Praktisks celvedis
Kas jazina par kruts veselibu?

No véza nav jabaidas,
vézis ir jaarste!
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Kruts vézis ir biezakais |laundabigais audzejs sievietem Latvija.
Risks saslimt ar krUts vézi ir katrai devitajai sievietei valst.
Vezis sakas, kad piena dziedzera Sunas dazadu iemeslu de| sak

strauji un nepareizi dalities, ieaugot blakus audos un izplatoties
pa kermeni. Labdabiga audzeja gadijuma konstaté art sunu

savairosanos, bet process ir lokals un neizplatas uz apkartejiem
audiem. Ir |oti svarigi atklat kruts vezi savlaicigi — 90% gadijumu,
diagnosticejot to agrina stadija, iespejams saglabat krtti un
dzives kvalitati.
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Kas ir kruts vezis?
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Ka rodas kriits vézis?

Kriits véZa izcelsme Vél nav pilniba izpétita, tacu tiek uzskatits, ka
liela nozime ir hormonaliem un genétiskiem faktoriem. Ipasi svarigi
ir atrast véZa “vajas vietas” - ta ra%anas un augsanu veicinosos
iemeslus, lai vérstos tiesi pret tiem.

Kriits véza 3Unas ir |oti atSkirigas. Atbilstigi SUnu tipam tas var
augt un attistities 1eni vai atri un tikpat dazadi reagét uz arstésa-
nu. Apskatot mikroskopa kriits veZa audus, tiek noteikti divi svarigi
parametri:

- audzeja Sunu veids (tiek vértéts péc ta, cik liela méera jaunveido-
tas, slimas stnas atskiras no veselajam);

- hormonu receptoru stavoklis (kadu receptoru klatbitne vai iz-
trakums, kas vérojams uz Snu virsmas).

Riska faktori saslimsanai ar kruits vézi

» Biologiskie faktori

Lai gan biologiskie riska faktori nav ietekméjami, tos zinot, sie-
viete labak sp&j apzinaties savu situaciju un ikdiena sekot I1dzi ve-
selbai.
1. Dzimums

Neliels risks saslimt ar krlits vézi ir ar1 virieSiem, tomeér vairak
neka 99% kruts veZa gadijumu skar tiesi sievietes.
2. Vecums

Kriits vézis — tapat ka citas véZas formas — parsvara attistas péc
50 gadu vecuma.

3. Gimenes slimibu vésture

Krits vézis mammai, masai vai meitai dubulto saslim3anas risku,
1pasdi, ja asinsradinieces ar to slimojusas idz 45 gadu vecumam.
4. Reproduktiva sistema

Vairakas nianses sievietes dzives cikla var k|Gt par riska faktoriem
krits véZa attistibai: menesreiZu sak3anas pirms 12 gadu vecuma,
pirma grutnieciba péc 30 gadu vecuma, menopauzes sak3anas pec
55 gadu vecuma.

» Riska faktori, kas saistiti ar dzivesveidu

So riska faktoru samazind3ana biitiski uzlabo sievietes vispargjo
veselibu, ka art mazina iespéju saslimt ar krits véezi.
1. Kermena svars

Palielinats kermena svars — pasi péc menopauzes — tiek uzska-
tits par vienu no bdtiskiem riska faktoriem. Sekojiet Iidzi savam
kermena masas indeksam un ar arstu parrunajiet veicamos pasa-
kumus, lai atgttu optimalu svaru.
2. Partika

lerobeZojiet sarkanas galas un dzivnieku izcelsmes tauku - to-
starp piena tauku — patérinu uztura. Lietojiet biologiski tirus pro-
duktus ar izsekojamu izcelsmi.
3. Fiziskas aktivitates

Fiziskas aktivitates vismaz tris Cetras stundas nedéla samazinas
krits veza risku par 40%.



4. Alkohola paterins

Petijumi liecina, ka sievietem, kas lieto alkoholiskos dzérienus, ir
augstaks risks saslimt ar kriits vézi. Jo vairak alkohola tiek patéreéts,
jo risks ir augstaks.
5. Beérna zidisana ar kriiti

Jaundzimusa Zidisana ieverojami samazina risku saslimt ar krdts
VEzi. Ja vien ir tada iespéja, barojiet bérnu ar kriiti vismaz pirmos
Cetrus menesus.
6. Smekesana

Lai pieraditu tieSu tabakas saistibu ar kriits vezi, vél tiek veikti
pétijumi, tomér onkologi iesaka - ATMETIET SMEKESANU!
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Ka atklat kruts vezi
agrina stadija?
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Agrina diagnostika ieverojami palielina pilnigas izveseloSanas ie-
spéjas. Vissvarigakais ir noverot savu krsu stavokli un izmainas ta-
jas, regulari izmeklgjot kriitis, apmeklgjot arstu un veicot mammo-
grafiju. 20-39 gadu vecuma reizi tris gados ir javeic krisu apskate
un izmeklé3ana pie arsta. PEc menopauzes iestasanas uz apskati
pie arsta jadodas vismaz divas reizes gada. Arstam ir jaatgadina
par krasu izmekléSanu, ja vins pats to nepiedava.

Meés atgadinam - jo agrak audzéjs atklats, jo vieg-
lIak ar to cinities un lielaka iespéja uzvaréet!

Kriisu pasSizmeklésana

lkmeéneSa kriSu paSizmekleSana ir visam sievietém pieejama
metode, kas palidz laikus atklat bridi, kad biitu nepiecieSams doties
pie arsta. To veic, sakot no 20 gadu vecuma. Pasizmeklésanai nav
nepieciesama mediciniska izglitiba.

DaZas sievietes jut izmainas kritis ikménesa cikla laika, tacu katra
sieviete pati vislabak zina, kadas sajutas ir ierastas un kadas nav.

Kad?

Jaizvélas laiks, kad kritis nav 1pasi jutigas. Sievietem, kam ir regu-
laras menstruacijas, to iesaka veikt nedelu pec menstruaciju saksa-
nas. Sievietém, kam jau vismaz gadu ir menopauze vai ir izoperéta
dzemde un olnicas — jebkura pasu izraudzita noteikta diena, piemeé-
ram, savas dzimSanas dienas datuma vai méneSa pirmaja diena.
Sievietém, kas lieto hormonalas kontracepcijas tabletes, — katra
jauna iepakojuma pirmas tabletes ienemsanas diena.

Cik biezi?

Parmainu atklasanai ir butiski, lai kriitis izmeklétu ne retak ka reizi
meénesl. Kad iemacas veikt parbaudi, tas prasa tikai daZas mintes.
Ka?

1. solis. Apskate. | i

Pirms vannas vai dusas nostajieties e
spogula prieksa, uzsmaidiet sev un 4 \
laba apgaismojuma aplikojiet savas [
kratis. Nevajag meklét kriitTs slimibas, [ e
tadejadi radot sev nevajadzigu uz- i
traukumu. Skatieties uz sevi labvéligi, ' [
ar domu: “Kada tad es Sodien izska- )
tos?”

Nolaidiet rokas gar saniem, uzmanigi aplikojiet un salidziniet
abas krdtis. Pievérsiet uzmanibu, vai nav manamas izmainas kra-
sa, forma un lieluma, vai nav paradijies asimetrisks pastiprinats
Venu ZIméjums, vai nav paradijudies
neparasti adas bojajumi — apsartumi,
sabiezéjumi, mezglini, ¢dlinas. Uzma-

niba japievers krusu galiem, vai tie - s
nav ievilkti uz iek3u, vai uz tiem nav _ (
' .
izsitumu. TS W
NN
2. solis. Paceliet rokas virs galvas /

un apskatiet kritis vélreiz — vai art



§ada pozicija kriitis nav deformétas, neparadas neparasti izvirzi-
jumi, vai abi kritsgali atrodas vienada augstuma un nav ka citadi
maintjusies.

