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ojka ili mlijecna Zlijezda
D{_’Int_ AT, gre. mastos)
najveca je koina Zlijezda
ljudskog organizma ¢ija je osnov-
na funkcija laktacija (produkeija
mlijeka). Sastoji se od malih kana-
la u kojima nastaje mlijeko i vedih,
izvodnih preke kojih mlijeko do-
lazi u bradavice. Nalazi se na ven-
tralnoj strani prenog kosa na grani-
ci kosti i hrskavice detvriog rebra,
Dojka Zenskog novorodenceta
ne razlikuje se od dojke muskog
novorodendeta. Jedna i druga ne-
posredno nakon rodenja izluéu-
ju sekret pod utjecajem hormona
prolaktina, Do poéetka puberte-
ta mudke i Zenske dojke razvijaju
se jednako, a onda se muska doj-
ka u pravilu dalje ne razvija, dok
se Zenska pod utjecajem Zenskih
spolnih hormona razvija i njezin
razvitak zavrsava tek za vrijeme
trudnodée i dojenja. Dojka Zene je
slozena tubuloalveolarna Zlijez-
da, izgradena od 20 do 25 pojedi-
natnih Zlijezda. Svaka od njih za-
jedno s vezivnim i masnim thivom
izgraduje po jedan refanj. Reinje-
vi su medusobno odijeljeni guddim
veziviim tkivom, a svakom refnju
dojke pripada jedan glavni odvod-
ni kanal (ductus lactiferus), koji za-
vriava ljevkastim prodirenjem na
bradavici (porus lactiferus), Bra-
davica dojke (mamilla mammae)
i pojas koji je okruiuje (areola
mammae) pokriveni su njeinom
ijace pigmentiranom kozom. Epi-
dermis bradavice i areale v Zena je
jace orozen (kao zastita kod doje-
nja). Vezivino thkivo bra-
da- vice
ga-
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Rak dojke najcesca je
zlo¢udna bolest Zzena

u razvijenom svijetu,
iako, vrio rijetko, od raka
dojke mogu oboljeti i
muskarci. Predstavlja
maligni turmor koji
obuhvaca 32 posto svih
malignoma i najéeséi je
uzrok smrti u dobi od 45.
do 55. godine

Kad tumor otkrijem
IZLJECIV JE U 98 POS’

drzava veliki broj kevnih i lim-
fnih #ila i glatkih migiénih stanica,
koje su smjestene krugno i nzduz-
no oko odvodnih kanala, a radijar-
no i transvenzalno na bazi brada-
vice. Tijekom trudnoce se znatno
povedavaju Zljezdani elementi na
racun vegivinog thiva zahvaljujudi
djelovanju estradiolaiprogestero-
na, a promjene su vidljive od dru-
gog mjeseca trudnode,

Oko milijun registriranih
moobohellh gad'l?.nj

Rak dojke najéesca je zlodud-
na bolest Zena u razvijenom svije-
tu, iako, vrlo rijetko, od raka dojke
mogu oboljeti i mudkarci. Pred-
stavlja maligni tumor koji obuhva-
¢a 32% svih malignoma te je najce-
&¢iuzrok smrtiu dobi od 45. do 55.
godine.

U svijetu se godisnje registrira
oko milijun novooboljelih. U ra-
gvijenim zemljama smrtnost od
raka dojke znaéajno je smanje-
na na oko 25% zahvaljujudi broj-
noj detekeiji i 1summen{:|.] terapiji.
Prezivljenje je nefto nize kod 2ena
mladihod 40 godina (82%) od dobi
zenaod 40 do 74 godine (88%) dok
kod Zena od 75 godina i vise izno-
si (89%). Izljedenje odnosno du-
gotrajno prezivlijene bez prisustva
bolesti, direktno je ovisno o stadi-
jubolesti tako da petogodiSnje pre-
zivljenje kod prvog stadija iznosi
98% dok kod uznapredovale bole-
sti manje od petine pacijenata Zivi
5 godina. Manifestira se pojavom
nove tvorbe u podrudju dojke

Pretrage dojki
Bimanuelni palpatorni pregled
dojki se radi nakon inspekcije dojki

U Hrvatskoj se 2500 Zena godiSnje suoci s dijagnozom
smrtonosne bolesti raka dojke, a stopa smrtnosti medu
najviSima je u Europi!

usjededem stavu Zene, kada se pro-
matraju elementi dojke kao Sto su
simetrija, oblik, polozaj, boja koze,
venski crteZ, eventualna ispupce-
njaiulegnuéadojki, kaoibradavice
u smislu postojanja ekcematoznih
promjena i uvlacenja bradavice.

