
oszczedzeniem gruczotu (usunigcie guza z margi-
nesami zdrowych tkanek). Ostateczne rozpoznanie
pooperacyjne: ognisko wysoko i srednio dojrzate-
go raka wewnatrzprzewodowego wielkosci 6 mm,
usuniete w granicach zdrowych tkanek.

DO ZAPAMIETANIA

Rak piersi moze uwidoczni¢ sie w mammografii
jako subtelna, nowa zmiana. Poréwnanie z po-
przednia mammografia ulatwia wykrycie ledwo
uchwytnych zmian. Poniewaz w tym przypadku
stwierdzono obecno$¢ nowego guzka, zalecono
uzupetniajace badanie USG. Réwnie dobrze mogta-
by to by¢ torbiel. Kazdy nowo wykryty guzek lity
wymaga biopsji. Wykonanie zdje¢ powiekszonych
w celu oceny zarysow guzka nie miatoby wptywu
na postepowanie kliniczne.

RYCINA 1. Na zdjeciach w projekgji skosnej (A) i kranio-kaudalnej (B) w przedniej czeSci gorno-
-zewnetrznego kwadrantu widoczny maly guzek wielkosci 6 mm, o niskiej gestosci (strzatki).