3. solis. Iztaustiet kritis, ka art b,
paduses un kakla sanu dalas. To vi- —
sértak izdarit, ja iztaustamas puses x'/ X
roku iespiedisit sanos, tadejadi sa- Ih ) ’L_gg 7\
sprindzinot kraskurvjia muskulus, vai  / J{_'\_ g = (
lausit tai brivi nokaraties. Ar otras /
rokas iztaisnotiem, kopa saliktiem =/ rL
pirkstiem rlpigi aplveida iztaustiet -
visu krditi no aug3as uz leju, no krits
malam uz centru un atpakal. Saciet katru krits dalu izmeklét ar
maigaku pieskarienu un tad palieliniet spiedienu, lai sajustu audu
dzilakos slanus. Kad tris pirksti pietiekami piespiesti kritij, veiciet
divas tris aplveida kustibas, tad pirkstus atlaidiet un parvietojiet uz
nakamo vietu.

Kriitis nevajag izmeklét parak saudzigi, tacu nevajag art kniebt,
spiest, murcit. Spiedienam jabit tik stipram, lai bdtu sajitama pre-
testiba. Sievietém ar mazakam kritim pirksti atdursies pret kris-
kurvja sienu, savukart kuplo kriiSu Tpasniecém pirksti jaiespieZ pie-
tiekami dzili, tacu t3, lai neraditu sapes.

Erta ir kriZu izmekl&sana vannojoties vai dudojoties, kad ada ir
mitra un labak slid.

4. solis. Krutsgali. Maigi saspie- i 2N
diet kriitsgalu starp radrtajpirkstu un ’,/ ;!
k3ki, vérojiet, vai nav izdalfjumu, 1pasi, )f ([ /_..;:_;a /
vai tas nav dzeltenigs 3kidrums. Taus- j P =

° . A
tot neaizmirstiet arf apvidu zem pasa '~ // I
krdtsgala! /] (

5. solis. Parbaude gulus sta-
vokIt. Varat to darit gulta pirms
iemig3anas vai peéc pamosanas. Par-
baudot labo kriiti, novietojiet spilvenu
zem laba pleca, labo roku aizliekot
aiz galvas. Pieversiet uzmanibu vei-
dojumiem un sacietéjumiem. Tapat

izmeklgjiet kreiso krati.

ATCERIETIES!

- Ja Skiet, ka neprotat izmeklét savas kritis pietiekami labi, jums
ir tiestbas lugt arstu izmekléet kratis un paradit, ka to pareizi darit.

- 90% audu sabiezejumu, mezglojumu un bumbulu ir nekaitigi.
Samezglojumi kriitls nereti ir sekas normalam dziedzeru izmainam.
KriiSu izmeklésanas mérkis ir atklat parmainas, ko neesat pamani-
jusi ieprieks.
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Ka atpazit laundabrgu kruts audzeju? Laundabiga kruts audzeja
pazimes var bit sadas:
bumbulis vai sabiezejums kratr;
palielinati limfmezgli padusg;
izmainas krits izméra vai krasa;
kritsgala jutigums vai sapes;
brlngani vai asinaini izdalfjumi no kritsgala vai ta ierau-
Sanas uz ieksu;
krits adas vai kritsgala apsartums, zvinainums, nieze;
kriits adas krokojums vai iedobums taja;
tiklojums, kas ir redzamaks neka parasti;
savads jutigums, 1pasi, ja tas ir tikai viena krati.

ATCERIETIES! Parasti izradas, ka S0 simptomu iemesls nav kriits
VEZIs, bet tie noteikti liecina, ka jums jadodas pie ginekologa, gime-
nes arsta vai onkologa. Ltidzu, nebaidieties no onkologa pieminésa-
nas — Latvija krits slimibas (ari labdabigas parmainas) tradicionali
ir onkologa parraudziba.

Ja rodas vismazakas aizdomas par iespéjamu saslimsanu, neka-
vejoties jadodas pie arsta. Pec izmeklgjumiem arsts ieteiks kadu no
diagnostikas metodém.

Mamografija

Mamografija ir krlits audu rentgenologiska izmeklésana ar ze-
mas intensitates rentgenstarojumu. Galvenais iemesls, kapéc krtis
japarbauda ar mammografu, ir iespgja saskatit slimibu vél pirms
tas sajusanas. Mammografiju vajadzétu veikt laika no 5. lidz 12.
menstruala cikla dienai.

Pirmoreiz mammografiju vajadzétu veikt 40 gadu vecuma. Péc
50 gadu vecuma ta butu javeic vismaz reizi gada - to noteiks arsts
atkariba no iepriek$€jas apskatés novérota. Rentgena uznémumi
noteikti jasaglabal
ATCERIETIES! Visam 50-69 gadus vecam sievietém reizi divos
gados valsts apmaksa mamografijas izmeklgjumu. Ir vajadzigs tikai
gimenes arsta vai ginekologa nosdtijums. Ja nav gimenes arsta vai
ginekologa nosutijuma, Sis izmeklgjums ir par maksu.

No 2009. gada Latvija sakta valsts organizéta un apmaksata
krits dziedzera, dzemdes kakla un kolorektala jeb zarnu laundabig
audzej savlaicigas atklasanas programma, kurasetvaros Veselibas
norekinu centrs (www.vnc.gov.lv) izstta uzaicingjuma vestules iz-
meklejumu veikSanai par valsts budZeta lidzekliem, tadejadi nodro-
Sinot, ka reizi divos gados katrai Latvijas sievietei vecuma no 50
lldz 69 gadiem ir iespeja veikt mamografijas izmeklgjumu.

Katru gadu izlases kartiba péc iedzivotaju registra datiem ma-



mografijas izmeklgjumiem tiek atlasitas sievietes, kam aprit 50, 52,
54, 56, 58, 60, 62, 64, 66, 68 gadi.

Lielaka dala Ziemeleiropas valstu So laundabigo audzée-
ju savlaicigas atklasanas programmu saka Tstenot jau
1960. gados. So valstu pieredze rada, ka ar programmas
palidzibu mirstibas limenis ir samazinajies vid&ji par 70%.

Mamografija visbieZak tiek izmantota ka skrininga metode, tacu
to var veikt ari tad, ja ir aizdomas par vézi. Mamografija var para-
dit, ka krlits véza nav vai ar1 apstiprinat aizdomas par veidojuma
esamibu.

Ja 3is aizdomas apstiprinas, visbieZak tiek veikta biopsija (dzie-
dzera gabalina panems3ana mikroskopiskai izmeklésanai).

W



N

Arstniecibas iestades, kuras nodro3ina kriits véZa profilaktisko izmekléjumu (mamografiju).

Rigas nodala

Kurzemes nodala

Arstniecibas iestades nosaukums

Adrese, telefona nr.

Arstniecibas iestades nosaukums

Adrese, telefona nr.

Rigas Austrumu kliniska universitates
slimnica, Valsts sabiedriba ar
ierobezotu atbildibu:

Latvijas onkologijas centrs

Hipokrata iela 4, Riga, LV-1079,
67000610

Piejdras slimnica, Valsts sabiedriba ar
ierobeZotu atbildibu

Jurmalas iela 2, Liepaja, LV-3401,

Tukuma rajona centrala slimnica

Registratiira 63422968

Paula Stradina kliniska universitates
slimnica, Valsts sabiedriba ar
jerobeZotu atbildibu

Pilsonu iela 13, Riga, LV-LV-1002,
Radiologijas institdta registratira
67069200, darba dienas no 8:00

[idz 20:00

Ziemelkurzemes regionala slimnica, SIA

Raudas iela 8, Tukums, LV-3101,

Vidzemes nodala

Arstniecibas iestades nosaukums

Adrese, telefona nr.