Bimanuelni pregled dojki moze
se vréiti u sjededem poloZaju zene
i ukljuéuje pregled tkiva dojki,
nadkljuénih jama (dio tijela iznad
kljuéne kosti) i pazuinih jama
(aksile). Palpatornim pregledom
mogu se otkriti promjene u konzi-
stenciji thiva dojki u smislu évori-
¢a, bolna osjetljivost kao i eventu-
alno postojanje uvedanih limfnih
évorova u nadkljuénim i pazuénim
Jjamama.

Ako se palpatorno otkriju pro-
mjene na dojkama uéine se dodat-
nedijagnosticke metode: ultrazvuk
i mamografija. Ultrazvuk dojki je
dijagnosticka metoda izhora za
Zene mlade Zivotne dobi zbog gu-
stode Zljezdanog tkiva dojld. Doka-
zano je da nije Stetan, a uz mamo-
grafiju znatno pridonosi toénosti
dijagnostike zloéudnih i dobrodud-
nih bolesti dojke.

Ultrazvuéni pregled izvodi se bez
obezirana fazu menstrualnog ciklu-
sa. Ultrazvuk dojkd moie se podeti
raditi vrlo rane, ved npr. od 24. go-
dine Zivota Zene, a prva mamogra-
fija, sukladno smjernicama radio-
logkih/senoloskih drudtava, od 40.
godine Zivota zene. Nakon 40. go-
dine starosti Zene rade se paralelno

U Hrvatskoj se od 2006. provodi nacionalni program
ranog otkrivanja raka dojke "Mamma", ¢iji je nositelj
Ministarstvo zdravstva i socijalne skrbe RH
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Mamografija je tocna i sigurna
radioloZka pretraga kojom se

/

.na

==

iultrazvuk i mamografija! Redovni
pregledi dojki trebaju se provoditi
ultrazvukom svakih 6 do 12 mjese-
ci, dakle minimalno jednom godis-
nje, dok se mamografija treba po-
navljati svake jednu do dvije ovisno
o starosti Zene te o prethodnom
nalazu {da li je bio uredan ili ne).

Mamografija - u€inkovit
neinvazivni pregled dojki
Mamografija je radioloska dija-
gnosticka metoda snimanja dojki
bez primjene kontrastnog sredsta-
va. To je najznacajnija i najudinko-
vitija neinvazivna metoda pregle-
da dojki, a u dijagnostici klinickih
okultnog karcinoma dojke pred-
stavlja ,zlatni standard”. Glavne

tumori i druge
i, pogotovo one su
da bi se mogle napipati

indikacije za mamografsku me-
todu pregledna dojki su: a) potvr-
da ili iskljufenje sumnje na posto-
janje patolodkog procesa, osobito
tumora u dojei (dijagnosticka ma-
mografija) b} mamografski pre-
gled dojki asimptomatskih Zena
{mamografski probir - screening
raka dojke) te ¢) mamografski vo-
deni intervencijski postupi na doj-
ci (prijeoperacijska mamografska
lokalizacija suspekine promjene
u dojei - tumor, mikrokaleifikati,
mamografski vodene iglene cito-
lodke punkceije i Sirokoiglene biop-
sije lezija dojlkd, vakuumasistirane
stereotakticke biopsije dojke, ga-
laktografija, pneumocistografija).
Mamografija je to¢na i sigurna ra-

Presscut d.o.o. -- Domagojeva 2, 10000 Zagreb, Croatia -- tel.:

+385 1 4550 385, fax.: +385 1 4550 407 -- www.presscut.hr -- helpdesk@presscut.hr



7 Dnevno, 31.3.2017, str. 57, A3

Evidencijski broj / Article ID:
Vrsta novine / Frequency:

Zemlja porijekla / Country of origin:

Rubrika / Section:

17303065
Tjedna
Hrvatska

DAN BORBE PROT

o na vrijeme,
0 SLUCAJEVA!

dicloska pretraga kojom se otkri-
vaju tumor i druge promjene na
dojei, pogotove one koje su prema-
lene da bi se mogle napipati.

Mamografski pregled u vedini
slucajevanije bolan. Umladih Zena
Zljezdano thivo zauzima gotovo ci-
jelu dojku i mamografska slika je
priliéno nejasna, stoga je uobida-
jeno da nema razloga (osim izni-
mno) mamografski snimati doj-
ke zena mladih od 35 godina. Prvu
mamografiju. tzv. baziéni (inicijal-
ni) mamogram, savjetuje se napra-
viti Zenama izmedu 38,140 godine,
a zatim Fenama starijim od 40 go-
dina jednom godiinje ili jednom u
dvije godine.

