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Статистика 













BIRADS
• Категория 0: невозможно прийти к однозначному выводу по 
результатам визуализации, необходимо до-обследование. Эта 
категория правомерна при скрининговых обследованиях
Категория 1: нормальные результаты маммографии, нет 
образований, нарушений архитектоники или подозрительных 
кальцинатов
Категория 2: доброкачественные изменения
Категория 3: наиболее вероятно доброкачественное 
образование (до 98% за то, что есть доброкачественный 
процесс, контрольная визуализации через 3-6 месяцев
Категория 4: образование подозрительное на злокачественный 
процесс, необходима морфологическая верификация
Категория 5: все выявленные признаки указывают на наличие 
рака молочной железы
Категория 6: под эту категорию попадают пациентки с уже 
верифицированным диагнозом злокачественного процесса 
молочной железы
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Цитологическое исследование



Сывороточные маркеры рака 
молочной железы

• СА 15-3 – его показатели не 
должны превышать 28 
Ед/мл; 

• РЭА или раковый 
эмбриональный антиген – его 
количество не более 5нг/мл.



Генетический анализ

Мутация гена 
PIK3CA  -
важнейший 
прогностически
й и 
предиктивный 
маркер у 
больных РМЖ 
независимо от 
стадии и 
биологического 
подтипа.



Иммуногистохимия
При помощи ИГХ можно определить: 
• развитие опухолей; 
• рецепторы стероидных гормонов; 
• образование злокачественной опухоли, если 
первичные признаки очага отсутствуют; 

• формирование новообразования без 
классификации; 

• количество мембранного белка (HER2) в клетках 
молочной железы.



Спасибо за внимание!

15 октября – Всемирный день борьбы с 
раком молочной железы