Latvijas jiras medicinas centrs, a/s

Vecmilgravja 5. linija 26, Riga LV-
1015, Registratiira 67098433

Plavnieki, veselibas centrs, Rigas SIA

ASaharova iela 16, Riga, LV-1021,
bez pieraksta

Vidzemes slimnica, Sabiedriba ar
ierobeZotu atbildibu

Jumaras iela 195, Valmiera, LV-
4201, Diagnostiskas radiologijas
nodalas registrattra 64202601

Pulss-5, SIA

Lacplesa iela 38, Riga, LV-1011, bez
pieraksta

,Dziednieciba”, SIA

RuSonu iela 15, Riga, LV-1057,

Madonas slimnica, Madonas rajona
pasvaldibas SIA

Rlpniecibas iela 38, Madona,
LV-4801, Registratlira 64860586,
Ambulatoras nodalas registratiira
64822935

Diagnostiskas radiologijas nodala
67250457, Registratira 67131313

Vientbas gatve 109, Riga, talrunis
pierakstiem 67131316

LimbaZu slimnica, Sabiedriba ar
ierobezotu atbildibu

Klostera iela 3, LimbaZzi, LV-400T,
Radiologijas nodala 64021649

Veselibas centrs 4, SIA

KBarona iela 117, Riga, LV-1012,
Radiologijas nodalas registratira
67847105

Altiksnes poliklinika 1, sabiedriba ar
ierobeZotu atbildibu

Vidus iela 1, Altksne, LV-430T1,
P-T. 8:00-13:30, C.-P. 8:00-12:30

Elite, Medicinas centrs SIA

AnninmuiZas bulvaris 85, Riga,
LV-1029, Registratlra 67413743,
67413792

Latgales nodala

Arstniecibas iestades nosaukums

Adrese, telefona nr.

Dubultu polikiinika, SIA

Slokas iela 26, Jdrmala, LV-2015,
Registrattira 67760077, 67760088,
67760011

Rézeknes slimnica, pasvaldibas
bezpelnas uznémums

18. novembra iela 41, Rézekne, LV-
4600, Staru diagnostikas nodalas
registrattra 64622239

Olvi, sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu

Arhitektu iela 12, Daugavpils, LV-
5410, Registratlra 65441226




Zemgales nodala

Arstniecibas iestades nosaukums

Adrese, telefona nr.

Jelgavas pilsétas slimnica, Jelgavas
pilsétas pasvaldibas uznémums
bezpelnas organizacija

Brivibas bulvaris 6, Jelgava, LV-3002,
Diagnostiskas radiologijas nodalas
registrattira 63027223

Jelgavas poliklinika, SIA

Sudrabu Edzus iela 10, Jelgava,
LV-3001, Mamografijas kabinets
63084512

Bauskas slimnica, SIA

Darza iela 7/1, Bauska, LV-3901,
Registratiira 63923433

lecavas veselibas un socialas apriipes
centrs, Pasvaldibas agentiira

Dzirnavu iela 1, lecava, lecavas
novads, LV-3913, Registratdra
63941481

Dobeles un apkartnes slimnica, SIA

Adama iela 2, Dobele, LV-3701,
Radiologijas nodalas registrattira
63722407

Rigas Veselibas centrs ,Plavnieki’, A/S

Bérzuiela 5, Aizkraukle,
talrunis pierakstiem 65133875

Darbibu ir sacis Latvija pirmais mobilais mamografs, kas veic
mamografijas izmeklejumus Jusu dzives vietas tuvuma. Mamogra-
fijas izmeklejumus iespejams veikt:

- ar uzaicinajuma vestuli no Veselibas norékinu centra mamogra-
fijas izmeklgjums Valsts skrininga programmas (valsts apmaksata
kriits véZa profilaktiska parbaude) ietvaros - BEZMAKSAS;

- ar gimenes arsta vai arstejosa arsta norikojumu veikt diagnos-
tisku mamografijas izmeklgjumu - pacienta iemaksas apmers;

- ar gimenes arsta vai arstgjosa arsta norikojumu, kuram nav
llgumattiecibas ar Veselibas norekinu centru - par maksu.

Pierakstities uz izmeklgjumu sava pilséta iespgjams, zvanot pa
talruni 67142840 vai 27866655.Aktuala informacija par izbrauku-
miem skatama interneta vietnées

www.mamografija.lv un www.vnc.gov.lv.

Ul
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Biopsija

Biopsija ir viena no kriits véZa pieradisanas metodém. Ir vairaki
biopsiju veidi. DaZos gadijumos tiek izmantotas tievas adatinas, lai
panemtu Skidruma vai Stnu paraugus no veidojuma. Citos gadiju-
mos izmanto resnas adatas vai veic dalgju kriits dziedzera audu
izgrieSanu kirurgiska cela.

Punkcijas biopsija ar resnu adatu panem audu gabalinu no jaun-
veidojuma rajona. Lai procedtra nebltu sapiga, pirms tas tiek lie-
tota anestézija.

Ja diagnoze vél arvien nav skaidra, javeic ekscizijas (audu izgrieSa-
nas) biopsija. Sis metodes priek&rociba ir iesp&ja noteikt véZa izplatibu
un izmantot plasakas audu struktiras noteikSanas panémienus.

Aspiracijas citologijas laika ar adatas palidzibu tiek panemts
neliels daudzums Skidruma no aizdomigas vietas un mikroskopiski
pEtits, vai tas nesatur véza sunas.

BieZi izmantota metode ir aspiracija ar tievo adatu. So metodi
izvélas, kad ir aizdomas par cistu, nevis vézi. Cista parasti satur
zalganas krasas Skidrumu un péec biopsijas samazinas.

Citi izmeklejumi
Krits dziedzera ultrasonografiskas izmekléSanas
metode |auj at3kirt audz&ju no piena dziedzera cistas.

Kriskurvja rentgena noskaidro audzéja izraisitos pro-
cesus plauSu audos.

Skeleta skenésana sniedz informaciju par audzéja skar-
to kaulu stavokli. 5a izmeklgjuma laikd pacients sanem
nelielu apstarojuma devu, tacu atklatie perekli var bt art
infekcijas sekas.

Datortomografija (CT) izmeklé3anas metode, kura
tapat ka parasta rentgenografija tiek izmantots rentge-
na starojums. Galvena atskiriba ir, ka datortomografijas
izmeklejuma laika tiek ieglti vairaki kermena daju attéli
Skéersgriezuma (3D rekonstrukcijas).



. Magneétiska rezonanse (MRI) ir metode, kas izmanto
radiovilnu un magnétiska lauka Jpasibas. So metodi izvélas
kriits dziedzera, galvas un muguras smadzenu izmeklésa-
nai. Ta ir viena no precizakajam diagnostikas metodéem,
kas ir cilveka veselibai pilnigi nekaitiga.

- Pozitrona emisijas tomografijas (PET) izmeklésana
tiek izmantota Tpasa radioaktiva viela. VEZa Stnas uznem
%o vielu, un specidlas ierices 3Ts 3linas atpazist. So metodi
izmanto, ja ir aizdomas par véZa izplatibu, ka art izmeklgjot
limfatiskos mezglus pirms to izgrie3anas.

- Sonoelastografija ir neinvaziva kriisu, vairogdziedzera
un prostatas izmekléSanas metode, kas izstradata, pama-
tojoties uz miksto audu ultrasonografisko izmeklesanu.
Elastografijas procesa uz audiem iedarbojas ar paaugsti-
natu spiedienu. ST metode papildina ultraskanas izmekl&-
jumu ar specialu programmu, kas spéj noteikt atskirigus
elasticitates modelus konkrétai audu grupai, bet nespéj
aizvietot, pieméram, mamografiju. 53da veida iesp&jams
precizak noteikt |aundabiga audzeja formu un atklat vezi
pat ta agrinaja stadija.