U zena u dobi od 50-69 godina
preporuka je mamografiju napra-

viti minimalno jednom u dvije go-
dine. Mamografija obuhvada dvije
snimke dojke uz maksimalno stla-
civanje dojki (pritiskom na dojku
kompresijskom plodom), snimbku
dojke sprijeda te s njezine bodne
strane, koje prikazuju njezinu gra-
du i sumnjiva mjesta.

Unatod nezamjenjivosti mamo-
grafije uranom otkrivanju i najma-
njih karcinoma, vaino je naglasiti
da se mamografijom ne moge pri-
kazati 15-20 % karcinoma dojki,
osobito kad se radi o dojkama s gu-
stom zljezdanom strukturom.

U Hrvatskoj se radi dogovora za
mamografiju treba javiti svom iza-
branom lije¢niku obiteljske me-
dicine, ginekologu. U Hrvatskoj
se od 2006, godine provodi Naci-

SIMPTOMI

Promjene na koje morate
obratiti pozornost

ak dojke je u pofetnom stadiju obiéno bezbolan i asimptomati-
an. Osobitu paznju treba obratiti na:
»  pojavu kvrzice (Gvora) koja ne boli, évrsta je do tvrda, nije pomic-
na i ima nepravilne rubove (koju vige od 80 % pacijentica otkrije sa-

mopregledom)

»  otvrdnuda ili tvrda mjesta na dojei
» novonastale promjene uveliéini i obliku dojke (usporedba jedne

prema drugog)

» novonastalo raznoliko ponasanje dojki prilikom podizanja ruke
ili bolovi (koji nisu povezani s poethom mjesednice)

» zadebljanje ili izbodenje jedne dojke

» iznenadanastalo crvenile jedne dojke koje ne nestaje, ili koZa pla-

vicaste boje

» uvlaéenje koze ili izgled naranéine kore (zadebljana koda s uvu-

cenim mjestima)
» promjene na kozi bradavice

» iscjedakiz bradavice - i tovodenasti, gnojni ili sukrvavi, jantarno-
zuti, svjetlocrveni i smedecrveni (u 3-5 % sluéajeva radi se o rakuu

izvodnim kanalima)

» svrbezipecenje uz ekcematozne promjene na kodi u okolini bra-

davice

» malaksalost nepoznatog uzroka

» neobjasnjivi bolovi u kostima

onalni program ranog otkrivanja
raka dojke "Mamma” éiji je nosi-
telj Ministarstve zdravstva i soci-
jalne skrbi, a za provodenje pro-
grama imenovani su koordinatori
u Zupanijskim zavodima za javno
zdravstvo,

Kod suspektnih nalaza dijagno-
stika se prodiruje na aspiraciju i
citologku analizu dobivene teku-
cine, kao i biopsiju. te histoloski
pregled dobivenog thiva, kao i pre-
gledi radi iskljucenja diseminaci-
je bolesti (RTG pluca, UZV jetre,
BTG kraljefnice, zdjelice, krani-
ogram). Kao pomodéna metoda u
dijagnosticiranju raka pomage i
mjerenje tumorskih markera. Tu-
morski marker CA15-3 dobro pra-
ti Sirenje karcinoma dojke, ali zbog
slabe osjetljivosti ne pomage u ra-
nom othkrivanju raka dojke, Detalj-
nije pretrage koje se koriste samo
rijetko su magnetna rezonancija
(MR), kompjuterska tomografija
(CT)iscintigrafija.

Temeljna uloga preventivnih
mamografskih pregleda je otkri-
vanje karcinoma dojke u asimp-
tomatskih pacijentica, U velikim
klinickim studijama dokazana je
udinkovitost mamografije u sma-
njenju stopa mortaliteta od karci-
noma dojki, ponajprije zbog mo-
gudnosti mamografskog othrivanja
duktalnog karcinoma in situ i ma-
lih invazivnih duktalnih karcino-
mia koji nisu bili dijagnosticirani u
skupini pacijentica koje nisu bile
podvrEnute screeningu.

Medutim, iake mamografijom
moZe biti otkrivena vedina kar-
cinoma dojke, u pojedinih bole-
snica promjena moze biti klinié-
ki evidentna i palpabilna, a da nije
vidljiva na mamografskom pri-
kazu. Stoga klinifki pregled doj-
ke i nadalje ostaje vazna sastavni-
ca preventiviih pregleda dojki, a
potrebno je poticati i samopregled
dojkd,

Kada tumor otkrijemo na vrije-

OBVEZNO NA PREGLED

Savjeti preporukal

ena moze zauzeti aktiviu ulogu u samom otkrivanju raka doj-

ke redovnim odlaskom na klini¢ki pregled dojki i mamografiju.
Sve Zene oboljele od raka dojke mogu se u Hrvatskoj obratiti udru-
zi SVE ZA NJU! - udruzi zena oboljelih i lijeéenih od raka dojke,
njihovih obitelji i prijatelja - na telefon 01 641 8765.