Péc veéZa atklasanas tiek veikta papildu izmeklé3ana tera-
pijas precizeSanai.

~






Krats véza stadijas
Krats véza veidi
Jautajumi, kas
jauzdod arstam
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0 stadija: audzeja pirmsakums. Lai art pagaidam nekas veél ne-
liecina par véza Sunu negativo ietekmi uz veselibu, rentgenologiski
tas jau ir saredzams.

| stadija: krUts vézis ir sacis attistities. Audzéjs (veidojums krdti)
ir saméra neliels — lidz 2 cm diametra. Izteikti palielinati limfmezgli
parasti netiek noveroti. Kriits vezis, kas atklats | stadija, 90% gadi-
jumu ir pilnba izarstejams.

Il stadija: audzeja izmers ir 2-5 cm diametra. Ja tas ir mazaks
par 2 cm diametra un ja arm audzéja skartas puses rokas padusé
paradas palielinati limfmezgli, tas ir pieskaitams otrajai stadijai.

Il stadija: audzgjs nereti parsniedz 5 cm diametra, tacu var but
arm mazaks. Krits vezi Il stadija raksturo:
vairaki palielinati limfmezgli ne tikai paduse, bet art citos
tuvakajos audos;
krlits vézis sacis bojat ari citas organisma struktdras — krits
adu, vai iek3gjos piena dziedzeru limfmezglus.

IV stadija: krUts vézis ir izplatijies arT uz citiem iek3gjiem orga-
niem (plausam, kauliem u. c.).

Zinasanas ir jusu galvenais ierocis. Tapec nemiet vera spe-
cialistu padomus un sekojiet lidzi savai veselibai katru dienul!
Tiklidz pamanat izmainas krutis, nekavejoties apmeklejiet
arstu. Neaizbildinieties ar laika trikumu — nekam citam nav
tik liela vertiba ka jusu veselibai un dzivibai!

Neuzticieties nespecialistu — draudzenu, ekstrasensu un
dziednieku — ieteikumiem!

Sarezgrjumus risiniet kopa ar savu gimenes arstu, gineko-
logu un onkologu. Jums ir tiesibas sanemt nosutijumu pie
specialista - ik gadu katrai sievietei no 18 gadu vecuma pie-
nakas ikgadeja bezmaksas ginekologiska izmeklésana, ka
art kraSu parbaude un apmaciba krasu paskontrolei.

Ja neesat parliecinata par arsta noteikto diagnozi, jums ir
tiesibas apmeklét citu specialistu un uzzinat vina viedokli.
Daudzas sievietes Latvija un pasaulé (piemeram, dziedata-
jas Kailija Minoga un Anastasija) ir izarstéjusas, jo slimiba
tika laikus diagnosticéta un vinas apnémigi saka arstésanos.
Tapéc atcerieties — no véZa nav jabaidas, vézis ir jaarste!

Krits vézu klasifikacijai tiek izmantota arm Tumor (audzéja),
Node (limfmezglu), Metastasis (metastazu) jeb TNM sistéma.



Saistiba ar kruts vezi atklatas daudzas biologiskas pazimes, tacu iespejams noteikt krits veZa audos, kas ieguti ar kadu no

Tpasa uzmaniba japievers divam, ko parada analizu rezultati. biopsijas metodém. Ja HER2 parbaudi arsts nav veicis biop-
Hormonu receptoru stavoklis: ja tiek konstatéts, ka sijas laika, audu paraugus var uzglabat un izmeklét jebkura
audzgja sinas liela skaita satur hormonu receptorus (estro- laika.

gena receptorus jeb ER un/vai progesterona receptorus jeb

PgR), tas tiek saukts par hormonu receptoru pozitivu — ER/ m

PgR pozitivu — audzgju. Aptuveni divam treSdalam sieviesu Visam sievietém, kam ir apstiprinata krits véZa diagnoze, precizi
ar kriits vézi ir hormonu receptoru pozitivi audzgji. Sievietes,  janoskaidro HER2 stavoklis. Ja parbaude netiks veikta, arsts nevarés
kam ir hormonu receptoru pozitivs kriits vézis, loti labi reagé  noteikt precizu slimibas prognozi un izveleties piemérotako arste-
uz arstesanu, kas samazina hormonu daudzumu. sanu.

Cilveka epidermala augsanas faktora receptora 2

(HER2) klatbiitne: cilveka epidermala aug3anas faktora

receptors 2 jeb HER2 ir receptors, kas atrodas uz daudzu

SUnu virsmas un ir iesaistits Stnas atbildes reakcija uz vai-

raku augSanas faktoru klatbutni. DaZu krits vezu Stnas ir

patologiski liels HER2 receptoru daudzums, kas var likt Sim

Stnam dalities un vairoties daudz straujak — tas sauc par

HER2 pozitivam Sunam. Lidz 30% krits véza gadijumu ir

HER?2 pozitivi. HER2 pozitivs rezultats butiski ietekmé krits

vEZa prognozi un arstésanu. HER2 pozitivs kriits vézis ir at-

Skiriga slimibas forma, kas prasa Tpasu un neatliekamu rici-

bu, jo HER2 pozitivi audzgji ir atri augosi. Tapéc ir batiski, lai

HER2 stavoklis tiktu noskaidrots péc iespgjas atrak — tiklidz

ir atklats kriits vazis. So izmekl&jumu nedrkst atlikt idz re-

cidivam vai laikam, kad slimiba jau ir progreséjusi. HER2 ir
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1. Mamografijas izmekléjumi

Vai visi izmeklgjumu rezultati tiks iedoti arf man?

Vai visi izmeklgjumu rezultati un attélu kopijas bis viegli pie-
ejamas, 1pasi tad, ja tiek noteikta jauna diagnoze vai art es
izvelos citu arstesanas centru?

Kadas izmekléjumu metodes man ir nepiecieSamas un
piemérotas?

Kada ir arstniecibas centra pieredze, stradajot ar dazadam
izmekléSanas metodem?

Cik mdsdieniga ir izmeklgjumos izmantota aparatira?

Kadi turpmakie izmekl&jumi var bit nepieciesami?

Ko attéldiagnostikas izmeklgjumi ir uzradijusi? Vai audzéjs
ir liels vai mazs?

Vai izmeklgjumu rezultati norada uz biopsijas nepiecieSamibu?

2. Biopsija

.

Kads biopsijas veids tiks izmantots? Kapéc tas ir man pie-
meérotakais?

Vai biopsijas materiala iegtiSanai var izmantot metodi, kurai
nepiecieSama vismazaka iejauk3anas? Ja ne, tad kapéc?
Cik pieredzgjis ir kirurgs, kas veiks biopsijas parauga iegu-
Sanas proceduru?

Vai péc biopsijas man veidosies rétas?

Kadas ir man piedavatas biopsijas metodes blakuspa-
radibas?

3.

Kur mani paraugi tiks analizeti? Cik pieredzgjusi ST laborato-
rija ir analizu veiksana?

Kad izmeklejumu rezultati bus pieejami un kurs man par
tiem pastastis?

Kur$ ar mani apspriedisies, vai man ir nepieciesama arsté-
sana?

Cik driz man ir japienem Iémums par arstésanu?

Vai es varu ieglt izmeklejumu rezultatu kopiju?

Limfmezglu izmeklésana

Vai biopsija tiks ieglts paraugs no limfmezgliem?

Vai tiks veikta galveno limfmezglu biopsija?

Cik pieredzejusi ir kirurgs, radiologs un patologs, kas veiks
So proceduru?

Audzéja stadijas noteikSana

Kura stadija ir slimiba?

Kads ir audzéja izmérs?

Vai limfmezglos ir metastazes? Ja ja, tad cik daudz un kur?
Vai ir attalas metastazes? Ja ja, tad cik daudz un kur?



5. Audzéja diferencésanas pakapes noteikSana
Cik diferencétas ir audzgja Stnas?
Kada diferencétibas pakape ir manai slimibai?
K& tas ietekmé manu arstésanu un prognozi?

6. Hormonu receptoru statuss
Kadi receptoru statusa izmeklgjumi tiks veikti biopsijas
paraugos?
Kads ir audzeja hormonu receptoru statuss?
Vai audzgjs varétu reagét uz antihormonalu arstésanu?

7. HER2 receptoru statuss
Kad vares noskaidrot audzeja HER2 stavokli?
Kada ir audzéja HER2 pozitivitate?
K& HER2 stavoklis ietekmé arstésanas planu?
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Kruts veza arstéesana
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Ir vairakas kruts veZa arstéSanas metodes. Saruna ar arstu
tiek precizéts un pienemts |[eEmums par nepieciesamo terapiju.
VEéra janem pacienta vecums, visparéjais veselibas stavoklis un
vé7a stadija. Arsté3anas veidu péc diagnozes noteik3anas ie-
saka arstu konsilijs — kirurgs, kimijterapeits un staru terapeits.

Parsvara visiem audzgéjiem stadijas noteik3ana balstas uz trim
faktoriem:

« audzeja izmeérs un/vai audzéja izplatibas laukums;

+ audzeja izplatiba limfmezglos;

+ audzeja izplatiba citos organos.

Atbilstigi laundabiga audzéja lokalizacijai un stadijai var tikt

izvéléti vairaki arstésanas celi:

«  kirurgiskais — operacija;

«  staru terapija;

- medikamentozais — kimijterapija, imdnterapija, hormonu

terapija;

- rekonstrugjosa kirurgija.

Arsté3anu vél var iedalit vietéja un sistémiska. Vietéjas arsté-
Sanas meérkis ir iedarboties uz audzgju, nebojajot citas kermena
dalas. Tadas metodes ir apstaroSana un operacija. Savukart sis-
témiska arstésana nozimé uznemt preparatus caur kunga-zarnu
traktu vai ievadot vena, tadejadi iedarbojoties uz véZa sunam,
kas ir arpus audzéja. Pie Sim metodém pieder hormonala terapi-
ja, kKimijterapija, mérkterapija un iminterapija.

P&c operacijas, kad nav palikusas redzamas audz€éja pazimes,

izgajusas arpus primara audzgja vietas, radot audzgjus art ci-
tas vietas organisma. Sadas terapijas mérkis ir iznicinat nere-
dzamas véza Sinas. Dazam sievietém Kimijterapiju nozZimeé jau
pirms operacijas, lai samazinatu audzéju.

Kirurgiska arstéSana - operacija

Lielakajai dalai sievieSu primara audz&ja arstésanai tiek izve-
|eta operativa iejaukSanas. Operacijas mérkis ir audzgja maksi-
mala izgrieSana. Operaciju var papildinat citas metodes — kimij-
terapija, hormonala terapija vai staru terapija.

Operacija var tikt veikta, lai noskaidrotu véZa izplatibu - to-
starp limfatiskajos mezglos — ka ar1 kruts dziedzera izskata at-
jaunosanas (rekonstruktiva operacija) vai intoksikacijas mazina-
$anas noluka.

Kirurgiskas operacijas apjoms var but atskirgs:

- radikalas mastektomijas gadijuma tiek nonemta visa
krdits un, cik vien iesp&jams, arT visas galvenas limfatisko
metastazu vietas;

- vienkarsa mastektomija nav tik plasa ka radikala
mastektomija; tiek izgriezti paduses limfmezgli, kas lauj
novértét, vai audz&jam ir metastazes limfmezglos. Padu-
ses limfmezglu operacija nereti rada smagas blakuspara-
dibas, pieméram, limfedemu.



Paduses limfmezglu diagnostika

Vissaudzejosaka ir sargmezgla biopsija, kad izmeklésanai nem
vienu vai dazus limfmezglus. Sargmezgls ir pirmais limfmezgls
limfas atteces cela no audzéja. Ja péc 3a sargmezgla izoperésa-
nas un apskates zem mikroskopa netiek konstatétas véZa stnas,
var atstat visu paduses limfmezglu grupu. Tadgjadi var izvairi-
ties no |oti apgritino3as limfostazes — limfas atteces traucéju-
miem no rokas slimas krits pusé.

Staru terapija

Staru terapija uz véza sunam iedarbojas un iznicina tas ar jo-
nizéjosu starojumu. Kaut gan tieSi véza Sunas dalas visatrak un
tapéc tiek iznicinatas pirmas, 1 terapija var bojat arf normalas
stnas. Ir divu veidu terapija — aréja un iek3gja apstarosana.

- Argja apstarosana ir argja staru kila terapija. Tas ir
bieZakais staru terapijas veids, ko izmanto krits véZza ga-
dijuma. Tipiska terapijas shéma paredz aprekinatas devas
lietoSanu seSas nedeélas, piecas dienas nedela. Proceddra
nav sapiga, bet rada tie3as blakusparadibas - kriits pie-
tokumu un smaguma sajatu.

- lekSgja apstaro3Sana jeb brahiterapija ir alternativs
arstésanas veids. Ta ir metode, kuras laika radioaktivas
adatas tiek ievietotas kruts audos tuvu véza audiem.

Pirmsoperacijas staru terapiju var izmantot pacientém
ar loti laundabigiem lokalizétiem audzejiem vai art liela izméra
mazak |aundabigiem audzgjiem, lai panaktu audzéja saruk3anu
vai atvieglotu operativu izgrieSanu. To sauc par neoadjuvanto
staru terapiju.

P&coperacijas staru terapiju bieZi izmanto ka papildinajumu,
lai iznTcinatu atlikusas véza stnas krati, kraskurvja siena vai pa-
duse.

Staru terapiju var izmantot arT ka galveno arstésanas veidu
neoperéjamas slimibas gadijuma vai tad, ja paciente atsakas no
operacijas. Staru terapiju izmanto art metastazu izraisito sapju
arstésanai, pieméram, kaulu metastazu gadijuma.

Medikamentoza terapija (hormonterapija,
kimijterapija)

Hormonterapija

Dazas kriits véZa formas rodas hormona estrogéna ietekmé.
Parmeériga estrogéna razosana vai patologiska Stnu uznémiba
pret to izraisa pastiprinatu Stnu dalisanos — audzgja attistibu.
Hormonterapijas mérkis ir partraukt vai mazinat estrogéna par-
meérigo ietekmi uz stnam, jo daZzados sievietes vecumposmos
tiek izveleta atskiriga terapija. Pieméram, sievietes péc meno-
pauzes lieto zales, lai kaveétu androgénu parveidosanos par es-
trogéniem, savukart sievietém pirms menopauzes piemérotaka
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ir olnTcu funkcijas nomaksana ar hormona gonadoliberina (GRH,
ko sauc art par luteinizéjosa hormona atbrivotajhormonu) analo-
giem. Endokrina terapija ir veiksmigaka, ja audzeja tiek noteikti
estrogéna un/vai progesterona receptori. Aptuveni 75% gadiju-
mu krlits vézis sievietém péc menopauzes ir potenciali hormon-
jutigs. Apméram tresdalai sievieSu ar progresgjosu kriits Vezi
tas mazinasies, partraucot parmerigo estrogéna ietekmi. Tapec,
pirms izlemt, ko lietot — hormonalo vai citotoksisko terapijas
sheému (vai abu kombinaciju) -, tiek izvértéts audzeja hormona-
lais stavoklis.