me (velitine do 1 em). izljeéiv je u
98 posto slucajeva, dok je petogo-
difnje prefivljenje kod uznapre-

dovalog stadija bolesti od 35 da 75 -

posto,

Etiologijanastanka bolesti
Naravno da je za prognozu bole-
sti, osim velic¢ine, bitna i vrsta kar-
cinoma, stupanj njegove zlodud-
nosti (gradus), prodirenost
u pazuine limfne
¢vorove,  hor-
monski  sta-
tus i HER-
2 status.
Swvi nave-
deni pa-
rametri
vazni su
izavrstu
lijecenja
nakon ki-
rurskog za-
hwvata.
Eticlogi-
ja raka dojke nije
poznata. Jedan od glavnih
cimbenika rizika je nasljednost, a
dva gena odgovorna za nasljedni
rak dojke (otkriveni 1994. i 1995,
godine) nazvani su Breast Can-
cer 11 Breast Cancer 2, odnosno
BRCA-11 BRCA -2. Zenama koje
naslijede poremedaj prijeti veli-
ka opasnost da obole, prema ne-
kim strucnjacima i do 80 9. Mu-
tacije BRCA-1 ujedno povedavaju
irizik od raka jajnika. Kod vige od
polovice Zena bolest se pojavi do
pedesete godine, a kod nekih cak
u tridesetima. Gene mode prenije-
ti bilo koji roditelj i vierojatnost da
ih djeca naslijede je 50:50.
U riziénoj su skupini:
»zene u Cijim je obiteljima bilo
raka dojke (majka, sestra)
sperotkinje i one koje su rodile
nakon 35. godine
*zene s produzenom menstru-
alnom aktivnogcu (kojima je men-
struacija nastupila prije 12. godine

2006.

Gene

50:50

moie prenijeti bilo koji
roditelj

Dva gena odgovoma su
za nasljedni rak dojke,

a nazvani su Breast
Cancer 1 i Breast Cancer
2. Zenama koje naslijede
poremecaj prijeti velika
opasnost da obole. Gene
moze prenijeti bilo koji
roditelj, a vjerojatnost
da ih djeca naslijede je
50:50

i koje imaju menstruaciju trideset
ivise godina)

«7ene kojima je, zbog karcino-
ma, ved operirana dojka imaju 4 do
5 putavedi rizik od razvoja karcino-
mau drugoj dojci

s7ene £ benignim proliferativ-
nim bolestima dojke

»zene koje suimale udarac udoj-
ku (tjelesna trauma)

U éimbenike rizika spadaju i
oni na koje moZemo djelomiéno

_ sami utjecati poput videg drustve-

no-ekonomskog statusa, ufesta-
li stresovi, prekomjerna tjelesna
tefina, prehrana s mnogo masno-
¢a i alkoholizam (ve¢ samo sva-
kodnevno pijenje pola éase vina
povecava rizik od oboljevanja za
Sest posto), puSenje, ioniziraju-
ée zradenje (posebice u puberte-
tu), utjecaj okolifa. Kada suu pita-
nju proteini, ne postoje podaci koji
bi govorili da proteini sami, osim
u sklopu hiperkalorijskog preko-
mjernog unosa hrane, predstav-
ljaju riziéni ¢cimbenik u nastanku
raka dojke.

Suprotno tome, ispitivanja po-
kazuju da prilikom peéenja, rosti-
ljanja i kuhanjaproteinskih namir-
nica, osobito na temperaturama
iznad 180 °C, u ovisnosti od prote-
inskog sastava, visine temperature
itrajanja procesa pripremanja hra-
ne nastaju visoko kancerogeni he-
terociklicni amini (MelQ, 1Q, PhIF)
koji relativno specificno povisuju
rizik nastanka raka dojke, prosta-
te i debelog erijeva.

Rezultati studija govore o zna-
kovite] korelaciji izmedu kon-
centracije heterociklicnih amina,
konzumiranja mesa i rizika ovih
oboljenja.

Terapija raka dojke

Lijecenje i prognoza raka dojke
odreduju se i opisuju s obzirom na
dobivene stadije, uznapredoval ost
malignog procesa i opée stanje or-
ganizma.

Brojna znanstvena istraZivanja
posljednjih dvadesetak godina do-
prinijela su sve ranijem otkriva-
nju zlodudnih promjena na dojci i
stime promijenila i nacin lijedenja
raka dojke. Tako se uz kirursko li-
jedenje sve tedde koristi radiotera-
pija, kemoterapija, hormonske li-
jecenje i imunoterapija. a
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