Kimijterapija

P&c operacijas, ja nav redzamu audz€ja pazimju, arsts var ie-
teikt papildu terapiju. Jebkura audzéja stadija véZa stinas var bt
izgajusas arpus primara audzgja vietas, radot audzgjus art citas
vietds organisma. Sadas terapijas mérkis ir iznicinat neredza-
mas véZa Stnas. Kimijterapijas lidzek|us parasti lieto kombinaci-
jas pa diviem vai trim kopa. Lielaka dala medikamentu lietojami
intravenozi, bet ir art iek3kigi (perorali) lietojami [1dzekli.

Ta ka Kimijterapija bieZi rada nevélamas blakusparadibas, to
nelieto nepartraukti, bet sadala ciklos. Terapijas shémas ciklu
skaits ir atskirigs, parasti no Cetriem [idz seSiem. Ciklu skaits
atkarigs no reakcijas uz terapiju un izvélétajiem Iidzekliem. Sada
pieeja veicina pacientes atraku atlab%anu un normalu audu at-
jaunosanos.

Kimijterapiju lieto:
péec lokalas audzéja izgrieSanas, lai novérstu metastazu
attistiby;
ja attistas metastazes un hormonterapija neuzrada par-
liecinoSu uzlabo3anos;
neoadjuvanti jeb pirmsoperacijas terapijas gadijuma, lai
mazinatu audzgéja izmeru.

Kas jazina, lietojot kimijterapiju?

Ir situacijas, kad var mazinaties terapijas efektivitate un/vai
paaugstinaties nevélamo blakusefektu rasanas risks.

Loti svarigi informét arsté3ana iesaistitos arstus un medma-
sas par jebkuriem citiem [idzekliem, ko lietojat paraléli kimijte-
rapijai — arstniecibas augi, partikas piedevas, vitamini vai pat
partikas produkti.

Jalieto daudz 3kidruma. Stinas nevar efektivi uznemt kimijtera-
pijas lidzek|us, ja tam pietrikst Gdens.

Pirms kimijterapijas konsultgjieties ar zobarstu. Zobus ietei-
cams parklat ar specialu aizsargajosu vielu. Kimijterapijas -
dzekli parasti rada sausumu muté, bet tas var izraisit pastipri-
natu zobu kariesu.

BieZakie kimijterapijas blakusefekti ir jelums mutg, &dlains
stomatits, garsas izmainas, metaliska garSas sajita, caureja,
slikta disa, vem3ana, acu sdrstésana, miglosanas, paaugstinats
infekciju risks, samazinats trombocitu daudzums, anémija, ne-



speks, matu izkrisana, trausli nagi, jutiba pret sauli, adas nieze,
pedu un plaukstu tdska un/vai apsartums (arm peédu un plaukstu
sindroms), acu asarosana.

Obligati jalieto kontracepcija, lai Kimijterapijas laika izvairitos
no gritniecibas — neatkarigi no ta, kur$ partneris sanem arste-
sanu.

Monoklonalas antivielas

Daudzos kliniskos pétijumos pieradita jauna pieeja véZa ars-
tésana ar monoklonalam antivielam pret HER2 recepto-
riem. Antivielas pret HER2 receptoriem ir paredzétas sievietém,
kam ir parméeriga HER2 géna ekspresija jeb HER2 pozitiva krits
véZa gadijuma. Antivielas pret HER2 receptoriem piesaistas
pie HER2, paléninot tadu audzéju augsanu un izplatibu, kam ir
parmeérigs HERZ2 receptoru daudzums. Pedgjie dati apstiprina,
ka HER2 pozitiva agrina kriits véZa pacientém, kas sanémusas
viena gada terapiju ar monokolonalajam antivielam pret HER2
receptoriem, ilgtermina tiek saglabata dzivildze - lai gan slimi-
bai ir agresiva forma, péc Cetru gadu novérosanas gandriz 90%
terapiju sanémusas pacientes joprojam bija dzivas.

Zinams, ka gan audzgja, gan ta metastazés notiek intensiva
jaunu asinsvadu veidoSanas. Ir raditas antivielas jeb anti-an-
giogenézes inhibitori, kas nelauj veidoties vézi apasinojosa-
jiem asinsvadiem — nomacot asinsvadu aug3anas faktora iedar-

bibu, samazinas asinsvadu veidoSanas un idz ar to mazinas véza
Sunu apgade ar baribas vielam un skabekli. Veza Sunas atri dalas,
un to vajadziba péc skabekla un Stnu veidoSanas materiala ir
loti liela. Tapéc 3ads antivielu izraisits “bads” uz vézi iedarbojas
graujosi; ta attistiba tiek ieveérojami bremzéta un apgritinata.
Uz véZa nobriedusajiem asinsvadiem medikaments neiedarbo-
jas. PalikuSie “vecie” véZa asinsvadi tiek izmantoti tam, lai noga-
datu Kimijterapijas citotoksiskos medikamentus tiesi audzeja un
iznicinatu ta sdnas. Anti-angiogenézes inhibitorus vienmer lieto
kopa ar kimijterapijas medikamentiem.

Terapija atbilstigi véZa stadijai

Katra terapijas shéma saistita ar pacientes visparéjo veseli-
bas stavokli un organisma atbildes reakciju uz arstésanu. Tera-
pijas shéma, ko izvélas paciente un vinas arsts, bis atkariga no
slimibas stadijas, audzgja izméra, metastazém limfmezglos un
audzéja hormonjutibas, ka art sievietes vecuma.

0 stadija

Standartterapija lielakajai dalai O stadijas kruts véZa gadiju-
mu ir kriiti saudz&josa operacija (tikai veidojuma izlobisana no
veselajiem kriits audiem), kam seko staru terapija vai mastekto-
mija jeb krdts nonemsana.

Saja stadija svariga ir rlipiga novérosana visa pacientes dzi-
ves laika (tostarp mamografija ik gadu un krits izmekléSana
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reizi tris I1dz seSos ménesos) vai “profilaktiska” mastektomija
pacientém, kam gimene ir véza gadijumi.

| stadija

leteicama terapija lielakajai dalai sieviesu ir kriiti saudzgjosa
operacija ar veidojuma izgriesanu un paduses limfmezglu izope-
resanu, kam seko staru terapija.

Alternativa iespéja ir modificéta radikala mastektomija (krits
un paduses limfmezglu izoperésana) ar vai bez kruts rekonstruk-
tivas operacijas. Ja audzéja diametrs ir mazaks par vienu cen-
timetru, sistémiska paligterapija var nebit nepiecieSsama. DaZi
arsti iesaka apsvért adjuvantu terapiju, ja audzgéjs ir mazaks par
vienu centimetru, bet tam ir kadas nevélamas izpausmes. Ja
audzgjs ir lielaks, var ieteikt sistémisku paligterapiju, apsverot
iepriekSminétas iezimes.

Il stadija

Operacija un staru terapijas izvéle véZa Il stadijas gadijuma
[ldzinas tai, kadu izvélas audzgja | stadijas gadijuma; iznémums
— Il stadijas gadijuma péc mastektomijas var apsvert staru tera-
piju, ja audzejs ir liels vai izplatijies uz daudziem limfmezgliem.
Parasti ieteicama sistemiska paligterapija, proti, hormonterapi-
ja un Kimijterapija vai abi terapijas veidi — atbilstigi pacientes
menstrualajam stavoklim un ER/PR (estrogéna un progesterona
receptoru) klatbdtnei audzeja.

Sievietem, kas vélas kruti saudzejo3u terapiju, bet kam audze-
ja izmers ir 2-5 cm diametrg, izvéles terapija ir neoadjuvanta
kimijterapija, kuras mérkis ir mazinat audzéja izméru, lai opera-
cijas laika vieglak un drosak varétu to iznemt. Audzgja izmeérs,
iespéjams, ir tik liels, ka var padarit veidojuma izgrieSanu grti
veicamu vai neiespéjamu. Ja neoadjuvanta Kimijterapija pie-
tiekami mazina audzeja izmérus, veidojumu var izoperét — tam
seko staru terapija un papildu sistémiska terapija (Kimijterapija
ar vai bez hormonterapijas). Ja audzéjs nemazinas pietiekami,
lai veidojumu varétu izgriezt, parasta arstéana ir mastektomija,
kam seko staru terapija un papildu sistémiska kimijterapija ar
vai bez hormonterapijas. Var ieteikt paligterapiju, nemot véera
audzeja izmeru, izplatibu limfmezglos un prognozes raditajus.
Paciente var sanemt Kimijterapiju un/vai hormonterapiju, ja
tada ieteicama. TaCu hormonterapija nebis efektiva sievietém
ar ER (estrogéna receptoru) negativiem audzgjiem. Sis sievie-
tes parasti sanem Kimijterapiju tikai ka paligterapiju. Sieviete
pirms menopauzes parasti sanem adjuvantu Kimijterapiju, bet
hormonterapiju var pievienot atkariba no audzgja jutibas pret
hormoniem.

Il stadija

[l stadijas slimibu var iedalit divas apaksstadijas: I1IA un IlIB.

Zemakas stadijas IlIA kriits véZus var izoperét radikalas
mastektomijas veida (ar vai bez rekonstruktivas plastiskas ope-



racijas). Veidojuma ekscizija var bt izvéles metode atkariba no
krits veza izméra. Augstakas stadijas IlIA véZus var arstét ar
neoadjuvantu (proti, pirmsoperacijas) terapiju ar vai bez hor-
monterapijas. Pec tam veic modificetu radikalu mastektomiju ar
vai bez rekonstruktivas operacijas. Izvéles metode var bt vei-
dojuma ekscizija. Abos gadijumos operacijai seko staru terapija
un sistémiska terapija (Kimijterapija ar vai bez hormonterapijas).

1B stadijas slimibas, ieskaitot iekaisigu kruts vezi, arstésana
tiek izveleta neoadjuvanta kimijterapija ar vai bez hormontera-
pijas; tam seko veidojuma izgrieSana vai radikala mastektomija;
péc tas daZreiz nepiecieSama papildu Kimijterapija. Neoadjuvan-
tas terapijas merkis Ill stadijas krits véZa gadijuma ir panakt
audzéja saruksanu, lai varétu to pilnigak un vieglak izoperét. Péc
terapijas lieto staru terapiju un papildu Kimijterapiju ar vai bez
hormonterapijas.

IV stadija

IV stadijas kriits véZa gadijuma pamatterapija ir sistémiska,
lietojot Kimijterapiju, hormonterapiju vai abas kopa - atbilstigi
audzéja hormonjutibai. Mastektomijas rezultats parasti nav lab-
véligs. Arsté3ana galvenokart vérsta uz audzéja masas mazina-
Sanu. Ta bieZi ir kompleksa - staru terapija, kimijterapija un hor-
monterapija. Operacija 3ajos gadijumos parasti netiek izvéléta.
Staru terapiju un/vai operaciju var izmantot ari noteiktu sim-
ptomu mazinasanai. Simptomatiskas terapijas veids atkarigs no

audzeja metastazZu vietas. Pieméram, sapes kaulu metastazu dée|
var arstét ar bifosfonatiem un/vai arejo staru terapiju. Sievie-
tém ar hormonjutigiem audz&jiem endokrinas terapijas iespéjas
ir tadas pasas ka lll stadijas slimibas gadijuma.

Simptomatiska terapija

Nereti kriits véZa gadijuma var bt nepiecieSsama pret atse-
viskiem simptomiem vérsta arsté3ana. Visbiezak ir vajadziga
papildu pretsapju terapija. Tapat ka jebkuras citas izcelsmes
sapes, art véZa gadijuma vieglas un vidéjas sapes arsté ar pa-
rastiem pretsapju medikamentiem — paracetamolu, ibuprofénu
un citiem. Ja sapes ir stiprakas, var bt nepiecieSami narkotiskie
analgétiskie I1dzekli.

Viens no bieZiem staru un Kimijterapijas nevélamajiem bla-
kusefektiem ir slikta diisa un vemsana. Misdienas ir pieejami
efektivi Tdzekli So blaknu novérsanai.

Rekonstruéjosa kirurgija

Kriits mastektomija bieZi rada psihologisku un fizisku diskom-
fortu. To parvaret palidz krts rekonstrukcijas operacijas. Par o
iespéju noteikti jakonsultéjas ar arstu.

Onkoplastiska kirurgija ir saméra jauna kirurgiskas arste-
$anas nozare. Ta piedava izmantot plastiskas kirurgijas iespgjas,
lai veiktu onkologiski nepiecieSama apjoma operaciju, vienlaikus
sasniedzot arT labu kosmétisko rezultatu.
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Krits rekonstrukcija péc radikalas mastektomijas.

Diemzél kruti saglab3joSas operacijas nav iespéjamas visam
pacientém, tapéc dala gadijumu javeic mastektomija. Misdie-
nas krits rekonstrukciju uzskata par neatnemamu kriits vézZa
rstd3anas sastavdalu. STiesp&ja pacientei japiedava vai vismaz
jaapspriezZ jau pirms onkologiskas operacijas — pacientes véle-
sanas ir galvena indikacija rekonstruktivai operacijai. lzvéleties
rekonstrukcijas veidu palidz kirurgs.

Ir divas galvenas rekonstrukcijas metozu grupas — rekons-
trukcija ar implantiem un rekonstrukcija ar pacientes
audu parvietoSanu. Abos gadijumos var biit nepieciesama
art otras kriits korekcija. Vienas operacijas laika var veikt di-
vas operacijas — onkologisko un kriits rekonstrukcijas operaciju
(vienmomenta rekonstrukcija). Savukart divmomentu (atlikta jeb
velina) rekonstrukcija ir divi posmi — onkologiska operacija ar
sekojoSu audzéjspecifisku terapiju un rekonstrukcijas operacija
péc specifiskas terapijas pabeigsanas.

Vienmomenta rekonstrukciju parasti piedava pacientém slimi-
bas | un Il stadija kombinacija ar modificétu radikalu mastekto-

miju. Parasti §T metode netraucé un nekavé adjuvanto (profilak-
tisko) terapiju. Velinas jeb divmomentu rekonstrukcijas gadijuma
parasti I1dz rekonstrukcijas operacijai péc pedgja staru vai ki-
mijterapijas kursa paiet vairak ka seSi ménesi. PriekSrocibas,
ko sniedz ST taktika, ir pabeigta adjuvanta terapija, kad var ne-
traucéti pieversties kosmeétiskajiem aspektiem; otrkart, paciente
labak spé&j novértét rekonstrukcijas rezultatus, ja ir ar ko sall-
dzinat. So rekonstrukcijas veidu var piedavat pacientém jebkura
slimibas stadija, ja vien nav datu par slimibas aktivitati.

Krits rekonstrukcija ar pacientes audiem jeb audu Iéveriem
nozimé audu parvietosanu no donorvietas. Léveri var bit no pa-
cientes vedera, muguras u. c. kermena dalam.

Krutsgala rekonstrukcija parasti ir pedéjais rekonstrukcijas
posms, visbieZak vairak ka seSus ménesus pec krits rekonstruk-
cijas. Kritsgala dalu rekonstrué vai parstada dalu no otras krdts
gala. Oreolas protezéSanai izmanto tetovejumu.



Kriits rekonstrukcija un onkologiskais process

Krits rekonstrukcija péc mastektomijas risina sievietes psi-
hologiskas problemas un ievérojami veicina socialo adaptaciju.
Pareizi izveleta krits rekonstrukcijas metode nepasliktina onko-
logiska procesa prognozi un netraucé arstésanu. Kriits rekons-
trukciju var veikt gan pirms, gan péc adjuvantas terapijas, un
vienmomenta kriits rekonstrukcija parasti netraucé adjuvantajai
terapijai. Pacientem ar slimibas IIB, lll un IV stadiju sareZgiti
plastikas veidi nav velami, lai neatliktu adjuvanto terapiju. Art
pacientém ar ielaistu procesu ir tiesibas uz rekonstrukciju, bet
plastiskas operacijas indikacijas jaapsver 1pasi rlpigi.

W






Rehabilitacija
Svariga informacija
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Pec arstesanas svarigi ir atgt pasapzinu un ticibu sev. BieZi vien,
uzzinot diagnozi un piedaloties arstésanas procesa, paliek nomakti-
ba un uztraukums par savu veseliby, bailes no slimibas atgriesanas.
Tapéc svariga ir psihologa vai psihoterapeita konsultacija vai art
piedalidanas psihosocialas rehabilitacijas programma onkologis-
kajiem pacientiem. Tapat svarigi ir iesaistities pacientu atbalsta
organizacijas, ka art aktiva savas dzives veidosana.

Loti svarigs ir gimenes atbalsts, ka art uzdrosinasanas atgriezties
ikdienas dzive. Vezis, ja to laikus atklaj un arstg, ir hroniska slimiba,
ar kuru japrot sadzivot.

Sobrid Latvija psihosociald rehabilitacija onkologiskajiem pa-
cientiem nav pieejama, tapéc biedriba ,DzIvibas koks” par vienu no
saviem meérkiem izvirzZijusi tieSi psihosocialas rehabilitacijas prog-
rammas attistibu un ievieSanu Latvija. Jau kops 2009.gada bied-
rfba par ziedojumos iegutajiem [idzekliem organizé psihosocialas
rehabilitacijas nometnes. Sajas nometnas, kas ilgst piecas dienas,
ar dalibniekiem strada dazadi specialisti — onkologi, psihoterapeiti,
imunologi, fizioterapeiti un citi, ka arT dalibniekiem tiek dota iespéja
iepazit daZadas terapijas — makslas, muzikas, mala un citas. Psiho-
socialas rehabilitacijas galvenais merkis ir atgriezt sievieti socialaja
dzive.

NO VEZA NAV JABAIDAS, VEZIS IR JAARSTE!



Kur var sanemt konsultativu un medicinisku
palidzibu, ja ir novérotas izmainas kriitis?

Lai saktu arstésanu, nepiecieSams gimenes arsta norikojums.
Ja ir kaut nelielas aizdomas par izmainam kruti, gimenes arstam
jadod sievietei nortkojums uz kadu no specializeétajam onkologijas
arstniecibas iestadem Riga, Liepaja vai Daugavpill. Ja nav gimenes
arsta nosutijuma, 3ajas iestades ir pieejami arl maksas pakalpoju-
mi — mamografija, ultrasonografija un konsultacijas. Novadu on-
kologi ir tieSas pieejamibas specialisti, pie kuriem var vérsties bez
gimenes arsta nosdtijuma.

Specializétas arstniecibas iestades
SIA ,Rigas Austrumu kliniskas universitates slim-
nicas” klinikas ,Latvijas Onkologijas centrs” sta-
cionars. Hipokrata iela 4, Riga; talr. 670402571; e-pasts:
aslimnica@aslimnica.lv; talr. registrattira 67040285, majasla-
pa: www.aslimnica.lv
P. Stradina Kliniskas universitates slimnicas Kriits
slimibu centrs - pieejama dienas diagnostika, kur viena
apmeklgjuma reizé var veikt nepiecieSsamo diagnostiku un
sanemt konsultacijas. Pilsonu iela 13, Riga; talr. 67069793;
majaslapa: www.stradini.lv, www.krutsvezis.lv

« ,Piejuras slimnica” - Onkologiska kiinika; Jirmalas iela 2,
Liepaja; talr: 63422968 (registratura), e-pasts: onk@e-liepaja.

lv, majaslapa: wwwipiejurasslimnica.lv

Daugavpils Regionala slimnica, Vasarnicu iela 20, Dau-
gavpils; talr: 65405282, 65405280, majaslapa: wwwi.slimnica.

daugavpils.lv

Pacientu atbalsta organizacijas

Onkologisko pacientu atbalsta biedriba ,Dzivibas koks”,

e-pasts: dzivibaskoks@dzivibaskoks.lv;
majaslapa: www.dzivibaskoks.lv
Kriits véZa Eiropas organizaciju koalicijas Latvijas
atzars Europa Donna Latvia (vaditdja Anita Krastina),
e-pasts: europadonna@dzivibaskoks.lv
- Pacientu Ombuds, talr: 28646268,
majaslapa: www.pacientuombuds.lv
Kriits véZa pacientu atbalsta biedriba ,Vita’,
e-pasts: irina.januma®@biedribavita.ly;
majaslapa: www.biedribavita.lv
Mobilais mamografs, talr: 67142840,
majaslapa: www.mamografija.lv
Brivpratigo kustiba ,Sirdsdraugi”,
majaslapa: www.sirdsdraugi.lv
Bezmaksas psihosociala atbalsta talr: 80003003

~
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Onkologisko pacientu atbalsta biedriba ,,Dzivibas koks”

»DzIvibas koks” ir vado3a nevalstiska organizacija Latvija,
kas apvieno onkologiskos pacientus un vinu tuviniekus:

- dibinata 2004.gada

- ~ 100 aktivu biedru

- pilntiesigs EUROPA Donna biedrs kops 2005.gada

- pilntiesigs ECPC (European Cancer Patient Coalition) biedrs
kop$ 2009.gada

- Latvijas Pilsoniskas alianses biedrs kops 2008.gada

- 2005.gada biedribai pieskirts sabiedriska labuma statuss

- 2007.gada atzita par labako nevalstisko organizaciju Latvija

»DZivibas koks” darbibas prioritates:

-informét un izglitot pacientus, vinu tuviniekus un sabiedribu
kopuma par onkologisko apriipi un visu, kas ar to saistits;

- veicinat jaunu iniciativu un labas prakses ievieSanu nozareg;

- parstavet onkologisko pacientu un vinu tuvinieku intereses
[Emumu pienems3anas liment gan Latvija, gan Eiropa.

"Dzivibas koks” nozimigakas aktivitates:

- kop$ 2005.gada oktobrT organize krits vesellbas ménesi;

- kop$ 2009.gada- Roza lentites solidaritates diena;

- katru gadu- informativas aktivitates Pasaules Pretvéza
dienas ietvaros (ekspertu apala galda diskusija, socials video
par onkologiju);

- registréts laikraksts ,pacienta balss’, tiek sagatavoti

un izplatiti bukleti, Sobrid stradajam pie Eiropas krits véza
arsteésanas vadlinijam;

- daliba starptautiskos projektos un starptautisko iniciativu
jievieSanu Latvija (AURORA u.c.).

- psihosocialas rehabilitacijas onkologiskajiem pacientiem
jevieSana Latvija (izstradata programma, divus gadus veidotas
psihosocialas rehabilitacijas nometnes, Sobrid tiek stradats pie
centra izveides).

Finans€jums:
»Dzivibas koks” aktivitates tiek finansétas no ziedojumos
iegltajiem [idzekliem un projektiem.

Biedriba reizi ménesi riko biedru un citu interesentu sanaksmes
— katra ménesa otraja otrdiena. Papildu informaciju par biedribu,
iesaistisanos taja un citiem jautajumiem, ludzu, skatit oficialaja
biedribas interneta vietné

www.dzivibaskoks.lv.



Piezimem:




Praktisks celvedis
Kas jazina par kruts veselibu?

No vézZa nav jabaidas,
vézis ir jaarste!
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www.dzivibaskoks.lv www.percunziedo.lv



